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RIJEC GLAVNE UREDNICE

Ucinjena prva bubrezna
transplantacija u KBC-u Split

LADA ZIBAR

glavna urednica Lijecnickih novina

U posljednjem trenutku pripreme ovih
novina stize nam velika vijest za hrvat-
sku medicinu - u nod¢i 3. na 4. srpnja
2025. izvrena je prva bubrezna tran-
splantacija u KBC-u Split. Bubreg je alo-
ciran u okviru medunarodne organizaci-
je Eurotransplant ¢iji je Hrvatska ¢lanica
od 2007. Tako je hrvatski transplanta-
cijski sustav dobio peto transplantacij-
sko srediste za bubreg, a ukupno Sesto
srediste za presadbu solidnih organa.
To je velik broj za nasu malu zemlju i
oznacava daljnji napredak hrvatske tran-
splantacijske medicine koja je ve¢ dugo
u europskom i svjetskom vrhu. Za nage
pacijente to je velik dar, s obzirom na
zemljopisni oblik i udaljenosti unutar
nase zemlje i to bi trebalo znacajno pri-
donijeti poboljsanju ne samo zdravlja,
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ve¢ i zivotne kakvoce bolesnika na na-
domjestanju bubrezne funkcije. Sada je
i Cetvrta, juzna strana Hrvatske, uz ve¢
postojedi istok, zapad i sjever upotpuni-
la ponudu, kapacitete i moguc¢nosti bu-
brezne presadbe u Hrvatskoj. Cestitamo
i zelimo puno uspjeha i izvrsnih ishodal!

Smisao Zivota je vje¢na tema, osobito u
intelektualnim krugovima. Tema oko
koje se vrti filozofija, ali i nage misli i od-
luke, i svakodnevno i na Zivotnim pre-
kretnicama. U nagem je poslu taj smisao
neupitan, barem u odnosu na druge, na
pacijente, na drustvo i na opstanak civi-
lizacije. Bez obzira na privilegiju velikog,
vaznog i nadasve humanog smisla koje-
ga dobivamo u paketu s odabirom zva-
nja, ostaje nam razmisljanje o smislu vla-
stitog Zivota izvan vremena posvec¢enoga
medicini, odnosno boljitku drugih. I tu
smo mnogi poput ostatka svijeta, Zeljni
blagostanja u materijalnom i socijalnom
smislu. A to blagostanje ne dolazi uvijek
u paketu s odabirom zvanja, iako se ne-
kima i medu nama, i onima koji nisu i
nece biti lije¢nici, ba$ tako moze ¢initi.
Neki se bore za osnovnu egzistenciju, a
neki za nadstandard, i to je nase pravo.
Naravno da se pri tome moramo pridr-
zavati i zakona i etickog kodeksa i da
ne smijemo zanemariti da je onaj prvi
humani profesionalni smisao za nas ob-
vezujudi, kako piSe na pocetku nasega
Kodeksa: “Lije¢niku je ¢asna obveza svo-
je Zivotno usmjerenje i struku posvetiti
¢ovjekovom zdravlju.“ I jo§ ,Lije¢nik
¢e postovati prava pacijenta smatrajuci
zdravlje i dobrobit pacijenta svojom pr-
vom i osnovnom brigom.*

Vrijeme u kojemu Zivimo bombardira
nas ruznim dogadanjima i stvara neu-
godnu nesigurnost i strah od politickih
nerazumnosti i Zivotnih ugroza. S ko-
pna, mora i iz zraka, iz blizih susjedstva

i iz dalekih svjetova ¢ije udaljenosti uz
danas$nje brzine i tele- uredaje postaju
sve blize. Ovaj stupanj civilizacije gradio
se polako, tisuclje¢ima, i sada je dijelu
svijeta zavidno ugodan. No, uredivanje
svijeta je u ovim trenucima eksponenci-
jalnih moguénosti krenulo nekim devi-
jantnim putevima i prijeti da se vratimo
krupnim koracima unatrag, osobito u
humanistickom podrudju. Potezi svjet-
skih ¢elnika dovode u pitanje zajednicke
ljudske vrijednosti i pitanje kriterija $to
je to ,,dobro, pravilno, pozitivno, kori-
sno...Kako odgajati djecu i ¢emu se ona
mogu nadati? Takve otvoreno gramzi-
ve politike mogu zlorabiti trenuta¢no
jasne socijalne trendove usmjerene na
zadovoljenje individualnih Zelja i kult
pojedinca. Mogao bi nas skupo kostati
»ja“ sa svim svojim sebi¢nim Zeljama i
navikama, a osobito stavovima kako je
ispravno sve podrediti sebi, ovdje i sada.

Ovo je mjesec kojega svake godine obo-
gate nasi novi najmladi kolege, novope-
Ceni lije¢nici, diplomanti, kakogod. Dio
njih mozete pomalo upoznati ,,likom i
djelom” na naslovnici ovoga broja i u
njihovim izjavama za Lije¢nicke novine.
Zelimo im svima sretnu i uspje$nu pro-
fesionalnu i privatnu buduénost. Isto-
dobno mozete upoznati i prim. Denis
Gustin koja upravo zasluzeno napusta
svoj profesionalni svijet i prepusta se
¢arima mirovine. Takav je Zivot, jedni
se tek prihvacaju zahtjevnih poslova dok
se drugi odlu¢uju za kona¢an odmor od
desetljeca posvec¢enih medicini i paci-
jentima. I, kako je to nerijetko obicaj,
dr. Gustin i u mirovinu odlazi ravno iz
dezurstva u intenzivnoj, gdje je netom
skrbila mahom o transplantiranima, au
programu transplantacija na zagrebac-
kom Merkuru je sudjelovala od prvoga
dana. Bududi da je transplantacijska me-



UVODNIK

dicina, kako je to obicaj redi, perjanica
hrvatske medicine, ne moze biti previse
pisanja o ovoj temi, pa ni u Lije¢nickim
novinama. Pa o jednom malo druk¢ijem
najéesce anesteziolo§kom poslu, ovaj put
u eksplantacijskom sustavu, razgovara-
mo s dr. Zeljkom Gavranovié, koordina-
toricom za ovaj posao u KBC-u ,,Sestre
milosrdnice®

Vrijeme je godi$njih odmora koje pre-
ma domacoj tradiciji provodimo izvan

svoga doma, po morima i inozemstvi-
ma, daleko od profesionalnih obveza. I
opet imamo privilegiju, Zivjeti u zemlji
koja je pozeljno odrediste i nama i tu-
dinima, zemlji za ¢ije nam blagodati da
ih upoznamo, osjetimo i doZzivimo nije
dovoljan jedan zivot. Od juga do sjevera,
od mora i otoka preko planina do rijeka
iravnice, kako kaze pjesma - Lijepa li si.
Pidite nam o tome, rado ¢emo objaviti
poneki putopis ili fotografiju. A u ovom

broju procitajte o drugom mediteran-
skom odredi$tu — o Malti, iz pera naseg
putopisca, kolege Ede Toplaka.

I za kraj, ne zaboravite nam poslati
svoj uradak za na$ nagradni natjecaj
za lije¢nicku pricu, tematika ne mora
biti medicinska.

Ostanite u dobrom drustvu s nadim no-
vinama,

Srdac¢no, Lada Zibar

Lije€nici imaju pravo na
ujednacen tretman u medijima

U posljednjih par mjeseci svjedoci
smo nekoliko korupcijskih afera u
zdravstvu. Hrvatska lije¢ni¢ka komora
dosljedno osuduje svaku vrstu korup-
cije, a posebno u zdravstvenom sustavu.
Korupcija stvara nepovjerenje u sustav
javnog zdravstva te umanjuje dostu-
pnost i u¢inkovitost zdravstvene skrbi.

No, jednako tako, vjerujemo da svi
gradani pa tako i lije¢nici imaju pravo
na pravedan i ujednacen tretman u
medijima i javnosti, osobito dok protiv
nekoga nije donesena pravomoéna
presuda.

U posljednje vrijeme svjedo¢imo ucesta-
loj praksi da se u medijskim izvje§¢ima
o uhi¢enjima lije¢nika objavljuje puno
ime i prezime, dok se u izvje§¢ima o
uhi¢enjima pripadnika drugih profesija
navode samo inicijali ili ime i inicijal
prezimena. Pravo na zastitu osobnog
dostojanstva mora imati svaki grada-
nin pa tako i svaki lije¢nik. Kazneni
zakon RH jam¢i pretpostavku neduz-
nosti, odnosno svatko se smatra nevi-
nim dok mu se krivnja ne dokaze. Isto
tako Zakon o medijima kaze da su
mediji duzni postivati pravo na privat-
nost, dostojanstvo, ugled i ¢ast osoba pa

tako i onih koji su tek osumnjiceni ili
optuzeni. Puno ime i prezime se moze
objaviti ako je osoba ve¢ osudena, ako
je rije¢ o javnoj osobi a kazneno djelo je
povezano s njezinom funkcijom te ako
postoji vazan interes javnosti. Lije¢nici
sigurno nisu u svim slu¢ajevima javne
osobe niti su prekrsajna ili kaznena djela
za koja ih se tereti uvijek od iznimnog
interesa javnosti stoga ¢udi da se gotovo
bez iznimke u medijima objavljuju puna
imena i prezimena iskljucivo lije¢nika.

Takva selektivna praksa stvara dojam da
su lije¢nici izuzeti iz temeljnih nacela
novinarskog kodeksa, naru$ava osobni
i profesionalni integritet lije¢nika i
stigmatizira lije¢nicku profesiju te Salje
poruku da za jedne vrijedi pretpostavka
nevinosti, a za druge ne. Svjesni smo da
je naga struka pod posebnim povec¢alom
javnosti jer brinemo o najosjetljivijem
segmentu drustva, o zdravlju i zivotu,
no to sigurno ne bi trebao biti izgovor za
razli¢ito tretiranje lije¢nika u medijima
ijavnosti.

Pozivamo sve medije i urednike da
dosljedno primjenjuju ista mjerila za
sve, bez obzira na profesiju ili javnu
percepciju.

SAMIJA ROPAR, dr. med.
dopredsjednica HLK-a

241 - srpanj 2025. | LIJECNICKENOVINE | 5



RAZGOVOR

SPEC. ANESTEZIOLOGIJE IZ TRANSPLANTACIJSKOG
TIMA KB-a MERKUR U ZAGREBU

prim. DENIS GUSTIN, dr. med.

IZ DEZURSTVA U MIROVINU

Razgovarala
LADA ZIBAR

Odlazite u mirovinu nakon zavidnog radnog vijeka.
Koja su glavna obiljezja Vase profesionalne karijere?

Sada, na kraju svog radnog vijeka, mogu re¢i da osje¢am duboku
zahvalnost na svemu §to se dogodilo i $to sam prozivjela. Mozda
nisam, po nekim mjerilima, prakti¢na vjernica, no ponekad mi se
¢ini kao da je moj put bio odabran, a moja je sreca $to sam prepo-
znavala znakove na tom putu i slijedila ih. Nisam od onih koji su
znali da Ce biti lije¢nici od malih nogu. Sudbonosna je odluka
donesena nakon ljetne prakse u bolnici. Tada sam zakoracila u
taj, za mene Cudesni svijet, i odlucila da je to ono ¢ime se Zelim
baviti. Roditelji su me $kolovali uz velika odricanja i beskrajno
sam im zahvalna na tome. Jedini je na¢in da im to tada vratim bio
da marljivo u¢im, dajem ispite i zavr$im u roku, $to sam i u¢inila.
Nakon zavrsetka medicinskog fakulteta u Rijeci, zapo§ljavam se
1985. godine u Opcoj bolnici Pula, gdje sam jedno vrijeme volonti-
rala na Kirurgiji dok sam ¢ekala natjecaj za obavljanje staza. Ve¢inu
staza odradila sam na Hitnoj pomo¢i, gdje je vladao vje¢ni manjak
lije¢nika, no rad u sali me fascinirao pa sam jedno vrijeme ¢ak
razmisljala o specijalizaciji iz kirurgije. Nasrecu, brzo sam shvatila
daje u to vrijeme kirurgija jo$ uvijek bila ,,muska” specijalizacija i
da nec¢u imati prostora za profesionalni razvoj. Kada sam razmis-
ljala koja bi mi specijalizacija mogla dati taj adrenalin i manualne
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vjestine, ushit kada spasi$ ljudski Zivot, pocela sam primjecivati da
u sali postoje ilije¢nici osim kirurga. Tihi, neprimjetni lije¢nici ,,iza
bigla” (drza¢ preko kojeg se navlace sterilne plahte) koji zapravo
omogucavaju kirurzima da nesmetano rade i odrzavaju funkcije
vitalnih sustava tijekom operacije. Anesteziolozi. I to je bilo to!
Odluka je donesena i to je jedini natjecaj za specijalizaciju koji sam
Cekala i javila se. Druga je odredila moj zivot, a bila je izbor zavr-
$etka specijalizacije. Kako sam u Op¢oj bolnici Pula mogla odraditi
samo dio programa, 16 je mjeseci trebalo provesti u nekoj Klinickoj
bolnici gdje su se provodili programi subspecijalistickih anestezija i
intenzivne medicine. Moj je izbor pao na Zagreb i KBC Rebro, gdje
sam dosla u velja¢i 1991. godine. Ono $to tada nisam znala je da ¢e
taj dolazak sudbinski promijeniti cijeli moj Zivot. Iz jedne mirne,
multikulturalne, kozmopolitske sredine kakvu je pruzala Pula i
Istra, bila sam bacena u vrtoglavi ,,roller coaster” rata. Na KBC-u
Rebro tada su se, uz redovan i hitni operacijski program, dovozili
ilije¢ili ranjenici sa svih nasih ratista i iz drugih ratnih bolnica. To
su bili nasi gardisti ili ,,zenge”, kako smo ih zvali. Ovdje se dogo-
dio jos jedan sudbonosni dogadaj. Moj je rad primijetio vaskularni
kirurg, pokojni profesor Tomislav Sose, koji me pitao bih li se htjela
baviti vaskularnom anestezijom i ostati u Zagrebu. Misle¢i da se
radi o KBC-u Rebro i o privremeno upraznjenom mjestu kolegice



RAZGOVOR

koja je bila na duljem bolovanju, to mi se
nije ¢inilo moralno ispravnim te sam ga
prvotno odbila. Nakon par mjeseci ponovo
mi je pristupio rekavsi da se radi o KB-u
Merkur, gdje je prihvatio mjesto voditelja
Kirurgije i Zelio oformiti svoj vaskularni
tim. Nakon $to sam dobro razmislila, odva-
gala sve za i protiv, donijela sam odluku da
¢u prijeci raditi u KB Merkur. Pocetkom
srpnja 1992. godine polozila sam specijali-
sticki ispit, vratila se u Pulu i radila tijekom
ljeta,a0d 1.9. 1992. zaposlena sam u KB-u
Merkur, gdje sam provela cijeli svoj specija-
listicki radni vijek. Nikada nisam pozalila!

Kako ste pro(e)zZivjeli
Domovinski rat?

Anesteziolozi, kao i kirurzi, lije¢nici su koji
tijekom ratnih zbivanja i prirodnih kata-
strofa koje generiraju mnogo ranjenih i
unesrecenih te prvi podlijezu mobilizaciji.
Ve¢ samo obavljanje specijalistickog staza
stavilo me u poziciju da dozivim rat u cjelo-
kupnoj strahoti. Najprije se po¢eo spomi-
njati Knin i ,,balvan revolucija“ pa je do$ao
»krvavi” Uskrs na Plitvicama. Zatim je iz
nasicke opce bolnice, u strahu od ratnih
zbivanja, pobjeglo jedinih troje anestezio-
loga. Po nalogu tada$njeg ministra zdrav-
stva profesora Andrije Hebranga, zajedno

s kolegom specijalistom Binishijem,
upucena sam na rad u OB Nasice u traja-
nju od mjesec dana, nakon ¢ega se vracam
u KBC Rebro. Ranjenici su dolazili u sve
ve¢em broju, $to je zahtijevalo povecanje
broja dezurnog osoblja pa je dezuralo i po
deset anesteziologa. To je bilo vrijeme kada
se nije pitalo je 1i svaki sat placen, preko-
vremeni nisu postojali. No, najgore je tek
slijedilo. Sje¢am se dana pogibije Gordana
Lederera. Znali smo da je tesko ranjen i
da mu je jedina $ansa dovozenje zra¢nim
putem u bolnicu, no ni nakon cjelodnevnog
pregovaranja, general-pukovnik Andrija
Raseta nije odobrio helikopterski prije-
voz i u Zagreb je, nazalost, dopremljeno
samo mrtvo tijelo. Tih su se dana na Baniji
vodile Zestoke borbe. Osobito smo primali
mnogo ranjenika 29. 8. 1991. kada se Topu-
sko naslo u okruzenju. Mi, anesteziolozi,
¢ekali smo ranjenike na ulazu u bolnicu
s navuc¢enim morfijem u $prici, uzimali
svaki svog ranjenika i brinuli o njemu od
dijagnostike, sale do $ok sobe. Nakon ne
znam koliko anestezija u 3 ujutro, 30. kolo-
voza, kona¢no sam dosla do sobe, ispru-
zila se odjevena na krevetu i zaspala snom
mrtvaca. U 5 ujutro budi me telefon i glavni
kirurg obavjestava da treba i¢i u helikopter-
sku evakuaciju dvaju preostalih ranjenika u
Topusko i helikopter ¢eka na uzletistu koje
se nalazilo u sklopu KBC-a. Nisam ni tren

dvojila, gotovo da sam kao marinac odgo-

1»

vorila: ,,Yes, Sir, Sir
ogromnim crvenim suncem koje se dizalo

na istoku. U jednom sam trenu pomislila -
letim li u smrt, no bojazan i neizvjesnost

$to me ¢eka, nastojala sam suzbiti fokusira-
njem paznje na krajolik ispod nas. Upravo

smo nadlijetali prekrasna zelena polja da

bi se odjednom pojavio bijeli konj u galopu.
Slika je bila nestvarna, poput vizualne halu-
cinacije, no imala sam osje¢aj da je to znak s

neba, simbol slobode i da ¢e sve proéi dobro.
Tako je i bilo, no nikada nec¢u zaboraviti

plave o¢i boje razlicka na izmucenom licu

dr. Josipa Zuniéa koji je zajedno s pokoj-
nim kirurgom dr. Ninom Siki¢em radio u

ratnoj bolnici koja je bila smjestena u ljeci-
listu Topusko. O svojim ratnim zadacama

i aktivnostima nikada nisam htjela pricati

obitelji da se ne brinu, no ponekad su sazna-
vali na druge nacine. S ranjenicima je iziSao

i ratni snimatelj koji je sve to zabiljezio

kamerom. Nakon nekoliko godina, kada

sam bila na ljetnom godi$njem odmoru u

Puli, vratila sam se navecer s plaze. Mama je

peglala, na televiziji je bila emisija 0 Domo-
vinskom ratu kada se poceo vrtjeti taj filmic.
Tada me zazvala i rekla: Gledaj, ova je ista ti!

Pogledam i kazem: Mama, to sam ja! Poslije

sam saznala da je ovo bila prva helikopter-
ska evakuacija u Domovinskom ratu.

Poletjeli smo u zoru s

>>
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Najteze sam trenutke provela u podrumu
bolnice u Slavonskom Brodu. Tek sam se
bila zaposlila u KB-u Merkur kao mladi
specijalist, kada su me dva tjedna kasnije
poslali tamo. Lokacija bolnice na samoj
obali Save dovela ju je u poziciju da je bila
svakodnevno bombardirana s druge strane
obale. Razaranja su bila stragna, ranje-
nika mnogo pa su im, odlukom profe-
sora Hebranga, u pomo¢ dolazile ekipe iz
Zagreba. Nikada necu zaboraviti pitanje
koje nam se svima vrtjelo u glavi - ho¢emo
li iziéi zivi iz tog pakla?

Najvazniji se dogadaj u mom Zivotu dogo-
dio u sije¢nju 1993. godine. Kao ¢lanicu
mobilnih kirur§ko-anesteziologkih ekipa,
tzv. KAME, poslana sam na boji$nicu
Juznog Velebita gdje su pozicije osigura-
vale i branile specijalne postrojbe MUP-a.
Prva je pozicija bila na malom platou
Dusice ispod Svetog brda. Nakon tjedan
dana, kada su nas helikopterom vracali u
ratnu bolnicu Lukavo Sugarje, zbog kvara
pali smo s visine od 30 m, tik uz provaliju. U
helikopteru se nalazilo 25 pripadnika speci-
jalnih postrojbi iz Slavonskog Broda i pet
¢lanova KAME. Iako se helikopter prevr-
nuo na bok i poceo je smrdjeti kerozin,
svi smo uspjeli iskoditi i pro¢i bez bitnijih
posljedica, osim manjih nagnjecenja. Sok i
strah preto¢ili smo u crni humor i zezan-
ciju - nama nitko nista ne moze. lako smo se
potajno nadali da ¢e nas zbog toga vratiti u
Zagreb, realnost je bila neumoljiva. Nakon
tjedan dana odradenih u Lukavom Sugarju,
ponovo smo se digli na poziciju Libinje.
Zbog jake bure, do gore smo pjesacili, a
na povratku su nas ponovo ukrcali u heli-
kopter. Ne moram vam opisivati kako smo
se osjecali. Osim tog nezeljenog dogadaja,
na Dusicama sam upoznala svoju srodnu
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dusu, Hamdiju Masinovi¢a Omegu, tadas-
njeg zapovjednika bjelovarskih specijalaca
koji je postao moj suprug pa je ta Velebitska
pri¢a neoc¢ekivano dobila filmski zavrsetak.

Sto mozete prenijeti ,,nasljednicima”
u transplantacijskom programu?
Kako vidite budu¢nost hrvatske
transplantacije?

Ustrojavanje transplantacijskog programa
u KB-u Merkur, najljepsa je pri¢a u mom
radnom vijeku. Transplantacijska je
medicina vrlo te$ka jer je $iroka, multi-
disciplinarna, mora se u¢i u nova znanja,
odnosno podsjetiti se osnova imunologije
te ponovno prouciti infektologiju. Farma-
kologija imunosupresivnih lijekova kompli-
cirana je. Ceste su nezeljene pojave koje
se katkad jedva detektiraju u bolesnika i
zahtijevaju individualizaciju imunosupre-
sivnog protokola. No, za mene je to zano-
sna medicina koja uzima puno, ali i daje.
Osjecaj zadovoljstva i srece kada se spasi
ljudski Zivot uspjesnom transplantacijom
i poboljsa kvaliteta Zivota, nesto je nepro-
cjenjivo. Svi ljudi koji su transplantirani u
KB-u Merkur tijekom ovih 25 godina, Zene
koje su postale majke, adolescenti koji su
zavrsili $kole 1 fakultete, svi su nasa velika
obitelj koja je obogatila nase Zivote.

Primjecujem da su bolesnici sve teZi,
izazovi pred transplantacijskim timom sve
veci, no i prije, svaki put kad smo mislili da
je to nasa granica, pomicali smo i uspjesno
svladavali prepreke i nove izazove. Tran-
splantacijski je tim ve¢ prije hrabro iskora-
¢ioizahvaljujudi nasim vjestim i vrhunskim
operaterima poceo raditi kombinirane
transplantacije — najprije simultanu tran-

splantaciju gusterace i bubrega pa jetra-bu-
breg, jetra-gusteraca, jetra-tanko crijevo, a

prije dvije godine poceli smo raditi multi-
visceralne transplantacije i do pet organa.
To nas ¢ini jedinstvenima u Hrvatskoj i

svrstava uz bok najboljih transplantacijskih

bolnica u svijetu. Sve je to bilo moguce zato

§to smo mi, ako mogu tako redi, prvotimci,
uvijek bili otvoreni i nesebi¢no prenosili

svoja znanja i vjestine na mlade. Zato je

danas nas Tim vrlo $irok pa bez problema

moze obaviti i do pet transplantacija u

jednom danu, $to je ve¢ bio slucaj. Mislim

da je to recept naseg uspjeha. Osim preda-
nog udenja i razvijanja vjestina, kljucan je

multidisciplinarni pristup. Moram re¢i da

sam se uvijek osjecala sretnom i ponosnom

kada bi u isto vrijeme u nasoj Jedinici za

intenzivno lijecenje radiolog radio ultra-
zvuk transplantiranom bolesniku, gastro-
enterolog biopsiju, nefrolog propisivao

odredbe za bubreznu nadomjestnu terapiju,
kirurg previjao ranu, intenzivisti ,nastima-
vali” respiratore, a nase sestre, poput malih

vrijednih pcela radilica, radile oko bole-
snika. Uvijek su najvazniji ljudi, a KBM je

imao sre¢u da se tu stvorila jezgra koja sada

samo raste.

Dezurali ste u kirur§kom $oku do
zadnjega dana, odnosno no¢i. Tezak
je to posao, opterecuje i kada ste
izvan sluzbe. Kako ste se rjesavali
stresa svih ovih godina?

Oduvijek imam puno energije i pripadam
onim ljudima koji dobro funkcioniraju
s pet sati spavanja. Posao mi nikada nije
predstavljao problem, ali ljudske tragedije,
price... Na to se ¢ovjek ne moze nikada
naviknuti. Da, mi jesmo profesionalci, no



RAZGOVOR

mnogo se puta dogodilo da obavimo zada-
tak, a onda se svatko zavuce u svoj kutak i
suza krene. Ili dodemo doma i od silnog
se adrenalina ne moze zaspati. Mozak
bude blokiran i ne izvr$ava ni jednostavne
naredbe. Imala sam sre¢u da sam vrlo brzo
shvatila $to me opusta i $to mi treba. To je
bila priroda. Priroda za mene ima iscjelji-
vacki u¢inak i ¢esto sam nakon dezurstva
lunjala sama po Medvednici ili Samo-
borskom gorju, upijala zvukove prirode,
boju li§¢a, katkada i neki nenadani susret
sa srnom - to je meditacija u pokretu. No,
planine su bile i ostale moja strast, $to znaju
svi koji me poznaju. Toliko ih volim da sam
se, kada sam drugi put operirala koljeno i
morala smanjiti aktivnosti, odrekla skijanja,
ali ne planinarenja. Danas viSe preferiram
"trekove”, u odnosu na uspone pa se ovo ljeto
ponovno vra¢am u Chamonix na Tour the
Mont Blang, ¢iji puni krug iznosi 170 km.

»

Moji poznanici znaju da obozavam i puto-
vati. Do sada sam bila na svim kontinen-
tima, ako isklju¢imo Antarktiku. Bilo mi
je smije$no kada sam se ove veljace javila
sestri iz nacionalnog parka Ognjene zemlje,
juzno od Ushuaie, rije¢ima: Ovo je vjero-
jatno najjuznije mjesto na kojem ¢u ikada
biti jer za Antarktiku treba 10000 eura! Na
to mi je odgovorila: Poznavajuli te, nisam
sigurna da neces oti¢i i na Antarktiku!

Na sva putovanja uvijek idem otvorena srca
i uma, uz uvazavanje kulturoloskih razli¢i-
tosti naroda koje upoznajem. Putovanja su,
takoder, jedno veliko Zivotno u¢enje. Moze
se uciti o vidljivim stvarima - zemljopi-
snim formacijama i prirodnim ljepotama,
gastronomiji, plesovima, odijevanju i onom
nevidljivom koje je za mene jako vazno.
Ucis kako je lijepo biti malen, skroman i
zahvalan na svemu $to imas$. Ja ne uzimam

»zdravo za gotovo” da kad dignem pipu,
curi pitka voda, kada pritisnem prekidac,
dode struja, da mi je hladnjak pun namir-
nica, ¢ak i previde. Sve se to pretakalo u moj
radni Zivot i obrnuto. Zdravlje sam uvijek
uzimala kao najvecu blagodat i obvezu te
prevenciju bolesti smatram zaduZenjem
svakog pojedinca jer kurativa katkada ne
moze vratiti izgubljeno zdravlje.

Podijelite, molim Vas, s nasim
Citateljima anegdotu iz Vaseg
Zivotnog iskustva?

Anegdota je bilo bezbroj, tesko mi je izabrati
neku. Uvijek se rado sjetim i prepri¢avam
svoje zgode s edukacijskih transplanta-
cijskih boravaka uz nase pionire tran-
splantacijskog programa. S profesorom
Jadrijevi¢em, za mene Stipicom, provela
sam mjesec i pol dana u Melbournu radi
edukacije iz transplantacije gusterace
i bubrega. Boravili smo u zgradi velikog
kampusa Monash Medical centra, gdje smo
imali nesto sli¢no studentskom smjestaju.
Nakon prvog tjedna, kada smo jeli vani fast
food, otkrili smo bolni¢ki restoran, no i to
nam je brzo dosadilo. Budu¢i da je u nasoj
zgradi postojala kuhinja i blagovaonica,
ja sam kao ,,prava” hrvatska zena” rekla:
»Stipe, ja ¢u nam kuhati!” No, ono $§to nisam
znala je da on ima vrlo uzak meni i uglav-
nom jede meso, jaja i krumpirice. Na kraju
sam spremala dvije vrste jela jer ja preferi-
ram povrce.

S primarijusom Kocmanom 2006. godine

otisnula sam se u daleki Kyoto radi eduka-
cije iz transplantacije jetre sa Zivog darova-
telja. Svi koji poznaju primarijusa Kocmana

(za blize suradnike Koc), znaju kakav je on

radoholi¢ar pa smo tako ostali to¢no devet

dana i bili na trima transplantacijama. Za

mene, kao poznatog kozmopolita, gastro-
nomska je ponuda Japana bila jako zani-
mljiva, dok je za Koca bila smrt. Tri je dana

zivio na Milka ¢okoladi s frankfurtskog

aerodroma, a za preostalih $est dana otkrili

smo njemacku pekarnicu u centru gdje je

kupovao kruh i mlijeko.

Anegdota iz samog rada KBM-a je mnogo,
ali trebalo bi mnogo brojeva LN-a da se
ispricaju.

Tko je Denis Gustin? Kakav je
ukratko bio Vas profesionalni i
Zivotni put?

Tako sam se puno educirala, $to u znanje,
$to u manualne vjestine, i dalje smatram
da je to poziv, a ne posao i da bolesnicima
treba sluziti.

Moj put nije bio lagan. Paralelno s tran-
splantacijskim programom, redovito sam
obavljala sve ostale radne zadatke, a onda
su dosla i druga zaduzZenja. Najprije sam
bila zamjenica tada$nje voditeljice prima-
rijus Hofman, a njezinim sam odlaskom
u mirovinu postala voditeljica Odjela za

anesteziju do 2011. godine. U mirovinu
odlazim s mjesta voditeljice Odjela za
intenzivnu medicinu.

Nakon udaje, devet sam godina Zivjela u
Bjelovaru i svaki dan putovala na posao.
Pocetkom transplantacijskog programa,
moj se zivot zakomplicirao jer mi se znalo
dogadati da se, tek §to sam dosla doma,
ponovo moram vratiti u Zagreb na tran-
splantaciju. Cesto bih ostala spavati na
pomo¢nom lezaju u sali, par sati do jutra
i nastaviti s poslom. S pove¢anjem broja
transplantacija, to je postala nemoguca
misija te sam se vratila u Zagreb.

Izazovi su danas sve vedi, ali moje je najvece

postignuce da se na tom putu nisam

nigdje pogubila, ostala sam covjek, $to su

mi potvrdile suze i ¢vrsti zagrljaji mojih

neposrednih suradnika kada sam odradila

zadnje dezurstvo i zadnji radni dan u nedje-
lju 8. lipnja ove godine.

Priznajem da sam zadnja dva tjedna imala

pomijeSane osjecaje, neprestano su se

izmjenjivali sreca i tuga, no onda sam osje-
tila veliko smirenje i lakocu.

Netko je rekao....znati kada otiéi je
mudrost, mo¢i to uraditi je hrabrost, odla-
zak podignute glave je dostojanstvo....

Kakvi su Vasi planovi za
ne mirovati?

Nakon hekti¢nog zivota i rada u metro-
poli, odabrat ¢u mirnije mjesto za zivot, a
Zagreb Ce biti baza za odlaske na putovanja
i kulturno/sportske dogadaje. Suprug i ja
oboZavamo more pa ¢emo dosta vremena
provoditi u Puli, dok ¢emo preostali dio
godine uglavnom biti u Bjelovaru. Prva
je stvar koju namjeravam je kupiti bicikl
i vozikati se po mirnim cestama i pute-
vima zelene Bilogore. Ne namjeravam se
vi$e baviti medicinom jer zelim biti gospo-
dar svoga slobodnog vremena za svih 40
godina koje nisam bila. Nemojte me pitati
$to ¢u sve raditi jer Zeni koja voli kuhati,
¢itati, hodati, vjezbati, skupljati bilje po
prirodi, raditi sokove i sirupe, nikada nije
dosadno. Prebacit ¢u brzinu Zivljenja iz
¢etvrte u drugu. Katkada ¢u postupiti i po
onoj talijanskoj uzrecici — Dolce far niente.
ilit - Lijepo je i ne raditi nista.
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Pregled izvrsnosti hrvatskih bolnica

>LIDERI U
ZDRAVSTVENO)
SKRBI (7.D10)

[4 Alice Jurak

Tradicija lijecenja u Dubrovniku datira daleko u proslost, a u povijest svjetske medicine
Dubrovnik je usao uredbom iz 1377. godine uvodenjem karantena u trajanju od 40
dana. Danas Opca bolnica Dubrovnik, smjestena u Lapadu, obuhvaca moderni kompleks

izgraden u razdoblju od 1980-ih do 2003. godine. Ima 323 kreveta i vise od 700

zaposlenih, ukljucujuci lijecnike, medicinske sestre, tehnicare i administrativno osoblje.
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POSEBNOSTI OPCE BOLNICE
DUBROVNIK - UDALJENOST
OD OSTALIH ZDRAVSTVENIH
USTANOVA | NOVE DJELATNOSTI

»Dubrovnik je zbog svog specifi¢nog
zemljopisnog polozaja i udaljenosti od
¢ak 230 km od najblizeg klini¢ckog centra

- KBC-a Split, nase najblize suradnicke
zdravstvene ustanove vi$e razine, morao
razviti djelatnosti koje druge opée bolnice
nemaju. Razvoj ovih djelatnosti dovodi s

jedne strane do povecane razine opsega
zdravstvenih djelatnosti koje opéa bolnica
pruza, a s druge strane iziskuje iznimne
financijske troskove koje druge bolnice
sli¢ne veli¢ine nemaju. Sve je to razvijeno
u svrhu zadovoljavanja sve specifi¢nijih
zahtjeva suvremenih bolesti i medicine
op¢enito uz kroni¢ni nedostatak zdravst-
venog kadra, prije svega lije¢nika specijal-
ista’, govori ravnatelj OB-a Dubrovnik, izv.
prof. prim. dr. sc. Marijo Beki¢, dr. med.,

g \[/1r

B ey

Prof. prim. dr. sc. Marijo Beki¢, dr. med.
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specijalist opce kirurgije, subspec. trau-
matologije.

U Op¢oj bolnici Dubrovnik trenuta¢no
su zaposlena 132 lije¢nika specijalista,
od kojih ih je 15 u mirovini. Ukupan
broj lije¢nika specijalista koji rade na
neodredeno vrijeme u punoj satnici je
svega 118, pa Opca bolnica Dubrovnik
unato¢ evidentnom manjku lije¢nickog
kadra nudi niz nadstandardnih djelat-
nosti, od kojih izdvajaju sljedece:

NADSTANDARD PROCEDURA

U SLUZBI ZA KIRURGIJU OB-a
DUBROVNIK - plasti¢na, vaskularna,
abdominalna i torakalna kirurgija,
kao i neurokirurgija

Ivica Stojanovi¢, dr. med., specijalist
op¢e kirurgije, subspec. abdominalne
(digestivne) kirurgije, isti¢e kako je
kirurska djelatnost u OB-u Dubrovnik
nastavak visestoljetne tradicije lije¢enja
u Dubrovniku. Jo$ od srednjeg vijeka u
dubrovacke bolnice dolazili su ugledni
europski lije¢nici, pa i kirurzi. Kao $to
smo u uvodnom dijelu teksta istak-
nuli, zbog svog specifiénog polozaja OB
Dubrovnik razvio je brojne djelatnosti
koje nisu obiljezja op¢ih bolnica.

»Jedna je od njih vaskularna kirurgija u
sklopu koje se izvode zahvati kao $to je
ABIF by-pass, laserske operacije vena, a
vaskularni kirurzi rade i PTA perifernih
krvnih zila.

U sklopu abdominalne kirurgije Op¢a
bolnica Dubrovnik medu prvima je, ako
neiprva, uopéim bolnicama u RH uvela
rutinske endoskopske operacije debelog
crijeva. Prvi smo i laparoskopski izveli
transanalnu resekciju, tj. ekstirpaciju
sigmoidnog kolona.

Torakalna kirurgija Opce bolnice
Dubrovnik obuhvaé¢a VATS (minim.
invazivna kirurgija patologije unutar
prsista), lobektomije i bilobektomije pluca,
kao i operativne zahvate na jednjaku.

Specifi¢nost su Opcée bolnice Dubrovnik
i djelatnosti iz segmenta neurokirurgije i
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Ivica Stojanovi¢, dr. med.

dje¢je kirurgije. U sklopu odjela neurok-
irurgije obavljaju se medicinski zahvati:
operacije tumora mozga, kao i opera-
tivni zahvati na kraljeznici (stabilizacija
i descektomije), a iz domene djecje kiru-
rgije od 2024. godine obavljamo lapa-
roskopske operacije dje¢jih preponskih
hernija’, rekao je dr. Stojanovi¢.

Posebnost kirurgije u Dubrovniku
svakako je Odjel za plasti¢nu kirurgiju
i kirurgiju dojke. Plasti¢na kirurgija u
Op¢oj bolnici u Dubrovniku obuhvacda
kompletnu kirurgiju i mikrokirurgiju
$ake, reznjeve s perforatorima i slobodne
reznjeve uz kompletne operacije rekon-
strukcija dojki.

BRZORASTUCI ODJEL PLASTICNE
KIRURGIJE | KIRURGIJE DOJKE
OBILJEZAVA CETVRTINU STOLJECA
POSTOJANJA

Prof. prim. dr. sc. Marko Margaritoni, dr.
med. specijalist opce kirurgije, subspec.
plasti¢ne kirurgije

U okviru Sluzbe za kirurske djelatnosti,
plasti¢no rekonstrucijska kirurgija je rela-
tivno mlada grana, s poc¢etkom razvoja
2000. godine. Preseljenjem tadasnjeg

Prof. prim. dr. sc. Marko Margaritoni, dr. med.

Kirursko-traumatoloskog odjela u objekt
D, u sije¢nju 2003. godine, prostorno se
razdvajaju kirurske specijalnosti, pa se,
medu ostalima, postupno osniva i Odsjek
plasti¢ne kirurgije i kirurgije dojke. Reor-
ganizacijom kirurskih sluzbi, u lipnju
2014. godine, Odsjek prerasta u Odjel
opce i plasti¢ne kirurgije s pet lijecnika
op¢ih i/ili uzih specijalista i specijaliza-
nata, te kvalitetno educiranim medicin-
skim sestrama.

Danasnji odjel ima 11 bolesni¢kih
kreveta s prate¢im radnim prostorima
na povrsini oko 300 m? a od 01. srpnja,
2017. godine s novim nazivom Odjel
za plasti¢nu kirurgiju i kirurgiju dojke.
Godisnje se na odjelu obavi 600-700
bolnickih operacijskih zahvata iz razli¢i-
tih podrucja plasti¢no-rekonstrukcijske
i estetske kirurgije, i to pretezno elek-
tivnih. Ambulanta za plasti¢nu kirurgiju
i kirurgiju dojke godi$nje pruza oko 7 000
usluga (pregledi, konzultacije, prevoji,
ambulanti zahvati).

U sklopu odjela prije vi$e od 15 godina
osnovan je Onkoloski multidiscipli-
narni tim s pridruzenim specijalistima
odgovaraju¢ih struka i redovitim tjednim
sastankom.



TEMA BROJA

DIJAGNOSTICKI TERAPIJSKI |
OPERACIJSKI POSTUPCI

Odjel plasti¢ne kirurgije i kirurgije dojke
pruza usluge iz $irokog podrudéja plas-
ti¢no-rekonstrukeijske i estetske kirurgije
na razli¢itim dijelovima tijela.

S podrugja Kirurgije dojke izvode se
operacijski zahvati koji obuhvacaju
ukupnu dijagnosti¢ku, onkolosku,
rekonstrukcijsku, profilakti¢nu i estet-
sku kirurgiju dojke: Perkutane biopsije:
core biopsije i Sirokoiglene vakuumske
biopsije (Vacuora) te otvorene kirurske
biopsije uz preciznu prijeoperacijsku
markaciju; operacije benignih tumora
dojke i grani¢nih lezija; operacije zlo¢ud-
nih tumora dojke svim vrstama post-
ednih ili radikalnih kirurgkih tehnika;
selektivne i terapijske operacije limf-
nih ¢vorova pazuha; primarne, primar-
no-odlozene i sekundarne rekonstrukcije
dojke u sklopu ili nakon lijecenja raka
dojke i to protetskim materijalima, vlas-
titim tkivom ili kombinacijom ovih
metoda; preventivni operacijski zahvati
s pratecom rekonstrukcijom kod Zena
s povec¢anim rizikom; operacije gine-
komastije i drugih bolesti muske dojke;
estetske operacije dojki: povecanje grudi
(augmentacija), smanjenje grudi (reduk-
cija), podizanje grudi (mastopeksija),
kombinirano povecanje i podizanje grudi
(augmentopeksija), korekcije asimetrije
dojki, kao i korekcije prirodenih deform-
iteta grudi.

Odjel plasti¢ne kirurgije pruza usluge
iz operacijskog lijecenja i drugih
dobrocudnih ili zlo¢udnih procesa na
tijelu s ili bez potrebe rekonstrukcijskog
lije¢enja: kozni karcinomi svih dijelova
tijela, kozni i potkoZni epitelni i mezen-
himni dobrocudni ili zlo¢udni tumori i
prirodene malformacije. U ovaj segment
rada ubrajamo i specifi¢nu kirurgiju
melanoma u kojoj se osim kirurskog
lije¢enja primarne lokalizacije tumora
izvode i zahvati terapijskih limfadenek-
tomija pripadaju¢ih drenaznih regija kao
i suvremeni zahvati sentinel limfadenek-

tomije koristenjem radioaktivnih izotopa.
Veliko podruéje rada odjela je i kirurgija
$ake u kojoj se izvode svi zahvati rekon-
strukcije mekih tkiva te kostiju i zglobova
$ake: reparacije tetiva, ligamenata, Zivaca,
lije¢enje prijeloma kostiju $ake i prstiju
suvremenim osteosintetskim tehnikama
u hitnim ili odgodenim (elektivnim)
stanjima, kirursko lijeCenje tumora
mekih i kotano-zglobnih dijelova $ake,
kirursko lije¢enje degenerativnih prom-
jena mekih tkiva $ake (Dupuytrenova
kontraktura, DeQuervainova bolest i
druge), kirursko lijecenje degenerativnih
promjena kostiju i globova $ake te osta-
lih ste¢enih deformiteta uklju¢ujudi i
zamjenu zglobova (artroplastiku).

Odjel pruza i usluge iz podruéja kirur-
gije i mikrokirurgije perifernih zivaca na
razli¢itim dijelovima tijela od kompre-
sivnih sindroma (sindroma karpalnog
tunela, kubitalnog tunela, Guyonovog
kanala i drugih) do kirurskog lije¢enja
tumora perifernih Zivaca, kao i posttrau-
matskih rekonstrukcija perifernih Zivaca
razlic¢itim tehnikama.

S podrudja djec¢je plasti¢ne kirurgije
izvodimo zahvate korekcije prirodenih
deformiteta na razli¢itim dijelovima
tijela, a posebno onih ¢e§¢ih na ekstrem-
itetima.

Na$ odjel pruza usluge iz kirurskog

lijecenja kila trbusne stijenke. Hernio-
plastike se izvode za stanja preponskih,
pupcanih ili drugih ventralnih kila kao i

onih nastalih nakon prethodnih abdomi-
nalnih operacijskih zahvata sto uklju¢uje

i korekcije slabosti trbusne stjenke.

U opseg rada odjela spadaju i razli¢iti
zahvati s podrucja estetske kirurgije; na
glavi i licu: blefaroplastike, ritidektom-
ije, korekcije uski, tranplantacija kose
i drugo; na trupu: abdominoplastike i
dermolipektomije, liposukcije razlicitih
dijelova tijela te autolipofiling, tj. korek-
cije deformiteta transplantacijom vlasti-
tog masnog tkiva.

KARDIOLOGIJA - Kardioloski odjel
pruza niz vrhunskih dijagnostickih
i terapijskih postupaka - vise od
600 koronarografija godisnje, 250
perkutanih koronarnih intervencija,
mehanicka cirkulacijska potpora
ECMO i Impelle

dr. sc. Jerko Ferri Certi¢, specijalist opce
interne medicine, subspec. kardiologije

Odjel za kardiologiju s Koronarnom
jedinicom Opc¢e bolnice Dubrovnik
istice se kao primjer vizije, stru¢nosti
i ulaganja u znanje koje moze rezulti-
rati stvaranjem vrhunske jedinice koja
nadilazi okvire jedne op¢e bolnice. Do
sredine 2000-tih godina kardiologija je
u Op¢oj bolnici Dubrovnik bila domi-
nantno orijentirana na ambulantni rad
i osnovno hospitalno zbrinjavanje bole-
snika. Dijagnostika se uglavnom svodila
na elektrokardiografiju, 24-satne holtere
EKG-a/krvnog tlaka i ehokardiograf-
iju. Pacijenti koji su bili imalo medicin-
ski ,,slozeniji“ morali su biti upuéeni u
tercijarna sredista, udaljena stotinama
kilometara. Lije¢nici, svjesni da su ishodi
lijecenja i dostupnost suvremene skrbi
za pacijente osjetno losiji u usporedbi s
drugim dijelovima Republike Hrvatske,
prepoznali su nuznost promjene.

»Tada dolazi do prekretnice, bolnica
pojacano ulaze u edukaciju kadra, opre-
manje prostora i razvoj infrastrukture
i podinje sustavno uvodenje invazivne
kardiologije. Od 2009. godine organ-
iziran je rad 24/7 pripravnosti za
hitne zahvate u akutnom koronarnom
sindromu sukladno vazeéim smjer-
nicama i standardima. Op¢a bolnica
Dubrovnik jedina je op¢a bolnica u
Hrvatskoj koja ima zasebno dezurnog
kardiologa 24 sata dnevno. Danas Odjel
kardiologije djeluje u modernim pros-
torima, s vlastitim kateterizacijskim
laboratorijem, visoko sofisticiranom
dijagnostickom opremom i timom
specijaliziranih kardiologa, Cetiri kardi-
ologa koji su osposobljeni za izvodenje
izrazito sloZenih zahvata. Kardioloski
odjel pruza niz vrhunskih dijagnostickih
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Dr. sc. Jerko Ferri Certi¢, dr. med.

i terapijskih postupaka uklju¢ujuéi: oko
600 koronarografija godi$nje, 250 perku-
tanih koronarnih intervencija, od ¢ega
80 u akutnom koronarnom sindromu.
Posljednjih godina pocela je i primjena
razli¢itih oblika mehanicke cirkulacijske
potpore ECMO uredaja (ekstrakorpo-
ralna membranska cirkulacija) i Impelle,
$to je iznimna rijetkost za opée bolnice. U
suradnji sa Sluzbom za kirurgiju postavl-
jaju se trajni elektrostimulatori — njih oko
150 godisnje, kao i CRT i ICD. Svakako
se ne smije zanemariti niti ambu-
lantni dio s viSe od 4 500 kardioloskih
pregleda godi$nje te ehokardiografski
pregledi, 24-satni holteri srca/krvnog
tlaka, kontrole elektrostimulatora. Da bi
skrb za pacijente bila potpuna, u sklopu
Odjela je i Sluzba za kardiorehabilitaciju
te je na taj nacin bolesnicima omogucena
ambulantna rehabilitacija nakon prebol-
jelog AKS-a, odnosno nakon bilo kojeg
oblika revaskularizacijske terapije i oper-
ativnog zbrinjavanja valvularnih gresaka’,
pojasnjava dr. sc. Jerko Ferri Certi¢, dr.
med., specijalist opée interne medicine,
subspec. kardiologije. Program je temel-
jen na timskom pristupu, koji se sastoji
od dvaju fizioterapeuta, kardiologa,
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psihologa i nutricionista.

U skladu s dosadasnjim razvojem i
postignué¢ima u planu je i daljnje Sirenje
spektra usluga kardioloskog odjela. Pose-
ban fokus u narednim godinama bit ¢e
usmjeren na razvoj elektrofiziologije, s
ciljem provodenja elektrofiziologkih
studija i ablacija aritmija unutar vlas-
tite ustanove. Osim toga, planira se
uvodenje postupka TAVT (transkateter-
ske zamjene aortnog zaliska). U surad-
nji s Neuroloskim odjelom i Odjelom
radiologije planiraju se neurointer-
vencije i aspiracija hemodinamicki nest-
abilnih pacijenata s pluénom embolijom.
Sve navedeno ne bi bilo moguce bez
predanosti i stru¢nosti tima kardiologa,
neumornog rada medicinskih sestara
i tehnicara, kao ni bez snazne podrske
uprave bolnice. Vazan doprinos dali su i
kolege iz klinickih ustanova, s kojima se
razvila ¢vrsta suradnja, osobito u fazama
uvodenja najzahtjevnijih procedura i
edukacije kadra. Upravo ta sinergija
stru¢nosti, timskog duha i institucijske
potpore ¢ini temelj uspjeha Kardioloskog
odjela Op¢e bolnice Dubrovnik.

DNEVNA BOLNICA METKOVIC: Vise
od 20 000 pregleda u 2,5 godine!

prim. Mario Wokaunn, dr. med.

specijalist opce kirurgije, subspec.
abdominalne (digestivne) kirurgije

Dnevna bolnica

Metkovi¢ podruznica je Opée bolnice
Dubrovnik, otvorena u prosinsu 2022.
godine, a do danas je u njoj obavljeno vise
0d 20 000 pregleda. Ovaj projekt sufinan-
cirala je Europska unija iz EU fondova za
regionalni razvoj. Projektom je poveéana

dostupnost zdravstvene skrbi i u¢ink-
ovitosti ziteljima Neretvanske doline,
vi$e od 100 km udaljenih od najblize im
bolnice i okonc¢ano desetlje¢ima trazeno
optimalno rje$enje za opravdano prib-
lizavanje specijalisticke skrbi za vise od

Prim. Mario Wokaunn, dr. med.,

35 tisuéa stanovnika Neretvanske doline.

Dnevna bolnica u Metkovi¢u, djelujudi
samo dvije i pol godine, s dosadasnjih
vise od 20 tisuca pregleda, ambulantno
izvedenih kirur$kih procedura i zahvata

u potpunosti je opravdala svoje posto-
janje. U Dnevnoj bolnici Metkovi¢ obav-
ljaju se specijalisticki pregledi:

- KIRURGIJA (abdominalna i torakalna
kirurgija, vaskularna kirurgija, plasti¢na
kirurgija i kirurgija dojke, ortopedija i
traumatologija, tzv. mali kirurski zahvati)

> INTERNA MEDICINA
(kardiologija - spec. pregled i UZV
srca, ergometrija, hematologija,
nefrologija, endokrinologija,
gastroenterologija s perspektivom
izvodenja gastroskopija i
kolonoskopija u skoroj budu¢nosti)

> PEDIJATRIJA (gastroenterolog -
spec. pregled i UZV abdomena,
neuropedijatar — spec. pregled i UZV
mozga)

>TRANSFUZIOLOGIJA
kampanje prikupljanja krvi
dobrovoljnih davatelja iz podruéja
Neretvanske doline



>ORL (pregledi i tzv. manji zahvati)

>DERMATOVENEROLOGIJA
(pregledi i tzv. manji zahvati)

> PSIHIJATRIJA
(kontrolni pregledi i prvi pregledi)

>UROLOGIJA
(pregledi i tzv. mali uroloski zahvati)

>RADIOLOGIJA
(UZV dojki, color doppler donjih
ekstremiteta)

»,U drugoj fazi treba iskoristiti posto-
jece kapacitete: opremljenu operacijsku
dvoranu za manje kirurske i ginekologke
zahvate u op¢oj anesteziji, recovery room.

Razvijena je dnevna terapijska pomo¢
djeci s tesko¢ama u razvoju: psiholog,
logopedija, rehabilitatori.

Otvaranjem Dnevne bolnice u Metk-
ovi¢u dokazana je opravdanost ideje
Ministarstva zdravstva

o priblizavanju bolnic¢kih specijal-
ista stanovnicima udaljenih dijelova
Zupanija od Zupanijskih op¢ih bolnica,
pri ¢emu je specifi¢nost zemljopisne
razvedenosti Dubrovacko-neretvanske
zupanije idealan primjer neophodne vise
razine pruzanja specijalisti¢kih usluga
za, od sredista udaljeni, neretvanski dio
Zupanije.” Prim. Mario Wokaunn, dr.
med., specijalist opée kirurgije, subspec.
abdominalne (digestivne) kirugije, zakl-
juCuje da iskustva ste¢ena u dvoipol-
godi$njem radu mogu posluziti za
analizu, otklanjanje uoc¢enih problema i
primjenu modela na ostali dio Hrvatske.

CENTAR ZA POLISOMNOGRAFIJU

—cilj je Opce bolnice Dubrovnik
prerasti u regionalni Centar za
medicinu spavanja

Prepoznavsi vaznost poremecaja disanja
tijekom spavanja, prije 2 godine je u

"-lllllrum.m..

OB-u Dubrovnik pokrenuta inicijativa
za osnivanje Centra za polisomnografiju.

Medicina spavanja veliko je podrudje, a
apneja u spavanju bolest je suvremene
medicine.

Vise od dvije milijarde ljudi u cijelom
svijetu i oko milijun ljudi u Hrvatskoj ima
poremecaj spavanja i budnosti, a velik je
broj neprepoznatih slucajeva.

»U proteklom je desetlje¢u porasla svijest
o vaznosti prepoznavanja, dijagnosti-
ciranja i lije¢enja poremecaja spavanja,
od kojih su neki izravno povezani s
povecanim pobolijevanjem i smrtnosti,
poput apneje tijekom spavanja, koja je
prema novim spoznajama dobro doku-
mentirana kao rizik za sr¢ani i mozdani
udar, hipertenziju, dijabetes, depresiju te
je ogroman rizik za prometne nezgode.
Radei s kolegama, prim. dr. sc. Zarkom
Vrbicom, dr. med., spec. interne, subspec.
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Prof. Zoran Dogas, dr. lvana Dujmovic¢, prof. Marijo Bekic¢

pulmologije, dr. Vesnom Vladi¢ Carevi¢,
dr. med., spec. interne medicine, subspe-
cijalisticom pulmologije, dr. Katarinom
Hadija-Markovi¢, specijalisticom pulmo-
logije, prije smo pacijente upucivali u Split
i Zagreb, no zbog troskova i udaljenosti
Op¢e bolnice Dubrovnik od drugih zdra-
vstvenih sredi$ta mnogi nisu otisli.

Kako bismo podigli kvalitetu pruzanja
zdravstvenih usluga, omogucili pruzanje
novih zdravstvenih usluga za Zitelje
dubrovackog podruéja alii cijele Zupanije,
uz potporu naseg ravnatelja, izv. prof. dr.
sc. Marija Bekica, nabavili smo opremu,
osigurali prostor, ekipirali djelatnike te
proveli edukaciju uz pomo¢ prof. dr. sc.
Zorana Dogasa, predstojnika Zavoda
za neuroznanost i voditelja Centra za
medicinu spavanja u Splitu, predsjed-
nika Hrvatskog somnoloskog drustva,
Drustva za medicinu spavanja Hrvatskog
lije¢nickog zbora. Dio edukacije proveli
smo u Zavodu za poremecaje spavanja,
Klinike za psihijatriju ,Vrap¢e” uz mentora
doc. dr. sc. Domagoja Vidovica’, kaze
Ivana Dujmovi¢, dr. med., specijalist opée
interne medicine, subspec. pulmologije.

U suradnji s Medicinskim fakultetom
u Splitu, KBC-om Split i HZZO-om, u
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dubrovackoj je bolnici u kolovozu 2024.
otvoren Centar za polisomnografiju.

U Centru rade kao voditeljica - dr.
Dujmovi¢, prvostup. sestrinstva Marija
Matana te prvostupnici fizioterapije Iva
Miljevi¢, Antonio Bazdan i Josip Maji¢.

Tim funkcionira u okviru Odjela za
pulmologiju i imunologiju, a u suradnji
s Odjelom za neurologiju te Odjelom za
fizikalnu medicinu i rehabilitaciju.

»Imamo entuzijazam, volju za napredovan-
jem, imamo prostor, znanje i za sada jedan
polisomnograf.

Uz podrsku KBC-a Split, stru¢nu pomo¢

profesora Pogasa i njegova tima iz split-
skog Centra i mag. med. techn. Natalije

Ivkovi¢, radimo prve preglede bolesnika

upucenih od lije¢nika obiteljske medicine,
snimanja Cetiri puta tjedno. Obradene

bolesnike koji imaju indikaciju za nabavu

aparata za potpomognuto disanje za sada

upucujemo u Zavod za neuroznanost

KBC-a Split, a do sada je obradeno 110

bolesnika.

Zelja nam je dalje progiriti djelatnost,
pruziti potpunu zdravstvenu uslugu
moderne medicine spavanja pacijentima

Dubrovacko-neretvanske Zupanije i u
skorom vremenu prerasti u regionalno
srediste za medicinu spavanja’, zavr$ava
dr. Dujmovi¢.

POLIKLINIKA ZA ZASTITU MENTAL-
NOG ZDRAVLJA DJECE | MLADIH -
potpora djeci s teSko¢ama u razvoju,
rana dijagnostika i o€uvanje mental-
nog zdravlja djece i mladih

dr. sc. rehab. educ. Silva Capurso

Poliklinika za za$titu mentalnog zdravlja
djece i mladih Opce bolnice Dubrovnik
nastala je na inicijativu ravnatelja OB-a
Dubrovnik kao nadstandard u pruzanju
usluga rane intervencije i svih emocional-
nih i ponasajnih problema djece i mladih
zbog uocenog nedostatka skrbi za djecu
s teSko¢ama u razvoju, kao i djecu s
tesko¢ama i mentalnim tesko¢ama od
rane dobi do navr$ene 21. godine. Naime,
djeca s tesko¢ama i djeca s teSko¢ama u
razvoju do 2019. godine, kada je pocelas
radom Poliklinika za zastitu mentalnog
zdravlja djece i mladih u Dubrovniku,
nisu mogla obaviti niti jedan dijag-
nosti¢ki postupak iz domene ranog
rasta i razvoja izuzev usluge logopeda i
psihologa. Otvaranjem multidisicipli-
narnog tima Poliklinike koja je za djecu
i mlade otvorena od 7 - 19 sati svaki
radni dan, roditelji ne moraju putovati u
udaljena klinic¢ka sredista kako bi dobili
terapiju ili kako bi mogla biti obavl-
jena nuzna dijagnostika za vrti¢, skolu
ili prema uputnici pedijatra. Roditelji
djece s TUR-om niz godina morali su
s djecom putovati u Zagreb, Split ili
Osijek, a otvaranje Poliklinike znacajno
im je olaksalo Zivot s obzirom na brojne
izazove, primjerice roditelja djece u
autisti¢cnom spektru, za koje je gotovo
nemoguca misija svaka nova sredina,
putovanje, zvukovi, nepoznati ljudi...

»U pocetku je u Poliklinici uz voditelja,
psihijatra Davora Grileca, dr. med.,
radilo devet djelatnika pomagackih
struka - psihologa, edukacijskih reha-
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Dr. sc. rehab. educ. Silva Capurso

bilitatora, logopeda, radnih terapeuta,
senzornih terapeuta i foneti¢ara. Sedam
godina poslije Op¢e bolnica Dubrovnik
ima ukupno zaposlenih devet logo-
peda, Sest psihologa, troje edukacijskih
rehabilitatora te po jednog radnog tera-
peuta, senzornog terapeuta i foneticara.
U broj zaposlenih ukljuceni su i djelat-
nici Dnevne bolnice Metkovi¢ gdje se
takoder pruza usluga rane dijagnostike
djece predskolske i $kolske dobi.

Roditelji djece s TUR-om u Poliklinici
mogu dobiti kompletnu timsku obradu
djeteta potrebnu za vjestacenja, odlazak
u $kolu i djeéji vrti¢, daljnje $kolovanje.
Procjenjuje se rani psihomotoricki
razvoj, neurorazvojni rizici, poteskoce u
motorickom planiranju i/ili izvedbi zada-
taka koji uklju¢uju motoriku, kreiranje
individualnog obiteljskog plana podrske,
provodenje i evaluacija individualnih
edukacijsko-rehabilitacijskih programa,
savjetovanje, edukacija i podrska roditel-
jima i obitelji djeteta s razvojnim odstu-
panjima, kao i podrska obiteljima djece
s mentalnim te$koéama. Obavljaju se i
procjene psihomotornog razvoja djeteta
vrticke dobi, procjene spremnosti za
$kolu, kao i procjene kognitivnih spos-

obnosti djeteta’, kaze dr. sc. rehab. educ.
Silva Capurso.

> PSIHOLOSKA PROCJENA I TERAPIJA

Postupci u okviru psiholoske obrade ili
tretmana djece/adolescenata i njihovih
roditelja/skrbnika obuhvacaju psihodi-
jagnosticku obradu djeteta dojenacke
i predskolske dobi, kasne predskol-
ske i $kolske dobi, psihodijagnostiku
poremecaja iz autisti¢nog spektra, kao
i psiholoska savjetovanja djeteta/adoles-
centa, roditelja/skrbnika, tretman
kompleksne traume, kao i rehabilitacije
kognitivnih i izvr$nih funkcija, uvjezba-
vanje zivotnih vjestina, individualnu
psihoterapiju po nacelu kognitivno-bihe-
vioralne terapije i grupnu psihoterapiju.

>EDUKACIJSKO-REHABILITACIJSKA
OBRADA I/ILITRETMAN

Edukacijski rehabilitatori procjenju
djecu dojenacke i predskolske dobi, $kol-
ske dobi nakon sedme godine, obavlja
se kontrolna edukacijsko-rehabilitaci-
jska obrada, rana terapijska stimulacija,
terapijska stimulacija i rehabilitacija,
kao i kognitivne strategije ucenja djece
s tesSko¢ama u ucenju te edukacijsko-re-
habilitacijsko savjetovanje roditelja/skrb-
nika. U sklopu individualnih programa
edukacijskog rehabilitatora, ovisno o
potrebama djeteta, u Poliklinici za zastitu
mentalnog zdravlja djece i mladih obav-
ljaju se i vjezbe: koncentracije i paznje,
grafomotorike i fine motorike ruku,
okulomotorne koordinacije, vjezbe za
razvoj vizualne, auditivne percepcije, za
razvoj pamcenja, razvoj vjestina Citanja i
pisanja, razvoj komunikacije - vjestina
stvaranja pojmova, gramaticki ispra-
van govor, bogacenje rje¢nika, razvoj
spoznaje - razlikovanje odnosa medu
predmetima, pojam koli¢ine, razumi-
jevanje apstraktnih pojmova, poticanje
usvajanja matematickih pojmova te u
konacnici razvoj emocionalnog i soci-
jalnog ponasanja.

>TERAPIJA SENZORNE INTEGRACIJE

Provodi se u posebno opremljenoj sobi
koja nudi djetetu odredene podrazaje
u sigurnom i zanimljivom okruzenju.
Djetetu se u zasticenom okviru daje
mogucénost osjecaja osjetilnih iskustava
i njihovo zajedni¢ko povezivanje. Dijete
je ono koje bira aktivnost, a terapeut ga
u tome prati. Terapija se odvija kroz igru
jer je igra djeci osnovna aktivnost i potice
interakeciju.

>RADNATERAPIJA

Cilj je radne terapije omoguciti djeci
sudjelovanje u aktivnostima svakod-
nevnog zivota kao $to su: samozbrin-
javanja (hranjenje, osobna higijena
oblacenje...), produktivnost, provodenje
slobodnog vremena. Radni terapeut
provodi i vjezbe za finu i grubu motoriku
te grafomotoriku, kao i vjezbe za koncen-
traciju i pamcenje.

>RADNOTERAPIJSKA PROCJENA
[ ANALIZA

Izvodenje aktivnosti dnevnog Zivota koje
obuhvacdaju podrudje samozbrinjavanja,
produktivnosti i aktivnosti slobodnog
vremena, radno-terapijsku procjenu i
analizu senzomotorickih, kognitivnih
i psihosocijalnih sposobnosti te njihov
utjecaj na izvodenje aktivnosti dnevnog
Zivota.

Od pocetka rada do danas kroz Poliklin-
iku je proslo 1 901 dijete, obavljeno je 55
178 postupaka uz 33 141 posjet. Opca
bolnica Dubrovnik prva je u Republici
Hrvatskoj ovakav pristup multidisicipli-
narnog tima djetetu s teSko¢ama uklopila
u redovan rad opce bolnice.

I danas su, zakljucuje dr. sc. Capurso,
primjer kako bi trebale funkcionirati i
druge zdravstvene ustanove u manjim
sredinama — omoguciti roditeljima djece
s teSko¢ama jednake izglede za rast i
razvoj njihove djece — onakve kakve se
nude u najve¢im hrvatskih gradovima.
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VREMEPLOV

VREMEPLOYV

9. lipnja do 5. srpnja 2025.

9. lipnja

U splitskom zatvoru Bilice izbio je pozar.
Nekoliko zatvorenika udisalo je dim te su, uz jaku
policijsku pratnju, prebaceni u KBC Split.
Americki ministar zdravstva i socijalnih usluga
Robert E Kennedy Jr. odbacio je stru¢ni panel
savjetnika za cijepljenje koji je povijesno vodio
preporuke savezne vlade o cijepljenju rekavsi da
su ,,muceni sukobima interesa".

Hrvatska je pobijedila Cesku 5:1 u nogometnoj
utakmici drugog kola kvalifikacija za Svjetsko
prvenstvo u osje¢koj Opus Areni.

Humanitarni brod Madleen koji je pokusao doci
do Gaze prevoze(i $vedsku aktivisticu Gretu
Thunberg, izraelske su vlasti nocas preusmjerile
pozivajudi putnike da se ,vrate u svoje zemlje”
Ministarstvo financija od danas otvara upis novog
izdanja trezorskih zapisa.

10. lipnja

U skoli BORG Dreierschiitzengasse u Grazu
dogodila se pucnjava. Najmanje je 11 mrtvih,
ukljucujuci napadaca.

U Los Angelesu danima traju prosvjedi koji su
prvo izbili zbog racija i deportacija migranata.
Prosvjedi su postali nasilni, a predsjednik Trump,
bez suglasnosti drzave, poslao je Nacionalnu
gardu u grad. Americka e vojska privremeno
rasporediti oko 700 marinaca u Los Angeles dok
ne stigne jo§ vojnika Nacionalne garde.

11. lipnja

USKOK je poduzeo akciju uhi¢enja na podrucju
Zagreba i Osijeka te Zagrebacke, Karlovacke,
Primorsko-goranske i Licko-senjske Zupanije.
Uhiceno je vie osoba za koje se sumnja da su
pocinile koruptivna kaznena djela. Uhicen je bivsi
$ef Hrvatskih cesta Josip Skori¢, $ef prometa u
Hrvatskim autocestama Silvijo Camber i profesor
s Prometnog fakulteta Andelko S¢ukanec. Skoric¢a
se sumnji¢i da je, u zamjenu za mito, dodjeljivao
poslove Hrvatskih cesta i Hrvatskih autocesta.

U gradovima diljem SAD-a traju masovni
prosvjedi protiv racija koje provodi americka
agencija za imigraciju i carinu. Situacija je
najnapetija u Kaliforniji, no prosvjedi su se
prodirili i na ostatak zemlje. Gradonacelnica

Los Angelesa Karen Bass uvela je policijski sat u
sredistu grada.

12. lipnja

Danski parlament je bez ijednog glasa protiv
izglasao obvezno sluzenje vojnog roka za Zene,
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poput mladica, tijekom 11 mjeseci.

Avion Boeing 787-8 Dreamliner Air Indije, koji
je poletio za London s 242 osobe, srusio se ubrzo
nakon polijetanja u blizini zra¢ne luke u gradu
Ahmedabadu. Pao je u cetvrti Meghaninagar,
Vise od 290 je poginulih, putnici i ljudi koji su

se nalazili na mjestu pada aviona. Samo je jedan
putnik iz aviona prezivio pad.

Gabrijelu Zalac, biviu ministricu regionalnog
razvoja i EU fondova Zupanijski sud u Zagrebu
osudio je je na dvije godine zatvora zbog
zlouporabe poloZaja i ovlasti te zbog trgovanja
utjecajem u aferi Softver.

U pozaru kojemu je prethodila eksplozija silosa u
pogonu pilane DI Cazme jedna je osoba smrtno
stradala, a dvije su tesko ozlijedene.

Iran nece odustati od svog prava na obogacivanje
urana zbog rastucih tenzija u regiji.

13. lipnja

Izrael je izveo zra¢ni napad na vise od 100 meta u
Iranu, uklju¢ujuéi i nuklearni kompleks Natanz,
sredi$nje postrojenje za obogacivanje urana.
Pogodili su i jo§ dva nuklearna postrojenja.
Napad je dio vojne operacije nazvane ,,Lav
izraelskom premijeru Netanyahuu, ,,neutralizirati
egzistencijalnu prijetnju" koju predstavlja iranski
nuklearni program. General Husein Salami,
vrhovni zapovjednik iranskog Korpusa islamske
revolucionarne garde, ubijen je tijekom izraelskih
napada. Vijece sigurnosti UN-a sastat ce se zbog
izraelskih napada na Iran.

14. lipnja

Katalonija e zabraniti kori$tenje mobitela i
pametnih satova u osnovnim i srednjim $kolama
i to u potpunosti, bez iznimaka. Povuéi ¢e i
tehnologka sredstva poput tableta i digitalnih
ploca iz odgoja i obrazovanja u ranom djetinjstvu
(do $est godina) kako bi se sprije¢ilo prekomjerno
izlaganje ekranima.

Iran je odgovorio napadom na Izrael. Eksplozije
su odjekivale Tel Avivom i Jeruzalemom.

Nedugo nakon toga, Izrael je takoder napao Iran.
Razmjena vatre nastavlja se i danas. U Teheranu
je poginulo vise od 60 osoba. U napadu na Tel
Aviv ozlijedeni su hrvatski konzul i njegova
supruga.

Demokratska politi¢arka Melissa Hortman je
ubijena u svom domu zajedno sa suprugom u
oruzanom napadu. U odvojenom incidentu u
svom domu su ranjeni i demokratski zastupnik
John Hoffman i njegova supruga..

Hrvatski ronilac Vitomir Mari¢i¢ postavio je novi
Guinnessov svjetski rekord u zadrzavanju daha. U
trometarskom je bazenu u Opatiji izronio nakon
nevjerojatnih 29 minuta i 3 sekunde postavivsi
jedan od najimpresivnijih rekorda.

U Splitu je preminuo Luksa Novak, predsjednik
uprave Zracne luke Sveti Jeronim, najdugovjec¢niji
¢elnik neke drzavne tvrtke koji je aerodromom
upravljao 26 godina.

15. lipnja

U poslijepodnevnim satima stala je zagrebacka
zi¢ara. Putnici su u gondolama bili zarobljeni 45
minuta, a ZET je izvijestio da se dogodio manji
tehnicki kvar koji je rijeSen nakon ponovnog
pokretanja sustava.

Iran je pokrenuo val raketnih napada na Izrael,
nakon §to je izraelska vojska izvela udare na
iransku nuklearnu infrastrukturu.

SAD su jucer obiljezile 250. obljetnicu americke
vojske vojnom paradom u Washingtonu, no
slavlje je zasjenjeno valom prosvjeda protiv
predsjednika Trumpa, ¢iji je 79. rodendan bio
isti dan. Organiziran je pokret No Kings - u
znak protivljenja Trumpovim autoritarnim
tendencijama, na vise od 2 000 lokacija,
sudjelovalo je 4 - 6 milijuna ljudi, $to je najveci
dnevni prosvjed u povijesti SAD-a.

Tisuce su ljudi izi$le na ulice gradova juzne
Europe kako bi prosvjedovali protiv pretjeranog
turizma pucajudi iz vodenih pistolja na izloge
trgovina i paleci baklje u Barceloni, gdje je odrzan
glavni prosvjed.

16. lipnja

Britanska je vlada u nedjelju imenovala Blaise
Metreweli ¢elnicom Tajne obavjestajne sluzbe,
poznate kao MI6, pa je Metreweli postala prva
njena Zenska Celnica.

Iranska revolucionarna garda izvela je napade
dronovima i projektilima na Izrael.

U NOVOJ akciji policije i USKOK-a zbog
sumnje u koruptivna djela uhi¢en je donedavni
gradonacelnik Paga Ante Fabijani¢, a priveden je i
$ef lokalnog komunalnog poduzeca.

Srbijanska policija uhitila je Krunoslava Fehira,
nekadasnjega hrvatskog policajca i bivieg
pripadnika Braniteljske osjecke bojne, koji je bio
klju¢ni svjedok na sudenju Branimiru Glavasu za
ratne zlo¢ine u Osijeku.

Celnici skupine G7 okupljaju se u Kanadi na
trodnevnom summitu koji se odrzava u sjeni
opasne vojne eskalacije izmedu Izraela i Irana
koja bi mogla prerasti u $iri sukob.



VREMEPLOV

Katamaran ,Melita", u vlasnistvu G&V Linea,
koji plovi na drzavnoj liniji 9406 Zadar-Sali-
Zaglav- Br$anj - Zadar, dozZivio je havariju prije
uplovljavanja u luku Zadar, a nitko nije ozlijeden.
Prvoosumnjiceni iz afere Hipodrom, Kosta
Kostanjevi¢, pusten je da se brani sa slobode
nakon §to je dao ostavku na duznost ravnatelja
Ustanove za upravljanje sportskim objektima
(USO) i ispitivanja svih svjedoka.

17. lipnja
Lara Cvjetko (JK Solin) osvojila je srebrnu

medalju na Svjetskom prvenstvu u judu u
kategoriji do 70 kilograma.

18. lipnja

Izraelske obrambene snage pogodile su vise

od 20 vojnih ciljeva u Teheranu. Glavni tajnik
UN-a Guterres rekao je da se protivi daljnjim
napadima i sukobu Izraela i Irana te se zalaze za
diplomatsko rjesenje.

Indijski premijer Narendra Modi je u prvom
posjetu nekog indijskog premijera Hrvatskoj.

19. lipnja

Najmanje je 240 ranjenih u iranskim napadima,
uklju¢ujudi vise od 70 u napadu na bolnicu.
Vatrogasci s omiskog i makarskog podruéja drze
pod kontrolom cetiri pozara koja su buknula u
mjestima kod Brela.

20. lipnja

Na izvanrednoj sjednici Vijec¢a sigurnosti UN-a
doslo je do ostre razmjene izmedu predstavnika
Irana i Izraela. Glavni tajnik UN-a upozorio je da
svijet ,juri prema krizi", a stalne europske ¢lanice
Vije¢a - UK i Francuska, pozvale su na hitnu
deeskalaciju.

Meksiko je poharao uragan trece kategorije Erick,
rudei dalekovode i stabla te aktiviravsi nekoliko
klizi$ta. Odnio je i jedan Zivot, u nabujaloj rijeci
utopilo se dijete.

21. lipnja

Izbio je pozar u Pisku, na Jadranskoj obali izmedu
Omisa i Brela.

Ugasen je poZar koji je danas poslijepodne izbio u
splitskoj Kopilici.

22. lipnja

SAD je izveo napad na iranska nuklearna
postrojenja — Fordo, Natanz i Isfahan u dosad
najsnaznijem napadu na iranski nuklearni
program. Sest nevidljivih bombardera B-2 Spirit
bacilo je ukupno 12 bombi za probijanje bunkera
GBU-57 na ultrautvrdeni podzemni kompleks
Fordo, dok su ameri¢ke podmornice ispalile

30 krstare¢ih raketa na postrojenja u Natanzu i
Isfahanu. Iranski parlament navodno je odobrio
zatvaranje klju¢nog plovnog puta kroz Hormuski
tjesnac. Kona¢nu odluku o tom potezu ¢e donijeti
Vrhovno vijece za nacionalnu sigurnost Irana. Taj
bi potez mogao tesko pogoditi globalnu trgovinu
jer bi zatvorio uski prolaz izmedu Irana i Omana.

23. lipnja

Poceo je prvi ovosezonski toplinski val u
Hrvatskoj; temperature su rasle do 35 stupnjeva.
Iran je napao americke vojne baze u Katru i
Iraku kao odgovor na bombardiranje njegovih
nuklearnih postrojenja. Jedna iranska raketa
pogodila americ¢ku zra¢nu bazu Al Udeid na
teritoriju Katra, bez Zrtava ili tete, dok je
preostalih 17 raketa presretnuto i palo u more.
Americki predsjednik Trump potom je objavio na
drustvenoj mreZi Truth Social da su Izrael i Iran
dogovorili potpuni prekid vatre.

24. lipnja

Primirje izmedu Izraela i Irana zasad se odrzava.
Do zati$ja je doslo nakon $to je americki
predsjednik Trump snazno pritisnuo obje vlade
optuzivéi ih da krse dogovor o prekidu vatre.
Paraglajder je pao na podru¢ju vrha Mala Kontija
na poluotoku Peljescu, a pilot je tesko ozlijeden.
Zastupnik americkog Kongresa nominirao je
Trumpa za Nobelovu nagradu za mir nakon §to
je posredovao u postizanju dogovora o prekidu
vatre izmedu Izraela i Irana.

25. lipnja

Celnici 32 ¢lanice NATO-a okupili su se na
samitu u Den Haagu na kojem je potvrdeno
podizanje potrosnje za obranu na pet posto
BDP-a do 2035. godine. Hrvatsku je predstavio
predsjednik Milanovi¢, a u izaslanstvu su ministri
vanjskih poslova i obrane Radman i Anusic.

26. lipnja

U antikorupcijskoj akciji na podruéju Zagreba,
Sibenika, Crikvenice i Paga uhiéeno je osam
osoba, medu njima i lije¢nica te medicinska
sestra KBC-a Zagreb. USKOK istrazuje sumnje
na namjestanje natjecaja za medicinsku opremu u
korist Sibenske tvrtke Airmed Solutions. Uhiceni
su povezani s nabavom filtera koji spre¢avaju
bakterije koje uzrokuju legionarsku bolest. Medu
uhiéenima je i direktor spomenute tvrtke.

Teska nesre¢a dogodila se u biviem vojnom
skladi$tu u Ostarijama kod Ogulina. U eksploziji
je poginuo pirotehnicar.

28. lipnja

Francuska ¢e od sutra zabraniti puSenje na
plazama i u parkovima, javnim vrtovima i
autobusnim stajali$tima. Uredba ¢e zabraniti
pusenje i ispred knjiZnica, bazena i $kola, a cilj joj
je zastititi djecu od pasivnog pusenja.

U sukobima na antivladinu prosvjedu u Beogradu
ozlijedeni su desetci prosvjednika i nekoliko
policajaca. Prosvjednici su vlast Aleksandra
Vudic¢a proglasili nelegitimnom i zatrazili izbore.
Tisuce prosvjednika okupilo se u Sofiji
prosvjedujuéi protiv odluke vlade o uvodenju
eura zahtijevajuci da se o toj odluci odlu¢uje na
referendumu. EU je odobrio da Bugarska uvede
euro 1. sijecnja.

29. lipnja

U zagrebackom naselju Pre¢ko Zena je pala s
balkona i smrtno stradala. Policija je privela
muskarca zbog sumnje u povezanost s ovim
tragi¢nim dogadajem.

Bojan Bogdanovi¢ (36), jedan od najboljih
hrvatskih ko$arkasa 21. stoljeca, odlucio je oti¢i
u mirovinu.

30. lipnja

Na Autobusnom kolodvoru u Zagrebu muskarac
je fizi¢ki napao i ozlijedio policijsku sluzbenicu
tijekom njezina redovitog postupanja. Napada¢
je uhicen.

1. srpnja

Novinar, knjizevnik, scenarist i glumac Renato
Bareti¢, autor kultnog romana ,,Osmi povjerenik",
umro je u 63. godini Zivota.

Ruski predsjednik Putin razgovarao je s
francuskim predsjednikom Macronom o ratu u
Ukrajini, $to je prvi telefonski razgovor dvojice
¢elnika od 2022. godine.

Trinaest talijanskih regija zabranilo je rad na
otvorenom tijekom najtoplijeg dijela dana;
rekordne temperature u lipnju zabiljeZene su u
Spanjolskoj i Portugalu, dok su kole u dijelovima
Francuske zatvorene zbog iznimnih vrucina koje
i dalje zahvacaju velik dio Europe. Vrh Eiffelova
tornja zatvoren je za turiste jer su temperature u
Parizu dosegle 38 °C.

Jedna je osoba smrtno stradala, a sedam je
ozlijedeno u Zeljeznickoj nesreci na pruznom
prijelazu u Trnavackoj ulici u Donjim
Andrijevcima. Teretni automobil pokusao je
prije¢i prugu kada je na njega naletio putnicki
vlak.

3. srpnja

Zupanijski sud u Bjelovaru proglasio je krivim
Kresimira Pahokija (52) za proslogodi$nje
$esterostruko ubojstvo i ranjavanja u Domu za
starije ,Vianey" u Daruvaru te ga nepravomo¢no
osudio na kaznu zatvora od 50 godina.
Portugalski nogometni reprezentativac Diogo
Jota (28), napadac Liverpoola, poginuo je

u prometnoj nesreci sa svojim bratom na
sjeverozapadu Spanjolske.

L. srpnja

Blanka Vlasi¢ primila je u talijanskom gradu
Fiesole nagradu Fair Play Menarini International
Award, koja slavi integritet, postenje i plemenitost
u sportskom duhu.

Na podrudju zagrebackog Maksimira, u objektu
za najam u sklopu kojega se nalazi bazen, utopilo
se dijete.

U KBC-u Split nocas je uspjesno obavljena prva
transplantacija bubrega.

5. srpnja
Marko Perkovi¢ Thompson odrzao je veli¢anstven

koncert na zagrebackom Hipodromu kojemu je
nazocilo oko pola milijuna ljudi.
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MLADI LIJEENICI

GENERACIJA ZNANJA I ODGOVORNOSTI:

MLADI LIJECNICI PRED
POCETKOM KARIJERE

Upravo nam se prikljucuje
nova generacija mladih
lijecnika - donedavno studenti
medicinskih fakulteta. Nakon
godina zahtjevnog studiranja
ovi mladi ljudi profesionalno
¢e uskoro uci u zdravstveni
sustav, noseci sa sobom znanje
i entuzijazam. Njihovi planovi,
razmisljanja i o¢ekivanja
ogledalo su buducnosti struke,
ali i drustva koje ih prima u
svoju najosjetljiviju sluzbu -

skrb o ljudskom Zivotu.

Donosimo vam pri¢u o tome tko su neki
od njih, o ¢emu razmisljaju i kakvu buduc¢-
nost zele graditi. To su predstavnici ovoljet-
nih diplomanata s medicinskih fakulteta u
Zagrebu, Rijeci, Osijeku, Splitu i Mostaru.

Na Medicinskom fakultetu u Zagrebu dvije

su Lucije u samom vrhu izvrsnosti studiranja,
Lucija Nevena Barisi¢ i Lucija Toti¢.

Lucija Nevena Barisi¢ za studij medicine kaze

da je zaista intenzivno i dugotrajno razdoblje

te zahtijeva visoku razinu predanosti, prila-
godbe i nekih odricanja. Pripreme za velike

ispite vrlo su zahtjevne, a zbog organizacije
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Razgovarala
ALICE JURAK

studija, pri éemu se predmeti sluaju i polazu
jedan za drugim, Cesto je bila u situaciji pola-
ganja niza ispita bez vremena za odmor. To
je uistinu, kaze, znalo biti iscrpljujuce. Ipak,
studij ima puno dobrih strana, osigurava
potrebna znanja, osobito teoretska.

»Puno vremena proveli smo s istim kole-
gama, koji su nam postali bliski prijatelji i
bududi suradnici. Osim akademskih izazova,
smatram vaznim i korisnim uz studira-
nje pronacdi vrijeme i za dodatne aktivnosti,
putovanja, edukacije te irenje vlastitih vidika
izvan same medicinske struke. Trenuta¢na mi
je zelja zapoceti rad pod nadzorom na Hitnom
bolni¢kom prijemu KBC-a Rebro. Ve¢i dio
svojih studentskih dana provela sam upravo
u toj ustanovi i tijekom vremena razvila sam
snaznu motivaciju da svoj profesionalni put
zapo¢nem tamo. ZavrSetak studija pruza $irok
spektar moguénosti, a smatram da je izni-
mno korisno da mladi lije¢nici, prije pocetka
specijalizacije, iz prve ruke upoznaju rad u
ustanovama s najve¢im brojem svakodnev-
nih kontakata s pacijentima — poput hitnog
prijema ili ambulante obiteljske medicine.

Sam odabir specijalizacije za mene nije lagan
jer me zanima viSe podrudja i jos uvijek istra-
zujem gdje bih se najvise ostvarila. Iako vise
nije nakon zavrsetka studija propisan obvezni
staz, vjerujem da je izuzetno vrijedno sli¢no
lije¢nicko iskustvo steci upravo prije specija-
lizacije, kako bih pouzdanije prepoznala svoje
profesionalne interese. Takoder, smatram da
bi svi lije¢nici trebali dobro razumjeti rad u

sustavima primarne i vi$ih razina zdravstvene
skrbi, §to se najbolje postize izravnim anga-
Zmanom. Specijalizaciju bih voljela odraditi
u Zagrebu. Tijekom studija imala sam priliku
boraviti jedan mjesec na studentskoj praksi iz
radiologije u Sveu¢ili$noj bolnici u Lausannei,
§to je bilo iznimno inspirativno i korisno isku-
stvo”, kaze Lucija Nevena Barigi¢. Sto se tice
odlaska na rad u inozemstvo kaze da vjeruje
da boravak u inozemstvu, makar i privre-
men, moze znacajno obogatiti profesionalno
iskustvo. Pruza moguc¢nost upoznavanja s
drukéijim zdravstvenim sustavima, pristu-
pima lijecenju i organizaciji rada. No zasad
nema plan trajno napustiti Hrvatsku. Voljela
bi svoje znanje i energiju usmjeriti prema
unaprjedenju sustava u kojemu se obrazovala.
Istovremeno, ostavlja prostor za kratkoro¢ne
boravke ili usavr$avanja izvan zemlje, ako se
za to pruzi korisna prilika.

»Smatram da na$ zdravstveni sustav nakon
studija nudi $irok raspon mogucnosti za
mlade lije¢nike, ovisno o njihovim intere-
sima. Svakome se pruza prilika da iz prve ruke
procijeni koji mu oblik rada najvise odgovara

- bilo da je rije¢ 0o ambulantnom radu u obitelj-
skoj medicini, u bolnickom sustavu, u hitnoj
izvanbolnickoj medicinskoj pomodi, javnom
zdravstvu ili farmaceutskoj industriji.

Unato¢ tome, vjerujem da je i dalje nuZzno
kontinuirano ulagati u pobolj$anje radnih
uvjeta te osigurati kvalitetnu mentorsku
podrsku, osobito u ranim fazama karijere.
Time bismo pridonijeli smanjenju visokih
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razina stresa kojima su mladi lije¢nici cesto
izloZeni, a ujedno bismo imali sustav koji ne
samo obrazuje, ve¢ i prati razvoj te u svojim
redovima zadr7ava kvalitetne kadrove. Sto se
ti¢e znanstvenoistrazivackog rada, oduvijek
sam imala interes za prirodoslovne predmete
i temeljne mehanizme u podlozi razli¢itih
procesa. U ranijim godinama studija s veli-
kim sam zanimanjem pristupala pretklinic-
kim predmetima. Zanimaju me patofizioloske
osnove bolesti i molekularni mehanizmi koji
dovode do poremecaja u organizmu. Nadam
se da ¢u, uz klinicki rad, imati priliku ukljuciti
se u znanstvenoistrazivacke projekte jer vjeru-
jem da je suvremena i kvalitetna medicina u
biti neodvojiva od znanosti’, zaklju¢uje.

I Lucija Toti¢ kaze da je studij medicine bio

vrijedno, ali i vrlo izazovno iskustvo koje je

zahtijevalo predanost i odgovornost. Studij

pruza temeljito i Siroko teorijsko znanje kroz

opseznu nastavu. Iako ima dosta prakti¢ne

nastave, smatra da ona nije uvijek dovoljna za

stjecanje potrebnih vjestina, djelomi¢no zbog

nedostatka strukturiranih sadrzaja, a djelo-
micno zbog varijacija u kvaliteti nastave koja

uvelike ovisi o zainteresiranosti i angazmanu

i studenata i profesora. Iako ima prostora

za napredak, smatra da studenti kroz studij

steknu dobru osnovu za daljnje ucenje i usavr-
$avanje.

»Za pocetak se mislim baviti obiteljskom medi-
cinom. Smatram da je to dobra priprema za
bududi rad, posebno u podruc¢jima interne
medicine, ponajvide zbog sveobuhvatnog i
temeljitog pristupa pacijentu te zbog ucenja

Lucija Toti¢
MEF Zagreb

i unaprjedenja komunikacijskih i prakti¢nih
vjestina.

Zasad planiram specijalizirati reumatolo-
giju kao granu interne medicine i nadam se
da ¢u to ostvariti u Zagrebu u nadolaze¢im
godinama, iako ne isklju¢ujem moguénost
rada i u drugim dijelovima Hrvatske. Tije-
kom studija nisam boravila na edukaciji u
inozemstvu. Odlazak iz Hrvatske nikada mi
nije bio u planu. Sto se ti¢e posla, smatram
da Hrvatska nudi $irok spektar moguénosti
profesionalnog ostvarenja, a i komunikacija s
pacijentima na materinjem jeziku, koja je vrlo
vazna komponenta, prakti¢no je nezamjenjiva.
Osim toga, Hrvatska je po mojem misljenju
izvrsno mjesto za obiteljski zivot i odgoj djece,
$to je svakako prioritet®, kaze Lucija Toti¢ te
dodaje da, iako joj znanstvenoistrazivacki
rad nece biti glavno usmjerenje, svakako bi
se Zeljela njime baviti u nekom obliku.

Mladi lije¢nik Nadav Mor dolazi iz Izraela,
a studirao je medicinu na engleskom jeziku
u Zagrebu. Za studij kaze da je bio izuzetno
zahtjevan, ali ispunio je i sva njegova oceki-
vanja.

»Opterecenje i pritisak ponekad su bili vrlo
intenzivni, ali ste¢eno znanje i osje¢aj da to
sve ima svoju svrhu ucinili su sve vrijednim
truda. Najvise sam cijenio klini¢ku praksu i
snazan osje¢aj zajedni$tva medu studentima.
Ipak, bilo je tesko uskladiti akademske obveze
s privatnim Zivotom. Moj prvi profesionalni
korak bit ¢e obavljanje staza i dobivanje lijec-
nicke licencije. Nakon toga volio bih zapoceti
specijalizaciju iz interne medicine. Razma-

tram mogu¢nost prijave i u Izraelu i potenci-
jalno u SAD-u, ovisno o dostupnim prilikama.
Dio studija proveo sam u inozemstvu kroz
program razmjene, $to mi je znacajno prosi-
rilo klini¢ku perspektivu’, kaze Nadav Mor.
Kaze da bi se volio vratiti u Izrael, gdje planira
nastaviti medicinsku edukaciju i graditi kari-
jeru. Obiteljske veze i poznavanje tamog$njeg
zdravstvenog sustava glavni su razlozi, nagla-
$ava.

Pitamo ga ima li viziju kako poboljsati hrvat-
ski zdravstveni sustav.

»Smatram da je potrebna veca podrska studen-
tima u prijelazu na klinicke uloge te bolja inte-
gracija suvremenih tehnologija i istrazivackih
prilika. Smanjenje birokratskih prepreka
takoder bi pomoglo zadrzavanju kadra. Sto
se tice znanstvenoistrazivackog rada, jako me
zanima, posebno u podrudju farmakologije i
interne medicine’, kazao je Nadav Mor.

Na istom studiju medicinu je zavrsila i Ivana
Maleti¢, koja kaze da je vrijeme studija za nju
bilo jedno od najizazovnijih, ali i najvrjedni-
jih razdoblja u Zivotu, iskustvo koje unato¢
svemu ne bi mijenjala.

»Pocetak faksa bio je posebno tezak. Svi dola-
zimo iz sredina gdje smo bili izrsni ucenici, a
odjednom se nademo u sustavu u kojem nije
moguce znati sve i biti savr$en. Morala sam se
nauciti nositi s tim osje¢ajem nesavrSenosti i
shvatiti da je to dio procesa ucenja. Bila je to
jedna od prvih lekcija.

No s vremenom stvari sjednu na svoje mjesto.
Nakon prve godine pocela sam bolje razu-
mijevati gradivo, ali i kako organizirati svoje

vrijeme tako da uz u¢enje ostane prostoraiza

stvari koje nas raduju, kavu nakon predavanja,
ljetne prakse, druzenja s kolegama. Upravo

su ti ljudi ono $to studij medicine ¢ini poseb-
nim, kolege koji postanu prijatelji, s kojima

prolazis sve uspone i padove, koji te motivi-
raju da budes bolji i s kojima gradis temelje za

buducu profesionalnu suradnju.

Za mene je prelazak na klini¢ke godine bio
poseban trenutak preokreta tada se, nakon tri
godine intenzivnog teorijskog rada, kona¢no
susre¢emo s pacijentima i poc¢injemo pove-
zivati znanje s praksom. Tada se i ponovno
podsjetis zasto si odabrao medicinu, ne samo
kao studij, ve¢ kao Zivotni poziv’, kaze Male-
ti¢. Dodaje kako studij medicine iziskuje
puno vremena, truda i odredenih odricanja,
ali pokazao joj je koliko je u stanju izdrzati i
koliko toga moze nauditi o sebi, drugima i
Zivotu opcenito.
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Nadav Mor

MEF Zagreb

Nakon zavr$etka studija medicine nada se
da ¢e njezin prvi profesionalni korak biti
rad na hitnoj pomo¢i. Smatra da je to okru-
zenje u kojem mladi lije¢nik mozZe najbrze
uditi, razvijati klinicko razmisljanje i stjecati
sigurnost u donosenju odluka. Iako nakon
zavrSetka studija, kaze, mladi lije¢nici dolaze
s jakom teorijskom podlogom, ¢esto im nedo-
staje upravo ono prakti¢no iskustvo koje se
stjeCe u stvarnim situacijama. Upravo zato
joj je rad na hitnoj prvi izbor, kao prilika da
znanje prenese u praksu, ali i da se profesio-
nalno i osobno razvija.

Voljela bi, kaze, imati priliku odraditi sekun-
darijat, jer smatra da mentor u tim prvim
mjesecima ima izuzetnu vrijednost, ne samo u
stru¢nom vodenju, ve¢ i kao podrska u dono-
$enju prvih vaznih klini¢kih odluka. No ako
to ne bude mogude, spremna je samostalno
zapoceti s radom, bilo na hitnoj pomodi ili u
obiteljskoj medicini.

»Za pocetak bih Zeljela ostati u Zagrebu. Osim
$to je to grad u kojem sam studirala i u kojem
ve¢ imam odredeno iskustvo, vjerujem da ¢e
mi u prvim mjesecima puno znaciti blizina
obitelji i prijatelja, kao dodatna emocionalna
ilogisticka podrska u razdoblju prilagodbe na
prvi pravi posao.

U nekom sljede¢em koraku htjela bih otiéi
raditi barem $est mjeseci na otok ili u manju
sredinu, gdje jedan lije¢nik ¢esto preuzima
$irok spektar odgovornosti. Vjerujem da bi
me takva situacija natjerala da dodatno uévr-
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lvana Maletic
MEF Zagreb

stim svoje znanje, oslonim se na sebe i razvi-
jem sigurnost u radu.

Trenuta¢no razmatram dvije specijalizacije
koje su mi se tijekom studija posebno ista-
knule kao podrudja u kojima bih se voljela
profesionalno razvijati. Moj je prvi izbor gine-
kologija, a posebice me zainteresirala opste-
tricija. Tijekom pete godine studija, kada
smo imali predmet iz ginekologije i porod-
nistva, ta me grana medicine najvi$e privukla.
Svidjela mi se kombinacija dinamike, prisut-
nosti kirurskih zahvata, ali i ¢injenice da to
nije u potpunosti kirurska specijalizacija, ve¢
pruza i odredeni kontinuitet rada s pacijenti-
cama, $to mi je izuzetno vazno. Volim osjecaj
da kao lije¢nik moze$ pratiti i podrzati paci-
jenticu kroz razli¢ite faze Zivota, a ginekolo-
gija upravo to omogucuje. Druga opcija koja
mi je jednako zanimljiva jest interna medi-
cina, to¢nije endokrinologija. Endokrinoloski
poremecaji postaju sve ¢esci, a ono $to me
u toj grani posebno privlaci jest slozenost i
medusobna povezanost s ostalim dijelovima
medicine. Naravno, moguce je da ¢e se moji
profesionalni interesi mijenjati s obzirom
na iskustvo steceno tijekom rada u klini¢-
koj sredini i upoznavanja razli¢itih specija-
lizacija. Vjerujem da ¢e prakti¢no iskustvo
dodatno oblikovati moj odabir i pomo¢i mi
da donesem kona¢nu odluku u skladu s vlasti-
tim sposobnostima i interesima’, kaze Ivana
Maletic.

Tijekom studija nije imala priliku boraviti
na edukaciji u inozemstvu, ali svakako bi to

voljela u buduénosti. Vjeruje da meduna-
rodna iskustva obogacuju pogled na medicinu
i nada se da Ce se pruziti prilika za dodatnu
edukaciju i usavr$avanje izvan granica Hrvat-
ske.

Bududi da studira medicinu na engleskom
jeziku, u pocetku je ozbiljno razmisljala o
tome da nakon studija ode raditi u inozem-
stvo. Medutim, kako je studij odmicao,
njezino se razmisljanje postupno mijenjalo.
Sve je vise shvacala koliko je izazovno zapo-
Ceti profesionalni Zivot u nepoznatom sustavu,
daleko od obitelji i prijatelja, bez potpore u
trenucima kad ona najvi$e treba. Prilagodba
na novi zdravstveni sustav, administraciju i
kulturu nije jednostavna, a uz sve to traziti
i specijalizaciju u okruzenju koje ne poznaje
dodatno otezava cijeli proces. Zato bi, kaze,
najradije ostala u Hrvatskoj i ovdje zapocela
svoju karijeru. Ovdje se obrazovala, poznaje
sustav, ima podrsku bliskih ljudi i osjecaj
pripadnosti koji joj je vazan - kako privatno,
tako i profesionalno. Voli Zivot u Hrvatskoj
i, unato¢ tome §to se Cesto isti¢u problemi i
nedostaci naSeg zdravstvenog sustava, vjeruje
da se kvalitetne promjene mogu postici preda-
nim radom i Zeljom za boljitkom. Upravo zato
voljela bi ostati ovdje, ulagati svoje znanje i
trud u sustav koji joj je omogucio obrazova-
nje te mu na taj nacin vratiti ono sto je kroz
njega dobila.

»Smatram da je studij medicine u Hrvatskoj
vrlo kvalitetan, posebno u pogledu teorijskog
znanja koje studenti dobivaju. Tijekom Sest
godina studija stje¢emo ¢vrstu znanstvenu i
klini¢ku osnovu, §to je snazan temelj za dalj-
nje usavr$avanje. Ipak, ono $to bih voljela
vidjeti kao pobolj$anje i $to smatram klju¢nim
za planiranje profesionalne buduénosti jest
ve¢inaglasak na prakti¢noj nastavi i klini¢koj
samostalnosti studenata.

Naime, cesto se dogada da studenti prolaze
kroz praksu promatrajuéi rad lije¢nika, bez
stvarne prilike da vjezbaju donosenje odluka
ili preuzmu barem simboli¢nu odgovornost.
Smatram da bi kroz klinicke vjezbe studenti
trebali vise uciti kako razmisljati kao lijec-
nici, kako postaviti diferencijalnu dijagnozu,
kako odabrati sljede¢i korak u dijagnostici i
kako donositi promisljene klinicke odluke, uz
podrsku mentora.

Kao studentica engleskog programa, imala
sam priliku tijekom zadnja tri mjeseca Sesto-
godisnjeg studija sudjelovati u tzv. ,,clinical
rotations - obliku prakse gdje studenti biraju
odjele koji ih zanimaju i tamo provode vise
vremena, aktivno uklju¢eni u svakodnevni
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rad. Taj model daje dragocjen uvid u specijali-
zacije koje nas privlace i pomaze u donosenju
odluke o daljnjoj profesionalnoj orijentaciji.
Vjerujem da bi uvodenje sli¢nog sustava i na
hrvatski program donijelo brojne prednosti i
omogucilo studentima kvalitetniji prijelaz iz
obrazovanja u radnu sredinu.

U konacnici, ako Zelimo da mladi lije¢nici u
Hrvatskoj planiraju svoju budu¢nost s entu-
zijazmom i sigurnosc¢u, potrebno je pruziti
im vi$e prakti¢nih znanja, jasnije mentorske
putove i vie prostora za osobni i profesio-
nalni razvoj jo$ tijekom studija.

Trenuta¢no nemam konkretan plan baviti se

znanstvenoistrazivackim radom budu¢i da mi

je fokus prvenstveno na klinickom radu i stje-
canju prakti¢nog iskustva. Ipak, u buduénosti

bih se voljela ukljuditi u istrazivanja, osobito

u podruéjima koja ¢e me dodatno zanimati

kroz rad i specijalizaciju.

Znanstvenoistrazivacki rad smatram kljuc-
nim dijelom suvremene medicine, on je temelj
napretka, uvodi nove spoznaje u praksu i
poboljsava kvalitetu skrbi za pacijente. Osim
toga, sudjelovanje u istrazivanju omogucuje
lije¢niku da razvija kriticko razmisljanje,
preispituje postojece prakse i stalno se profe-
sionalno usavrsava’, zaklju¢uje Ivana Maleti¢
te dodaje kako vjeruje da ¢e se u nekoj fazi
njezinog profesionalnog puta otvoriti prilika
da i sama pridonese tom vaznom aspektu
medicine.

Marija Markovi¢ studij medicine zavrsila je u
Rijeci, a za razdoblje studiranja kaze da joj je
bilo izrazito formativno i izgradilo je u odra-
slu osobu.

»Prvi put i stvarno jako brzo dozivjela sam
neuspjeh, ,,pala“ sam prvi kolokvij iz anato-
mije i stvarno mi je taj neuspjeh pomogao da
si osvijestim da sve §to vrijedi ne dolazi jedno-
stavno. Naravno, nakon tog ,,pada“ ozbiljnije
sam krenula u¢iti i usput zavoljela ucenje. Bilo
mi je tesko tijekom prvih triju godina jer je
gradivo pretklinike stvarno opsezno, a sve
u svrhu kako bi se stvorili temelji za kliniku.
Voljela bih da sam tada znala bolje uprav-
ljati stresom kako bi za mene mentalno ispiti
lak$e prosli. Izuzev tog stresnijeg razdoblja na
pocetku, razdoblje studiranja je meni bilo jako
lijepo, prvenstveno zbog Zivota koji se gradio
paralelno uz studij. Upoznala sam predivne
ljudi koji su mi danas jako bliski prijatelji,
putovala sam, svladavala sam nove vjestine i
ucila nove stvari. Ove je godine po prvi puta
Istarska Zupanija zajedno s Istarskim domo-
vima zdravlja odluc¢ila stipendirati studente
medicine te zatim, ako se ostvari pravo na

Marija Markovi¢
MEF Rijeka

stipendiju, stipendisti odraduju dvostruko
puta viSe mjeseci u Istarskim domovima
zdravlja. Ja sam jedna od stipendistica, te ¢u
svojih prvih 20 mjeseci rada provesti u Istar-
skom domu zdravlja’, kaze Marija Markovic.

Trenuta¢no je najviSe zanima obiteljska medi-
cina te ¢e radom u ambulanti na pocetku
karijere imati priliku vidjeti je li to stvarno
specijalizacija za nju. Zbog svoje stipendije
ne planira odmah na specijalizaciju, ve¢ ¢e
poslije zavr$etka ugovorne obveze planirati
specijalizaciju.

Ne planira, kaze, odlazak iz Hrvatske. Voli
Zivot koji je izgradila ovdje te nije spremna
odredi ga se. Osjeca se ohrabreno za buduc¢-
nost. Pomisao da radi u drugoj drzavi trenu-
ta¢no je ¢ak i plasi.

Kako biste popravili na$ sustav, u kojem
Zelimo da planirate svoju profesionalnu i
privatnu buduénost, pitamo.

»lskreno, buduéi da ja jo$ uvijek nisam zako-
racila u svijet rada i jo$ uvijek nisam osjetila
sustav u punom smislu te rijeci, tesko mi je
davati savjete. Smatram da je pozitivna inicija-
tiva u ovom slucaju Istre, koja daje konkretne
poticaje mladim lije¢nicima da dodu raditi u
njihove domove zdravlja. Za dodatne prijed-
imaju puno bolja rjesenja, ali ih se, nazalost,
Cesto ne Cuje niti slusa’, kazala je Markovi¢ te
dodala kako bi jednog dana voljela raditi i na
fakultetu i poducavati studente.

Anton Bili¢

MEF Rijeka

Anton Bili¢ takoder je studirao medicinu u
Rijeci.

»Na prethodno razdoblje studija medicine
gledam kao na najvecu avanturu koju sam
dosad imao prilike dozZivjeti, pogotovo uzevsi
u obzir da nemam doktora u obitelji, pa nisam
detaljno znao u §to se to¢no upustam, veé
sam studij upisao iz ljubavi prema znanosti i
zbog Zelje za pomaganjem ljudima. No studij
je zadovoljio sva moja ocekivanja! Radi se o
studijskom programu koji najdulje traje i koji
pokriva najsiri spektar tema — od svladavanja
temeljnih prirodnih i drustvenih znanosti i
razvijanja kritickog nac¢ina razmisljanja pa
do ucenja prakti¢nih klini¢kih vjestina, holi-
stickog pristupa pacijentima i sagledavanja
zdravlja i bolesti na individualnoj i populacij-
skoj razini kroz prizmu raznih specijalistickih
grana. Najbolji dio studija medicine za mene
su, svakako, prijatelji koje steknete tijekom
studiranja i s kojima dijelite taj zajednicki
komadi¢ svojih Zivotnih puteva i u dobrim
i u teskim trenutcima, ali i pruzena prilika
da svojim zalaganjem i u¢enjem ostvarite
svoj poziv i pomognete zajednici i najpo-
trebitijima. Uistinu nam se kao studentima
mnogo toga pruza, na nama je samo da pose-
gnemo... S druge strane, studij je na duge
staze mentalno i psihicki iscrpljujudi, zahti-
jeva iznimnu posvecenost i dosta odricanja,
s opetovanim prozivljavanjem razli¢itih situ-
acija, zivotnih pric¢a i sudbina mijenja ¢ovjeka
iz temelja. MoZzemo si zamisliti koliko smo
se promijenili od pocetka do kraja studija. Ja
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sam se, recimo, jo§ vie zaljubio u Zivot - u
najsirem moguéem smislu”, kaze Bili¢. Zelja
mu je, kaze, oti¢i na sekundarijat na OHBP
pa u neko naredno vrijeme upisati poslijedi-
plomski studij. Smatra da je studente studi-
ranje u ovih $est godina dovoljno pripremilo
za pocetak samostalnog rada pod uvjetom da
su odgovorno i svrsishodno pristupili u¢enju i
stjecanju korisnih znanja u postupanju s paci-
jentima, no ipak im, kaze, kao i svim pocet-
nicima nedostaje iskustva, a odgovornost
je zaista velika. Stoga je rad pod nadzorom
mentora dobar prijelazni oblik.

Planira oti¢i i na specijalizaciju jer ne bi volio

izgubiti klinicki kontakt s pacijentima, no jo§

ne zna kada ¢e i koju ¢e to¢no uzeti. Zanima

ga dosta toga, kaze, najviSe internisticke

grane, posebice kardiologija, ali i neurologija i

anesteziologija. Volio bi specijalizirati u Rijeci,
no ako se ukaze prilika, spreman je oti¢iiu

inozemstvo s tendencijom povratka u Rijeku.
Tijekom studija boravio je na razmjeni sa

School of Medicine, Hyogo Medical Univer-
sity u Japanu u gradu Nishinomiyi. Bilo je to

predivno iskustvo pomocu kojega je naucio

i vidio puno toga u domeni kardiologije i

neurokirurgije, ali i shvatio koliko je medi-
cina univerzalna i moze povezivati ljude!

»Ne bih volio odlaziti iz Hrvatske, dapace,
duboko sam uvjeren da se ovdje moze
smisleno Zzivjeti. Eventualno bih se volio
usavr$iti negdje u inozemstvu pa se vratiti.
Smatram da nasa zemlja ima toliko ljudskog
i prostornog potencijala da je prava $teta da
je na kraju studija napustaju visokoobrazo-
vani pojedinci. Ostanak gledam i kao vraca-
nje duga (uzoj i $iroj) zajednici koja je puno
ulozZila u moje $kolovanje. Umjesto da samo
postanemo dio visoko naprednog, uglade-
nog sustava, ako ve¢ primje¢ujemo neke
nedostatke u na§emu, ostanimo i pokusajmo
biti dio promjene na bolje. S druge strane,
Zivotni putevi mogu biti jako nepredvidivi’,
kaze Anton. Sto se ti¢e hrvatskog zdravstve-
nog sustava, kaze da bi zadrzavanje mladih
uz stimulirajuce politike koje omogucuju
poslovni i osobni razvoj, kao i osnovne predu-
vjete za kvalitetan Zivot, svakako pomogle u
nedostatku radne snage, pogotovo u defi-
citarnim granama medicine. Naravno, i
sveobuhvatna reforma zdravstva trebala bi
uvaziti probleme s kojima se lije¢nici i medi-
cinsko osoblje godinama susre¢u. Zadovo-
ljan lije¢nik - zadovoljan pacijent. Velika mu
je Zelja baviti se znanstvenoistrazivackim
radom. Ve¢ par godina sudjeluje u znanstve-
nim projektima koji uklju¢uju istrazivanje
izvanstani¢nih vezikula u likvorima pacije-
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nata nakon traumatske ozljede mozga. Plan
mu je nastaviti baviti se tom temom i poslije.
Smatra da studenti kroz ukljucivanje u znan-
stvene radove jako puno dobivaju na stje-
canju kompetencija i vjestina potrebnih za
bavljenjem znanos¢u u kasnijoj budu¢nosti,
ali i osamostaljivanju u karijeri. Svakako da
ulazak u znanstvene vode, a samim tim doda-
tan angazman, ima prednosti i mane, pone-
kad moze biti frustriraju¢i, kaze, no lijepo je
doprinijeti znanstvenom napretku, barem
malim dijelom.

Matea Luki¢ i Matea Smaji¢ medu najboljim
su studentima medicine na osjeckom medi-
cinskom fakultetu.

Matea Luki¢ kaZe da, gledajuéi unatrag, moze
reci da je uistinu zadovoljna ne samo posti-
gnutim, ve¢ i na¢inom na koji je tijekom
razdoblja studiranja funkcionirala - uspjela
je zadrzati dobar balans izmedu fakultetskih
obveza i privatnog Zivota, §to joj je bilo izni-
mno vazno.

»Svima je poznato da studij medicine 'trazi'
puno, ne samo vremena i strpljenja, veé
svakodnevno preispitivanje i pomicanje
vlastitih granica, kao i odricanje od mnogih
sitnica koje su drugima mozda bile svakodne-
vica. Medutim, Zelim naglasiti da me upravo
sve to naucilo kako se nositi sa stresom, kako
bolje razumjeti ljude i kako ustrajati kad je
najteze. Naravno, bilo je trenutaka potpune
iscrpljenosti, ali to je ono $to me izgradilo
i §to je najvi§e pridonijelo mom razvoju -
naucila sam traziti podrsku i ne odustajati, a
moram re¢i da to nije bio problem uz moje
roditelje koji su uvijek bili neiscrpan izvor
snage. Najljepsi dio studija bili su ljudi koje
sam upoznala - kolege koji su postali prija-
telji i oslonac u teskim trenutcima te mentori,
profesori i lije¢nici koji su nesebi¢no dije-
lili svoje znanje i iskustvo s nama koji smo
tek poceli uciti i rasti u ovom pozivu. Kao i
svugdje, postojalo je povremeno nezadovolj-
stvo rasporedom, preoptere¢enoscu i slic-
nim teku¢im problemima, ali nista $to bih
posebno istaknula ili $to je obiljeZilo ovih Sest
godina. Svi smo znali $to upisujemo i na $to
se moramo pripremiti, a meni je sve to bilo
vrijedno ovog poziva i titule doktorice medi-
cine’, kaze Matea Lukic.

Svoj lije¢nic¢ki put odludila je zapoceti na
Zavodu za hitnu medicinu Osje¢ko-baranjske
zupanije. Smatra da je vazno prilikom dono-
$enja ovakve odluke imati na umu karakter
i planove za budu¢nost. Naime, nju je, kaze,
uvijek privlac¢io adrenalin i odgovornost koju
sa sobom nosi vanjska hitna pomo¢, a koji ¢e

je zasigurno nauciti kako razmisljati i donositi
odluke pod pritiskom. Medutim, tu je i mali
strah koji viSe definira kao strahopostovanje
prema ovom poslu, s kojim se Zeli $to prije
suoditi i uciti iz njega.

»J0$ od prvog dana studija znala sam da me
kardiologija najvise privlaci, tematski, ali i
u smislu dinamike i kompleksnosti. Jedno-
stavno me srce oduvijek fasciniralo, voljela
sam Citati o njemu, uditi kako funkcionira
i kroz godine se ta znatiZelja pretvorila u
stvarnu Zelju da tome posvetim svoju kari-
jeru. U jednom trenutku razmisljala sam
¢ak i o kardijalnoj kirurgiji, no shvatila sam
koliko bi takav poziv zahtijevao i oduzimao u
pogledu privatnog Zivota, osobito kad je rije¢
o obitelji. Zato s velikim entuzijazmom i$ce-
kujem priliku za specijalizaciju iz kardiologije
inadam se da e se ona ostvariti upravo ovdje
u Osijeku, a do tada planiram ostati raditi na
Zavodu za hitnu medicinu OBZ-a. Mozda
je ta usmjerenost na jednu specijalizaciju i
svojevrsni 'dvosjekli mac', jer druge opcije
ne razmatram, a ne znam kada ce se ovdje
otvoriti mjesto — no vjerujem da ¢e zbog toga
ostvarenje tog sna biti jo$ znacajnije. Tijekom
studija razmisljala sam i o odlasku u Zagreb,
osobito nakon prekrasne studentske prakse
na Zavodu za kardiologiju KB-a Merkur, gdje
sam imala priliku uciti od vrhunskih lije¢-
nika. Ipak, odlu¢ila sam ostati u Osijeku i
¢ekati priliku u KBC-u Osijek, jer vjerujem
da i ovdje imamo izvrsne mentore i moguc-
nosti za razvoj.

Sto se tice edukacije u inozemstvu, imala sam
priliku provesti mjesec dana u bolnici Hospi-
tal Universitario Dr. José Eleuterio Gonzélez u
Monterreyu, Meksiko, gdje sam bila na odjelu
pedijatrije. To me iskustvo, osim u stru¢nom
smislu, puno naucilo o zahvalnosti i postova-
nju prema nasem zdravstvenom sustavu, koji,
iako ponekad izazovan, zapravo pruza mnogo
vi$e nego $to ponekad uo¢avamo’, kaze Matea
Luki¢.

O odlasku iz Hrvatske, nastavlja, ne razmislja.
Iako snazno podrzava krace boravke u
inozemstvu, osobito edukacije i stru¢na
usavr$avanja, sve §to ondje naudi Zeli doni-
jeti natrag u Hrvatsku. ,,Svjesni smo da neke
zemlje, zahvaljuju¢i ve¢im ulaganjima u
zdravstvo, imaju bolje mogu¢nosti za razvoj
odredenih postupaka, edukacija i tehnolo-
gije — i zato je vazno otici, uciti, ali vratiti se
i to znanje prenijeti dalje.“ Za nju je upravo
to najveca vrijednost znanja, u dijeljenju s
kolegama, ali najvise s pacijentima, jer oni
su razlog zbog kojeg je uopce krenula ovim
putem.



UREDUJE KSENIJA VUCUR SIMIC

Matea Lukic¢
MEF Osijek

Naravno, svjesna je i izazova naseg zdravstve-
nog sustava, uklju¢ujuéi i pitanje lije¢nickih
plac¢a koje, smatra, trebaju biti bolje. No kad
sve uzme u obzir, od bliskosti i topline ljudj,
sigurnosti, prirodnih ljepota, do osjecaja
pripadnosti — smatra da malo koja zemlja
moze ponuditi takav balans.

Kako bi popravila na§ zdravstveni sustav,
pitamo.

»10 je svakako pitanje na koje vjerujem da ni
mnogi na 'visokim pozicijama' jo§ nemaju
jasan ili jednoznagan odgovor. Cini mi se da
idealno rjesenje koje bi istovremeno zado-
voljilo sve ukljucene strane — od pacijenata i
njihove potrebe za pravovremenim lije¢enjem,
preko lije¢nika koji traze financijsku stabil-
nost, odrziv radni ritam i o¢uvanje mentalnog
zdravlja, pa sve do kapaciteta bolnica, raspo-
lozivog osoblja, drzavne blagajne i sustava
zdravstvenog osiguranja - jednostavno ne
postoji kao jedno rjesenje.

No to ne znaci da ne trebamo teziti boljem.
Vjerujem da su klju¢ni koraci ulaganje u ljude,
tj. u edukaciju, u stru¢nu podrsku, u radne
uvjete koji omogucuju lije¢nicima i ostalim
zdravstvenim djelatnicima da ostanu moti-
virani i prisutni u hrvatskom sustavu. Vazno
je olaksati pacijentima pristup zdravstvenim
uslugama, smanjiti administraciju i rasteretiti
bolnice. Primarna zdravstvena zastita zaslu-
zuje vi$e paznje kroz poboljSanje uvjeta rada
i sustavnu podrsku, umjesto da se od mladih
lije¢nika samo ocekuje odabir iste kao budu-

i, Py

Matea Smaji¢
MEF Osijek

¢eg radnog mjesta, a bez jasnih i odrzivih
rje$enja. Na$ zdravstveni sustav ima mnogo
kvaliteta, ali zahtijeva sustavno, dugoro¢no
planiranje i dijalog svih uklju¢enih jer bez
zdravih i zadovoljnih zdravstvenih radnika
tesko mozemo imati zadovoljne pacijente’,
smatra Luki¢.

Kada je u pitanju znanstvenoistrazivacki rad,
tijekom studija sudjelovala je u izradi broj-
nih radova, veéinom prikaza slu¢ajeva koje
je prezentirala na kongresima u Hrvatskoj
iizvan nje, ali i u objavi nekoliko znanstve-
nih ¢lanaka. Osim toga, imala je priliku voditi
Znanstveni odbor osjeckog studentskog
kongresa OSCON, koji se ove godine odrzao
sedmi put. To iskustvo omogucilo joj je ne
samo razvoj organizacijskih vjestina i rada
u timu, ve¢ i sudjelovanje u recenziji radova,
organizaciji radionica i dogovaranju predava-
nja vrhunskih stru¢njaka.

»lako je klini¢ki rad bio moj prvi izbor pri
upisu studija medicine, znanost mi je otvo-
rila jednu sasvim novu dimenziju ucenja i
razvoja. Vjerujem da se u znanstvenom radu
takoder mogu ostvariti te se nadam da ¢e on
biti sastavni dio moje buduce karijere”, zaklju-
¢uje Matea Lukié.

Studij medicine zaista je tesko opisati rije-
¢ima, nagladava Matea Smaji¢ te kaze kako
vjeruje da ga je potrebno proZivjeti kako bi ga
se doista razumjelo. Sada, gledaju¢i unatrag,
iako je bilo mnogo truda, suza i sati provede-
nih uz knjige, pamti to kao jedno lijepo, ispu-

njeno razdoblje. Ponajvi$e zbog prijateljstava
koje je stekla tijekom studiranja i s kojima je
prozivjela svako predavanje, kolokvij, seminar,
pismeni ili usmeni ispit. Uz dobru podrsku,
nista nije nemoguce, iako joj se to tada ¢inilo,
osobito pri suoc¢avanju s prvom knjigom od
500 i vide stranica.

“Ono $to bih izdvojila kao veliku prednost
Medicinskog fakulteta u Osijeku je turnusna
nastava. Smatram da je takav oblik organiza-
cije omogucio kvalitetnije usvajanje gradiva,
jer smo se mogli posvetiti svakom predmetu
zasebno i ve¢inom ga zavrsiti odmah nakon
odslu$anog ciklusa. S druge strane, nedosta-
tak koji bih istaknula je ograni¢ena koli¢ina
klini¢ke prakse. Vjezbe uz pojedine kolegije
najéesce nisu dovoljne, a nerijetko su konci-
pirane tako da student ostaje pasivni proma-
trad, $to otezava stjecanje prakti¢nih znanja.
Takoder, posljednja godina studija opterec¢ena
je predmetima koji nisu izravno povezani s
buduéim klini¢kim radom, a vjerujem da bi
se mogla ucinkovitije iskoristiti za sustavne
bolni¢ke rotacije, po uzoru na modele
prisutne u ostatku Europe.

Najprije bih voljela raditi na izvanbolnickoj
hitnoj pomo¢i. Smatram da se snalazljivost,
brzina donosenja odluka i prakti¢na spret-
nost najbolje razvijaju upravo na terenu, gdje
je lije¢nik ¢esto prepusten vlastitoj procjeni
i inicijativi. Takvo iskustvo, iako izazovno,
pruza snaznu osnovu za daljnji profesionalni
razvoj’, pri¢a Smajic.

Njezin dugogodisnji kao i trenuta¢ni plan za
specijalizaciju je pedijatrija. Iako se tokom
studija poku$avala prona¢i i u drugim
granama, osjeca kako je to njen poziv. Voljela
bi, kaze, ostati u svom rodnom gradu, sobzi-
rom da joj se Klinika za pedijatriju KBC-a
Osijek izrazito svidjela kao i cijeli kolektiv
tamo, kojem se iskreno nada pridruziti ¢im
joj se pruzi prilika. Iako je tijekom studija dva
puta i§la na profesionalnu razmjenu u traja-
nju od mjesec dana s udrugom CROMSIC, te
iskusila vece europske bolnice u Spanjolskoj i
Italiji, ne pronalazi se tamo i svoju budu¢nost
vidi u Hrvatskoj.

Unato¢ brojnim izazovima, vjerujem da
Osijek i dalje nudi dovoljno prilika za kvali-
tetan rad i razvoj karijere.

“Istovremeno, rije¢ je o gradu ugodnom za
obiteljski Zivot - §to je meni osobno vrlo
vazno. Veéi gradovi mozda donose vise
profesionalnih opcija, no ¢esto nedostaje ono
$to manje sredine ¢ini posebnima - osjecaj
zajednistva, pristupa¢nost i ravnoteza izmedu
posla i privatnog zivota. OboZavam putovati i
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posjecivati druga mjesta i kulture, ali uvijek se
vratim na$oj zemlji koja je ujedno i najljepsal

Sto se ti¢e promjena u sustavu u koji ulazim
mislim da je tesko biti potpuno zadovoljan
u bilo kojoj profesiji, pa tako ni u medicini.
Ipak, vjerujem da postoji niz aspekata koje
bi se moglo poboljsati. Naprimjer, organiza-
cija posljednje godine studija trebala bi biti
vi$e usmjerena na klini¢ku praksu, kako bi
se studenti pripremili za stvarne izazove rada
u sustavu. Takoder, potrebno je unaprijediti
kontinuirano stru¢no usavr$avanje — kako
kroz dodatne edukacije nakon fakulteta, tako
i unutar samih bolni¢kih ustanova. Cesto u
medijima slus$amo o kroni¢nom nedostatku
lije¢nika, no u praksi se za odredene specijali-
zacije, uklju¢ujudi i one deficitarne, ¢eka i po
nekoliko godina. Takvo neskladno planiranje
dodatno demotivira mlade lije¢nike. Naravno,
i materijalna sigurnost je vazna — vece place i
bolji radni uvjeti sigurno bi pridonijeli zadrza-
vanju kadra, ali i povecali zadovoljstvo i u¢in-
kovitost u radu” pojasnjava Matea Smajic.

Znanstvenoistrazivackim radom planira
se aktivno baviti i nadalje. Sudjelovanje na
raznim studentskim kongresima, i kao aktivni
sudionik te kao organizator, potaknulo ju
je na dublje razumijevanje vaznosti znan-
stvene literature i pisanja radova. U suvreme-
noj medicini, stalno ucenje i pracenje novih
istrazivanja klju¢ni su za kvalitetan rad, jer
se medicinska znanja mijenjaju brze nego
ikad. Takoder, iskustvo ste¢eno u znanstve-
nom radu znatno joj je, kaze, olaksalo pisanje
diplomskog rada, a sigurna je da ¢e jednako
pridonijeti i u buduénosti, pri izradi doktor-
ske disertacije.

Na studiju medicine u Mostaru medu najbo-
ljim studentima bili su Katarina Bos$njak i
Senad Bajat, dok su u samom vrhu studija
medicine na engleskom bili Ana Bozi¢ i Lari-
ssa Karimzadeh Sabooni.

Katarina Bo$njak kaze da se tesko ukratko
osvrnuti na razdoblje dugo $est godina jer
je donijelo toliko lijepih uspomena, znanja,
iskustava, prijatelja. Uzelo je i dosta truda,
upornosti, strpljenja, ali sada kada sve zavr-
$ava, kaze da se itekako isplati.

»Ono §to studij medicine donosi puno je vise
od procitanih knjiga, poslu$anih predavanja i
polozenih ispita. Bilo je tu i mnostvo izazova s
kojima se trebalo nositi. Tu je svakako nedo-
statak vremena, posebno u prvim godinama
studija, kada je gradivo opSirnije, a postoji
velika koli¢ina informacija koju je potrebno
svladati u relativno kratkom vremenu. To
su yjedno i prvi koraci u medicini, pa smo
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samim time poseban trud trebali uloZiti u
svladavanje i razumijevanje nama tada jako
apstraktnog gradiva. Medutim, s dolaskom
Kklini¢kog dijela studija, slika medicine postaje
bistrija i napokon sve ono $to smo ucili
mozemo primijeniti u praksi. To su za mene
posebno lijepe godine studija.

Pohvalila bih angazman profesora, trud i rad
asistenata koji su nas uvijek rado prihvacali
i nesebi¢no prenosili svoje znanje. Svakako,
tu je i cijelo osoblje fakulteta, koje Zelim ista-
knuti jer su organizirali kvalitetnu nastavu i
ispite, a na svaki na$ zahtjev spremno odgo-
varali. Osobno mi se svida broj¢ani kapacitet
koji fakultet prima jer samim time manje su i
vjezbovne skupine, pa lakse dobijemo priliku
za sudjelovanje u prakti¢nom dijelu nastave.
Stoga, Medicinski fakultet Mostar, hvala za
sve!” kaze Katarina.

Nedavno je tek zavrsila fakultet i dosta je otvo-
renog uma $to se ti¢e prvog radnog mjesta.
Ipak, voljela bi svoju profesionalnu karijeru
zapoceti u podrucju primarne zdravstvene
zadtite jer vjeruje da upravo ono predstavlja
¢vrst temelj za daljnji razvoj. Rad u primarnoj
medicini smatra izuzetno vrijednim pocet-
kom za svakog

mladog lije¢nika jer pruza Siroku bazu znanja,
svakodnevno iskustvo u radu s raznovrsnim
dijagnozama te zahtijeva primjenu ste¢enih
znanja iz razli¢itih grana medicine. Osim
toga, vazna je u kontekstu prevencije, ranog
otkrivanja bolesti i pravilnog usmjeravanja
pacijenata kroz zdravstveni sustav. Time se
gradi i medusobno povjerenje izmedu lijec-
nika i pacijenata, koje je, po njezinom mislje-
nju, temelj svake kvalitetne zdravstvene skrbi.
Ujedno, rad u takvom okruzenju omogucuje
susret s najées¢im zdravstvenim stanjima i
problemima, ali i dono$enje

prvih samostalnih klini¢kih odluka. To je
prilika za razvijanje osjecaja odgovornosti,
jacanje samopouzdanja i usvajanje temeljnih
lije¢nic¢kih vjestina. Takoder, tijekom ljeta
planira volontirati u sluzbi hitne medicinske
pomodi te u ambulanti obiteljske medicine
kako bi se bolje pripremila za budud¢i rad.

»Tijekom studija nisam boravila na eduka-
ciji u inozemstvu, iako studij nudi takvu
mogu¢nost. Svakako planiram specijaliza-
ciju u buduénosti. Iako jos ne mogu govoriti
s potpunom sigurno$¢u o kona¢nom izboru,
tijekom studija razvila sam privrzenost inter-
nistickim granama medicine. Vjerujem da ¢e
mi prvo radno iskustvo pomo¢i u oblikova-
nju jasnije vizije o tome koja bi specijalizacija
meni najbolje odgovarala. Pri odabiru specija-

Katarina Bosnjak
MEF Mostar

lizacije smatram vaznim uzeti u obzir vlastite
interese, ali i potrebe zdravstvenog sustava.
Odabrati specijalizaciju zna¢i usmjeriti
profesionalni put dugoro¢no, stoga je vazno
pronadi ravnotezu izmedu osobne motiva-
cije i realnih moguénosti za stru¢no usavr$a-
vanje i napredovanje. Za prijavu na natjecaj

potrebna je najmanje godina dana radnog
staza, pa ¢u nakon toga svakako intenzivnije
razmisljati kamo i kada, ovisno o prilikama.
Voljela bih da to bude u Mostaru, gdje sam
zavr$ila fakultet i gdje zivim. Trenuta¢no ne
razmisljam o odlasku iz Bosne i Hercegovine,
naprotiv, voljela bih ostati u Mostaru. Zado-
voljna sam Zivotom u ovome gradu; ovdje su
mi obitelj i prijatelji, $to me dodatno veze uz
to mjesto. Mostar pruza balans izmedu privat-
nog i poslovnog zivota, a to smatram izni-
mno vaznim za dugoro¢nu stabilnost i osobno
zadovoljstvo. Otvorena sam za stru¢na usavr-
$avanja i edukacije u drugim sredinama
izvan Bosne i Hercegovine jer vjerujem da
su takva iskustva potrebna za profesionalni i
osobni razvoj. Medutim, barem iz trenuta¢ne
perspektive, ne bih voljela trajno ostati Zivjeti
u inozemstvu. Smatram da je i ovaj trud koji
je fakultet uloZio da osposobi mlade lije¢nike
vrijedan i zasluZuje da i mi damo dio sebe za
napredovanje zdravstva’, naglaSava Bo$njak.

Vjeruje da bi povecanje broja medicinskog
kadra, uz osiguravanje boljih radnih uvjeta,
znacajno pridonijelo zadrzavanju lije¢nika
unutar zemlje s obzirom na to da je danas
postao ,trend” odlaziti u inozemstvo za
boljim prilikama. U kona¢nici, kaze, ono §to
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Senad Bajat
MEF Mostar

bi sustav trebao omoguciti jest osjecaj sigur-
nosti — da trud, znanje i

odgovornost budu prepoznati, a moguénosti

napredovanja dostupne svima pod jednakim

uvjetima. Tek tada mozemo s pouzdanjem

planirati ne samo svoju karijeru, ve¢ i zivot

u gjelini.

Senad Bajat kaze da mu je studij medicine bio

je jedno od najintenzivnijih, ali i najispunje-
nijih razdoblja Zivota. To je put koji zahtijeva

izuzetnu predanost i upornost, ali istovre-
meno pruza dubok osjecaj smisla i svrhe.
Svaki ispit, svako predavanje i sve vjezbe

provedene u uéenju, kaze, doprinosili su ne

samo njegovom profesionalnom razvoju, ve¢
i osobnom rastu.

»Ono $to bih istaknuo kao izuzetno vrijedno
jest prilika da ve¢ tijekom studija budem dije-
lom zdravstvenog sustava, da u¢im izravno
od pacijenata i svojih izuzetnih profesora
koji su mi nesebi¢no prenosili znanje i isku-
stvo. Takoder, kolegijalnost medu studen-
tima i osjecaj zajednistva u izazovima koje
smo dijelili, bilo da je rije¢ o ispitima ili semi-
naru koji no¢ prije moramo spremiti, naucili
su me suradnji, toleranciji i strpljenju. Ne
mogu izostaviti niti ostatak uposlenika svog
fakulteta koji su, uz sve svoje obveze, nalazili
vremena da nam priskoc¢e u pomoé¢, pruze
ruku ili jednostavno svojim smije$kom
poprave dan’, kaze Bajat.

S druge strane, studij medicine nosi sa sobom
odredene izazove, Cesto vrlo gust raspored,

velika ocekivanja i osje¢aj odgovornosti koji
se razvija ve¢ od prve godine studija. Bilo je
trenutaka, nastavlja, kada je bilo tesko uskla-
diti sve obveze i pronadi vrijeme za sebe, ali
jednom kad se uhoda u taj tempo, sve nakon
toga postaje rutina. Iako sve ovo ponekad
moze djelovati suvide zahtjevno, vjeruje da
svaka prepreka ima svoju svrhu u procesu
oblikovanja kvalitetnog i savjesnog lije¢nika.
Danas ipak, na cijelo jedno Zivotno razdoblje
na Medicinskom fakultetu Sveucilista u
Mostaru gleda kao vrijednu lekciju s osmi-
jehom na licu.

,»Jo§ sam uvijek otvoren za razli¢ite mogu¢no-
sti koje medicina nudji, jer rijec je o iznimno
dinami¢nom i $irokom podrudju u kojem se
interesi mogu razvijati i mijenjati tijekom
vremena. Tijekom studija imao sam priliku
upoznati se s razli¢itim granama medicine i
svaka od njih na svoj nacin ostavila je dojam
na mene, bilo kroz kompleksnost dijagnostike,
odnos s pacijentima ili timski rad u klini¢-
kom okruzZenju. Zasad me najvise privlaci
kombinacija klinicke prakse i kontinuira-
nog stru¢nog usavrsavanja, uz mogucnost
da u budu¢nosti mozda doprinosim eduka-
ciji mladih kolega ili znanstvenoistrazivac-
kom usavr$avanju. Vjerujem da Ce vrijeme,
dodatna iskustva i daljnje profesionalno
usmjeravanje pomo¢i da jasnije oblikujem
svoje specifi¢no podrudje interesa, ali ono $to
mi je sigurno najvaznije jest da radim posao
koji ima stvaran utjecaj na ljude i njihovu
dobrobit”, govori Senad Bajat.

Specijalizaciju vidi kao logi¢an i vazan nasta-
vak profesionalnog puta, no jo$ uvijek razma-
tra u kojem bih se podrué¢ju medicine najvise
mogao dugoro¢no razvijati. Tijekom studija
privuklo ga je nekoliko razli¢itih grana, a
posebno izdvaja internu medicinu.

Od cetvrte godine studija, od predavanja iz
interne medicine, pojasnjava, naucio je proma-
trati bolest kao slozenu slagalicu u kojoj je cilj,
uz pomo¢ znanja i suvremenih dijagnosti¢-
kih alata, prona¢i ono klju¢no - to¢an uzrok
i odgovarajudi terapijski put. U trenutku kada
se svi elementi posloze i kada se dode do prave
dijagnoze ima osjecaj kao da stavlja posljednji
komadic¢ slagalice i kona¢no pred sobom vidi
cijelu jednu sliku. To je taj trenutak, govori, kad
shvatite da se teorija i praksa savr$eno uklapaju
i da ono, ponekad dosadno poglavlje iz knjige,
vi$e nije toliko dosadno kad se nade u realnom
svijetu ispred vas.

Stoga vjeruje da prava specijalizacija nije samo
stvar interesa, ve¢ i duboke osobne motiva-
cije i spremnosti na dugoro¢nu posvecéenost.

Planira zapoceti specijalizaciju ¢im se za to
otvori odgovarajuca prilika, a trenuta¢no je
najvi$e usmjeren na institucije u svom okru-
zenju. Tako tijekom studija nije sudjelovao u
programima razmjene u inozemstvu, pratio
je brojna medunarodna predavanja, kongrese
i online edukacije koje su mu omogucile uvid
u razlidite pristupe i standarde u medicini.
Ne isklju¢uje da u budu¢nosti ne razma-
tra dodatno usavrsavanje u inozemstvu, ali
trenutacno se Zeli kretati postupno i zapodeti
odavde.

Stoga aktualno ne razmislja o odlasku jer
ovdje vidi brojne moguénosti za profesionalni
razvoj i osobni Zivot. Vjeruje da je kvalitetna
medicina i znanje koje gradi moguce razvijati
i u svojoj lokalnoj zajednici, uz sve izazove
s kojima se na$ zdravstveni sustav suocava.
Smatra da moze ostvariti svoje ciljeve i
pridonositi sustavu upravo ovdje. Volio bih
ostati blizu obitelji, prijatelja i okruzenja koje
poznaje, a istovremeno raditi na karijeri i rasti
kao lije¢nik. Na kraju krajeva, zivot je nepred-
vidiv, tko zna §to sutra nosi, a tek godine koje
dolaze.

Kako bi popravio sustav u kojem planira svoju
profesionalnu i privatnu buduénost, pitamo.

»10 je malo $kakljivo pitanje jer mislim da jo§
uvijek veéina nas nije ni svjesna da je zatvo-
rila jedno Zivotno poglavlje i da treba zakora-
¢iti u novo. Sustav, kakav god da jest, mislim
da kao pojedinac ne mogu, niti bih ga se iz
ovog stajalista usudio mijenjati. Ono §$to sa
sigurno$¢u mogu redi jest da uvijek postoji
prostor za napredovanje. Mislim da bi se
opcenito trebala obratiti ve¢a pozornost na
preventabilnu medicinu i digitalizaciju u
zdravstvu. Vrijeme i razvoj tehnologije idu
puno ispred nas i mislim da je jedini ispra-
van na¢in razmisljanja slijediti ih. Utjecati na
ljude i poticati zdrave Zivotne stilove, imple-
mentirati rane skrining programe, informirati
ljude o benefitima cjepiva nacini su na koje bi
se trebali vi$e fokusirati, a koji bi posljedi¢no i
rasteretili zdravstveni sustav. Manja preopte-
re¢enost sustava znacila bi puno i za lije¢nike
iza pacijente, vi$e bi se vremena posvecivalo
svakom pojedincu i posljedi¢no bi se smanjilo
nepovjerenje pacijenata prema lije¢nicima
koje, svjedoci smo, raste iz dana u dan. Danas-
nji lije¢nik ima malo vremena za sebe i obitelj,
narocito ako se odluci ostvariti i u znanstve-
nom smislu. Izuzmemo li sve probleme admi-
nistrativne prirode zdravstvenog sustava na
koje izravno nemamo utjecaj, smatram da je
najbitnija od svega podrska nama bitnih Jjudi
iz okruzenja i nauciti balansirati”, kaze Bajat.

>>
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Ana Bozi¢
MEF Mostar

Sto se ti¢e znanstvenoistrazivackog rada,
smatra da je spoj klinicke prakse i znan-
stvenog istrazivanja klju¢an za suvremenog
lije¢nika koji Zeli biti ukorak s najnovijim
dostignuc¢ima i pruziti najbolju mogucu skrb.
Tako je njegov primarni fokus usmjeren na
klinicki rad i neposredn kontakt s pacijentima,
Zelja mu je tijekom specijalizacije i kasnije
aktivno sudjelovati u istrazivackim projek-
tima koji se ti¢u podrudja njegovog interesa.

Ana Bozi¢ i Larissa Karimzadeh Sabooni
na istom fakultetu studirale su medicinu na
engleskom jeziku.

Ana Bozi¢ kaze da je razdoblje studija bilo
intenzivno, ali i vrlo vrijedno. Bilo je to
vrijeme velikih izazova, od brojnih ispita
i neprospavanih no¢i do emocionalno
zahtjevnih klini¢kih situacija. No istovre-
meno je, kaZe, rasla kao osoba i buduca lijec¢-
nica - stekla je znanje, disciplinu i empatiju
te upoznala divne mentore i kolege.

»Za sve to jako sam zahvalna. NajteZe je bilo
balansirati privatni Zivot i pritiske studija,
ali svaki se trud isplatio jer sada s ponosom
gledam na sve §to sam postigla i ni za ¢im ne
zalim. Najvise se vidim u svojoj struci kao
lije¢nica, posebno u podruéju hitne medi-
cine. Vjerujem da upravo to podrucje nudi
dinami¢no okruzenje u kojem mogu steci
dragocjeno iskustvo i razviti svoje klinicke
vjestine. Smatram da bi mi takvo radno okru-
zenje omogucilo da izrastem u sposobnu, brzu
i kvalitetnu lije¢nicu koja moze pruziti sigur-
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Larissa Karimzadeh Sabooni
MEF Mostar

nost i podrsku svojim pacijentima u najkritic-
nijim trenucima.

Bez obzira na to §to sam tijekom staza uocila
ljepotu i vrijednost svake medicinske speci-
jalizacije, pedijatrija ima posebno mjesto u
mom srcu. Volim djecu i bila bi mi ¢ast raditi
u struci u kojoj mogu doprinijeti njihovom
zdravlju, snazi i osmijehu. Posebno bih voljela
pohvaliti pedijatre u Mostaru, ¢ija stru¢nost,
ljubaznost i predanost predstavljaju pravi dar
za nasu zajednicu u Hercegovini.

Sto se tice specijalizacije, voljela bih je jednog

dana odraditi upravo u Mostaru. Ipak, trenu-
ta¢no smatram da je najvaznije da prvo

steknem temeljito znanje i iskustvo kao lijec-
nica opce prakse, kako bih bila $to spremnija

za sljededi korak”, kaze Ana, koja je prije

preseljenja u Mostar zivjela u Americi.

Iako joj je Amerika jako draga i nosi lijepe
uspomene iz tog razdoblja, ne planira se seliti
nigdje izvan Mostara. Ovdje, kaze, ima obitelj,
prijatelje i mnoga lijepa sjecanja, i jedno-
stavno se ne moze zamisliti nigdje drugdje.
Mostar je njezin dom - i osobno i profesio-
nalno, u njemu vidi svoju buduénost.

Na pitanje kako bi popravila sustav u kojem ¢e
raditi, kaze da misli da bi sustav za doktore u
BiH trebao biti jednostavniji i posteniji.
»Bilo bi super kad bi postojale jasnije infor-
macije o specijalizacijama - gdje ih ima, kada
se otvaraju i po kojim se kriterijima bira.
Mladim bi doktorima stvarno puno znacila

neka podrska na pocetku - kroz mentore,
edukacije i osjecaj da se trud isplati, pogotovo
ako ostajemo ovdje. Kad bi sve to bilo malo
uredenije, lakse bi planirali i posao i privatni
Zivot jer bismo znali na ¢emu smo i §to nas
ceka’, kaze Ana Bozic.

Larissa Karimzadeh Sabooni kaze da ju je
studij medicine oblikovao na mnogo nacina.

»Naravno, bilo je i stresnih razdoblja, ali u
cjelini nosim sa sobom mnogo pozitivnih
iskustava. Posebno tijekom klinickog dijela
studija mnogo sam naucila - ne samo u teoriji,
ve¢ ponajvise kroz prakti¢an rad s pacijen-
tima. Lije¢nici su nas u tome podrZavali
i, u okviru nasih mogu¢nosti, usmjeravali
pri preuzimanju prvih prakti¢nih zadataka.
To mi je pomoglo da ostanem motivirana i
nastavim dalje s ciljem pred sobom. Nakon
zavr$etka studija Zelim najprije ste¢i prak-
ti¢no iskustvo prije nego $to se odlu¢im za
specijalizaciju. Posebno me zanimaju interna
medicina ili kirurgija - jednostavno zato §to
se u tim podrucjima puno toga vidi, sura-
duje se s razli¢itim specijalnostima i dobro
se upoznaje svakodnevni rad u bolnici.
Upravo na pocetku Zelim iskoristiti priliku
da $to vise naucim, isprobam razli¢ite stvari
i steknem bolji pregled prije nego $to done-
sem kona¢nu odluku”, kaze Larissa. Podrudje
koje je posebno fascinira jest intervencijska
radiologija. Zanimljivo joj je kako se u tom
podrudju spajaju slikovna dijagnostika i
minimalno invazivni zahvati, ¢ime se otvara
i mogu¢énost terapijskog djelovanja. Trenu-
ta¢no je ta kombinacija tehnike i prakse
jako privlaci. Tijekom studija i prakse u BIH,
Slovackoj i Njemackoj imala je priliku steci
prve uvide u to podrudje i Zeljela bi ga dalje
istraziti i bolje upoznati.

Te su joj prakse puno pomogle da upozna
razli¢ite zdravstvene sustave i nacine rada.
Bilo joj je, kaze, jako pouc¢no vidjeti koliko
razli¢ito mogu biti organizirani medicinski
procesi i koliko se moze nauditi promatra-
njem i timskim radom. U tom je razdoblju
puno naucila, ne samo stru¢no nego i osobno,
i to iskustvo ju je dodatno motiviralo da
ostane otvorena i spremna za ucenje u budu-
¢em profesionalnom razvoju. Znanstveni rad
je, zavr§ava Larissa, zanima, posebno kada
je usko povezan s praksom i ima konkre-
tan odnos prema svakodnevnom klini¢-
kom radu. Tijekom pisanja diplomskog rada
imala je priliku detaljno se baviti jednom
medicinskom temom koja je bila usko pove-
zana sa zbrinjavanjem pacijentica i pacije-
nata - upravo taj izravan odnos prema praksi
posebno ju je motivirao.
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»Zanimljivo mi je kako se znanstveni rad moze
uklopiti u svakodnevni klinic¢ki kontekst — i
otvorena sam da se time bavim i u budu¢no-
sti’, zakljucila je Larissa.

Zahtjevnost studija medicine nije upitna,
kaze Roko Santi¢ koji je medicinu studirao u
Splitu. Prelazak iz srednje §kole, gdje se u¢ilo
nekoliko desetaka stranica po testu, na ispite
koji zahtijevaju stotine stranica gradiva, bio
je izazov. Ipak, s vremenom to postane novo
normalno, kaZe.

“Najbolji dio studija svakako su bili kolege
studenti i profesori. Razgovori s prijateljima
s drugih fakulteta dodatno su mi osvijestili
koliko smo imali srece biti okruZzeni kvalitet-
nim, predanim i pristupa¢nim ljudima.

Za pocetak planiram krenuti raditi na hitnoj

pomocdi i kroz takav rad stjecati nova teorij-
ska i prakti¢na znanja. Smatram da je to

dobar pocetak za profesionalno usmjerava-
nje i razvoj.

Naravno da razmisljam i o specijalizaciji.
I dalje drzim otvorena vrata prema razli¢itim
granama jer me tijekom studija puno toga
iskreno odusevilo. Medicina je beskrajno
$iroka i svaki me predmet na neki nacin privu-
kao, ali trenuta¢no najvide naginjem prema
granama interne medicine. Ima nesto u toj
kompleksnosti i potrebi da stalno razmislja$
nekoliko koraka unaprijed. Volio bih ostati
u Splitu kada se za to ukaze prava prilika, jer
sam vezan za ovaj grad, ljude i nacin Zivota
ovdje” govori Santié.

Ideja o dugoro¢nom odlasku iz Hrvatske
nikada mu, kaZe, nije bila osobna Zelja ni
plan. Svoj profesionalni i privatni zZivot Zeli
graditi ovdje. Smatra da Hrvatska ima poten-
cijal, a volio bi biti dio sustava koji se razvija i
pobolj$ava. Otvoren je, naravno, za odlazak u
inozemstvo u svrhu edukacije, dodatne speci-
jalizacije ili usavr$avanja, ali s jasnom namje-
rom povratka i primjene ste¢enog znanja u
hrvatskom zdravstvenom sustavu. Vjerujem
da bi to bio doprinos i njemu osobno, ali i
zajednici u kojoj Zeli raditi.

Kao jedan od ve¢ih izazova u nasem zdrav-
stvenom sustavu svakako vidi zadrZavanje
lije¢nika u udaljenim i slabije razvijenim
sredinama. Vjeruje da bi se taj problem
mogao ublaziti boljom suradnjom s lokalnom
zajednicom, osiguravanjem dodatnih finan-
cijskih poticaja te rjeSavanjem stambenih
pitanja, kako bi kolege imali stvarne razloge i
motivaciju ostati u tim sredinama.

Sto se tic¢e znanstvenoistrazivackog rada Roko
kaze da je ve¢ tijekom studija zapoceo svoj

Roko Santi¢
MEF Split

znanstvenoistrazivacki put kroz suradnju s
izvrsnim nastavnicima s Katedre za patofizi-
ologiju, koji su ga dodatno motivirali za rad
u znanosti. Planira se i dalje aktivno baviti
znanstvenim radom. Vjeruje da znanost
i klini¢ki rad trebaju i¢i ruku pod ruku jer
zajedno donose najvise koristi i pacijentima
i struci.

Studij medicine, doduse na engleskom, u
Splitu je zavrsio i Eirik Gandrud iz Norveske.

“Za mene je studij medicine u cjelini bilo jako

dobro iskustvo. Naravno, bilo je razdoblja
koja su bila izuzetno zahtjevna, kada je koli-
¢ina gradiva ogromna, stres velik, i kada sam
se poceo pitati zasto to uopée radim, ali ta
razdoblja uvijek produ. Malo toga moze
nadmasiti osjecaj kada polozi$ tezak ispit i
odmah nakon toga izades$ slaviti s prijate-
ljima. Tijekom posljednjih $est godina naucio
sam puno o medicini, ali mislim da sam se i
osobno razvio kao osoba. Ne mogu zanijekati
da je zZivot u Splitu posljednjih $est godina,
upoznavanje ljudi, uc¢enje kulture i ¢injenica
da sunce sja vi$e od Cetiri tjedna godi$nje (za
razliku od Norveske), bilo izvrsno iskustvo.

Ovo ljeto vra¢am se u Norvesku i zapocinjem
rad u hitnoj medicini. Radit ¢u na hitnom
bolni¢ckom odjelu interne medicine (ED) u
bolnici blizu mjesta gdje sam odrastao. Tamo
sam ve¢ radio kao student-medicinar, pa mi
je sada malo ugodnije jer poznajem ljude s
kojima ¢u raditi. Mislim da je hitni odjel izvr-
sno mjesto za pocetak lije¢nicke karijere jer

Eirik Gandrud

MEF Split

svaki dan dolaze razli¢iti slu¢ajevi. Niti jedan
dan nije isti” kaze Eirik.

Sto se ti¢e specijalizacija kaze da ga zanima
podrugje kirurgije.

Ta se Zelja dodatno pojacala nakon kolegija
iz kirurgije u Splitu. Jo$ nije siguran koja
to¢no grana kirurgije ga najviSe zanima.
Dosta rano tijekom studija odlucio je da ¢u
pricekati barem pola godine nakon zavretka
faksa prije nego $to zapo¢nem specijalizaciju.
Zeli imati vremena za rad i malo putovanja
prije nego se veze uz bolnicu na vi$e godina.
Specijalizaciju ¢e raditi u Norveskoj, ali jo§
nije siguran u kojem gradu - po mogu¢nosti
negdje u okolici Osla.

“Odlucio sam se vratiti u Norvesku nakon
$to zavr$im fakultet ovdje. Razmisljao sam
o ostanku u Hrvatskoj i Zivotu ovdje, ali i o
povratku ku¢i. Obje opcije imaju svoje pred-
nosti i nedostatke. Jedan od najvecih razloga
za povratak je blizina obitelji i prijatelja. S
druge strane, svjestan sam da ¢e povratak
biti velika promjena — duge i hladne norveske
zime te ne$to stresniji nacin Zivota. Jedna
od stvari koju jako cijenim u Hrvatskoj je
nacin na koji ljudi gledaju na Zivot - opce-
nito su opusteniji nego u Norveskoj. Taj na¢in
razmisljanja Zelim ponijeti sa sobom natrag.
Svakako ¢u ¢esto dolaziti u posjet, a tko zna,
mozda se jednog dana ponovo preselim u
Hrvatsku”, rekao je Eirik.
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Digitalnom atlasu hrvatskog lije¢nistva
nagrada HealthComm Awards 2025.

health
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FORUM 2025

LICE

ZDRAVLIA {‘

Vikica Krolo, dr. med.

Na ovogodisnjem HealthComm Forumu
koji se 12.1 13. lipnja odrzavao u Zagrebu
pod visokim pokroviteljstvom Ministar-
stva zdravstva i Europskog parlamenta,
projekt Hrvatske lije¢ni¢cke komore Digi-
talni atlas hrvatskog lije¢ni$tva usao je u
finaliste za HealthComm Awards 2025. te
je osvojio tre¢e mjesto u kategoriji Najbo-
lje tehnolosko rjesenje u zdravstvu. Heal-
thComm Awards je nagrada za izvrsnost
u zdravstvu koja prepoznaje i nagraduje
projekte, inicijative i pojedince koji podizu
standarde u zdravstvu te vracaju povjerenje
u sustav.

Digitalni atlas hrvatskog lije¢nistva je
najopseznija i najslozenija digitalna baza
podataka o lije¢nicima u Hrvatskoj koja
prikazuje brojne sociodemografske poka-
zatelje i podatke u realnom vremenu te se
kontinuirano nadopunjava novim analiza-
ma i prikazima podataka.

Digitalni atlas hrvatskog lijecni$tva razvi-
jen je s ciljem osiguravanja kvalitetnog,
centraliziranog i aZurnog sustava prace-
nja lije¢ni¢kog kadra u Hrvatskoj. Glavni
kvalitativni ciljevi projekta uklju¢uju una-
prjedenje strateSkog planiranja ljudskih
resursa u zdravstvu, osiguranje transpa-
rentnosti i dostupnosti klju¢nih informa-
cija o lije¢nicima, poticanje uc¢inkovitog
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donosenja odluka temeljenih na stvarnim
i pravodobnim podatcima i povecanje ka-
paciteta zdravstvenog sustava za proaktiv-
no upravljanje izazovima, poput starenja
stanovnistva, specijalistickog deficita i
migracija lije¢nika.

Motivaciju za pokretanje projekta Digitalni
atlas hrvatskog lije¢nistva predstavljala je
stvarna i opravdana potreba za kvalitetnim
podatcima, jer prije Atlasa nije postojao
jedinstveni alat koji u stvarnom vremenu
prati strukturu i dinamiku lije¢nic¢kog ka-
dra. Bez takvih podataka, nije moguce du-
goro¢no planirati specijalizacije, rasporedi-
vati kadrove prema potrebama niti uprav-
ljati rizicima vezanima uz odljev stru¢njaka
iz zemlje. Atlas omogucuje evidence-based
pristup u planiranju i optimizaciji zdrav-
stvenog sustava, ¢ime doprinosi u¢inkovi-
tijoj raspodjeli resursa i boljoj dostupnosti
zdravstvene skrbi.

Ciljne skupine ukljucuju donositelje od-
luka na nacionalnoj i regionalnoj razini,
zdravstvene ustanove i upravljacke struk-
ture, znanstvene i obrazovne institucije,
$iru zdravstvenu zajednicu, uklju¢ujuéi li-
je¢nike te posredno i pacijente kao krajnje
korisnike zdravstvenih usluga.

Iako primarno usmjeren na pracenje
zdravstvenih kadrova, Atlas ima neposre-

dan utjecaj na kvalitetu zdravstvene zastite
za pacijente. Omogucavanjem boljeg plani-
ranja broja i rasporeda lije¢nika, smanjuju
se regionalne razlike u dostupnosti usluga,
optimizira se rad zdravstvenih ustanova
i time se smanjuju ,liste” ¢ekanja, pove-
¢ava kvaliteta i sigurnost skrbi, osigurava
pravovremeni pristup odgovaraju¢em spe-
cijalistu. Time se pacijent stavlja u sredi-
$te sustava, kroz odgovornije upravljanje
resursima koji su nuzni za pruZzanje skrbi.

Izvjesca prikazana u Digitalnom atlasu
hrvatskog lije¢ni$tva dobivena su inte-
gracijom podataka iz Imenika lije¢nika
Hrvatske lije¢ni¢ke komore s referentnim
drzavnim sustavima podataka. Podatci se,
ovisno o njihovoj vrsti, zanavljaju na dnev-
noj, tjednoj i mjese¢noj razini, sto Digitalni
atlas hrvatskog lije¢ni$tva ¢ini najazurni-
jim i najkvalitetnijim pregledom hrvatskog
lije¢nistva.

Digitalni atlas hrvatskog lije¢ni$tva javno
je dostupan na mreznim stranicama Ko-
more ¢ime se osigurava transparentnost
i potic¢e koristenje podataka u razlic¢ite
svrhe. Atlas se koristi kao vjerodostojan
izvor informacija u javnim raspravama, u
medijima, medu donositeljima odluka, kao
i u znanstvenoj i stru¢noj zajednici, ¢ime
znatno doprinosi oblikovanju zdravstvenih
politika temeljenih na dokazima.

Tijekom dva dana trajanja HealthComm
Foruma odrzani su brojni paneli na kojima
su sudjelovali vode¢i domaci i meduna-
rodni stru¢njaci, znanstvenici, donositelji
odluka i predstavnici zdravstvenog sek-
tora. U panel raspravi ,,Od sustava bolesti
do sustava zdravlja: Kako zaustaviti epi-
demiju kroni¢nih bolesti?" sudjelovala je
predstavnica Hrvatske lije¢nicke komore
dr. Vesna Stefan¢i¢ Marti¢, ¢lanica Izvrs-
nog odbora i predsjednica Povjerenstva za
javnozdravstvenu djelatnost HLK-a, dok je
u panel raspravi "Infrastruktura povjerenja:
Kako sigurni i povezani sustavi mijenjaju
zdravstvo" sudjelovao dr. Ivan Bekavac,
predsjednik Povjerenstva HLK-a Grada
Zagreba i voditelj Ureda za priznavanje
inozemnih stru¢nih kvalifikacija.
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,Summer edition” pub kviza splitskog HLK-a

PURBKEVIZ

HLK SPLIT

¥

" e’

UTORAK, 2442025, 20 h
KABNA CAKULA

rtadurnnieve kel L Spas)

Lipanjsko izdanje pub kviza splitskog
HLK-a - posljednje prije ljetne pauze
- docekalo nas je u kratkim rukavima i
temperaturama u visokim Celzijusima.
Ipak, ljetne ¢ari i znacajno dulji dan nisu
umanyjili odaziv u kavanu Cakula, nasu
novu lokaciju u sredistu Splita. Nju je
dupkom ispunilo 12 peteroclanih ekipa,
pajeiovo dvosatno kvizasko druzenje uz
vec otprije etablirane sudionike donijelo
i neka nova lica koja nam je bilo iznimno
drago po prvi put vidjeti.

...1 zagrebackoga...

Sa zvucima Greenhill banda prof. Brune Barsica 10.
lipnja zapoceo je posljednji prijeljetni pub kviz HLK-a
u zagrebackom baru Belezi (tako se i izgovara). Natje-
calo se sedam ekipa. Pitanja je sastavila Lada Zibar. U
pripetavanju je ekipa Britke sablje znala odgovor na pi-
tanje “Sto izgovara ceremonijar Vatikana kad zapocinje
konklava?” i pobijedila drugoplasirane Sestre Prekar-
dashian. Nagradio ih je vjerni Eucerin dermoprotek-
cijom primjerenom nadolazecem ljetu. S kviza su nas
ispratili zvuci Honeysuckle Roada banda s pocetka...

Nastavljamo najesen.

Lezernost, smijeh i opustenost definitivno

nisu bile u defekturi dok su timovi rjesa-
vali 30-ak pitanja s prate¢im glazbenim

brojevima, a sudionici koji su kviz opisi-
vali epitetima ,,zabavan', ,,igriv*i ,poucan®
s njega su otisli obogaceni kako i s nekim

novim saznanjima, tako i s ponesto novih

bora smijalica.

U tom su tonu i ekipe vrlo drazesnih
imena ,Ljetni Tudman®, debitantice
»Cervikalne dive“1,,Firma Krsti¢“ — osim,

naravno, vje¢ne slave i prava na hvalisanje

- kao najuspjesnije ponijele ku¢i nagrade

sponzora kina Zlatna vrata, pala¢inkar-
nice Stari plac i pizzerije Kaleta, za koje
im Zelimo da ih zasluzeno i s uzitkom
iskoriste.

Pub kviz HLK-a i njegov autor odlaze u
ljetni nacin rada, duboku kontemplaci-
juiinduciranu plitku komu da bismo se
vidjeli ujesen, nadamo se jos$ bolji i u jo§
ve¢em broju. Zelimo vam dugo toplo ljeto
i da tijekom njega, dokono leze¢i negdje
na plazi, potrazite odgovore na sljedeca
pitanja:

Pod kojom frazom je poznat domoro-
dac Chingachgook, glavni lik romana J. F.
Cooperaiz 1826. i predloska za istoimeni
uspjesni film Michael Manna iz 1992.?
Od francuskih naziva koja dva europska
grada, udaljena oko 450 km, potjecu dva
engleska naziva za traperice, od kojih se
jedan ukorijenio i u nas jezik? Naziv za
koju granu medicine potjece od grcke
rije¢i pedpa, $to znadi ,,tok“ ili ,,struja’
zbog opisa simptoma koji ,tijelom teku
poput rijeke”?

3

Zupanijsko povjerenstvo HLK-a Split-
sko-dalmatinske Zupanije
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Hrvatskom zdravstvu nedostaje 284 obiteljska
lijecnika, 105 ginekologa i 107 pedijatara

HLK je 16. lipnja predstavio rezultate dru-
gog vala anketnog istrazivanja Studija hr-
vatskog lije¢nistva 2024. vezano za primar-
nu zdravstvenu zastitu. Alarm za odrzivost
primarne zdravstvene zastite ve¢ odavno
zvoni - a sada je dosegao kriti¢nu razinu,
porucuju iz Hrvatske lije¢nicke komore. I
lije¢nici i pacijenti godinama upozoravaju
na premalo vremena za pregled i konzul-
tacije, a novi podaci iz drugog vala longi-
tudinalnog istrazivanja “Studije hrvatskog
lije¢ni$tva 2024 pokazuju da obiteljski
lije¢nici za prvi pregled pacijenta imaju
svega 10 minuta, iako je prema vaze¢im
normama potrebno izmedu 15 i 37 minuta.
Pedijatri u PZZ-u imaju prosje¢no 9 minuta
za pregled beba i djece, §to je dvostruko do
trostruko manje od vremena propisanog
Vremensko-kadrovskim normativima (20
- 37 minuta za sistematski pregled djeteta).
Ginekolozi imaju prosjecno 15 minuta po

pregledu, premda norme predvidaju i do 40
minuta, ovisno o vrsti pregleda.

Stoga ne iznenaduje da su lije¢nici u PZZ-u
izrazito nezadovoljni koli¢inom vremena
koju mogu posvetiti pacijentima.

Analiza stavova lije¢nika pokazuje da, uz
kroni¢an nedostatak vremena za pacijente,
znacajan izvor nezadovoljstva predstavlja
i prekomjerna koli¢ina administrativnih
obveza. U odnosu na potrebe propisane
Mrezom javne zdravstvene sluzbe , u Hr-
vatskoj trenutno nedostaje 284 obiteljska
lije¢nika, $to ¢ini 12 posto ukupno potreb-
nih timova, a nedostaje skoro tre¢ina gine-
kologa (104) i pedijatara (107). Radni uvjeti
u primarnoj zdravstvenoj zastiti dodatno
narusavaju profesionalno zadovoljstvo li-
je¢nika. Gotovo 60 posto lije¢nika u privat-
nim ordinacijama ne uspije iskoristiti puni
godi$nji odmor, a velik broj njih redovito

radi i u svoje slobodno vrijeme. Kako bi
se sprijecilo daljnje urusavanje primarne
zdravstvene zatite i osigurala njezina odr-
Zivost za pacijente te povecala privla¢nost
za budude generacije lije¢nika, Hrvatska
lije¢nicka komora predlaze niz konkretnih
mjera. Prije svega, potrebno je lije¢nicima
omoguciti slobodan izbor izmedu rada u
domu zdravlja ili u privatnoj ordinaciji.
Takoder je vazno omogucditi jednostavan i
transparentan prijenos privatne ordinacije
na drugog lije¢nika. Komora predlaze i us-
postavu nacionalnog sustava za planiranje,
raspisivanje, dodjelu, financiranje i nadzor
specijalizacija, kao i osiguranje dovoljnog
broja specijalizacija za primarnu zdravstve-
nu zastitu, dostupnih i domovima zdravlja i
privatnim ordinacijama... Vi$e o ovoj temi
i dodatnim mjerama koje Komora predlaze
procitajte na mreznim stranicama Hrvatske
lije¢nicke komore.

> PREGLED AKTIVNOSTI DUZNOSNIKA KOMORE U LIPNJU 2025.

5. lipnja
(dr.V. Krolo)
6. lipnja
6. lipnja
6.- 7. lipnja
9. lipnja
12.-13. lipnja
16. lipnja
16. lipnja
20. lipnja

> SASTANCI TIJELA KOMORE U LIPNJU 2025.

3. lipnja
10. lipnja
16. lipnja
27. lipnja
30. lipnja
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Konferencija MedMed 2025, Groznjan (dr. V. Krolo, dr. S. Ropar)
Radna skupina Ministarstva zdravstva za izradu pravilnika HTA, Zagreb (prof. J. Markic)

Generalna skupstina UEMO (European Union of General Practitioners), Helsinki (dr. N. Kolar)

Sjednica Povjerenstva za promicanje kvalitete Medicinskog fakulteta Sveucilista u Zagrebu (doc. K. Lugtic)
HealthComm Forum, Zagreb

Sjednica lzvr$nog odbora

Sjednica Povjerenstva za trajnu medicinsku izobrazbu lijecnika
Sjednica Povjerenstva za strucna pitanja i struéni nadzor
Sjednica Povjerenstva za medicinsku etiku i deontologiju
Sastanak Urednickog odbora Lijecnickih novina

Sastanak Meduresornog povjerenstva za izradu i pracenje provedbe akcijskih planova iz podrucja mentalnog zdravlja, Zagreb

Predstavljanje rezultata drugog vala istraZivanja Studija hrvatskog lijecniStva 2024. za primarnu zdravstvenu zastitu
Panel , International experiences in postgraduate education of doctors’, Skopje (dr. I. Raguz)
Sastanak ENMCA (European Network of Medical Competent Authorities), Bukurest (dr.sc. L. Rossini Gajak, prim. Z. Zegarac)
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U KBC-u ZAGREB OBILJEZEN
2. NACIONALNI DAN PALIJATIVNE SKRBI /9. 5. 2025.

U Klinickom bolni¢kom centru Zagreb 9.
svibnja 2025. godine svecano je obiljezen
2. Nacionalni dan palijativne skrbi, s po-
sebnim osvrtom na onkoloske bolesnike.

O vaznosti i potrebi obiljezavanja ovog
dana, govorili su prof. dr. sc. Fran Boro-
vecki, ravnatelj KBC-a Zagreb, prof. dr.
sc. Stjepko Plestina, predstojnik Klinike
za onkologiju, prof. dr. sc. Sanja Plestina,
voditeljica multidisciplinarnog tima za
potporno i palijativno lije¢enje pulmolos-
kih bolesnika, prof. dr. sc. Natalija Dedi¢
Plaveti¢, procelnica Poliklinike Klinike za
onkologiju i dr. Ivana Kukec, voditeljica
multidisciplinarnog tima za potporno i
palijativno lijecenje onkoloskih bolesnika
KBC-a Zagreb.

Multidisciplinarni tim za potporno i palija-
tivno lije¢enje onkoloskih bolesnika KBC-a
Zagreb djeluje od 9. ozujka 2022. godine
i do danas je skrbio za vi$e od 700 onko-
logkih bolesnika s palijativnim potrebama
te je pruzao kontinuiranu edukaciju i po-
drgku njihovim obiteljima i njegovateljima.
U fokusu im je holisticki pristup osobi sa
zlo¢udnom bolesti.

Tim se sastoji od lije¢nika, klini¢kog psiho-
loga, magistre sestrinstva — koordinatorice

palijativne skrbi te fizioterapeuta. Pridru-
zeni su im ¢lanovi bolnicki nutricionisti,
magistri farmacije, fizijatri, anesteziolozi

specijalizirani za lije¢enje karcinomske boli

te duhovnik.

Profesor Borovecki u svom je izlaganju na-
glasio kako ¢e se bolnicki program palija-
tivne skrbi nastaviti razvijati, bez obzira na
opsezne gradevinske radove rekonstrukcije
iizgradnje Klini¢kog bolni¢kog centra Za-
greb. U tom je smjeru i8la izjava profesora
Stjepka Plestine koji je najavio otvaranje
Odjela za akutno potporno i palijativno
lije¢enje onkologkih bolesnika pri Klinici
za onkologiju, s posebnim naglaskom na
akutno zbrinjavanje bolesnika s komplek-
snim simptomima. S dobrim vijestima na-
stavila je i profesorica Natalija Dedi¢ Plave-
ti¢ objavom da je 17. travnja 2025. godine

Prof. dr. sc. Sanja Plestina, klini¢ka psihologinja Ivona Poljak, prof. dr. sc. Stjepko Plestina, dr.
Ivana Kukec, prof. dr. sc. Natalija Dedi¢ Plaveti¢, magistra sestrinstva Maja Uroi¢, bolnicka
koordinatorica za palijativnu skrb, magistra fizioterapije Barbara Kirinec.

u onkologkoj poliklinici otvorena nova or-
dinacija za potporno i palijativno lije¢enje

onkoloskih bolesnika, ¢ime se omogucuje

ranije ukljucivanje ovakve vrste skrbi u ti-
jek onkologkog lije¢enja. Ovaj trend prati i

multidisciplinarni tim za potporno i palija-
tivno lije¢enje pulmoloskih bolesnika koji

vodi profesorica Sanja Plestina.

Doktorica Kukec, voditeljica multidiscipli-
narnog tima za potporno i palijativno lije-
¢enje onkoloskih bolesnika KBC-a Zagreb,
u svom je govoru naglasila potrebu za na-
pustanjem zastarjelog shvacanja palijativne
skrbi iskljucivo kao skrbi na kraju Zivota te
je upozorila na potrebu borbe protiv ,,opio-
fobije“- straha od propisivanja opioidnih
analgetika. Poseban je naglasak stavila na
vaznost razvoja tercijarne razine palijativne
skrbi, osobito akutnih palijativnih jedinica
unutar onkoloske skrbi, koje imaju klju¢nu
ulogu, ne samo u pruzanju visokospeci-
jalizirane klini¢ke skrbi, ve¢ i kao temelj
za edukaciju zdravstvenih djelatnika te za
provodenje znanstveno-istrazivackog rada.
Ukazala je na nuznost formalne edukacije
iz palijativne skrbi u srednjim medicin-
skim $kolama, na studijima sestrinstva, na
medicinskim fakultetima i u obrazovanju
svih stru¢njaka koji mogu sudjelovati u
palijativnoj skrbi — poput fizioterapeuta,
socijalnih radnika i drugih. Naglasila je
da je neophodan razvoj specijalizacije iz

palijativne medicine za lije¢nike i medicin-
ske sestre kako bi palijativna skrb postala
strukturiran i standardiziran dio zdravstve-
nog sustava.

Na obiljezavanju Nacionalnog dana pa-
lijativne skrbi sudjelovale su i koordina-
torice palijativne skrbi iz Doma zdravlja
Zagreb-Istok, magistre sestrinstva Jelena
Bili¢ i Tanja Horvat, kao i predsjedni-
ca Udruge volontera u palijativnoj skrbi
La Verna, gospoda Blazenka Eror Mati¢.
Njihova dugogodi$nja, kvalitetna i bliska
suradnja s palijativnim timovima Klini¢-
kog bolnickog centra predstavlja znacajan
doprinos osiguravanju kontinuiteta skrbi
za bolesnike s palijativnim potrebama i
njihove obitelji.

Svi su govornici na skupu bili jedinstvenog
stava da pravovremena, interdisciplinar-
na i sveobuhvatna palijativna skrb mora
postati standard unutar onkoloske skrbi, a
suradnju s primarnom zdravstvenom zasti-
tom isticu kao neizostavan dio uspjesnog
programa palijativne skrbi u nasoj zemlji.

Palijativnu skrb vazno je uditi i razumjeti
od najranije dobi jer je ona dio Zivota, a ne
samo njegovog kraja. Tu su poruku snazno
prenijeli i mladi glazbenici, Marija i Josip
Kukec, koji su svojim nastupom uvelicali
dogadaj posvetivsi ga uspomeni na svog
djeda koji im je prenio ljubav prema glazbi.
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Prof. dr. sc. Danica Galesic Ljubanovic, dr. med.
izabrana za predsjednicu Medjunarodnog odbora Renal Pathology Society

Profesorica dr. sc. Danica Galesi¢ Ljuba-
novi¢, nastavnica na Katedri za patolo-
giju Medicinskog fakulteta Sveucilista u
Zagrebu i voditeljica dvaju laboratorija
za nefropatologiju i elektronsku mikro-
skopiju na Zavodu za patologiju Medi-
cinskog fakulteta Sveudilista u Zagrebu
i na Klinickom zavodu za patologiju
i citologiju Klini¢ke bolnice Dubrava,
izabrana je za predsjednicu Meduna-
rodnog odbora Renal Pathology Society
(RSP).

Ovo imenovanje dolazi kao zasluzeno
priznanje nakon vise od 20 godina
¢lanstva u najve¢em medunarodnom
udruzenju nefropatologa (RSP) i vrlo
uspjes$ne organizacije medunarodnog
skupa 5th International Renal Pathology
Conference na Medicinskom fakultetu
Sveucilista u Zagrebu.

Podrugje znanstvenog i stru¢nog inte-
resa profesorice Galesi¢ Ljubanovi¢
jest patologija bubrega kojom se inten-
zivno bavi posljednjih 25 godina i na
temelju koje je razvila $iroku domacu,
regionalnu i medunarodnu surad-
nju. Upravo je zato profesorica postala
dio Renal Pathology Society, najveceg
medunarodnog udruZenja sa sjeditem
u SAD-u koje okuplja nefropatologe iz
cijelog svijeta sa svrhom $irenja znanja
o patologiji i patofiziologiji bubreznih
bolesti.

Profesorica Danica Gale$i¢ Ljubano-
vi¢ rodena je u Ogulinu 1967.godine.
Djetinjstvo je provela u Tounju, a nakon
zavr$ene srednje medicinske $kole
u Karlovcu seli u Zagreb, gdje 1992.
godine stjece titulu doktorice medicine.

U razdoblju od 1993. do 1995. godine
profesorica Galesi¢ Ljubanovi¢ bila je
znanstveni novak na Zavodu za patolo-
giju Medicinskog fakulteta Sveucilista
u Zagrebu. Tada je upoznala profeso-
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Broj biopsija bubrega godisnje u Laboratoriju za elektronsku mikroskopiju Zavoda za
patologiju Medicinskog fakulteta Sveucilista u Zagrebu, od 1980. do 2019. godine.
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Broj biopsija bubrega godisnje na Odjelu za nefropatologiju i elektronsku mikroskopiju
Klini¢ke bolnice Dubrava, od 2003. do 2019. godine
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Prof. Danica Galesi¢ Ljubanovi¢ uru¢uje nagradu prof. Mira Séukanac-Spoljar Charlesu
Jennetteu. Nagrada je utemeljena u sje¢anje na prof. Séukanec, prvu hrvatsku
nefropatologinju, a dodjeljuje se za poseban doprinos razvoju nefropatologije u Hrvatskoj i

svijetu.

ricu Miru Sé¢ukanec-Spoljar koja je u
njoj pobudila interes za nefropatolo-
giju, stoga je, nakon zavrsetka specija-
lizacije iz patologije, primila stipendiju
za edukaciju iz nefropatologije Medu-
narodnog drustva za nefrologiju (Inter-
national Society of Nephrology — ISN)
te provela 18 mjeseci u Sjedinjenim
Ameri¢kim Dr7avama usavr$avajudi se
na University of Colorado Health Scien-
ces Center u Denveru.

Godine 2003., nakon povratka u Zagreb,
osnovala je Laboratorij za nefropatolo-
giju u Klinickoj bolnici Dubrava, gdje je
s njom u tom razdoblju suradivala samo
jedna tehnicarka za elektronsku mikro-
skopiju, Karmela Suvak. Elektronski
mikroskop bio je star 34 godine, a novi
je nabavljen tek 2007. godine.

Danas na Odjelu za nefropatologiju
i elektronsku mikroskopiju Klinié¢-
kog Zavoda za patologiju i citologiju
Klini¢ke bolnice Dubrava radi dvoje
nefropatologa (Danica Galesi¢ Ljuba-
novi¢ i Petar Senjug) i Cetiri laboran-
tice (Anamarija Bauer Segvi¢, dipl. ing.
mol. biol., Mirjana Juresi¢, Ivana Kosti¢,
Glorija Mikan), gdje analiziraju vise od
650 biopsija bubrega godisnje, sto Odjel
¢ini najveéim nefropatoloskim sredi-

$tem u Hrvatskoj te jednim od vec¢ih i
uspjesnijih u Europi.

U Hrvatskoj danas djeluje $est nefro-
patologa u pet institucija: Medicinski
fakultet Sveucilista u Zagrebu, Klini¢ka
bolnica Dubrava, Klini¢ki bolni¢ki
centar Zagreb, Klinic¢ki bolni¢ki centar
Spliti Klini¢ki bolni¢ki centar Rijeka, u
kojima se godi$nje analizira viSe od 1
000 biopsija bubrega .

Pocetci elektronske mikroskopije na
podruéju Hrvatske datiraju iz 1953.
godine, kada je za potrebe Instituta
Ruder Boskovi¢ u Zagrebu kupljen
elektronski mikroskop KM 4 $vicar-
ske tvrtke Triib, Tauber & Co. Ovim je
mikroskopom upravljao biolog Zvoni-
mir Devidé.

1964. godine u Beogradu je odrzan
sastanak tijekom kojeg je Nikola Skreb,
ravnatelj Zavoda za biologiju Medicin-
skog fakulteta Sveucili$ta u Zagrebu,
predlozio kupnju novog elektron-
skog mikroskopa, Elmiskopa 1 tvrtke
Siemens. Tijekom rasprave o lokaciji
novog elektronskog mikroskopa, pato-
log Anton Zimolo predlozio je Zavod
za patologiju na Medicinskom fakul-
tetu na Salati. Glavna uloga laboratorija
za elektronsku mikroskopiju, otvore-
nog 1969. godine, bila je istrazivanje u
biologiji, medicini i srodnim podru¢-
jima. Tada je kupljen novi, jednostavniji
elektronski mikroskop, Opton 9 i novi
LKB ultramikrotom. Glavnu su rije¢ u
obuci osoblja za koristenje elektronskog
mikroskopa imali znanstvenici Instituta
Ruder Boskovié: Mercedes Wrischer,
Nikola Ljubesi¢ i Branka Vrhovec, dok
su Ivan Damjanov i Mladen Belicza bili
prvi patolozi koji su ga koristili. Vaznu
ulogu u prvim desetlje¢ima rada labora-
torija odigrale su tehnicarke elektronske
mikroskopije Djurdja Jurin, Nevenka
Grandi¢ i Dubravka Majsec te nesto
kasnije Ivana Birek.

1980. godine, Mira S¢ukanec-Spoljar,
profesorica patologije, zapocela je rad u
Laboratoriju za elektronsku mikrosko-
piju. Edukaciju iz nefropatologije odra-
dila je kod Renée Habib u Parizu. Od
1980. do 2006. posvetila se sustavnom
razvoju nefropatologije, ¢cime je napra-
vila pionirski korak u ovom podrucju
patologije u Hrvatskoj. Analizirala je
uzorke biopsije bubrega iz cijele Hrvat-
ske elektronskom mikroskopijom. Tako-
der je radila i svjetlosnu mikroskopiju
i imunofluorescenciju za vecinu biop-
sija bubrega u Hrvatskoj u Klinickom

Sudionici 5 th International Renal Pathology Conference, Zagreb, 18. - 20. svibnja 2023.

>>
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ZAGREB KAO SREDISTE SVJETSKE NEFROPATOLOGIJE

Tri je dana 2023. godine, od 18. do 20. svibnja, Zagreb postao sredistem svjetske
nefropatologije.

Tada je na Medicinskom fakultetu Sveucilista u Zagrebu odrzana 5. medunarodna
konferencija o patologiji bubrega (5th IRPC - 5th International Renal Pathology
Conference) ¢iju je organizaciju predvodila profesorica Ljubanovi¢ kao pred-
sjednica Organizacijskog odbora kojeg su ¢inili svjetski etablirani stru¢njaci iz
podrucdja nefropatologije: Agnieszka Perkowska-Ptasinska, Kerstin Amann, Mei
Lin Bissonnette, Carmen Avila-Casado, Marion Rabant, Eva Honsova i Benja-
min Adam.

Konferencija je odrzana u hibridnom obliku, uzivo i virtualno, a program je
obuhvatio teme kao $to su indikacije za biopsiju bubrega, IgA nefropatija, vasku-
litisi, genetika bubreznih bolesti, tubulointersticijske bolesti, bubrezne bolesti u
starijoj populaciji i trudno¢i, promjene na bubregu zbog hipertenzije i patologija
bubreznog presatka. Program je predvodilo 27 pozvanih predavaca koji su reno-
mirani medunarodni stru¢njaci iz podrucja bubrezne patologije, pedijatrijske i
adultne nefrologije, reumatologije i klinicke genetike te su predstavili najnovija
saznanja o razlic¢itim bubreznim bolestima.

Domacdi organizatori utemeljili su nagradu u ¢ast profesorice S¢ukanec, koja je
kao pionir nefropatologije u Hrvatskoj dala neizostavan doprinos razvoju nefro-
patologije u Hrvatskoj i regiji. Prva nagrada dodijeljena je profesoru Charlesu
Jennetteu za poseban doprinos razvoju nefropatologije u Hrvatskoj i svijetu.
Profesor Jannette doajen je svjetske nefropatologije koji je viSe od pola stolje¢a
proveo analizirajuci biopsije bubrega i educirajuéi kolege iz cijelog svijeta o
bolestima bubrega. Poc¢asno priznanje dodijeljeno je ¢lanovima obitelji pokojne
profesorice S¢ukanec Spoljar.

Dodijeljeno je ukupno 19 stipendija, od ¢ega dvije nagrade Helen Liapis za kolege
iz ratom pogodene Ukrajine, deset RPS stipendija i sedam ISN stipendija. Profe-
sorica je posebno bila zahvalna predavac¢ima koji su se velikodusno odrekli svojih
naknada za putovanje u Hrvatsku, koje su potom iskori$tene kao dodatna finan-
cijska pomoc¢ za sudionike iz zemalja niskog i srednjeg dohotka.

Na konferenciji je sudjelovalo 370 sudionika, od ¢ega 180 uzivo (Slika 4) i 190
virtualno putem Zooma, a sudionici potjecu iz 62 razli¢ite zemlje svijeta. Podatak
iz kojih su sve dijelova svijeta sudionici dosli na 5th IRPC u Zagrebu, govori da
su 62 zemlje svijeta obogacene novim znanjima iz podrudja patologije bubrega,
§to je posebno vazno u krajevima gdje nefropatologija nije uopée razvijena ili je
tek u svojim zacetcima. Aktivna medunarodna suradnja i edukacija znacajne su
za profesoricu Galesi¢ Ljubanovi¢. Cesto istice kako je bitno ukljuciti se u rad
europskih i svjetskih patoloskih udruzenja kako bi Hrvatska mogla pokazati
svoje sposobnosti, uciti od boljih i pomagati slabije razvijenim zemljama. Kroz
rad profesorice Ljubanovi¢ vidi se jasna teznja za $irenjem znanja, novih dija-
gnostickih metoda i modaliteta lijecenja te saznanja o etiopatogenezi bolesti u
domacoj zajednici s ciljem unaprjedenja i razvoja struke.

Nakon iznimno uspje$nog kongresa, profesorica Ljubanovi¢ i njezin suradnik i
nefropatolog Petar Senjug napisali su priopcenje o konferenciji iznijevsi glavne
novosti iz svijeta nefrologije i poruke predavaca s konferencije, koje su objavljene
u casopisu Glomerular diseases (DOI: 10.1159/000542726 ).
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bolni¢kom centru Zagreb. Svjetlosnu
mikroskopiju i imunofluorescenciju u
Klinickom bolni¢kom centru u Splitu
radila je profesorica Merica Glavina
Durdov, a na Medicinskom fakultetu u
Rijeci profesorica Gordana Pordevi¢.
Profesorica S¢ukanec-Spoljar umirovila
se 2006. godine, a njezin rad s biopsi-
jama bubrega u Klinickom bolni¢kom
centru Zagreb nastavile su profesorica
Marijana Cori¢ i docentica Stela Bulim-
basic.

Tijekom svojeg radnog vijeka, profeso-
rica je dosad objavila preko 130 znan-
stvenih i stru¢nih ¢lanaka koji su citirani
vide od 5 000 puta, sudjelovala na vise
od 150 stru¢nih i znanstvenih skupova,
a moze se pohvaliti i brojnim uspjes-
nim projektima (doma¢im i meduna-
rodnim), mentorstvima te nagradama.
U KB Dubrava osnovala je i vodi regi-
star biopsija nativnih i transplantira-
nih bubrega koji sadrzava vise od 9 000
biopsija. Na Medicinskom fakultetu
Sveucilista u Zagrebu vodi registar bole-
snika s poremecajima iz puta spektra
Alportovog sindroma koji, uz klinicke
i patohistoloske podatke, sadrzava i
rezultate genske analize.

Kao novoizabrana predsjednica Medu-
narodnog odbora RPS-a, profeso-
rica Galesi¢ Ljubanovi¢ trenuta¢no je
posveéena pripremama 6th Internati-
onal Renal Pathology Conference (6th
IRPC) koji ¢e biti odrzan od 11. - 14.
veljace 2026. u Gvatemali. Odabir ove
lokacije nije slu¢ajan, ve¢ je dio konti-
nuiranog napora da se stru¢ni skupovi
visoke kvalitete odrzavaju na lokaci-
jama gdje su pristupacni lije¢nicima
slabije razvijenih zemalja te profesoricu
posebno veseli ovakva prilika za susret s
kolegicama i kolegama iz Srednje i Juzne
Amerike.

Jo$ jednom Cestitamo profesorici Danici
Galesi¢ Ljubanovi¢ na ovom imenova-
nju te joj zelimo puno uspjeha u dalj-
njem radu.
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ZDRAVSTVENA ZASTITA TURISTA U SEZONI 2025.

[ Velibor Drakuli¢, Vikica Krolo,
Zeljka Kristi¢, Sonja Bobovec-
Barisi¢, Martina Milakovic¢
Za Ministarstvo zdravstva RH

Domacdi i strani turisti u Hrvatskoj
mogu biti sigurni da ée im
zdravstvena zastita biti dostupna
te Ce u hitnim slucajevima biti
zbrinuti. Za ovogodisnju turisticku
sezonu, domovi zdravlja na cak 56
lokacija diljem obale i kontinenta,
organiziraju rad dodatnih timova
za turiste, Sto predstavlja znacajan
iskorak u odnosu na proslu sezonu
te osigurava jos brzu i dostupniju
primarnu zdravstvenu zastitu
domacim i stranim gostima. Time
Hrvatska ponovno potvrduje

svoj status sigurne i zdravstveno
odgovorne destinacije.

Ministarstvo zdravstva, u suradnji sa
zupanijama, domovima zdravlja i Hrvat-
skim zavodom za zdravstveno osigura-
nje, i ove godine dodatno unaprjeduje
aktivnosti zapocete prosle godine
poboljsavajuci dostupnost pruzanja
primarne zdravstvene zastite za pove-
¢ani broj korisnika. Naime, Upravno
vije¢e Hrvatskog zavoda za zdrav
stveno osiguranje donijelo je i za 2025.
godinu posebnu odluku kojom se za
razdoblje od 1. travnja do 31. prosinca
domovima zdravlja omogucuje ugova-
ranje dodatnih privremenih timova za
pruzanje zdravstvene zastite turistima.
Tako domovi zdravlja Istarske, Primor-
sko-goranske, Licko-senjske, Zadarske,
Sibensko-kninske, Splitsko-dalmatin-
ske, Dubrovacko-neretvanske, Osjec-
ko-baranjske te Bjelovarsko-bilogorske
Zupanije, uzimaju¢i u obzir raspolo-
zivi kadar, za ovu ljetnu sezonu zdrav-

stvenu zastitu turistima planiraju pruzati
i radom dodatnih timova za turiste na
56 lokacija, $to predstavlja znacajno
povecanje u odnosu na proslogodi$nju
sezonu tijekom koje su domovi zdravlja
pruzanje usluga turistima organizirali
na 37 lokacija.

Navedeni ¢e timovi i u sezoni 2025.,
turistima koji zdravstvenu zastitu kori-
ste prema propisima Europske unije i
medunarodnim ugovorima o socijal-
nom osiguranju kao i domaéim turi-
stima, osiguranim osobama Hrvatskog
zavoda za zdravstveno osiguranje,
pruzati usluge bez naplate na licu mjesta
te ¢e u slucaju potrebe izdavati i recepte
za lijekove i uputnice za neodgodivu
medicinsku uslugu, sve na teret njihova
zdravstvenog osiguranja.

Izazov s kojim se susrecu domovi zdrav-
lja, vezan uz osiguranje dostatnog kadra
prisutan je u svim Zupanijama. Prema
podatcima domova zdravlja, rad dodat-
nih privremenih timova organizirat e se
ukljuc¢ivanjem radnika domova zdravlja,
radnika drugih zdravstvenih ustanova,
angaziranjem lije¢nika umirovljenika
kao i moguénosc¢u zaposljavanja radnika.

Uzimajuéi u obzir organizaciju pruza-
nja zdravstvene zastite turistima po
Zupanijama te potrebu za njezinim
unaprjedenjem, kao i podatak o prisut-
noj opterecenosti ordinacija obiteljske
(opcée) medicine i hitne sluzbe za vrijeme
ljetne sezone te ¢injenicu da je dom
zdravlja nositelj zdravstvene zastite na
primarnoj razini zdravstvene djelatno-
sti, Ministarstvo zdravstva u suradnji je
s Hrvatskim zavodom za zdravstveno
osiguranje, domovima zdravlja i Zupa-
nijama, u 2024. godini prvi put omogu-
¢ilo pruzanje usluga i radom dodatnih
privremenih timova u domovima
zdravlja Istarske, Primorsko-goranske,
Licko-senjske, Zadarske, Sibensko-knin-
ske, Splitsko-dalmatinske, Dubrovac-
ko-neretvanske, Osjec¢ko-baranjske te

Bjelovarsko-bilogorske Zupanije. Tako je
urazdoblju od lipnja do kraja rujna 2024.
godine broj posjeta turista dodatnim
timovima domova zdravlja na 37 loka-
cija iznosio vise od 26 i pol tisuca, od
¢ega je najveci broj zabiljezen u Istarskoj,
Primorsko-goranskoj, Dubrovacko-ne-
retvanskoj i Splitsko-dalmatinskoj zZupa-
niji. Radom dodatnih timova domova
zdravlja tijekom turisticke sezone, uz
veéu dostupnost i brzinu pruzanja
zdravstvene skrbi turistima, smanjen je
i uobicajeno povecan pritisak na sustav
primarne i bolni¢ke zdravstvene zastite -
ordinacije obiteljske medicine, izvanbol-
nicke i bolnicke hitne sluzbe.

Kao pomo¢ Zupanijama i domovima
zdravlja, provedbom Programa dodjele
potpora male vrijednosti domovima
zdravlja za ulaganje u medicinsko-teh-
nic¢ku opremu na lokacijama na kojima
se pruza zdravstvena skrb turistima
zapocetim prosle godine, Ministarstvo
zdravstva financiralo je opremanje u
iznosu ve¢em od 380.000,00 eura. I
ove se godine zbog dodatnog podiza-
nja kvalitete pruzanja usluga nastavlja s
provedbom istog Programa, u iznosu od
200.000,00 eura. Nadalje, Ministarstvo
turizma i sporta sredstva je u iznosu od
405.000,00 eura za ovu godinu dodije-
lilo Zupanijama za sufinanciranje rada i
timova domova zdravlja ¢iji se rad orga-
nizira zbog povecanog broja turista tije-
kom turisticke sezone.

Vise informacija o organizaciji zdrav-
stvene skrbi za turiste po Zupanijama
dostupno je na mreznim stranicama
zupanija, Hrvatske turisticke zajednice
i Ministarstva zdravstva — na hrvat-
skom i engleskom jeziku: https://zdrav-
lje.gov.hr/zdravstveni-turizam-5532/
sta-po-zupanijama-2025/6460; https://

croatia.hr/hr-hr/zdravlje-i-sigurnost/
hitne-sluzbe
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Hrvatsko drustvo za endokrinologiju i dijabetologiju Hrvatskog lijecni¢kog zbora

10. rodendan HDED-a proslavljen na zajednickom
proljethom simpoziju HDED HLZ-a i HDD-a

[4 NIKOLINA VUCENOVIC BASIC,dr.med.
specijalizantica endokrinologije
i dijabetologije za OB Sibenik na
specijalizaciji u KBC-u Zagreb

0d 6.do 7.lipnja 2025. u Selcima odrzan
je zajednic¢ki simpozij Hrvatskog drus-
tva za endokrinologiju i dijabetologiju
HLZ-a, Hrvatskog dijabetoloskog drus-
tva i Simpozij drustva endokrinoloskih
sestara HUMS-a, na kojem smo ujedno

.....

HDED-a.

U uvodu nas je doc. dr. sc. Ante Mandi¢,
dr. med., proveo kroz vremeplov aktiv-
nosti naseg Drustva i podsjetio na
mnoge aktivnosti, uspjehe i druzenja
HDED-a posljednjih 10 godina.

Prvi dan simpozija bio je posveéen bole-
stima mineralnog metabolizma i endo-
krinologiji kosti. Odrzana su zanimljiva
i edukativna predavanja, a neke su od

40 | LIJECNIEKE NOVINE | 241 - srpanj 2025.

tema bile: hipofosfatemija, sekundarna
osteoporoza, osteomalacija, novosti u
endokrinologiji kosti, primjena bisfos-
fonata u bolesnika s karcinomom dojke
te hipoparatireoidizam u trudnodi.

Uz stru¢na predavanja, prvi dan je prove-
den i prvi test provjere znanja za speci-
jalizante i mlade specijaliste kojemu je
pristupilo 38 kolega. Ispit je bio pripre-
mljen po uzoru na europski endokrino-
loski ispit, ¢ime je sudionicima pruzena
prilika da procijene vlastito znanje
iz podru¢ja endokrinologije. Dan je
zakljuéen zajedni¢kom $etnjom koja je
dodatno pridonijela opustenoj i prijatelj-
skoj atmosferi medu sudionicima.

Drugi dan simpozija bio je fokusiran na
dijabetologiju. Predavanja su obuhvatila
teme iz pravilne terminologije u Secer-
noj bolesti, novosti o tjednom inzulinu,
inzulinskoj osjetljivosti, MASLD-u, a u
zavrs$nici programa odrzan je eksper-
tni forum o izazovima u dijabetesu na

kojem su sudionici imali priliku raspra-

viti konkretne klinicke slucajeve i dvojbe

iz svakodnevne prakse. Takoder, za

vrijeme ovog simpozija odrzanajeiprva

skupstina Udruge medicinskih sestara i

tehnicara u endokrinologiji i dijabetolo-
giji Hrvatske - UMSTEDH.

Na kraju mozemo re¢i da je sastanak
Hrvatskog drustva za endokrinologiju
i dijabetologiju bio iznimno uspjesan,
kako s edukativnog, tako i s drustvenog
aspekta. Program je obuhvatio aktualne
teme iz endokrinologije i dijabetolo-
gije, a zajednic¢ka proslava desetogodis-
njice osnutka Drustva bila je prilika za
prisje¢anje na dosadasnji rad i ostvarene
uspjehe, uz izrazeni entuzijazam za dalj-
nji zajednicki razvoj i suradnju.

Hvala svima koji su sudjelovali i u¢inili
ovu obljetnicu posebnom. Vidimo se
uskoro na novim susretima!



POSEBNA PONUDA
UZ PBZ POSLOVNI
RACUN UGOVOREN

DO 31.12.2025. i

Clanovima Hrvatske lijeénicke komore Banka nudi personalizirani odnos u poslovanju, uslugu savjetovanja i vodenja poslovnog odnosa

te menadzera za odnose s klijentima.

Ako razmiSljate o pokretanju poslovanja ili preno$enju poslovnog La odredene vrste investicijskih ulaganja u okviru poslovne suradnje
odnosa u PBZ, pozivamo Vas da ugovorite PBZ poslovni transakcijski PBZ d.d. i HAMAG-BICRO moguce je ostvariti znacajne ustede na
ratun do 3112.2025. i ostvarite brojne pogodnosti. kamatama, kroz subvencioniranje kamatne stope do 50% sredstvima

_ iz Nacionalnog plana oporavka i otpornosti, te jamstvo do 80%.
Otvaranje poslovnog racuna

- bez naknade.
+ dugorocni krediti za kupnju poslovnog prostora/opreme

ﬁ Vodenje poslovnog racuna - bez naknade, rok otplate kredita do 12 godina, visina kamatne
K

- prvih 12 mjeseci bez mjese¢ne naknade. stope ovisi o honitetu Klijenta

- bez mjesegne naknade. - bez naknade, rok otplate kredita do 3* godine, visina kamatne
stope ovisi 0 bonitetu klijenta

Poslovni paket Sinergo 2.0 po izboru

- prvih 12 mjeseci ostvarujete 50% popusta na naknadu ~* mogucnost ugovaranja i do 5 godina uz EIF jamstvo
za jedan od cetiri poslovna paketa iz ponude Banke.

Vjerujemo da nasim znanjem i kvalitetnim te cjenovno konkuren-
tnim proizvodima i uslugama mozemo unaprijediti poslovanje Vase
Izradujete poslovnu web stranicu? Nahavijate novu opremu kojom cete cijenjene tvrtke.

nuditi usluge koje prije niste mogli? Kupujete novi poslovni prostor? 1a sve informatije vezane uz ovu Ponudu za Slanove Hrvatske

PBZ u suradnji sa Europskim investicijskim fondom (EIF) i lijecnicke komore, kao i dogovor termina sastanka u Banci, osigurali
HAMAG-BICRO nudi moguénost ugovaranja dugorocnih kredita smo osobu za kontakt ¢ije Vam podatke dostavljamo u nastavku.
za investicije ili obrtna sredstva sa smanjenim zahtjevom za

instrumentima osiguranja kredita i uz povoljniju kamatnu stopu. Mislava Jukic Skara, pomotnik izvrSnog direktora

Tel.: 099/218 7942, e-mail: mislava.jukic-skara@pbz.hr

PBZ BRINEMO O SVEMU

Intesa Sanpaolo Group S§TO VAM ZNACI.

Ovaj oglas informativnog je karaktera i ne predstavlja obvezujuéu ponudu za Privrednu banku Zagreb d.d. www.phz.hr
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Obiljezen Svjetski dan Crvenog kriza i Crvenog polumjeseca
8. svibnja i Tjedan Crvenog kriza od 8. do 15. svibnja 2025. godine

+ HRVATSKI CRVENI KRIZ

[4] Autorice: mr.Vijorka Roseg, dr. med.
i Maja Antoni¢ Vrbota, prof.

Svjetski dan Crvenog kriza i Crvenog
polumjeseca obiljezava se svake godine
8. svibnja, na dan kad je 1828. godine u
Zenevi roden $vicarski drzavljanin Jean
Henry Dunant, koji se smatra osnivacem
Medunarodnog pokreta Crvenog kriza i
Crvenog polumjeseca (eng. International
Red Cross and Red Crescent Movement). Na
taj svecani dan slavi se humanost, solidar-
nost i zajedni$tvo za pomo¢ svim osobama
u potrebi i zastitu njihovog dostojanstva.
Tim povodom Hrvatski Crveni kriz svake
godine od 8. do 15. svibnja obiljezava
Tjedan Crvenog kriza, kad se posebna
pozornost posvecuje promociji zadaca u
¢ijem je sredis$tu humanost kao temeljna
vrijednost za dobrobit svih ljudi.

OSNIVANJE | SASTAVNICE
MEDUNARODNOG POKRETA
CRVENOG KRIZA | CRVENOG
POLUMJESECA

Po zanimanju trgovac, Henry Dunant
tijekom poslovnog putovanja 24. lipnja
1859. godine zatekao se na bojnom polju
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u blizini talijanskog grada Solferina, gdje

je svjedocio patnjama i agoniji 40 tisuca

ranjenih i poginulih vojnika nakon bitke

izmedu austrijske i francusko-sardinijske

vojske. S obzirom da postojece zdravst-
vene sluzbe nisu imale dovoljno kapaciteta,
Henry Dunant je, uZasnut zatecenom situ-
acijom, uz pomoc¢ lokalnih mjestana orga-
nizirao zbrinjavanje ranjenika u obliznjim

crkvama i ku¢ama, bez obzira na to kojoj

su strani u sukobu pripadali, govore¢i

kako su ,svi ljudi braca® (tal. ,Siamo

tutti fratelli.“) Tesko potresen prizorima

kojima je svjedocio, H. Dunant svoje je

dojmove opisao u knjizi ,,Sje¢anje na Solf-
erino“ (fr. Un Souvenir de Solférino) obja-
vljenoj 1862. godine, u kojoj navodi ideju

pruzanja pomo¢i svim ranjenicima u

oruzanom sukobu. Ta je ideja posluzila kao

temelj za nastanak Crvenog kriza. U svojoj

knjizi Henry Dunant posebno je istaknuo

potrebu za:

osnivanjem drustava za pomo¢ koja bi
u vrijeme mira obrazovala dobrovol-
jce za pomo¢ sanitetskim sluzbama u
vrijeme oruzanog sukoba

za$titom ranjenika bez obzira kojoj
strani u oruzanom sukobu pripadaju

sklapanjem medunarodnih ugovora
kojima bi se regulirao rad sanitetskog
osoblja i uspostavljanja drustava za
pomo¢ i vaznost postivanja njihove
neutralnosti.

Medunarodni pokret Crvenog
kriza i Crvenog polumjeseca

Ubrzo nakon izdavanja knjige Henryja
Dunanta 1863. godine sazvana je prva
Medunarodna konferencija u Zenevi koja
je uspostavila osnove za pocetak djelo-
vanja Medunarodnog Crvenog kriza,
danas poznatog kao Medunarodni pokret
Crvenog kriza i Crvenog polumjeseca, Cije
je jedinstvo sazeto u zajednickoj predano-
sti humanitarnom djelovanju. Svojim
radom ovaj najveci i najstariji medun-
arodni humanitarni pokret ujedinjuje 115

milijuna ¢lanova u veéini zemalja svijeta
s ciljem pruZanja nepristrane pomoc¢i
svim osobama tijekom oruzanih sukoba,
prirodnih katastrofa i drugih hitnih situ-
acija. Medunarodni pokret Crvenog kriza
i Crvenog polumjeseca ¢ine:

Medunarodni odbor Crvenog kriza
(eng. International Committee of the
Red Cross - ICRC)

Medunarodna federacija drustava
Crvenogkriza i Crvenog polumjeseca
(eng. International Federation of Red
Cross and Red Crescent Societies - IFRC)

nacionalna drustva Crvenog kriza i
Crvenog polumjeseca (eng. Red Cross
and Red Crescent National Societies).

U svojem djelovanju Medunarodni pokret
Crvenog kriza i Crvenog polumjeseca
slijedi glavne misli vodilje - milosrde u ratu
(lat. Inter arma caritas) i putem humanosti
k miru (lat. Per humanitatem ad pacem).
Sve sastavnice Medunarodnog pokreta
Crvenog kriza i Crvenog polumjeseca
djeluju prema sedam temeljnih nacela
(koja suu danasnjem obliku usvojena 1965.
godine), kojima se omogucuje uc¢inkov-
ita i nepristrana pomo¢ svim osobama
zahvadenima oruzanim sukobom ili
nekom drugom kriznom situacijom:

humanost
nepristranost
neutralnost
neovisnost
dobrovoljnost
jedinstvo

univerzalnost.

Medunarodni odbor
Crvenog kriza

Od svojih skromnih pocetaka, kada je
osnovan kao $vicarska humanitarna orga-
nizacija 1863. godine u Zenevi, Medun-
arodni odbor Crvenog kriza kao prva
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nepristrana, neutralna i neovisna human-
itarna organizacija danas djeluje diljem
svijeta Stiteci Zrtve oruzanih sukoba, ranje-
nike i ratne zarobljenike, kao i civile koji
su protjerani iz svojih domova ili Zive pod
okupacijom. Tijekom svojih ranih aktiv-
nosti Medunarodni odbor Crvenog kriza
naglasio je vaznost volonterskog rada, a
znak crvenog kriza na bijelom polju postao
je prepoznatljivi znak zastite, posebno u
oruzanim sukobima. Gospoda Mirjana
Spoljarié, Egger, porijeklom iz Hrvatske,
postala je 2022. godine prva predsjednica
Medunarodnog odbora Crvenog kriza.

Neke ideje Henryja Dunanta utjecale su
na stvaranje i promicanje medunarodnog
humanitarnog prava oblikovanjem cetiriju
Zenevskih konvencija, koje su tijekom
godina obnavljane i dopunjavane, i u
danasnjem obliku su na snazi od 1949.
godine:

Zenevska konvencija za pobolj$anje
polozaja ranjenika i bolesnika u
oruzanim snagama u ratu

Zenevska konvencija za pobolj$anje
poloZaja ranjenika, bolesnika i brodo-
lomaca oruzanih snaga na moru

Zenevska konvencija o postupanju s
ratnim zarobljenicima

Zenevska konvencija o zaititi
gradanskih osoba za vrijeme rata.

Takoder, na snazisui tri
Dopunska protokola Zenevskim
konvencijama:

Dopunski protokol o zastiti zrtava
medunarodnih oruzanih sukoba usvo-
jenje 1977. godine

Dopunski protokol o zastiti zrtava
nemedunarodnih oruzanih sukoba
usvojen je 1977. godine

Dopunski protokol o dodatnom znaku
raspoznavanja usvojen je 2005. godine.

Medunarodna federacija
drustava Crvenog kriza i
Crvenog polumjeseca

Godine 1919. u Zenevi je utemeljena

Liga drustava Crvenog kriza koja svoj
naziv mijenja 1991. godine i otada se

zove Medunarodna federacija drustava
Crvenog kriza i Crvenog polumjeseca.
Danas okuplja 191 priznato naciona-
Ino drustvo Crvenog kriza i Crvenog
polumjeseca. Glavno podrudje djelo-
vanja Medunarodne federacije drustava
Crvenog kriza i Crvenog polumjeseca je
unaprijediti Zivot ugrozenih osoba mobili-
zacijom snage humanosti §to je usmjereno
na:

pomo¢ u zastiti zdravlja i socijalnoj

skrbi

pripremu i odgovor za djelovanje u
kriznim situacijama

promociju humanitarnih vrijednosti i
temeljnih nacela.

Prvu ikad dodijeljenu Nobelovu nagradu
za mir 1901. godine dobili su Henry
Dunant i Frédéric Passy. Medunarodni
odbor Crvenog kriza dobio je Nobelovu
nagradu za mir 1917. i 1944. godine, a
1963. godine Nobelovu nagradu za mir
dobili su Medunarodni odbor Crvenog
kriza i Medunarodna federacija drustava
Crvenog kriza i Crvenog polumjeseca.

Nacionalno drustvo -
Hrvatski Crveni kriz

Godine 1878. u Zadru, Dubrovniku i
Zagrebu osnovane su prve dobrovoljne
udruge u Hrvatskoj, koje su svoje djelo-
vanje provodile u skladu s medunarodno
prihva¢enim odlukama iz 1863. godine.
Zadarska ,,Ustanova domoljubne zadruge
dalmatinske od Gospodja na potporu
ranjenim i bolesnim vojnicima" prva
dobiva suglasnost tadasnjih vlasti za svoje
humanitarno djelovanje 22. listopada 1878.
godine. Od 1878. do 1918. godine Crveni
kriz u Hrvatskoj djeluje u sklopu Crvenog
kriza Austrougarske monarhije, a od
1918. do 1941. godine u sklopu Crvenog
kriza Kraljevine Srba, Hrvata i Slovenaca,
kasnije Kraljevine Jugoslavije. Od 1941.
do 1945. godine Crveni kriz u Hrvatskoj
djeluje kao samostalno drustvo u ratnim
uvjetima, ali bez medunarodno prizna-
tog statusa, dok od 1945. do 1991. godine
djeluje kao republicko drustvo Crvenog
kriza Hrvatske u sklopu Crvenog kriza
Jugoslavije.

Dana 10. listopada 1991. godine donesena
je povijesna i znacajna odluka o istupanju
Crvenog kriza Hrvatske iz sastava Crvenog

kriza Jugoslavije pa otada Hrvatski Crveni
kriz djeluje pod novim nazivom kao samo-
stalno nacionalno drustvo Crvenog kriza
Republike Hrvatske sa Sredi$njim uredom
u Zagrebu. Danas Hrvatski Crveni kriz
ima 132 lokalna drustva diljem Republike
Hrvatske (112 gradskih i op¢inskih te 20
zupanijskih drustava Crvenog kriza).

Ubrzo nakon osamostaljenja Repub-
like Hrvatske, 19. prosinca 1991. godine
Sabor Republike Hrvatske usvojio je prvi
Zakon o Hrvatskom Crvenom krizu kojim
potvrduje Hrvatski Crveni kriz kao nacio-
nalno drustvo Crvenog kriza Republike
Hrvatske. Iznimno vazan dan bio je 25.
kolovoza 1993. godine, kada je Medun-
arodni odbor Crvenog kriza priznao
Hrvatski Crveni kriz kao nacionalno
drustvo, ¢ime je Hrvatski Crveni kriz
postao 158. ¢lan Medunarodnog pokreta
Crvenog kriza i Crvenog polumjeseca,
a ubrzo je 25. listopada 1993. godine
Hrvatski Crveni kriz primljen i u ¢lan-
stvo Medunarodne federacije drustava
Crvenog kriza i Crvenog polumjeseca.

Uloga Hrvatskog Crvenog kriza u Domov-
inskom ratu bila je nemjerljiva, osobito

1992. godine kada se skrbilo za 750 tisuca
korisnika koji su redovito primali human-
itarnu pomo¢; podijeljeno je ukupno 332

milijuna kilograma hrane i 116 milijuna
kilograma ostale robe. U istom razdo-
blju prikupljeno je milijun doza krvi za

povecane potrebe zdravstva. Naciona-
Ini ured Sluzbe trazenja proslijedio je 1,5

milijun obiteljskih poruka razdvojenim

¢lanovima obitelji. Organizirana su 174
susreta za 23 tisuce razdvojenih ¢lanova
obitelji, $to su Ujedinjeni narodi ocijenili
kao znacajan doprinos Hrvatskog Crvenog
kriza mirnoj reintegraciji hrvatskog
Podunavlja. Pokrenuto je vise od 18 000
zahtjeva za traZenje osoba nestalih u
Domovinskom ratu, a danas su jo$ uvijek
otvorena 1 863 postupka trazenja (1 504
zahtjeva za traZenje nestalih osoba i 359
zahtjeva za traZzenje posmrtnih ostataka).

PROVEDENE AKTIVNOSTI U
TJEDNU CRVENOG KRIZA OD
8.DO0 15. SVIBNJA 2025. GODINE

Povodom obiljezavanja Svjetskog dana
Crvenog kriza i Crvenog polumjeseca 8.
svibnja i Tjedna Hrvatskog Crvenog kriza
od 8. do 15. svibnja odrzano je nekoliko
znacajnih dogadanja.

>>
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Prvi dogadaj organiziran je u Zagrebu na
Trgu kralja Tomislava u srijedu, 7. svib-
nja 2025. godine, gdje su predstavljene
aktivnosti Hrvatskog Crvenog kriza te su
gradani imali priliku i sami sudjelovati u
bogatom programu. U sredi$tu pozorno-
sti bile su interaktivne prezentacije o radu
Hrvatskog Crvenog kriza, a osobito zani-
manje izazvala je edukacija iz prve pomo¢i
te su posjetitelji mogli obnoviti svoje
znanje. Nekoliko stotina gradana isko-
ristilo je mogu¢nost besplatnog mjerenja
tlaka i $e¢era u krvi.

Posjetitelji su mogli izbliza upoznati
opremu i vozila koja se koriste u kriznim
situacijama kao i sadrzaj seta (ruksaka) za
krizne situacije. Predstavljena je i Spasi-
la¢ka sluzba s opremom za spasavanje na
vodi, a najmladi su s veseljem sudjelovali
u radionici ,Naudi kodeks sigurnosti
na vodi®, gdje su mogli vjezbati vezanje
mornarskih ¢vorova.

Dodatnu paznju privukla je prezentacija
Sluzbe trazenja jer posjetitelji su s pomocu
posebnih ogledala mogli doZivjeti kako
vrijeme utjece na sje¢anje djeteta odvo-
jenog od svoje obitelji. Timovi za psiho-
socijalnu podrsku predstavili su svoje
aktivnosti povezane uz brigu za mentalno
zdravlje. Gradani su mogli ispisati poruke
podrske osobama koje su morale napus-
titi svoje domove zbog rata, progona ili
prirodnih katastrofa. U ,,dje¢jem kutku®
organizirano je ¢itanje slikovnica i igranje
videoigre ,,Planet dobrih djela® Dodat-
noj dinamici cijelog dogadaja pridonijeli
su atraktivna digitalna kocka s auten-
ti¢nim videosadrZajima i fotosadrzajima,
s pratecom glazbom tijekom cijelog dana.

U cetvrtak, na Svjetski dan Crvenog kriza
i Crvenog polumjeseca 8. svibnja odrzana
je konstituirajuca sjednica Glavnog odbora
Hrvatskog Crvenog kriza 24. saziva uz
nazo¢nost ministrice zdravstva Republike
Hrvatske, doc. dr. sc. Irene Hrsti¢, dr. med.
Ova svecana sjednica odrzana je upravo
na dan kojim je simboli¢no oznacen poce-
tak Tjedna Crvenog kriza u Republici
Hrvatskoj. Sjednica je protekla u osjecaju
zajednicke predanosti te su doneseni
mnogi vazni dokumenti i odluke za daljnje
djelovanje i provodenje zada¢a Hrvatskog
Crvenog kriza. Upucene su Cestitke i
zahvale svim volonterima, ¢lanovima i
zaposlenicima Hrvatskog Crvenog kriza
koji svakodnevno nesebi¢no rade za dobro-
bit zajednice.
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U subotu, 10. svibnja u Virovitici je na
Trgu bana Jelaci¢a odrzano 26. Drzavno
natjecanje mladih Hrvatskog Crvenog
kriza na kojem je sudjelovalo 120 djece
i mladih iz cijele zemlje, koji su pokazali
svoje znanje o humanim vrednotama,
medunarodnom humanitarnom pravu i
pruZanju prve pomoci, ¢ime se promice
vaznost znanja i ja¢a osjecaj solidarnosti i
timskog rada. Ovo natjecanje predstavlja
jedinstveni dogadaj koji svake godine
okuplja najbolje ekipe podmlatka i mladih
iz razli¢itih dijelova Republike Hrvatske.
Prvo mjesto u kategoriji podmlatka osvo-
jila je ekipa iz Gradskog drustva Crvenog
kriza Zagreb, a prvo je mjesto u kategoriji
mladih pripalo ekipi Gradskog drustva
Crvenog kriza Osijek.

U ponedjeljak, 12. svibnja u suradnji
s Ministarstvom unutarnjih poslova
odrzana je preventivna akcija pod nazivom
»5 do 12“ uz nazo¢nost potpredsjednika
Vlade i ministra unutarnjih poslova dr. sc.
Davora Bozinovica. Akcija se odnosila na
vazece propise i rok trajanja kompleta prve
pomodi u motornim vozilima. Sluzbenici
prometne policije u 12 Zupanija i 12
gradova (Dubrovnik, Gospi¢, Karlovac,
Osijek, Pula, Rijeka, Slavonski Brod, Split,
Sibenik, Varazdin, Zadar i Zagreb) zaus-
tavljali su vozace i provjeravali ispravnost

kompleta prve pomo¢i u vozilima bez
represivnih mjera, uz usmeno upozorenje.

Vozadima je objasnjeno zasto je vazno imati
ispravan komplet prve pomoc¢i koji, osim
$to je zakonska obveza, moze biti nuzna
potreba nakon prometne nesrece i kada se
pruzanjem prve pomoci moze spasiti Zivot.
Vozacdima koji nisu imali komplet prve
pomodi ili nisu imali komplet prve pomodi
s vaze¢im rokom trajanja, predstavnik
drustva Crvenog kriza predao je ispravan
(novi) komplet prve pomo¢i. Voza¢ima
koji su imali ispravan komplet prve pomodi,
predstavnik drustva Crvenog kriza predao
je ,Priru¢nik za vozace i sve sudionike u
prometu: Pruzanje prve pomo¢i“ u izdanju
Hrvatskog Crvenog kriza iz 2018. godine.

Navedenim dogadanjima Hrvatski Crveni
kriz kao nacionalno drustvo skupa sa
svojim drustvima Crvenog kriza jos je
jednom podsjetio na svoju vaznu ulogu
u drusdtvu i snagu zajednistva, ¢iji rad
dobiva puni smisao tek kad mu se pridruze
ljudi sa svojim znanjem. Kao najveca
humanitarna organizacija u Republici
Hrvatskoj i sastavni dio sustava civilne
zatite, Hrvatski Crveni kriz svakodnevno
djeluje u sluzbi ¢ovjeka - tiho, pouzdano
ipredano, s podrskom i suosje¢anjem. Jo$
jednom se pokazalo kako humanost i soli-
darnost imaju snazno uporiste u nasemu
drustvu.
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.Kada hematoloske postaju bubrezne
bolesti” — multidisciplinarni simpozij
Hrvatskog drustva za nefrologiju,
dijalizu i transplantaciju

[4 Ivana Vukovié¢ Brnar

U organizaciji Hrvatskog drustva
za nefrologiju, dijalizu i transplan-
taciju (HDNDT), 9. svibnja 2025. u
hotelu Zonar u Zagrebu odrzan je
stru¢ni simpozij pod nazivom ,, Kada
hematologke postaju bubrezne bole-
sti“. Skup je okupio vodece nefro-
loge, hematologe i patologe s ciljem
razmjene iskustava i znanja kroz
multidisciplinarni pristup. Program
je bio podijeljen u cetiri tematske
sredine, pri ¢emu je svaka sesija zapo-

ATl - 1. oy B-LHDP

Treatment course...

1100, -3 oy B-LHOP
PG i3

¢injala predavanjem koje su potom
komplementirali zanimljivi klini¢ko-
patoloski prikazi slu¢ajeva bolesnika.
Prvi dio obradio je limfoprolifera-
tivne bolesti s bubreznim ocitova-
njima, prikazane kroz slucajeve iz
vide klinickih perspektiva. Slijedila
je sesija posvecena plazmastanic-
nim diskrazijama i paraproteinemi-
jama, uz naglasak na prepoznavanje
bubreznih komplikacija u svakod-
nevnoj klinickoj praksi. Za istaknuti
je online ukljucenje nefropatologi-
nje Vanese Bijol (Little Rock, Arkan-
sas) sa zanimljivim predavanjem o

paraproteinemijama. Tre¢i blok
predavanja ukljucio je prikaze

rijetkih entiteta poput PGNMID
(proliferativni glomerulonephritis

s monoklonskim depozitima), AL i
AH amiloidozu, bolest teskih lanaca
prije i nakon bubrezne presadbe.
Zavrsna sesija bila je posvecena
paroksizmalnoj no¢noj hemoglobi-
nuriji i trombotickoj mikroangiopa-
tiji nakon alogenice transplantacije

kostane srzi. Naglaseno je koliko je

za bubrezne ishode vazno lijecenje

hematoloskih bolesti koje ponekad

jo$ nisu zadovoljile sve kriterije za

hematolosku bolest, ali su itekako

ugrozavajuce za bubreznu funkciju,
kao $to je, na primjer, slu¢aj kod

monoklonskih gamapatija bubrez-
nog znacenja, stoga je iznimno vazan

multidisciplinarni pristup u planira-
nju zbrinjavanja i lije¢enja bolesnika

s bubreznim oc¢itovanjma hemato-
logkih bolesti. Takoder, naglasena je

nuzna ukljucenost bolesnika u vidu

razmatranja ocekivanja i eduka-
cija bolesnika o bolesti i ishodima.
Posebno smo bili ponosni na razinu

struc¢nosti predavanja, ozracje u

medusobnom uvazavanju i razmjeni

iskustava iz vide razli¢itih klinickih

bolnica i klinickih bolnic¢kih centara.
Nadalje, uklju¢enost mladih kolega

u raspravu dodatno je ukazalo na

aktualnost teme i pogoden format

te odmah daje poticaj za planiranje

novih dogadaja u ovakvom obliku.
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Oblik zdravlja u svjetskom prostoru:
Svjetska zdravstvena organizacija, Andrija Stampar,
Ivan Kozari¢ i buducnost hrvatskog zdravstva

[4 Dr.sc.Damir Ivankovi¢, dr. med.,
MBA
Nezavisni istrazivac i konzultant
za zdravstvene sustave; savjetnik
Europskog ureda Svjetske
zdravstvene organizacije za
kvalitetu zdravstvene skrbii
sigurnost pacijenata

U svibnju 2025. u Zenevi odrzana je go-
di$nja skupstina Svjetske zdravstvene
organizacije (engl. World Health Orga-
nization, WHO). Tim povodom Vlada
Republike Hrvatske WHO-u je doni-
rala bronc¢anu skulpturu Oblik prosto-
ra, djelo Ivana Kozari¢a, u znak pocasti
zdravstvenim radnicima diljem svijeta.
Takoder, skulptura je i posveta Andriji
Stamparu, jednom od utemeljitelja mo-
dernog javnog zdravstva, ali i WHO-a
nakon Drugog svjetskog rata.

Dvije hrvatske bron¢ane skulpture sada
krase predvorje i vit WHO-a u Zene-
vi. Ve¢ godinama u predvorju stoji bista
Andrije Stampara, rad kipara Antuna
Augustincica, kao da ¢uva nacela jav-
nog zdravstva za koje se on i zalagao.
Nova skulptura u vrtu, KoZari¢ev Oblik
prostora, apstraktna je forma glatkih za-
krivljenosti i otvorenih prostora, a opet
nekako neprobojna, kao da istovremeno
izrazava otvorenost i suosjecanje, ali i
principe i otpornost. Zajedno ova dva
umjetnicka djela uokviruju pric¢u o hr-
vatskom zdravstvu: od bogate bastine
u medunarodnoj zdravstvenoj politici
do, nadamo se, sve snaznije budu¢nosti
unutar europske obitelji.

Nadahnuée u nasljedu Stampara i umjet-
nickoj filozofiji KoZari¢a nije tesko pro-
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nadi. Ta dva velikana su, svaki u svom
podrudju, snazno promicala vaznosti
jednakosti, zajednice, inovativnosti,
skromnosti, no i ideju da (u zdravstvu)
nista nije trajno ni izvan dosega pobolj-
Sanja.

Stamparovo progresivno
nasljede

Andrija Stampar predstavlja diva u me-
dunarodnom javnom zdravstvu i global-
nom zdravlju. Nije slu¢ajno da njegova
bista doc¢ekuje posjetitelje u predvorju
WHO-a. Stampar je prvi predsjednik
Svjetske zdravstvene skupstine i jedan
od arhitekata WHO-a i njezina Ustava.
Stampar je napisao i poznatu definiciju
zdravlja koju i danas citiramo kao stanje
psihickog, fizi¢kog i socijalnog blagostanja,
a ne samo kao puku odsutnost bolesti ili
slabosti. Razmislite samo koliko je to
bilo napredno kad je 1948. godine je-
dan hrvatski lije¢nik inzistirao na uklju-
¢ivanju mentalnih i socijalnih aspekata
u ovu definiciju - nacela koja nanovo
otkrivamo i prihva¢amo 2025. godine.
Takoder je izjavio da je zdravije temelj-
no pravo svake osobe, etablirajuéi jedna-
kost kao osnovnu vrijednost. Ove rijeci
nisu samo urezane u dokumente UN-a
i WHO-a. One su oZivljene u hrvatskim
zdravstvenim politikama. Nase univer-
zalno zdravstveno osiguranje i $irok
pristup zdravstvenoj skrbi odrazavaju
Stamparov kredo da zdravlje mora biti
pravo, a ne privilegija. Visoki udio jav-
nog financiranja i niski troskovi koje pa-
cijenti placaju iz vlastitog dZepa (iako na
silaznoj putanji) pokazuju da se i dalje
daje predanost solidarnosti u financira-
nju zdravstva, pri ¢emu zdraviji i bogatiji
podrzavaju bolesnije i siromasnije.

»Bolest ne uzrokuju samo fizicki
i bioloski ¢imbenici. Ekonomski
i drustveni ¢imbenici igraju sve
vazniju ulogu u sanitarnim pi-
tanjima, koja se moraju rjesavati
ne samo s tehnickog, ve¢ i sa so-
cioloskog gledista... Zdravlje bi
trebalo biti ¢imbenik u stvaranju
boljeg i sretnijeg zivota. Budu-
¢i da je zdravlje za sve temeljno
ljudsko pravo, zajednica bi tre-
bala biti obvezna pruziti svim
svojim ljudima $to potpuniju
zdravstvenu zastitu. Medicinska
znanost mora zauzeti pozitivan,
a ne obrambeni stav.”

(Stampar; u svom govoru na pr-
voj Svjetskoj zdravstvenoj skup-
$tini 1948.)

Stampar je bio veliki zagovornik zdrav-
stvene skrbi u zajednici. Vjerovao je u
promicanje zdravlja, prevenciju i mo-
bilizaciju zajednica za zdravlje, progla-
sivsi kako je zdravlje sela pitanje glo-
balnog zdravlja. Bio je poznat po tome
§to je naglasavao obrazovanje, higijenu
i usluge ruralnog zdravstva u vrijeme
kada su mnogi bili usmjereni samo na
kurativnu bolnicku skrb u urbanim sre-
dinama. Ova je filozofija danas duboko
relevantna: hrvatska zdravstvena stra-
tegija sada pokusava ojacati primarnu
zdravstvenu zastitu i pribliziti usluge
gradanima. Prepoznajemo da snazna
primarna zdravstvena zatita ne samo
da poboljsava zdravlje, ve¢ djeluje i kao
prva linija obrane u krizama. Sudjelo-
vanje i odgovornost zajednice, koje je
Stampar zagovarao prije vise od 70 go-
dina, ostaju klju¢ni za rjeSavanje mno-
gih problema zdravstva i zdravlja danas,
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Skulptura Oblik prostora ispred sjediéta Svjetske zdravstvene organizacije u Zenevi

Autorica fotografije: Lindsay Mackenzie, Svjetska zdravstvena organizacija

poput upravljanja kroni¢nim bolestima
i kampanja cijepljenja. Moglo bi se reci
da je Stampar najavio mantru zdravljau
svim politikama i angazman gradana i
zajednica u zdravstvu i zdravlju.

Jednako tako vazni aspekti Stamparove
ostavstine su poniznost i prilagodljivost.
Izjavom kako svaka zemlja ima svoje oso-
bitosti i ono $to moZe biti dobro za jednu,
ne mora biti tako dobro za drugu, najavio
je da rjeSenja moramo prilagoditi kon-
tekstu. Ta poniznost — spremnost na
ucenje i izbjegavanje univerzalnog raz-
misljanja - klju¢na je kada se Hrvatska
usporeduje s drugima. Ne bismo trebali
biti samozadovoljni i razmisljati da smo
mala zemlja, tako je, kako je; nema se
tu $to vise za napraviti niti nauditi. Niti
trebamo slijepo kopirati tude modele
bez prilagodbe. Umjesto toga, vodeni
Stamparovim pristupom, mozemo kri-
ti¢ki procijeniti najbolje medunarodne
prakse i prilagoditi ih hrvatskoj stvar-
nosti. Naprimjer, dok sjeverna Europa
prednjadi u institucijskim modelima
dugotrajne skrbi za starije osobe, mi
ih moramo prilagoditi hrvatskom kul-
turnom i drustvenom miljeu; dok neke
zemlje imaju visokotehnologke teleme-
dicinske mreze, mi moramo implemen-

tirati digitalna zdravstvena rjeSenja na
nacin koji koristi hrvatskim ruralnim
i otockim zajednicama. U kontekstu
WHO-a, Stamparova bista u Zenevi je
spomenik. U hrvatskom kontekstu, to
je podsjetnik da je na$ zdravstveni su-
stav izgraden na vizionarskim nacelima
univerzalnosti, prevencije, zajednice
i jednakosti. Pa ipak, dok postujemo
Stamparovu bastinu, znamo da zdrav-
stveni sustavi 21. stolje¢a ne mogu biti
isti kao u Stamparovo vrijeme. Svijet se
promijenio s novim izazovima, i novim
bolestima, ali i novim tehnologijama i
ocekivanjima pacijenata. Ovdje bih Ze-
lio prijeci s dostojanstvene Stamparove
biste (iako mu je frizura malo otkacena)
na onu apstraktnu koja je sad smjestena
ispred WHO-a - Kozaric¢ev Oblik prosto-
ra. Te skulpture ne stoje u opoziciji, ve¢
u zajednistvu.

Kozari¢eva suosjecajna
kritika

Broncane zakrivljenosti Kozari¢evog
Oblika prostora ne prikazuju junaka
niti doslovnu scenu; umjesto toga, one
pozivaju na interpretaciju. Na otkriva-
nju skulpture premijer Plenkovi¢ lijepo

je opisao KozZari¢evu poruku: Otvoren i
tekuceg oblika, Oblik prostora utjelovijuje
suosjecanje i zastitu koju pruzaju zdrav-
stveni radnici. Stoji ovdje kao svjetionik
medunarodne suradnje i zajednickih vri-
jednosti.

Razmislite o tome na trenutak. Otvoreni,
tekudi oblik u bronci... Za mene to sim-
bolizira da zdravstveni sustav ne smije

biti krut ili zatvoren, ve¢ dinamican, flu-
idan i otvoren za nove ideje. Suosjecanje

i zastita koje utjelovljuje govore o srzi

zdravstva — o ljudskom dodiru, o etici i

o skrbi - dok njegova otvorenost govori

o inovaciji i fleksibilnosti.

Kao kipar, Ivan Kozari¢ bio je poznat po
svom kreativnom eksperimentiranju, pa
¢ak i odredenoj kritici trajnosti. Cesto je
osporavao tradicionalno shvacanje da
umjetnost (ili, $ire gledano, institucije)
treba zauvijek stajati nepromjenjiva. Ko-
zari¢ bi uzeo jednu od svojih skulptura i
privremeno je pozlatio zlatnom bojom
ili bi trazio da se njegova bakrena skul-
ptura rastopi i ponovno izlije u nesto
drugo - umjetnicke geste koje su $oki-
rale puriste, ali nosile su poantu: nista
nije iznad poboljsanja ili promjene.

»Kozari¢ ¢e uvijek srusiti nesto
ve¢ napravljeno da bi od toga
ponovno gradio, ali ne iz nervoze,
nego radi provjetravanja. Stvari
moraju uvijek ostati mlade, nema
maltretiranja stazom i iskustvom:

»Ireba uvijek zadrzati kontinuitet
neslaganja sa samim sobom.”

(Maraci¢ o Kozari¢u; u ¢lanku
iz 2002. ,,Ivan Kozari¢ zasluzuje
svoju srecu‘)

>>
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Primijenjena na na$ zdravstveni sustav,
ta je filozofija poziv na budenje. Ne smi-
jemo tretirati svoje zdravstvene struktu-
re ili politike kao nedodirljive spomeni-
ke; moramo biti spremni preurediti ih i
reformirati po potrebi kako bismo bolje
sluzili ljudima. Pandemija COVID-19 to
nas je bolno naucila - morali smo brzo
reorganizirati usluge, usvojiti telemedi-
cinu, preraspodijeliti osoblje i stvoriti
nove protokole. Naucili smo da fleksibil-
nost moze spasiti Zivote. Od danas, kao i
u buducnosti, moramo razmotriti izazo-
ve kao $to su mentalno zdravlje, digitali-
zacija, klimatske promjene, otpornost na
antimikrobne lijekove i starenje drustva
kao relevantne pokretace koji mijenjaju
zdravstvene sustave. Kako bi odgovorio
na to, hrvatski zdravstveni sustav mora
biti inovativan. Trebamo iskoristiti na-
predak umjetne inteligencije, ulagati u
ucinkovita digitalna rjesenja (a ne samo
u digitalne alate) te vise i bolje koristiti
podatke za donosenje odluka.

Oblik prostora takoder je opisao glavni
direktor WHO-a dr. Tedros kao simbol
globalne solidarnosti i otpornosti. Skul-
ptura je donirana u kontekstu Meduna-
rodne godine zdravstvenih djelatnika, u
Cast ,hrabrosti i predanosti zdravstvenih
djelatnika i provodenja Stamparove vi-
zije zdravlja kao ljudskog prava®. To nas
podsje¢a da moramo brinuti o svojim
njegovateljima — podrzati i zadrzati me-
dicinske sestre/tehnicare, lije¢nike, kao
i sve ostale stru¢njake koji su okosnica
sustava. To znaci osigurati zdravstve-
nim djelatnicima po$tena radna mjesta,
pristojne place, kontinuiranu obuku i
psihologku podrsku. To takoder znadi
zaposljavanje novih generacija u zdrav-
stvenim karijerama — nesto s ¢ime se
cijela Europa bori, jer sve manje mladih
ljudi ulazi u zdravstvo. Da bismo bili ot-
porni, moramo biti proaktivni, planirati
svoju zdravstvenu radnu snagu za bu-
duénost, a ne samo reagirati na akutne
nedostatke. Europske integracije poti¢u
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upravo to: koordinirano djelovanje za
osposobljavanje, privlacenje i zadrzava-
nje zdravstvenih djelatnika, uklju¢ujuci
i eti¢cne medunarodne politike zaposlja-
vanja kako ne bismo samo krali od svojih
susjeda.

Drugi aspekt otpornosti jest kvaliteta
zdravstvene skrbi i sigurnost pacijenata.
Hrvatska bi trebala implementirati sve-
obuhvatan okvir za pobolj$anje kvalite-
te, koji uklju¢uje postavljanje standarda,
pracenje ishoda i ucenje iz svakog nega-
tivnog ishoda. Bas kako je Kozari¢ svoje
apstraktne oblike opetovano usavr$avao,
nasi procesi u bolnicama i klinikama tre-
bali bi se kontinuirano poboljsavati. Mo-
ramo njegovati kulturu u kojoj prizna-
jemo pogreske, u¢imo i prilagodavamo
se, umjesto da skrivamo probleme. To
se veze uz poniznost — znajuci da uvijek
mozemo bolje - i inovacije — pronala-
zenje kreativnih rjeSenja za tvrdokorne
probleme i izazove.

»-.. uneuglednom predmetu me-
taforicki pronalazedi zlato, Koza-
ri¢ se predstavlja kao veliki eku-
menist, ali i ekolog, obnovitelj
stvarii slika. Imun na predrasude
o potro$enim sadrzajima, s po-
gledom bez zamora i dogme, on
uspijeva pronaci novu zZivotnost
u iscrpljenom prizoru. Intenzi-
tet njegova videnja prati snaga
uobli¢enja koje blagotvornim
uc¢inkom ozonskog punjenja na-
pada nasu inertnost i razoblicuje
ukruceno i smrknuto znanje...“

(Maraci¢ o Kozari¢u; u katalogu
iz 1998. za izlozbu ,,Drvo*

Kona¢no, Kozariceva skulptura postav-
lijena na ulazu WHO-a u Zenevi sama
po sebi simbolizira mjesto Hrvatske u

svijetu: mala zemlja s velikom tradici-
jom i idejama kojima moze doprinije-
ti. U tom duhu Hrvatska bi se trebala
puno aktivnije ukljuciti u medunarodne
zdravstvene inicijative, bilo da se radi o
temama nezaraznih bolesti, mentalnom
zdravlju ili spremnosti na budude krize.
Dijeljenjem znanja i solidarnosti preko
granica jacamo vlastiti sustav. Takva
razmjena ide u oba smjera; imamo $to
ponuditi (na primjer, nasu tradiciju soci-
jalne medicine ili o¢uvanih relativno vi-
sokih stopa cijepljenja), ali i mnogo toga
za nauciti (naprimjer, od zemalja koje
su uspjesnije reformirale bolnicke sek-
tore ili integrirale skrb za starije osobe).
Europski ciljevi WHO-a - poput onih u
Europskom programu rada ,,Ujedinjena
akcija za bolje zdravlje“ - jesu univer-
zalna zdravstvena skrb, spremnost na
izvanredne, krizne situacije i promica-
nje dobrobiti. Budu¢i napori Hrvatske
trebali bi se uskladiti s tim zajedni¢kim
ciljevima, osiguravajuci da budemo ak-
tivno ¢voriste u europskoj zdravstvenoj
mrezi.

Dvije polovice price o
hrvatskom zdravstvu

Stojeci izmedu Stamparove biste i Koza-
ri¢evog apstraktnog lika, vidimo dvije
polovice price o hrvatskom zdravstvu.
Jedna polovica utemeljena je na tradiciji

- vjerovanju u zdravlje za sve, jednakost,
vaznost zajednice i ljudskog dostojan-
stva. Druga polovica tezi promjenama

- potice nas da se razvijamo, da ostane-
mo otvoreni i da budemo hrabri u refor-
mama. Hrvatski zdravstveni sustavima
snazne korijene, ali i nove grane koje se
protezu u raznim smjerovima. Podaci
nam pokazuju kamo moramo usmjeri-
ti svoje napore, a umjetnost i naslijede
pokazuju nam zasto i kako to moramo
uciniti. Zadatku bismo trebali pristupiti
eti¢no i kreativno.
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Postavljena skulptura Mikroskop ispred KBC-a
Split: spoj umjetnosti, znanostii strué¢nog rada

[4 Prof.dr. sc. LIVIA PULJAK, dr. med.

Ispred zgrade Klini¢kog zavoda za pato-
logiju, sudsku medicinu i citologiju
KBC-a Split u lipnju 2025. svecano je
otkrivena skulptura Mikroskop, simbol
jednog od najvaznijih alata u povijesti
medicine. Postavljena je povodom 40.
obljetnice zgrade Zavoda, u trenutku
kada splitska patologija ulazi u novu eru

- potpunu digitalizaciju patohistoloske
dijagnostike.

Akademski kipar Robert Jozi¢ autor je
ovog interaktivnog umjetnickog djela
koje kombinira kamen, Zeljezo i tehno-
logiju. Skulptura ukljucuje i projektor
koji prikazuje fotografije i videozapise,
s ciljem priblizavanja uloge patologije
§iroj javnosti. Na skulpturi se nalazi
uklesana misao dr. Rudolfa Virchowa,
oca moderne patologije, koji je rekao:

Recite mi kakva vam je patologija, pa cu
vam rei kakva vam je medicina. Skul-
ptura je smjestena u okruzenju malog
botanickog vrta s 90 biljnih vrsta.

Posebnu ulogu u razvoju Zavoda i
postavljanju skulpture ima prof. dr. sc.
prim. Simun Andelinovi¢, dr. med.,
aktualni predstojnik Zavoda, koji je
prilikom otvorenja skulpture naglasio
vaznost ulaganja u znanost te simboli¢nu
snagu mikroskopa kao temelja moderne
dijagnostike. Prof. Andelinovi¢ istaknuo
jeiznacaj Zavoda u znanstvenom smislu,
naglasiv$i da je na Zavodu mentorirano
vie od 60 doktorata djelatnika KBC-a
Split koji danas rade na klju¢nim pozici-
jama unutar bolnice. U stru¢nom smislu,
Zavod godi$nje obradi oko 70 000 pato-
histologkih, citoloskih i molekularnih
nalaza, klju¢nih za preciznu dijagno-
stiku i terapiju pacijenata.

Otkrivanjem skulpture Split je dobio

spomenik znanstvenom napretku i
instrumentu koji je oblikovao genera-
cije medicinskih stru¢njaka.

POVIJEST MIKROSKOPA

Nije jasno tko je prvi napravio mikroskop, no taj izum cesto se pripisuje nizozemskim opti¢arima Hansu i Zachariasu
Janssenu. Oni su krajem 16. stolje¢a eksperimentirali s postavljanjem vise le¢a u cijev kako bi povecali predmete koje su
promatrali. Iako nisu ostavili detaljne zapise, smatra se da su napravili jedan od prvih sloZenih mikroskopa, sastavljen od
najmanje dviju le¢a - objektiva i okulara. Njihov izum nije odmah postao naveliko poznat niti se koristio u znanstvenim
istrazivanjima, ali postavio je temelje za buduc¢i razvoj mikroskopije.

Pocetkom 17. stoljeca Galileo Galilei unaprijedio je njihov dizajn, $to je omogucilo veca povecanja i preciznija opazanja.
Nakon §to je unaprijedio teleskop, Galileo se usmjerio na proucavanje sitnih objekata i konstruirao vlastiti occhialino, $to
u prijevodu znaci malo oko, a zapravo jednostavan mikroskop. Njegova verzija mikroskopa koristila je konkavne i kon-
veksne lece kako bi povecala male predmete. Godine 1624. poslao je jedan primjerak svog mikroskopa princu Federicu
Cesi, predsjedniku znanstvene akademije Accademia dei Lincei, koja ga je dalje popularizirala. Upravo zahvaljujuci toj
suradnji mikroskop je dobio naziv microscopio, koji je prvi put 1625. upotrijebio Giovanni Faber, ¢lan akademije, kombi-
nirajuci gréke rije¢i mikros (mali) i skopein (gledati).

Sredinom 17. stolje¢a nizozemski brusa¢ stakla Antony van Leeuwenhoek izradio je mikroskop koji je povecavao i do 250
puta te prvi promatrao mikroorganizme poput bakterija, spermija i krvnih stanica. Tijekom 19. i 20. stoljec¢a razvijeni su
slozeni svjetlosni mikroskopi, a potom i elektronski mikroskopi koji su omogucili uvid u strukture unutar stanica. Danas
se koriste razli¢ite vrste mikroskopa, uklju¢ujuéi konfokalni i mikroskop atomskih sila, koji omogucuju istrazivanja na
molekularnoj i atomskoj razini.
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Dvadeseti internacionalni simpozij
djecje kirurgije i urologije u Mostaru

[/ Ante Kvesic, Vlatka Martinovic,
Valentina Lasi¢, Matea Peri¢-Anici¢

Ove godine obiljezili smo jubilarni XX.
internacionalni simpozij dje¢je kirurgije
i urologije. Simpozij je okupio veliki broj
stru¢njaka iz regije i inozemstva. Kao kruna
Simpozija promovirana je knjiga Izabrane
procedure u djeéjoj kirurgiji i urologiji koja
je tiskana na hrvatskom i engleskom jeziku.
Simpozij djecje kirurgije i urologije u
Mostaru redovito se odvija krajem svib-
nja, ove godine 29. i 30. svibnja. Predstav-
lja vazan znanstveni i stru¢ni skup, prije
svega za dje¢je kirurge iz Sveucili$ne
klinicke bolnice u Mostaru, ali i za kolege
iz regije. Ta dva dana imamo priliku raditi
na tezim slucajevima uroloskih, anorektal-
nih anomalija, ali i poboljsanju minimalno
invazivne tehnike. Program simpozija
obuhvaca stru¢ni dio, operativne zahvate
koji se putem videolinka mogu pratiti
direktno u amfiteatru Medicinskog fakul-
teta te znanstveni dio, predavanja istaknutih
stru¢njaka iz podrucja djecje kirurgije te
dje¢je i urologije za odrasle bolesnike.

Prvi Simpozij dje¢je kirurgije i urologije
odrzan je 2003. godine u suradnji Sveudi-
lisne klinicke bolnice u Mostaru i Klinke dr.
von Haunera, Sveucilista Ludwig Maximi-
lian u Miinchenu. Broj operativnih zahvata
te raznolikost procedura iz djecje kirurgije
i urologije godinama se povecavala, kako
zbog poboljsanja uvjeta, opreme, tako i
zbog sve vece popularnosti ovog kongresa
medu kolegama iz oblasti djecje kirurgije,
urologije, ali i plasti¢ne kirurgije, ortopedije
i pedijatrije. Prosje¢no se godi$nje odra-
dilo po 15-ak znacajnih operacija. Tijekom
znanstvenog dijela simpozija raspravilo se
o brojnim temama iz dje¢je kirurgije, govo-
rilo o novim spoznajama i smjernicama
u struci. Neke od tema svakako su VUR,
hipospadija, epispadija, PUV, ekstrofija
mjehura, inkontinenecija, enureza.
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Osim stru¢nog i znanstvenog dijela Simpo-
zija, osobito je vazan drustveni dio. Veliki
broj edukacija nasih lije¢nika u inozem-
stvu, a takoder kolega iz regije, dogovoren
jeiosmisljen upravo za vrijeme odrzavanja
Simpozija.

Upravo iz te suradnje s eminentnim stru¢n-
jacima koji su i dugogodisnji gosti predavaci
i operateri na Simpoziju dje¢je kirurgije i
urologije nastala je knjiga Izabrane operaci-
jske procedure u djecjoj kirurgiji i urologiji.

Objavljena je u suradnji s Medicinskom
nakladom, pisana na hrvatskom i engle-
skom jeziku. Sve¢ana promocija knjige
odrzana je na kraju XX. jubilarnog
Simpozija. Knjiga je prvenstveno namijen-
jena studentima, specijalizantima te dje¢-
jim kirurzima i urolozima, a predstavlja
sveucili$ni udzbenik s inovativnim sadrza-
jem. Udzbenik uz tekstualni opis pojedine
teme sadrzi veliki broj slika, algoritama u
lijecenju, ali i osobni stav i misljenje autora.
Posebnost ove knjige jest i to Sto sadrzi vide-
osnimke operacija i NFC oznaku. Vlasnici
knjige mogu prisloniti uredaj na oznaku i
odmah pristupiti videolinkovima, gdje su
sazete sve operacije koje smo izvodili tije-
kom proteklih 20 godina.

Interdisciplinarni karakter djela, u kojem
se djec¢ja kirurgija i urologija ne promatraju
kao odvojene, ve¢ komplementarne grane,
jasno odrazava stvarne klini¢ke izazove i
suvremeni pristup lije¢enju djece. Autori
i suradnici obuhvatili su $irok spektar
najcescih, ali i sloZenijih zahvata - od distal-
nih oblika hipospadije, preko vezikoure-
teralnog refluksa i ekstrofije mokra¢nog
mjehura, do minimalno invazivne korek-
cije ljevkastog prsista (MIRPE tehnika) te
kirurske obrade uretralnih striktura i rijet-
kih anomalija poput ,,ukopanog penisa“
Prilozi medunarodno priznatih stru¢njaka
- Hansa Georga Dietza, Maximiliana Stehra,
Joaa Luiza Pippija Sallea, Aivara Bracke,
Darke Kropfla, Jirgena Schleefa, Edoarda
Guide i drugih - dodatno doprinose
vaznosti knjige i ¢ine je relevantnom i izvan
regionalnih okvira.

Posebno znacenje knjizi daje povijesni
kontekst razvoja dje¢je urologije u Mostaru
- od pocetaka suradnje s klinikama u
Miinchenu 2003. godine, pod vodstvom
prof. Ante Kvesica i prof. Hansa Georga
Dietza, do danasnje pozicije Sveucilisne
bolnice Mostar. Taj aspekt ¢ini knjigu i
svojevrsnim dokumentom o razvoju struke
u regiji.



VIVAT ACADEMIA

Doktorand je student: iskoristite
studentska prava gdje mozete

[4 Prof.dr.sc. LIVIA PULJAK, dr. med.
prof. dr. sc. DAMIR SAPUNAR, dr. med.

Upisom na poslijediplomski doktorski
studij stjecete i status studenta koji vam
donosi odredena prava i pogodnosti.
Premda su ta prava u pravilu ogranice-
nija u odnosu na one koje imaju studenti
prijediplomskih, diplomskih ili integri-
ranih studija, vrijedi ih poznavati i kori-
stiti kad god je to moguce.

Kao doktorand imate pravo na potvrdu
o studentskom statusu, a upravo ta
potvrda cesto otvara vrata raznim
olaksicama i popustima. Medu njima
mogu biti popusti na prijevoz, na racu-
nalne programe, jeftinije kotizacije za
kongrese i radionice te sniZene ¢lanarine
uznanstvenim i stru¢nim udrugama. Ti
popusti nisu nuzno ograniceni samo na
znanstvene ili akademske usluge; ¢esto
uklju¢uju i $ire kulturne, obrazovne ili
komercijalne pogodnosti dostupne svim
studentima.

Neka od tih prava ovise o dobiiradnom
statusu. Primjerice, odredene student-

ske pogodnosti (poput rada preko
studentskog servisa ili subvencioni-
rane prehrane) dostupne su iskljucivo
redovitim studentima mladima od 30
godina koji nisu u radnom odnosu, stoga
je preporudljivo provjeriti konkretne
uvjete kod pruzatelja usluge ili ustanove.

Osim financijskih pogodnosti, student-
ski status moze vam biti koristan u
akademskom i profesionalnom razvoju.
Prilikom prijave za stipendije, meduna-
rodne mobilnosti, edukacijske programe
i Jjetne $kole, potvrda o studentskom
statusu moze biti vazan preduvjet za
prijavu. Takoder, status studenta moze
omogucditi laksi pristup znanstvenim
bazama podataka, platformama za
e-udenje i raznim sveudili$nim resur-
sima.

Za ostvarivanje studentskih povla-
stica trebat ¢e vam potvrda o statusu
studenta. Za ostvarivanje nekih povla-
stica bit ¢e dovoljna generic¢ka potvrda
o studentskom statusu koju izdaje
administrativna sluzba vaseg studija ili
voditelj studija. Za neke povlastice bit ¢e
potrebna detaljnija potvrda koja uklju-
¢uje dodatne podatke (npr. vrstu studija,

RJECNIK

Pogres$no brojka

pravilno broj

broj ECTS bodova, trajanje programa),
kao i naznaku u koju svrhu se potvrda
izdaje. U nekim slu¢ajevima, pruzatelji
usluge mogu se izravno obratiti ustanovi
radi neovisne provjere vaseg statusa,
stoga je vazno navesti pravu osobu za
kontakt.

Buducdi da je doktorski studij ¢esto finan-
cijski i emocionalno zahtjevan, svaki
oblik podrske koji proizlazi iz vaseg
studentskog statusa bit ¢e vam vrijedan
i koristan. Koristenje tih pogodnosti ne
predstavlja zlouporabu sustava, ve¢ je
legitimno pravo koje vam pripada kao
osobi ukljuc¢enoj u visoko obrazovanje.

Gdje god primijetite da se nudi pogod-
nost za studente, ne oklijevajte provjeriti
odnosi li se ta povlastica i na doktorande.
PrilozZite potvrdu da ste student i iskori-
stite ono $to vam pripada.

Tekst je poglavije iz knjige Doktorat bez
drame

Autori knjige: Livia Puljak i Damir Sapu-
nar

Preuzeto uz dozvolu autora

kada se radi o broju (koji ima broj¢anu vrijednost, ,,tezinu® a nije samo oznaka), a ne o znamenci.
Npr. 55 transplantacija godi$nje je broj, a petica (5) koja se pojavljuje dva puta u broju 55 je

brojka, odnosno znamenka.

Pripremila LADA ZIBAR
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1Z HRVATSKOGA ZDRAVSTVA

| ove godine na Plesu lijecnika u Splitu

[ Prof. prim.dr. sc. Anamarija Juréev
Savicevi¢, dr. med.

Dobar obicaj splitskih lije¢nika, da se
barem jednom godi$nje zajedno opu-
ste i isple$u sa svojim gostima, i ove je
godine rezultirao izvrsnom zabavom
na travanjskom Plesu lije¢nika. Ples,
koji godinama organizira splitska po-
druznica Hrvatskog lije¢nickog zbora,
tradicionalno je obiljeZen iznimnim
odazivom lije¢nika i njihovih prija-
telja. Ugodnu vecer i dobro druzenje
zazeljela im je videosnimkom ministri-
ca zdravstva doc. dr. sc. Irena Hrstic.
Medu uvazenim uzvanicima isti¢emo
tada aktualnog gradonacelnika Grada
Splita, prof. dr. sc. Ivicu Puljka te pred-
sjednika Hrvatske lije¢ni¢ke komore
doc. dr. sc. Kre$imira Luetica.

iido dugo uz no¢ rasplesala grupa Dis-
co magic band.

Jeli¢ i dr. Robert Vuli¢. Nije ¢udno jer
su darovi prijatelja i suradnika bili ra-
znoliki, vrijedni i korisni.

U glazbenom dijelu programa nastupio
je Zbor splitskih lijecnica i zbor Splitski
lije¢nici pjevaci, a na podij nas je izvela

Zabavilo nas je iS¢ekivanje tijekom iz-
vladenja lutrije koju su duhovito vodili
poznata radijska voditeljica Edita Luci¢

S rados¢u is¢ekujemo sljededi ples!

Nagradni Natjecaj za lijecnicku kratku pricu

Lijecnicke novine HLK-a raspisuju novi nagradni o Najbolje price koje izabere Ocjenjivacko povjerenstvo
natjecaj za lije¢nicku kratku pricu. Urednickog odbora LN-a bit ¢e objavljene u LN-u od

Pravo sudjelovanja imaju svi doktori medicine [Elons Rz e inet hbjn R zEees

Republike Hrvatske i doktori medicine iz inozemstva
koji pi$u hrvatskim jezikom.

Literarne teme ne moraju biti iz podru¢ja medicine.

Objavljeni radovi se ne honoriraju.
Pri¢a moze imati najvise 150 redaka ili

9 000 znakova (ra¢unajudi i razmake medu rije¢ima),
a po Zelji se moze ilustrirati s nekoliko slika ili crteza.

Najbolja prica bit ¢e krajem 2025. godine nagradena
godisnjom nagradom i posebnim priznanjem.

Pri¢e mozete slati od 1. srpnja 2024.

Autori uz pric¢u trebaju napisati svoje puno ime i do 1. rujna 2025.

prezime, titulu te poslati kontakt podatke (ku¢nu ili
poslovnu postansku adresu, telefon, adresu e-poste).
Uz pricu treba takoder poslati kratak Zivotopis i svoju
fotografiju. Price pod pseudonimom nece se objaviti.

Sve materijale (prica, zivotopis, fotografija) treba poslati
na adresu e-poste lijecnickaprica@hlk.hr s naznakom
»Natjecaj za lije¢nicku pric¢u®
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KRATKA LIJEENICKA PRICA

NAGRADNI NATJECAJ ZA KRATKU LIJECNICKU PRICU - DEVETA PRICA

KAKVA MOZE BITI STAROST

(istinita prica)
Starost bi trebalo biti najljepSe doba Zivota,
doba iskustva, mudrosti, shvac¢anja Zivota,
postupaka drugih, te odbacivanje briga
i patnji i svih nezadovoljstava koje su nas
morile u periodu Zivota prije starosti .

No ponekada nije tako. Znade starost doni-
jeti i razocaranja .. .narocito kad ih prou-
zro¢e nasi najmiliji.. ., a najgora je stvar kada
ih priuste vlastita djeca, koju smo mi odga-
jali, dali im Zivot, svu ljubav, ma kako se ona
zvala i u koju vrstu spadala.

Moja je majka bila tesko bolesna 14 godina,
te sam je zadnjih pet godina morala smjestiti
udom, jer se nisam mogla vi$e brinuti o njoj.
Bila je nepokretna i imala 5 bolesti, od toga
jedna je bila i Parkinsonova bolest.

Smyjestili su je u sobu s drugom staricom,
koja je ve¢ imala 12 godina staza boravka.
Naime bila je udovica, majka jednog sina,
koji je s obitelji oti$ao Zivjeti i raditi u
Njemacku. Ostala je sama, tako da je trazila
da ju smjeste u dom, jer nije htjela biti sama
u kuéi. Dolaskom moje majke u dom, stekla
je sugovornika i posjetitelja koji je boravio
kod njih dvije svaki drugi dan i to u trajanju
prosje¢no oko 3 sata u popodnevnim satima.

Dobila je priliku za pri¢anje i jadanje o
svojem Zzivotu koji nije bio nimalo lijep,
naprotiv jako tezak i razo¢aravajuci. Vjero-
jatno je meni ispricala sve ono $to nikada
mozda nije nikome, uostalom vjestine moje
profesije omogucavale su da mi se ljudi
povjeravaju i otvore svoju dusu.

Bila je sretna, jer je nasla nekoga tko ju
razumije u njezinoj patnji i tuzi kojom je
njezin zivot obilovao. Naime udali su je sa
16 godina (otac joj je odabrao muza), imala
je jedva osnovnu naobrazbu, kakva je onda
bila uobicajena, radila je na poljoprivredi.
Muz joj je bio prgav, zlocest, sklon agresiji
i ¢esto ju je tukao, a narocito kada se napio.
Doslovno od njega nije nikada dobila
ikakvu ljubav, niti jednu lijepu rije¢. Sve je
to trpjela kako se i prili¢ilo u ono vrijeme,

no posebno $to je isticala je da nikada nije

otisla na spavanje, a da ne posjeti taj dan

uvecer svoje roditelje i da im zaZeli laku no¢,
koji su bili Zivjeli u istoj ulici u kojoj je ona

bila otisla za snahu. Kada je ostala u drugom

stanju, bila je sretna, no sam porod bio joj

je jako tezak, radala je dva dana, prvi dan

njezin suprug nije htio i¢i po babicu, jer se

radalo kod kuce. Opijao se dok se ona previ-
jala od trudova.

No uvecer tog dana dosao je njezin otac,
ukorio ga, te oti$ao po babicu u drugo selo.
Nakon jos jednog dana rodio se prvijenac,
sin, musko, kojem je podarila svu ljubav
svijeta u odrastanju. No taj jedinac i jedino

dijete koje je imala, Zivio je odvojeno od

nje, sa svojom zenom, koja nju takoder nije

nimalo uvazavala, niti doZivljavala. Nije bilo

nidta pozitivnog u odnosu izmedu njih dvije,
a koji zapravo nije ni postojao. Suprug joj je

umro ranije puno ranije, imao je nesrecu,
no nakon njegove smrti molila je sina da joj

pomogne da sredi da dobije njegovu miro-
vinu. No sin nije htio iza¢i u susret, te joj nije

pomogao, tako da je ostala bez bilo kakvog

prihoda. Nakon smjestaja u dom, sin joj je

morao placati smjestaj, koji je bio skup i

placao ga je 17 punih godina do smrti te je

zbog toga bio jako ljut.

Zbog ¢injenice da mora placati majci smje-
$taj, nije ju dosao nikada posjetiti u Dom.
Ona se jako zbog toga Zzalila no nije si mogla
pomodi, sin nije dolazio nikako. U stvari
smjestaj u domu je pla¢ao invalidninom, jer
je izgubio prste u Njemackoj na radu i dobi-
vao je toliko novaca mjese¢no, zbog te inva-
lidnosti koliko je kostao dom svaki mjesec.
Svaki puta kad bi dogla $to god sam donijela
majci za jelo, isto sam toliko donijela i njoj,
jer nije imala nikakav novac za dzeparac i
nije si mogla kupiti niti kapljice za o¢i koje
su joj trebale. Tako da sam i to nabavljala
redovito. Svaki puta se beskrajno zahvalji-
vala i govorila je sad imate sa svojom majci-
com brige i donosite joj i sada jo$ i meni
dajete i sa mnom imate brigu, ponekad joj
je bilo neugodno pogotovo kada se radilo o

hrani. Hrana u domu je bila oskudna, a medu-
obrok je dobro dosao da zadovolji osjecaj sito-
sti, nakon jo$ jednog dana koji je bio ispunjen
sa zalosti.

Ja sam joj uvijek znala re¢i uzmite i uzivajte,
kada vam dajem, dobro je, dobro je kada mogu

dati i nemojte brinuti i starica je uvijek uzela

od mene $to sam joj davala. Zar nema ljep-
$eg osjecaja kada ¢ovjek moze dati i nita ne

ocekuje za uzvrat, te pritom uljepsa drugome

Zivot.

Stalno je govorila da nije vidjela ku¢u od kada

je smjestena, godinama, a ja sam joj tada pred-
lozila da ju stavim u auto, te da ju odvezem

doma, pa ako ne Zeli u¢i , moze samo vidjeti

kucu s ceste te se nakon toga moZemo vratiti

u dom, koji je bio udaljen negdje oko 10 kilo-

metara.

No nije pristala na prijedlog, vjerojatno bi bilo
jako bolno za nju.

I tako su dani prolazili i dosao je i kraj Zivotu.
Starica je legla u krevet i ¢ekala kada ¢e oci
sklopiti, zauvijek. No ¢ekala je vjerojatno da
jo$ jednom vidi svojeg sina, a koji je na moje
opce cudenje dosao, kada mu je vlasnik doma
javio, tek dan ranije, prije nego je umrla.

Stao je kraj njezinog kreveta i gledao je u
majku, no ona nije nista govorila. MoZzda nije
mogao vjerovati da je to njegova majka, pa
nije ju vidio 17 godina. Pa mozda je zabora-
vio na nju sve te godine. Nije nista govorio
dok je stajao kratko kraj njezinog kreveta. Ona
je izdahnula,slijede¢i dan, Poruka njezinog
zivota bila je, a koju je Cesto verbalizirala, ,,da
nije imala srece jer je rodena pod krivom

zvijezdom.

Moja pak poruka obiteljima koji imaju ¢lanove
na smjestaju u domovima umirovljenika je ta
da ,posjecujte svoje najmilije dok ih imate, jer

zivot u domu, bez ljubavi i paznje je jako tezak.”
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PREMA IZBORU GLAVNE UREDNICE

Zeljka Gavranovi¢, dr. med.

0 donorskom programu za presadbu organa

RAZGOVARALA LADA ZIBAR

Nakana mi je bila razgovarati o
transplantaciji, o segmentu kojim se
dugo bavite, a to je donorski program.
Koliko se dugo time bavite, na kojem
polozaju i kakva Vam je kvalifikacija
za to bila potrebna?

Donorski program dio je mog profesional-
nog zivota od mog dolaska na specijalizaciju
iz anesteziologije u KBC Sestre milosrd-
nice, sada ve¢ davne 2006. Mene su ,,zarazili”
moji stariji kolege koji su se bavili donor-
skim programom, medu kojima moram
spomenuti dr. Aleksandra Gopceviéa, doc.
Marinka Vuéi¢aiprim. Bojana Rodea, te sam
se, gledajuci njih i njihov rad, i ja zainteresi-
rala za taj dio intenzivne medicine. Naime,
darivanje organa i sve povezano s darivan-
jem organa od mozdano mrtvog darivatelja
spada u intenzivnu medicinu. Pomo¢nica
bolnickog transplantacijskog koordinatora
KBC-a Sestre milosrdnice postala sam 2010.,
a od 2020. sam bolnic¢ka transplantacijska
koordinatorica. Kao i ve¢ina bolnickih trans-
plantacijskih koordinatora u Hrvatskoj, i ja
sam specijalistica anesteziologije, reanima-
tologije i intenzivnog lijeCenja, jer najvazniji
je uvjet za to rad u jedinici intenzivnog
lije¢enja, ali mora se naglasiti da u nasoj
zemlji ima i kolega pedijatara, infektologa
i ostalih specijalnosti koji rade u specijali-
ziranim jedinicama intenzivnog lijeCenja i
rade koordinatorski posao. Osim bolni¢kog
koordinatora, u svakoj bolnici koja ima
donorski potencijal, a to je svaka akutna
bolnica s jedinicom intenzivnog lijecenja, u
timu je jo§ nekoliko lije¢nika i medicinskih
sestara te u nekim bolnicama i koordinator
za tkiva. Sav posao koji mi radimo obavlja se
timski i za sve nae uspjehe zasluzan je cijeli
tim. Isto tako, osim koordinatora u KBC-u
Zagreb, koji taj posao obavlja puno radno
vrijeme, u svim ostalim bolnicama koordi-
natori rade svoj posao izvan radnog vremena,
nakon izvr$enog rada koji vrée kao lije¢nici
specijalisti.
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Bolnicki koordinatori za
transplantaciju jedna su od
povijesnih prekretnica u hrvatskoj
transplantacijskoj medicini. Kakva
je povijest, a kakva sadasnjost toga
posla? Kakav je interes za to?

Tako je, uvodenje transplantacijskih koordi-
natora u svaku bolnicu s donorskim potenci-
jalom, po uzoru na Spanjolsku i njihovu

iznimno uspjesno donorsku i transplantaci-
jsku medicinu, bilo je prekretnica u hrvatskoj

transplantacijskoj medicini jer je u svakoj

bolnici jedna ili vide osoba postala zaduzena

za donorski program umjesto nekog lokalnog,
regionalnog ili nacionalnog koordinatora

koji nije u bolnici i ne zna kakva je lokalna

situacija i eventualni problemi. Bolni¢ki

koordinatori isto su tako postali zasluzni za

intrahospitalno mijenjanje percepcije medic-
inara o donorskom programu, gdje su kolege

uvidjeli da je darivanje organa od darivatelja

preminulih mozdanom smréu potpuno

uobicajen i rutinski dio intenzivne medi-
cine, $to je dovelo do povecanja broja iden-
tificiranih darivatelja po bolnicama. Druga

velika prekretnica po mom je misljenju bilo

pristupanje Eurotransplantu, §to nam je kao

maloj drzavi donijelo pristup velikom ,,poolu”
organa za na$e bolesnike i intenziviranju

transplantacijskog programa.

Danas su mladi kolege zainteresirani za rad
udonorskom programu, iako, nazalost, u sve
manjem broju zbog nezgodnih strana ovog
posla, kao $to su rad izvan radnog vremena,
po no¢i, vikendima i blagdanima, nepred-
vidivost situacija te izraziti psihicki i fizicki
napor. Iza svakog darovanog i transplanti-
ranog organa stoji priprema donora koja
ponekad traje i nekoliko dana neprekidno,
a Cesto trud ne bude prepoznat i cijenjen
od kolega. No svaki se napor zaboravi kad
saznamo za uspje$nu transplantaciju organa
s naseg darivatelja ili, jo§ bolje, kad dobijemo
anonimno pismo zahvale primatelja organa.

Kako izgleda jedan slucaj iz obrade
iodrzavanja donora s mozdanom
smrcéu? Kako preferirate dokazivati
mozdanu smrt? Je li legislativa
primjerena?

Kad razmisljam o slu¢ajevima bolesnika sa
smrti mozga, s medicinske strane postoji
to¢no odreden postupnik kako se i u kojim
sluc¢ajevima dokazuje smrt mozga. Najcesce
su to bolesnici s inzultom, bilo ishemijskim
ili hemoragijskim, te s traumom mozga, a u
manjem postotku bolesnici s anoksi¢nom
ozljedom mozga, tumorom ili infekcijom
CNS-a. Nakon isklju¢ivanja apsolutnih
kontraindikacija (kao $to su npr. prosirena
maligna bolest ili teSka sustavna infekcija s
multiorganskim zatajenjem bez odgovora na
terapiju) i potvrdivanja postojanja preduvijeta
za pocetak postupka (a tu spada iskljucenje
stanja i bolesti koji mogu oponasati smrt
mozga), pocinje se postupak dokazivanja
smrti mozga. U ovaj postupak spada klinicki
pregled kojim se dokazuje odsustvo refleksa
mozdanog debla i odsustvo funkcije sredista
za disanje te potvrdni test kojim se dokazuje
ili odsustvo intrakranijske cirkulacije ili
odsustvo elektri¢ne aktivnosti mozga. Naime,
prema sadasnjem pravilniku, u nas je smrt
mozga definirana kao smrt mozdanog debla
i velikog mozga te se zato nakon klinickih
pregleda koji se rade u dva navrata mora
udiniti i jedan potvrdni test. U potvrdne
testove ubrajamo DSA, CT angiografiju,
TCD, scintigrafiju mozga, evocirane potenci-
jale i EEG te se radi jedan od navedenih,
ovisno o patologiji koja je dovela do smrti
mozga i dostupnosti testa. Nakon ucinjenog
potvrdnog testa proglasava se smrt bole-
snika i tada krece drugi dio postupka, a to
je razgovor s obitelji. S ljudske strane mogu
samo reci da je svaki slucaj poseban i citirati
Tolstoja: ,,Sve su sretne obitelji nalik jedna na
drugu, svaka nesretna obitelj nesretna je na
svoj nac¢in.” Sto se tice razgovora s obitelji, to
je zaista istina i mi svaki razgovor prilagoda-
vamo obitelji s kojom razgovaramo. Najprije
im objagnjavamo smrt mozga kao smrt osobe
ikad obitelj prihvati da je ¢lan njihove obitelji
preminuo, tada se kre¢e u drugi dio razgov-
ora o mogucem darivanju organa. Hrvatska
je zemlja pretpostavljenog pristanka, §to
znaci da smo svi darivatelji organa osim ako
se za Zivota nismo tome usprotivili upis-
avéi se u Registar nedarivatelja, te mi obitelj
ne trazimo pristanak za darivanje organa i
tkiva, ve¢ ih informiramo o toj moguénosti.
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NajvaZnije je za vrijeme razgovora istrazZiti
kakva je bila Zelja i razmisljanje pokojne
osobe o darivanju organa i ona bi se trebala
postovati. Cesto imaju puno pitanja i mi na
sva ta pitanja moramo biti spremni odgovo-
riti. Isto tako, ako se obitelj protivi darivanju,
moramo biti spremni istraziti koji je razlog
i postoji li moguc¢nost da promijene misl-
jenje. Ako se obitelj i nakon nasih objasnjenja
i odgovora na sva pitanja protivi darivanju,
takva se odluka postuje i darivanje organa
se ne organizira.

Koliko je odbijanja obitelji donora?
Zasto je to tako? Kakva je inace
statistika s donorskim programom u
Hrvatskoj?

U Hrvatskoj je prema zadnjoj statistici oko
20 % odbijanja obitelji. Mislim da postotak
nije los, iako smo prijagnjih godina znali
imati i niZi postotak odbijanja. Neke puno
razvijenije zemlje od nas imaju puno visi
postotak odbijanja, a on je izravan odraz
povjerenja u zdravstveni sustav. Ako obitelj
bolesnika nema povjerenja u zdravstveni
sustav i medicinsko osoblje, nece prihvatiti
ni darivanje organa. Generalno nasi gradani
imaju vrlo razvijenu svijest o darivanju
organa i transplantacijskom programu i
to je razlog visokog postotka prihvacanja
darivanja organa.

Ono na $to moramo biti posebno ponosni
jest uspjesnost naseg donorskog i transplant-
acijskog programa na svjetskoj razini, gdje
smo u istom rangu ili bolji od nekih puno

razvijenijih zemalja. U 2024. u donorskom
programu bili smo 5. na svijetu, iza Span-
jolske, SAD-a, Portugala i Belgije $to je
izvrstan rezultat s 30,75 donora na milijun
stanovnika. Za usporedbu, Velika Britanija
im 20 donora na milijun stanovnika, a recimo
Njemacka ima samo 11. Mnogo je tu ¢imbe-
nika koji utje¢u na ove brojeve, ali povjerenje
javnosti u zdravstveni sustav i prepoznavanje
vaznosti donorskog programa od strane
medicinskog osoblja sigurno su dvije bitne
stavke.

Rezultati transplantacijskog programa
za 2024. isto su tako izvrsni i mora ih se
spomenuti, u transplantaciji bubrega smo
10. u svijetu, u transplantaciji jetre smo 3. u
svijetu, iza SAD-a i Belgije, kao i u transplant-
aciji srca gdje smo 3. u svijetu, iza SAD-a i
Slovenije. Mislim da su ovo fascinantni
rezultati za jednu malu zemlju poput nase,
koji odrazavaju veliko srce i nasih gradana
i medicinara.

Sto mislite 0 donorima nakon
cirkulacijske smrti? Jeli izvjesno
da bi se i u Hrvatskoj pocelo s tom
mogucnoscu?

Donori nakon cirkulacijske smrti, tj.
smrti dokazane cirkulacijskim kriterijima
buduénost su za Hrvatsku i mislim da je
nuzno uvesti i takvu moguénost. Radi se o
bolesnicima s terminalnom ozljedom mozga
gdje se ne moze dijagnosticirati smrt mozga
svim kriterijima koji su potrebni, a evidentno
je daje oporavak nemogud i smrt nuznaivrlo

skora. U takvim slu¢ajevima implementiraju
se end-of-life-care smjernice za ukidanje
nesvrsishodne terapije, jer kao $to svi znamo,
produljivanje nesvrsishodne terapije neet-
i¢no je i dovodi do produljenja agonije
bolesnika. U nekim od tih slu¢ajeva nakon
cirkulacijskog aresta bit ¢e moguce darovati
organe, no to zahtijeva puno kompliciranije
logisticke i tehnicke uvjete nego darivanje
organa nakon smrti mozga, gdje je cirkulacija
jo$ uvijek odrzavana vazoaktivnim lijekov-
ima. No bez obzira na sve teskoce, mislim
da ¢emo najprije vidjeti dobrobit za sve bole-
snike u smislu boljeg provodenje end-of-life-
care mjera i smanjenja agonije u umiruéih
bolesnika u jedinicama intenzivnog lijecenja,
aonda u jednom manjem postotku i dobrobit
u smislu ostvarivanja mogucnosti darivanja
organa.

Koje su najvaznije novine posljednjih
desetlje¢a u ovom podrudju?
Koristite li normotermicku perfuziju
organa?

Bez obzira na povremeno spektakularne

vijesti iz domene ksenotransplantacije, koje

su ipak zasad viSe domena znanstvene fantas-
tike, mislim da se najvaznije novine ipak ticu

moguénosti perfuzije organa, u §to ubrajamo

ex vivo perfuzijske uredaje i normotermi-
jsku regionalnu perfuziju, koja je ipak u

danasnje vrijeme najcesce koristen i najbolji

oblik perfuzije kod donora nakon cirkulaci-
jskog aresta, gdje je za vrijeme eksplantacije

potrebno brzo i kvalitetno vratiti perfuziju u

organe koji ¢e se eksplantirati.

Tko je Zeljka Gavranovi¢? Kakav je
bio Vas profesionalni i Zivotni put?
Imate li posebne interese, hobije,
izvan medicine? Kako se opustate?

Nisam ocekivala ovakvo pitanje jer mislim

da vodim savr$eno dosadan Zivot. Nakon

zavr$ene Klasi¢ne gimnazije i Medicinskog

fakulteta u Zagrebu, od 2006. radim u KBC-u

Sestre milosrdnice. Osim svog ,,regularnog”
anestezioloskog i koordinatorskog posla,
radim na vi$e medunarodnih projekata u

vezi donorskog programa i posebno se bavim

edukacijom iz donorskog programa, tako

da predajem na razlic¢itim internacionalnim

tec¢ajevima i projektima i tako spajam svoje

dvije velike ljubavi - putovanja i eksplantacij-
sku medicinu. Putovanja su mi ispusni ventil

i kad ne putujem, bilo privatno ili poslovno,
vrijeme provodim s ljudima koje volim i sa

svojim psom. Savr$eno dosadno :)
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RAZGOVOR S DR. MATEJEM KNEZEVICEM,
JEDNIM 0D NAJPERSPEKTIVNIJIH HRVATSKIH KONCEPTUALNIH UMJETNIKA

KONCEPTUALNA UMJETNOST
U BOLNICKOM OKRUZENJU

[, Razgovarala ALICE JURAK

Dr. Matej KneZevic, urolog

iz KBC-a Sestre milosrdnice,
nije samo vrsni lijecnik nego i
talentirani umjetnik. U intervjuu
za Lijecnicke novine govori o
spoju medicine i umjetnosti,
ravnotezi izmedu operacijske
dvorane i ateljea, njegovoj
nedavnoj izlozbi te kako
kreativnost obogacuje njegov
profesionalni i osobni Zivot.

Zacetnik ste projekta galerije
Ligature u Vinogradskoj bolnici.
O ¢emu je rije¢ i od kuda naziv
ligatura?

Galerija Ligatura netipi¢an je umjetnicki
prostor koji je smjeSten u prostorima

Klinike za urologiju KBC-a Sestre milos-

rdnice. U Ligaturi se odvijaju razlicite
intervencije iz podruéja suvremene
umjetnosti, a sam projekt kontinuirano

traje od 2018. godine. Naziv ,ligatura"

ima vi$estruka znacenja i ocrtava ideju
povezivanja. Ovdje je, svakako, bilo
znakovito kirur$ko znacenje tog termina,
kao kirurskog $ava velike vaznosti. To se
nekako ¢inilo kao dobar motiv kojim bi
se ocrtala ideja iz prisustva umjetnosti u
bolnici.
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Kakve su reakcije pacijenata i
zaposlenika na projekt galerije i
izlozbe u bolnici?

Publika u ovom prostoru nije
tipi¢no galerijska. Ona ukljucuje paci-
jente, njihovu pratnju, posjete, kao i
medicinsko osoblje. S obzirom na to da
su bolni¢ki hodnici ¢esto ispunjeni, reak-
cija je mnogo i uglavnom su pozitivne.
Ljude ¢esto iznenadi prisutnost umjetno-
sti unutar bolni¢ke svakodnevice. Cini mi
se da su takvi neocekivani susreti vrijedni
jer podsje¢aju da bolnica nije samo pros-
tor odnosa prema bolesti, nego i prostor
ljudskih odnosa, brige, a ponekad iljepote.

Kada ste kao djecak u Slavonskom
Brodu zamisljali ¢ime cete se baviti,
jeste li uopcée mogli predvidjeti
ovako neobi¢nu kombinaciju dviju
karijera?

Tesko sam mogao nesto predvidjeti. Kada
sagledavam to razdoblje, uvijek me zani-
malo vi$e podrudja istovremeno. Tije-
kom odrastanja neprestano sam se bavio
razli¢itim aspektima umjetnosti, ali sam
jednako tako bio fasciniran biomedi-
cinom. Kada je doslo vrijeme odluke
o studiju, nije bilo dvojbe da ¢e to biti
medicina. No, tijekom studija paralelno
sam izu¢avao neku svoju povijest umjet-
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Autor fotografija: Boris Cvjetanovi¢

nosti, posje¢ivao muzeje i galerije, produ-
cirao radove... S vremenom se ta dva,
pomalo oprecna svijeta, nisu isklju¢ila,
nego su jednostavno rasla jedan uz drugi.

Va3 se profesionalni Zivot
istovremeno odvija u dvjema
iznimno zahtjevnim sferama

- urologiji i suvremenoj
umjetnosti. Kako te dvije
discipline koegzistiraju u vasem
svakodnevnom Zivotu?

Moj je primarni posao i poziv medicina
i oduzima velik dio energije. No, imam
privilegiju uskakanja u umjetnicki svijet
kad za tim imam potrebu. Cini mi se da
se ove dvije struke medusobno dopunjuju
te sam mnoga dobra znanja iz umjetno-
sti uspio usmjeriti u medicinu i obrnuto.
Gledajudi svakodnevicu, podruéje rada u
suvremenoj umjetnosti za mene je glavni-
nom u misaonom prostoru, a tek potom
u izvedbenom. Za razmisljanje nekako
uvijek ima vremena, posebno u razdo-
bljima ,izmedu", odnosno izmedu posla
iodlaska u vrti¢, u $kolu, kudi... Za sretno
koegzistiranje mojih disciplina i veliku
pomo¢, iznimno sam zahvalan svojoj
supruzi i djeci koji su mi velika podrska.

Nedavna izlozba u LEX ART
galeriji u Zagrebu i rad ZRSSSP-a
otvara prostor prozimanja
medicine i umjetnosti. MoZete
li nam reci nesto vise o konceptu
te izlozbe i kako je nastajala iz
vase pozicije lijecnika-urologa i
umjetnika istovremeno?

Izlozba se sastojala od performativne
instalacija koja je zapocela prvim kora-
kom posjetitelja, bez ¢ije prisutnosti
rada ne bi bilo. Na podu ulaza u galeriju
postavljena je dekontaminacijska naljep-
nica kakve se nalaze na ulazu u operaci-
jske dvorane. Naljepnice inace hvataju
trag stopala, proc¢iS¢uju prije ulaska u neki
prostor stvarajudi tako fizicki i zvuéni
otisak prisutnosti. Zvuk zalijepljenosti na
foliju ,,zr-$88-p"“ postao je tako ime rada
i ritam izlozbe. Naljepnice s tragovima
posjetitelja potom su se skidale sloj po sloj
i arhivirale na zid u predefinirane okvire
kao kolektivna mapa prisutnosti. Ovaj rad
vizualno i procesualno dosta izlazi iz moje
uobicajene prakse, no i dalje se konceptu-
alno naslanja na moju ¢estu umjetnicku
preokupaciju, a to je analiza medicinske
svakodnevice. Ovdje su motivi ¢istoce,
sterilnosti, rituala preusmjereni u anal-
izu prisutnosti i kreaciju zaigranosti.

Dobitnik ste nagrade Radoslav
Putar, a iza Vas su i medunarodne
rezidencije poput one u New Yorku.
Na koji su nacin vasa iskustva
oblikovana profesionalno i osobno?

Na ovo je pitanje tesko sazeto odgovo-
riti. Mozda je rezidencija koju spomin-
jete dobar primjer oblikovanja iskustva.
Kad vam se kroz takvu platformu
ponudi odmak, i prostorni i misaoni,
dogodi se prilika za rad u dinami¢nom
okruzenju gdje se intenziviraju iskustva
i osjeti. Umjetnicki gledano, otada sam,
recimo, dopustio da se moji profesionalni
svjetovi medusobno isprepli¢u, dok sam
ih prethodno striktno razdvajao. Cini mi
se da su to trenutci koji utje¢u na obliko-
vanje vlastitih granica. U medicinskom
je svijetu sli¢no s edukacijama i usavrsa-
vanjima, gdje se u nekom izmjestenom
kontekstu poénu dogadati odredene
promjene, pobude se neke znanstvene
ideje ili Zelje za primjenom nekog novog
postupka i zahvata, $to nosi novi izazove.

Tko je Matej KneZevi¢?

Matej nastoji biti ozbiljan i predan svojoj
medicinskoj praksi, zaigran i slobodan u
umjetnosti, a sve to zaokruziti i ukorijeniti
u svakodnevici obiteljskog Zivota.
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ZBOG ISTRAZIVANJA 0 KODEINU TREBA MI
SAVJET: GDJE MOGU KUPITI PANCIRKU?

[4 Prof.dr. sc. LIVIA PULJAK, dr. med.
Hrvatsko katoli¢ko sveuciliste
livia.puljak@unicath.hr

Nekada davno, prevodila sam na hrvat-
ski jezik sazetak Cochraneovog sustav-
nog pregleda ¢iji su autori zakljucili
kako je kombinacija kofeina i analgetika
ucinkovitija nego sam analgetik. Autori
su zakljudili: Kad se standardnoj dozi
lijeka protiv boli (kao $to je paracetamol
ili ibuprofen) doda doza kofeina koja
odgovara salici kave, omogucuje se bolje
ublazavanje boli. Kombinacija analge-
tika i kofeina povecava broj ljudi kojima
se uspjesno ublazava bol za 5 do 10 % u
usporedbi sa samim analgetikom (visoka
kvaliteta dokaza).

Moj analgeticki zivot

Optimisti¢no sam zakljucila kako bih
sigurno ja mogla biti medu tih 5 do 10
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% ljudi pa da bi bilo uputno dodati malo
kofeina u moj analgeticki zivot. Taj mi
kofein treba za za¢initi sve one bezbrojne
analgetike koje pijem u neograni¢enim
koli¢inama za Zivot bez boli. Volim anal-
getike. Analgetici mi pomazu za sve moje
tjelesne 1 dusevne boli. Samo kad me
netko mrko pogleda, ja uzmem - anal-
getik. Kad neke boli samo i o¢ekujem -
uzmem analgetik. A kamoli jo$ kad se
kakva bol stvarno i pojavi. Tada mi nije
dosta ni Sleper analgetika. Ipak sam godi-
nama radila u laboratoriju za istraZivanje
boli. Ta bol, to je moj teritorij. Pravo na
zivot bez boli, osnovno je ljudsko pravo.
I za osigurati sebi to pravo, spremna sam
na neselektivno uzimanje bilo kakvih
analgetika, pojedina¢nih ili u kombina-
cijama.

No kako ne pijem kavu, sjetila sam se
Caffetina. Nisam vidjela taj lijek od
djetinjstva. Odem do najblize ljekarne
i Caffetin je bio moj. U zlatnoj kutiji
zlatna folija. U zlatnoj foliji tabletice koje
sadrze paracetamol, propifenazon, kofein
i kodeinfosfat seskvihidrat. Analgeti¢cko
djelovanje, kaze uputa o lijeku, dokazano
je za paracetamol, propifenazon i kodein,
dok se kofein moze smatrati pomo¢nim
sredstvom koje potpomaze djelovanje
analgetika.

Kodein

Ono §to u sastavu toga lijeka bode o¢i, taj
je kodein. Slabi opioid. U Hrvatskoj se,
dakle, kodein moze kupiti bez recepta.
Malen broj zemalja Europske unije
jo$ ima kodein u slobodnoj prodaji. A
kodein izaziva ovisnost.

Kolegica ljekarnica s kojom se cesto
druZim na poslovnim i neposlovnim
sastancima, gleda zlatnu kutiju u mojoj
torbici pa mi drzi bukvice o ovisnosti.

Neko¢ je radila u ljekarni. Kaze kako su joj
ba$ svaki dan u ljekarnu dolazili isti paci-
jenti koji svaki dan traze dvije nove kutije
Caffetina. Ona im uvijek odrzi predavanje
o Stetnim ucincima, a onda joj kazu da ne
kupuju za sebe nego za zenu, za susjeda
Ivicu, susjeda Matu, za Sogoricu, tetku ili
za pokojnu babu. Ima mnogo takvih paci-
jenata za koje ona opravdano sumnja da su
ovisni o kodeinu jer stalno dolaze i kupuju
te lijekove. Ako im ona ne proda taj lijek,
oti¢i ¢e lako u drugu ljekarnu.

Upute za ljekarnike kazu da trebaju izda-
vati bezreceptne lijekove koje sadrze kodein

samo u odobrenim indikacijama, i koli¢inu

lijeka koja odgovara odobrenoj indikaciji za

kratkotrajno lijecenje do tri dana. Prema

tim uputama trebaju upozoravati paci-
jente o potrebi kratkotrajne primjene zbog

moguceg nastanka ovisnosti, a pacijente za

koje se sumnja da su razvili ovisnost, uputiti

lije¢niku.

Medutim, kaze mi kolegica da je to ograni-
¢enje koli¢ine u praksi trenuta¢no neprove-
divo jer se ne biljezi tko je kupio bezreceptni

lijek. Ako ona nekom proda ograni¢enu

koli¢inu lijeka koji sadrzi kodein, taj paci-
jent moze dalje hodati po svim ljekar-
nama u gradu i slobodno kupovati to isto

u drugim ljekarnama. Prije nego li su u

Australiji 2018. ukinuli mogu¢nost kupnje

lijekova koji sadrze kodein bez recepta, bili

su uveli elektronic¢ki sustav nadzora kupnje

takvih lijekova te pacijenti nisu mogli ic¢i

okolo i kupovati §to hoce i gdje god hoce

jer je sustav pokazivao kad i gdje su taj lijek
ve¢ kupili.

U meduvremenu sam prestala uzimati lije-
kove koji sadrze kodein. To mi je bilo lakse

nego stalno prijateljima obja$njavati da sam

upoznata s problemima koje taj lijek izaziva

idaih stvarno nemam.
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Kafetinko, Plivadonko i
Norveska

No kopkao me dugo taj razgovor o ovisni-
cima iz ljekarne. Dode jedan dan ljekar-
nica u moj ured na konzultacije zbog
doktorata. Cim je dosla, pitala sam ju
vida li ona u svojoj ljekarni pacijente za
koje sumnja da su ovisni o kodeinu jer
kupuju takve lijekove precesto i previde.
Naravno! odgovara spremno. Vidamo ih
svakodnevno. Imamo i ime za njih u nasoj
liekarni. Ovisno Sto kupuju, takve pacijente
zovemo Kafetinko ili Plivadonko.

Prije negoli sam joj uspjela uvaliti istra-
Zivanje na tu temu, kolegica je od nekog
¢ula da se u inozemstvu zivi bolje nego u
Hrvatskoj, spakirala je obitelj i odselila
se u Norvesku.

Nakon toga, nasla sam studenticu koja
e provesti to istrazivanje u okviru svog
diplomskog rada. Prije negoli sam joj
definitivno dodijelila tu temu za istra-
Zivanje, upitala sam ju je li mozda cula
kakve glasine da je u inozemstvu Zivot
bolji nego u Hrvatskoj. Nikad cula, kaze.
Hrvatska je rajska zemlja, nigdje nije bolje
nego ovdje.

Prodano, tema je bila njena.

Pancirka

Plan mi je bio napraviti presjecno istrazi-
vanje ukojem ¢emo pitati sve ljekarnike u

Hrvatskoj vidaju li takve pacijente za koje

sumnjaju da su ovisni o kodeinu. Ako ih

vidaju, savjetuju li ih o ovisnosti? Sto

misle o kodeinu koji se kod nas prodaje

bez recepta; bi li taj kodein ,,pospremili*
ureceptni rezim...

Kad je ¢ula $to planiramo istrazivati, kole-
gica iz ustanove koja se u Hrvatskoj bavi
lijekovima pita jesmo li mi svjesni §to
radimo, da ¢e mozda zbog naseg istraziva-
nja kodein nestati iz slobodne prodaje pa
¢e farmaceutskoj industriji pasti prihodi.

Svjesni da ne moZemo biti svjesniji! To
jest, ja svjesna! Nisam sigurna je li diplo-
mandica svjesna, ali ne treba sad bas te
diplomande svime opteredivati. Zna se
da je mentor na istrazivanju uvijek kriv i
odgovoran za sve.

Kolegica se nasmije pa ljubazno savjetuje:
Nabavi pancirku!

Rezultati istrazivanja medu
ljekarnicima

I proveli smo to istrazivanje u kojem je
sudjelovalo 594 ljekarnika. To je 21 %
aktivnih ljekarnika u Hrvatskoj. Ve¢ina
ispitanika (92 %) susretala se s pacijen-
tima koji su redovito kupovali velike
koli¢ine proizvoda koji sadrze kodein i
za koje su ljekarnici sumnjali da bi mogli
biti ovisni o tom lijeku. Ve¢ina ispitanika
rekla nam je da samo povremeno razgo-
varaju s pacijentima o mogucoj zloupo-
rabi kodeina i razvoju ovisnosti. Dvije
tre¢ine ispitanika nije prijavilo sumnjive
nuspojave povezane s koristenjem kode-
ina bez recepta nacionalnom sredist
u za farmakovigilanciju, unato¢ sumnji
na mogucu ovisnost. Veéina (67 %) ispi-
tanika navelo je da bi lijekovi koji sadrze
kodein trebalo prebaciti iz kategorije
bezreceptnih u kategoriju lijekova koji se
izdaju samo na recept.

Ispitanici su kao najc¢esce prednosti za
pacijente u prebacivanju lijekova koji
sadrze kodein iz bezreceptnog statusa
u rezim izdavanja na recept, prepoznali
prevenciju nove ovisnosti/smanjenje
zlouporabe, bolju kontrolu nad lijekom
i otezan pristup tim lijekovima. Najcesce
spominjane prednosti za ljekarnike bile su
veca kontrola (manje zlouporabe, manje
ovisnosti, bolja sigurnost), laksa komu-
nikacija s pacijentima te osjecaj olaksanja
od krivnje i odgovornosti. Na pitanje o
prednostima za zdravstveni sustav, ve¢ina
je ispitanika navela prevenciju ovisnosti/
zlouporabe, bolje lijecenje i zastitu paci-
jenata te manje troskove za zdravstveni
sustav.

Prednosti

Ljekarnici su kao najce$ce prednosti za
pacijente u prebacivanju lijekova koji
sadrze kodein iz bezreceptnog statusa
u rezim izdavanja na recept, prepoznali
prevenciju nove ovisnosti/smanjenje
zlouporabe, bolju kontrolu nad lijekom
i otezan pristup tim lijekovima. Najce-
$¢e spominjane prednosti za ljekarnike
bile su veca kontrola (manje zlouporabe,
manje ovisnosti, bolja sigurnost), laksa
komunikacija s pacijentima te osje¢aj da
ih se oslobada od krivnje i odgovornosti.
Na pitanje o prednostima za zdravstveni

sustav, ve¢ina je ispitanika navela prevenciju
ovisnosti/zlouporabe, bolje lijecenje i zastitu
pacijenata te manje troskove za zdravstveni
sustav.

Nedostaci

Kao najce$ce nedostatke za pacijente, u
slu¢aju prebacivanja kodeinskih lijekova iz
bezreceptnog u rezim izdavanja na recept,
ispitanici su naveli manju dostupnost lijeka,
izostanak ili neprikladno lije¢enje osoba
koje lijek koriste racionalno, potrebu za
posjetom lije¢niku te nedostatnu dostu-
pnost lije¢nika. Kao naj¢esci nedostaci za
ljekarnike, navedeni su sukobi s pacijen-
tima, financijski gubitak za ljekarne i to sto
¢e morati slusati objasnjenja pacijenata koji
tvrde da ne mogu Zivjeti bez lijeka. Ve¢ina
ljekarnika navela je da bi za zdravstveni
sustav nedostaci ukljucivali financijsko
opterecenje ako bi lijek bio na teret HZZO-
a, vece opterecenje lije¢nika i smanjenu
prodaju u ljekarnama.

A sad, kodein na recept, a moze i
pancirka

Objavili smo te rezultate ovih dana. Evo,
vecina ljekarnika redovito vida pacijente
za koje sumnjaju da su ovisni o kodeinu i
vec¢ina ih podrzava prebacivanje lijekova
koji sadrze kodein u receptni rezim izdava-
nja lijekova. Za ljude koji o tome odlucuju,
slijedi preporuka: sve lijekove koji sadrze
kodein prebaciti na recept.

Takoder, ako netko zna gdje se prodaju
pancirke, javite mi. Ali nemojte da to budu
neke kicaste pancirke sa Sarama, perjem,
cirkonima ili u nekim ludim bojama. Moze
nesto jednobojno, sivo ili modro da mi pase
uz ostatak garderobe. Moze i ta pancirka
na recept.
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ZLATNA MEDALJA PROJEKTU GIVING VOICE ZA
POMOC UKRAJINSKIM ZNANSTVENICIMA U RATU
(ZAPRAVO: KAKO SAM MOGLA OTICI U BALTIMORE, A NISAM)

[4 Prof.dr. sc. LIVIA PULJAK, dr. med.
Hrvatsko katolicko sveuciliste
livia.puljak@unicath.hr

Damir Sapunar i ja piSemo knjigu
savjeta za doktorande. U desetu verziju
te knjige, u poglavlje o drustvenoj
odgovornosti doktorskih studija, on
usput umetne kratku recenicu u kojoj
pise da je nas projekt Giving Voice usao
u finale za dodjelu ugledne nagrade
medunarodnog drustva Society for
Scholarly Publishing (SSP).

Nisam znala ni da smo prijavljeni za
tu nagradu, a kamoli da smo usli u
finale. Ali bolje da ga ne pitam zasto
mi je to presutio jer Damirove sam
rasko$ne komunikacijske vjestine
dobro upoznala tijekom zadnjih 25
godina koliko suradujemo. Uspjela
sam od njega jedino saznati da smo
u finale usli mi i jedan projekt americ-
kog Sveucilista Brown. Sad se ¢eka
kona¢na odluka koji su projekt od tih
dvaju u SSP-u izabrali za bolji, taj bolji
¢e dobiti zlatnu medalju i ta konac¢na
odluka bit ¢e objavljena 29. svibnja.

Pokretanje projekta Giving Voice bila je
Damirova ideja. A ja nekriti¢no slije-
dim njegove ideje i pomazem u cemu
treba. U tom projektu pomazemo
ukrajinskim znanstvenicima u objav-
ljivanju znanstvenih radova o utje-
caju rata na razli¢ite aspekte drustva
i zdravlja u Ukrajini.
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Damir je pokrenuo projekt Giving
Voice nadahnut iskustvom Ane i Matka
Marusic¢a, koji su tijekom Domo-
vinskog rata ¢inili isto kao urednici
casopisa Croatian Medical Journal.
Projektom zelimo otvoriti prostor i
temama koje su u znanstvenoj litera-
turi ¢esto zanemarene, izbjeglicama
i marginaliziranim zajednicama, §to
smatramo posebnom i originalnom
vrijedno$¢u projekta. Projekt je pokre-
nut u okviru doktorskog studija TRIBE,
panam je cilj studentima pokazati §to
znaci drus$tvena odgovornost u znano-
sti, ne samo rije¢ima, nego djelima. I
dobro nam ide. Objavili smo dosad
hrpu ¢lanaka s kolegama iz Ukrajine.
Sudjeluje u tome i casopis ST Open
Sveudilista u Splitu, ¢iji su urednici
profesori Matko Marusi¢, Ana Maru-
$i¢, Zeljana Basi¢ i Darko Kero.

E, kad sam ve¢é kod Zeljane, slje
deéi komunikacijski $ok vezan za
tu nagradu dosao je upravo od nje.
Nademo se nas dvije na sastanku i ona
me usput pita tko ide od nas u Balti-
more na dodjelu te nagrade. Padam
s Marsa; pojma nemam o ¢emu
ona pri¢a. Kakav Baltimore, pitam
je. Zeljana kaze da je Damir dobio
poziv da netko od nas dode u Balti
more preuzeti nagradu. Sad je njoj
neugodno jer ja o tome pojma nemam.
Obecavam joj da ¢u to zadrzati za sebe.
I, evo, stvarno jesam, do sada. Povje-
rite mi slobodno sve svoje tajne. Zadr-
zat ¢emo ih za sebe ja i dvadeset tisuc¢a
¢lanova Hrvatske lije¢nicke komore.

Nakon razgovora sa Zeljanom racu-

nam da je bolje da taj Baltimore ne
spominjem Damiru. Valjda on ima
razlog zasto mi nije spomenuo taj poziv.
On ne voli putovati, a ja sam u prosjeku
svako tre¢i dan na putu. I kad nisam bila
svaki tre¢i dan na putu, Damir je mislio
da previ$e putujem. Naivno sam pomi-
slila da me mozda Zeli postedjeti opte-
recenja novog putovanja. Ako on misli
da ne bih trebala znati za taj Baltimore,
onda ¢u se praviti da ne znam.

Onda me 27. svibnja zove Matko Maru-
$i¢. Jako je ljut. Vic¢e na mene. Na ulici
sam. Cijela ulica odzvanja od njegovog
bijesa koji prsti iz mog mobitela. Ispada
da je Matko informacijski prosao gore
od mene. Prije dvije sekunde tek je
doznao od Damira da smo bili pozvani
na tu dodjelu nagrade, i jo$ da nitko od
nas na tu dodjelu nagrade ne ide. Govori
mi Matko da smo nas dvoje totalni idioti
jer ne idemo u Baltimore. Ja se branim
da mi Damir ni$ta nije rekao o tome,
pa ja nisam kriva §to ne idemo. Matko
olekuje da netko od nas svakako ode.
Zna da Damir nece iéi jer ne voli puto-
vati, pa zato sad on zapravo zove mene.
Matko ocekuje da ja obavezno odemine
zeli ¢uti da ne¢u oti¢i. Moram ga razo-
Carati da ipak ne mogu oti¢i u Baltimore.
To je prekosutra. Ne ide to bas tako s
Amerikom. Ali Matka ne zanima gdje
je Amerika. Vi¢e da se mora otiéi. A §to
¢emo sad, mozda se i ne mora. On se ne
slaze, nastavlja vikati, i to iz mog mobi-
tela slusa cijela ulica. Sad me ve¢ i prola-
znici prijekorno gledaju i govore mi neka
vi$e odem u Baltimore samo da ga vise
ne moraju slusati.



ZANIMLJIVOSTI

Damir Sapunar i Livia Puljak u oZujku 2025. u Kijevu - upodnozju
spomenika neovisnosti postavljene su brojne ukrajinskezastave koje
simboliziraju poginule u ratu

Usput saznajem od njega zas$to mi
Damir nije rekao za taj poziv u Balti-
more. Matku je Damir rekao da je
uvjeren da nema $anse da ¢emo mi
dobiti nagradu pokraj Sveudilista
Brown, pa mi zbog toga taj poziv nije
htio ni spominjati.

Naravno, Matko i ja se potpuno
slazemo da Brown kraj nas nema nika-
kve $anse. I, stvarno, dva dana poslije
stize obavijest da je projekt Giving
Voice dobio tu zlatnu medalju. Evo,
usput, ¢estitam Sveucilistu Brown na
njihovoj srebrnoj medalji, ali kraj nas
stvarno nisu imali $anse. Kad oni u
okviru svojeg projekta dobiju suma-
nutu ideju oti¢i usred rata negdje zbog
znanosti, kao §to smo Damir i ja otisli
u Kijev i Vinicu, onda ¢e i oni zaslu-
ziti nagradu. Usput, samo da se zna, taj
odlazak u Ukrajinu bio je Damirova
ideja, a ja sam samo povodljiva.

Nadam se da su barem ti ljudi sa
Sveudilista Brown otisli u Baltimore
na dodjelu nagrade. Providence je
od Baltimorea ipak udaljen samo 1,5
sat voznje avionom, odnosno 6,5 sati
voznje autom. Ili, ako ljudi vise vole
hodati, to je samo 2 dana Setnje. Bila
bi $teta da se ba$ nitko od nas finalista
nije na dodjeli nagrada pojavio.

Sad kad je bila rijesena nagrada, poja-
vio se novi problem. Matko je u svom
zanosu zbog te zlatne medalje poslao
obavijest o nagradi svima Zivima i
nezivima. Tako je za nagradu saznala i
cijenjena urednica Lada Zibar. Odmah
mi je dala zadatak da o tome napisem
¢lanak za Lijec¢nicke novine. Povre-
meno se pokusavam izvuéi od zada-
taka koje mi ona zadaje, i nikad mi
to ne uspijeva. Ja sam u Ladu totalno
zaljubljena i ispada da joj nista ne
mogu odbiti.

Ovaj put ponadala sam se da bih se
mogla izvuéi - delegiranjem. Zamolila
sam Matka da on napise ¢lanak. Nije mi

uspjelo. Matko mi odmah odgovara:

Imam dobre i lose vijesti. Dobre: vec pisem
clanak. Lose: to je za jedan desni portal;
pozvali me odmah, odusevljeni vijescu.
Ako Liv moze pisati za Index, mogu i ja

za Bez cenzure.
Vas odani, M

Nisam ba$ odmah odustala. Ne znam
lako odustajati. Gnjavila sam ga jo$ da
napise ovaj ¢lanak umjesto mene, ali
bez uspjeha. Matko je ustrajao da bih
svakako ovaj ¢lanak ja trebala napisati.
Pise mi:

Salu na stranu, ja tvrdo mislim da treba
iskoristiti SVAKU prigodu da se to promo-

vira. Molim da to napravite.

Ustvari je tu Damir zvijezda (splitski
zvizda, a onda smo blizu ocjene neodla-
ska u Baltimore). Ja mu se divim za vise
stvari: a) za ideju da slijedi CM]J, b) koliko
se naradio, c) da se sjetio aplicirati za tu
nagradu. Moj duboki naklon i Vasem
prijateljstvu i suradnji! Moj i inace lijep

Zivot ucinili ste ovih dana sjajnim.

P.S. Preko vikenda sam zamisljao Damira
u Boboviséu kako bezvoljno plijevi korov
i uzasava se komu ¢u i Sto ja sve javiti...
Zar (VAM) to nije zabavno? Nemojte mu
pokazati tekst, neka mu lice i dalje bude
zabrinuto... Odli¢no tako izgleda.

Zaklju¢no, hvala SSP-u $to su prepoznali
nas$ projekt i dodijelili nam zlatnu meda-
lju. Mozda Damir i ja jesmo idioti jer
nismo otisli u Baltimore, ali nema veze.
Barem smo zivot Matka Marusica ovih
dana u¢inili sjajnim. To nam je najbolja
nagrada. Hvala Matku na svemu. Sad bih
ovdje najradije stavila i jedno srce, ali

necu jer znam da ¢e mi ga Lada izbrisati.
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ZAGREBACK! LIJECNICI PJEVACI | AKADEMSKI ZBOR
VLADIMIR PRELOG — KONCERT PRIJATELJSTVA

Zagrebacki lije¢nici pjevaci (ZLP)
i Akademski zbor Vladimir Prelog -
AMACIZ u okviru projekta ,, Koncert
prijateljstva“ u crkvi Zupe sv. Petra u
Zagrebu 5. lipnja odrzali su Glazbenu
meditaciju ,,Ostani sa mnom® (Abide
with me). Djelovanje obaju zborova
materijalno pomazu Grad Zagreb odno-
sno Hrvatski Lijecnicki zbor (Zagrebacki
lije¢nici pjevaci) te Drustvo diplomira-
nih inZenjera i prijatelja kemijsko-teh-
noloskog studija - AMACIZ i Fakultet
kemijskog inZenjerstva i tehnologije
(Akademski zbor Vladimir Prelog).

Program Koncerta prijateljstva obuhva-
tio je raznoliku duhovnu glazbu - od
renesanse do dvadesetog stoljeca te
ritmickih afri¢kih napjeva - ¢ime su do
izrazaja dosli bezvremenost i sveop¢i
element glazbe, osobito one duhovne.
Zagrebacki lijecnici pjevaci zapoceli su
koncert pjesmom dobrodoslice Dobar
vecer, dobri ljudi, a potom su izveli
skladbe Ave Maria (T. L. da Victoria),
Regina coeli (A. Lotti), Laudate domi-
num (J. Pozgaj), Jubilate Deo (W. A.
Mozart), Veni, Sancte Spiritus (G. Alle-
gri), Bogorodice, Djevo, radujsja (A. Pért)
i Kumbayah (afroamericka duhovna
pjesma). U drugom dijelu koncerta
Akademski zbor Vladimir Prelog nastu-
pio je sa sljede¢im skladbama: Ave Maria
(]. Busto), Blazenstva (D. Hristov), Beati
quorum via (C. V. Stanford), Spasenje (P.
Cesnokov), panafri¢kom himnom Nkosi
sikelel'i Afrika - (E. Sontonga), Abide
with me (A. van der Merwe) i Wana
Baraka (S. Kirchner).

Maestra Iva Juras, umjetnicka vodite-
ljica i dirigentica obaju zborova, svojim
je iznimnim, emotivnim i nadahnutim
solo dionicama pridonijela svecanosti
koncerta. Njezina dirigentska sigurnost
vodila je izvodace s lako¢om. Upravo
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Akademski zbor Vladimir Prelog

je redoslijed pjesama od renesanse do
20. stoljeca te ritmickih africkih napjeva
glazbenu vecer ucinio nezaboravnom.
Odusevljena je publika, koja je dupkom
ispunila crkvu sv. Petra, uzivala je u
glazbi koja lijeci te kraj koncerta doce-

kala na nogama uz gromoglasan i dugo-
trajan pljesak, jasno pokazujudi zelju za
novim glazbenim susretom koji povezuje

ljude.

Slavica Dodig



CITATELJI PREPORUCUJU

CITATELJI VAM PREPORUCUJU

Procitali ste zanimljivu knjigu? Znate za izlozbu, film, kazaliSnu predstavu ili koncert koji ¢e se odrzati u narednim

mjesecima?

Podijelite svoje iskustvo i preporucite kulturne dogadaje citateljima Lijecnickih novina. Rado ¢emo objaviti Vase
osvrte na zanimljiva djela publicistike i beletristike, Sto ne ukljucuje osvrte na uzu stru¢nu literaturu ili najave strucnih
skupova. Svoj kratak osvrt ili najavu mozete poslati na citateljipreporucuju@gmail.com

OSVRTI

KNJIGA

Budi financijski fit: praktican vodi¢ za zdrav financijski zivot
Autori: Toni Milun, Sandra Ferencak, Toni Vitali

Toni Milun meni je beskrajno simpatican, pa kad je najavio izdavanje knjige o osobnim
financijama, odmah sam napravila prednarudzbu. Bila sam sigurna da tako dobar edukator
ne moze napisati loSu knjigu. | stvarno je dobra. Osim njega, autori su jos Sandra Ferencak
(Tetka) i drugi Toni (Skrti Oto¢anin). Kazu da je puno paralela izmedu brige o vlastitom
zdravlju i financijama. Oboje su iznimno bitni za dobar Zivot, a za to ne postoje precaci, nego
zdrave navike i dugorocno gledanje.

Na pocetku govore o financijskoj slobodi i razlozima zbog kojih je veéina nikad ne ostvari.
U sljededih devet poglavlja detaljno se obraduju financijska higijena, izvori prihoda,
financijski ciljevi, osnovni financijski pojmovi, planiranje mirovine, otplata duga i krizni
fond, nekretnine, imovinske klase i investiranje u fondove kojima se trguje na burzi. Na
kraju svakog poglavlja nalazi se akcijski plan sa savjetima. Kad autori imaju razli¢it pogled
na neku temu, to i naglase. Kako su autori iz Hrvatske, knjiga je potpuno prilagodena za
hrvatski financijski kontekst. PiSu jednostavno, zanimljivo, ima puno grafika i knjiga se brzo
¢ita. S ovom knjigom imate osjecaj kao da ste na dobroj kavi s dragim ljudima i ne Zelite da
to druzenje zavrsi. Neki kazu da im je knjiga ve¢ pomogla - lektorica knjige navodi da je,
inspirirana procitanim, povukla financijske poteze koji su joj omoguéili ustedu od 20 000
eura.

Kad je u pitanju trosenje novca, autori su bili previse diplomati¢ni. Pisu kako oni (skromno)
troSe i genericki porucuju da svatko ima svoje prioritete u trosenju i da je to sasvim u

redu. Toni Vitali na jednom mjestu usputno navodi kako automobili otprilike gube oko 20 %
vrijednosti u prvoj godini te onda jo$ oko 10 % godisnje u iduéih nekoliko godina. Navodi da
se vrijednost automobila vodi kao imovina, iako je on, realno gledano, financijska obveza. |
ne savjetuje nista dalje po tom pitanju. Medutim, na svojem blogu o osobnim financijama,

u objavi iz 2020., Toni Vitali posteno je i izravno napisao da je automobil jedan od najvecih
utega osobnih financija u modernom drustvu. Steta da to nije tako napisao i u ovoj knjizi.
Mnogima bi koristilo. Kad ja vidim oko sebe ove puste ljude u preskupim novim autima, ne
vidim statusni simbol, nego financijski nepismene bisere kojima je vaznije razmetanje nego
¢injenica da je to jedan od najgorih nacina troSenja novca. Kupnja skupog novog automobila
koji si ne mozete priustiti financijsko je samounistenje. Auto vas ne bi trebalo kostati vise
od 10 — 15 % vasih godisnjih prihoda. Eto, za manjak diplomacije uvijek moZete racunati na
mene. Kad kupite ovu knjigu, ne zaboravite nabaviti i mene za dodatne mudrolije. Sve ¢u
vam financijske probleme rijesiti.

>>
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OSVRTI

Kad procitate ovu zgodnu knjigu, onda nastavite Citati blog Tonija Vitalija. Njegove objave o
osobnim financijama vrlo su izravne, zanimljive i korisne. Tamo je preporucio knjigu Just
keep buying, koja je isto skroz dobra i koju sam onda i ja ovdje povodljivo preporucila u
sljedecem tekstu.

Nedovoljno znanje o osobnim financijama jedan je od glavnih razloga financijskih
problema. Citanje knjige Budi financijski fit vam je stoga odlican recept za zdraviji
financijski zivot.

Nakladnik: Meritum komunikacije d. 0. 0.; godina izdanja: 2025; broj stranica: 224; jezik:
hrvatski. Osvrt napisala: Livia Puljak

KNJIGA Just Keep Buying: Proven ways to save money and build your wealth

Autor: Nick Maggiulli
ACT SMARTER, LIVE RICHER

l U ST Kad autor knjige u naslovu kaze neka samo nastavimo kupovati, to se ne odnosi na
_ kupovanje bilo ¢ega, nego na kupovanje financijskih ulaganja. Autor Nick Maggiulli,
poznat po blogu Of Dollars and Data, naslov temelji na glavnoj ideji knjige — dosljednom
i dugoro¢nom financijskom ulaganju u investicijska sredstva bez pokusaja predvidanja
trzista. Savjetuje kada treba Stedjeti, kada trositi i kako ulagati da bi se zbilja izgradilo

Y‘ | bogatstvo.
B “5& ] G Autor savjetuje da ne Stedite radi Stednje. Istice da je cilj Stednje — troSenje. Umjesto
BROVER WAVS TO SAUE MONEY radikalnog rezanja troskova, daje savjete za povecanje prihoda. Rashodi imaju donju
Skt e ol granicu, dok prihodi nemaju gornju granicu. Nije moguée smanjivati rashode u nedogled,
NICK MAGGIULLI a da nam ne pati kvaliteta Zivota. Zato je klju¢no raditi na prihodovnoj strani. To je osobito
i bitno u Hrvatskoj, gdje su troskovi Zivota relativno veliki u odnosu na prosjecnu placu.
T Daje razne savjete za povecanje prihoda i onda puno pise o investiranju. Savjetuje da
se investira stalno. Dosljedno ulaganje, ¢ak i kad trziste pada, statisticki je najbolja
dugorocna strategija. U zadnjem nas poglavlju podsjecéa Sto je nasa najvrjednija imovina —
vrijeme.

Na brojnim mjestima obrac¢unava se s uobic¢ajenim, teSko primjenjivim financijskim
savjetima koji pretpostavljaju da su svi ljudi isti. Stil pisanja vrlo je pristupacan. Navodi
primjere. Nudi realisti¢na o¢ekivanja. Ne obecava brzinske milijune. Iskreno opisuje
kako nije ostvario vlastite financijske ciljeve koje je o¢ekivao posti¢i do tridesete godine.
Predlaze dugoro¢nu strategiju temeljenu na dosljednosti i razumijevanju vlastitih ciljeva.

Mana knjige za hrvatske Citatelje jest Sto se odredeni primjeri odnose na americko trziste
(npr. porezni zakoni, mirovinski planovi). Medutim, vecina teksta bit ¢e zanimljiva i onima
koji ne zive u SAD-u. Ako vam se Cita dobro napisana knjiga o osobnim financijama na
engleskom jeziku, ne trazite dalje.

Izdavac¢: Harriman House; godina izdanja: 2024.; broj stranica: 296; jezik: engleski.

Osvrt napisala: Livia Puljak
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NAJAVE ZA LJETO 2025. GODINE

Do 25. srpnja

Zanimljivu izloZbu na panoima: , Faust Vranci¢ — hrvatski Leonardo da Vinci“
povodom 410. godiSnjice Vranci¢evog kapitalnog djela Machinae novae, Ciji se
primjerak cuva u Nacionalnoj i sveuciliSnoj knjiznici u Zagrebu, mozZete pogledati
u istoj knjiznici u sklopu programa ,Susreti s bastinom u Croatriumu®.

Do 25. kolovoza

Vise od dvije tisu¢e umjetnika sudjeluje na ovogodisnjim, 76. Dubrovackim ljetnim
igrama. Glavna tema festivala su Zene kao likovi, teme ili izvodacice. Nastupa
svjetska glazbena elita poput gruzijske pijanistice Khatije Buniatishvili, ansambla
Phillharmonix koji okuplja ¢lanove Becke i Berlinske filharmonije te najbolji
inozemni i domaci glasovi danasnjice poput Sonye Yoncheve, Nino Machaidze,
Vittorria Grigola i Marka Mimice.

Do 26. rujna

14.izdanje festivala splitske gradske mladezi Ljetne ¢ari klasicne glazbe
ukljucuje trinaest koncerata vrhunskih mladih glazbenika na Cetiri posebno
odabrane lokacije: Podrumi Dioklecijanove palace, klaustar crkve sv. Frane,
Galerija umjetnina te prostor ispred Stare Gradske vije¢nice. Program festivala
mozete pogledati na stranicama visitsplit.com

Do 31. listopada

Skupnu izlozbu radova 24 istaknuta americka i europska predstavnika pop-

arta, poput Andyja Warhola, Roya Lichtensteina i Davida Hockneya pod nazivom
»Kiss me with your eyes (Poljubi me o¢ima)"“ moZete pogledati u Muzeju Grada
Purdevca. Domacini izlozbe medu radovima posebno preporucuju deset ilustracija
romana Slika Doriana Greya Oscara Wildea, nastalih 1968. godine.

0d 22.do 27. srpnja

Novo izdanje medunarodnog filmskog festivala Cinehill, nasljednika Motovun film
festivala, ove ce se godine odrzati na jezerima Bajer i Lepenica u Fuzinama. U idili
Gorskog kotara filmoljupci ¢e moéi uzivati i u glazbenom dijelu programa uz Darka
Rundeka i njegov Eko Kvartet, etno-sastav Balkalar, pop-disco band Ki Klop, te
Svicarsku jazz pijanisticu Cinziu Regensburger, koja ¢e svirati uzivo uz projekciju
nijemog filmskog klasika Sunce Sv. Moritza.

0d 1. do 4. kolovoza

Na osmom izdanju KulaKula festivala u Kuli Kamerlengo u Trogiru nastupit
¢e, izmedu ostalih, slovenska pop-rock grupa Joker Out, zatim Brkovi, mlada
hrvatska pop-zvijezda Miach te bosansko-hercegovacka glazbena atrakcija
Dubioza Kolektiv.

0d 31. kolovoza
do 4.rujna

Na do sada najve¢em izdanju Festivala svjetske knjizevnosti nakladnika Frakture
predstavit ¢e se osamdesetak autorica i autora, knjizevnih kriti¢ara i urednika iz
16 europskih zemalja. 13. izdanje festivala odrzava se po prvi put u Hrvatskom
narodnom kazalistu u Zagrebu.

Rubriku ureduje ADRIAN LUKENDA
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BIBLIOTEKA KNJIGOLIJEK

Toni Valkovi¢: Postajemo otoci,
Medicinska naklada, Zagreb, 2023.

Nijedan ¢ovjek nije otok!
Anda Rai¢

Naslov zbirke pjesama Tonija Valkovi¢a
POSTAJEMO OTOCI asocira na ¢ovje-
kovu podijeljenost i izoliranost i prva
mi je asocijacija moto Johna Donnea na
pocetku romana Kome zvono zvoni:

Nijedan Covjek nije otok, sasvim sam za
sebe; svaki je covjek dio kontinenta, dio
Zemlje; ako more odnese grudu zemlje -
Europe je manje, kao da je odnijelo kakav
rt, posjed tvoga prijatelja ili tvoj viastiti;
smrt svakoga covjeka smanjuje mene, jer
sam obuhvacen u Covjecanstvu. I zato
nikada ne pitaj kome zvono zvoni; Tebi
zvoni.

Budud¢i da autor kroz svoje pjesme
propagira i stapanje s Drugim, naslov
bi zbirke mogao biti i neki od doslov-
nog ili modificiranog naslova neke druge
pjesme, primjerice: Rastocen u more,
Princevi (mora) i svjetla, Krcki mirisi,
no ne¢emo propitivati autorov razlog za
odabir ba$ ovog naslova.

Uglavnom smo naviknuti da se lije¢nici
bave politikom (nekima je to i prvo zani-
manje), a ne da pi$u poeziju, stoga sam
bila zatecena i viSe nego ugodno izne-
nadena kad mi je lije¢nik Toni Valko-
vi¢ ponudio objavljivanje zbirke svojih
pjesama. No misljenja sam da pravi
i istinski lije¢nik, posveéen svojemu
pozivu, mora biti i humanist, i umjet-
nik (bez obzira na to kakve vam kono-
tacije i asocijacije sada padaju na pamet).
Upoznala sam nemali broj literarno
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nadarenih lije¢nika, a kako su oni i
autori nasih stru¢nih knjiga, odlucili
smo im kroz svoju Biblioteku Knjigolijek
otvoriti prostor literarnog izrazavanja.

Ako postoji knjiga koja apsolutno odgo-
vara na$oj ediciji Knjigolijek, onda je to
upravo ova knjiga. Zasto? Knjiga kipti
od Zivotne radosti. Mnoge su pjesme
ditirambi nazorovskog tipa, s pasto-
ralnim ugodajem i pozivom na uziva-
nje. Primjer je pjesma Podnevno sunce,
pisana po iskusanom receptu:

PODNEVNO SUNCE
Tek je podnevno sunce
u granama smokve
paukovu mrezu isplelo,
cvrcka u makiji oZivjelo
i nase sjene treptave
nestvarnim ucinilo.
Tek je sunce podnevno
odgovor u meni naslutilo,

obrise buduénosti zabljesnulo.

Valkoviéeve su pjesme ode kvarner-
skom podneblju i sredi$njem Otoku.
U tu hvalu uklju¢eni su mnogi medi-
teranski motivi: sunce, more, valovi,
grote, Skoljke, masline, borovi, smokve,
brodice, moreplovci... Bududi da ozra-
¢je opustanja, nirvane, ali i nadolazece
energije djeluje iscjeljuju¢e, mozemo
govoriti o u¢inku ekoterapije. Jedna od
pjesama koja bi se trebala izdavati na
recept protiv anksioznosti i depresije
naslovljena je:

PRVO KUPANJE
Odjecu svukoh mokru od péta
pa se bacih u modru bistrinu...

Isvaku poru tijela mi slabog
more tisucama cjelova obljubi,
a poljubac svaki ko izvor Zivota,
ko zagrljaj majke,

i ljubavnice dodir.

I opet sam Ziv, Cist i sabran,

nakon tristo dana i noci bez kraja.

Zavicajni krajolik uglavnom je antropo-
morfiziran, stopljen s lirskim subjektom,
zenom i Bogom, u sluzbi dosljednoga
panteizma. Drugi u odnosu stapanja najce-
$¢e je Zena, pa slijede upedatljivi motivi
ljubavi, Zelje i Zudnje. Primjer je pjesma:

ZENA U GROTI
Na primorskoj groti
lezim gol i sam.
I's Tobom u mislima
ljubav opet ponavljam.
A grota Ti si.
Ija sam na Tebi.
Na sol vonjas ko uvijek ljeti,
i éutim Zudnju Tvoje topline
koju od sunca uzela si za me.
A kapi mora ko kapi znoja

padaju s mene
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na Tvoje kameno tijelo,
kao nocu kad u Tebi ronim.
I svud oko mene vonj lavande i kusa,
bas ko pod nasim lancunima bijelim.
Isad kad Te nema, ja ipak leZim

na tvom zivom kamenom tijelu.

Pri pisanju poezije najlakse je stvoriti
vizualnu pjesnicku sliku, auditivnu ve¢
teze, da ne govorimo o ostalima. Zanim-
ljivo je da na$ autor uspjesno barata
svim vrstama pjesnickih slika: i vizual-
nim, i auditivnim, i taktilnim, i olfak-
tivnim, i gustativnim. Gotovo da smo
mogli udahnuti mirise lavande, pelina,
komoraca, bora, mirte, kusa (morala
sam potraziti u rje¢niku znacdenje: to je
kadulja). Culi smo zvukove cvilezi, $krg-
uta, jauka... Te pjesme nude $kolske
primjere stilskih figura, primjerice:

Pucina boja neodredenih
(personifikacija u sluzbi vizualne nebo
je u sebe pozderala pjesnicke slike)

i valovima krijeste izrezala.

vonj slatki i kiseli
(sinestezija)

Najbolje umijeée kreiranja stihova
vidljivo je u kra¢im formama, u
pjesmama koje se ¢ak udaljuju od slikov-
nog i priblizavaju pojmovnom pjesnis-
tvu $imicevskog tipa: graficka rjesenja i
igra duzinom stihova stvaraju posebnu
semantiku. Inace, sve pjesme po verti-
kalnoj osnovici tvore simetriju. Po izra-
Zajnim moguénostima poseban je adut
pjesma u kojoj svaki stih ima jedan slog
vise: 2, pa 3, pa 4, pa 5, pa 6 i na kraju
pjesma zavr$ava zakucavanjem dvama
devetercima. Tom grafickom piramidom
potencira se gradacija i isti¢e poenta:

SNOVIDENJA
Gola.
Bestidna.
Uzdignuta.
Moru podana.
Zudnjom oznacena.
Nesvjesna viastite ljepote.

Moje vecernje snovidenje.

Smjernicama modernog pjesni$tva
odgovaraju jezgrovitiji i sazetiji stihovi.
Inace, neke Valkoviceve pjesme podsje-
¢aju na haiku-poeziju. To su blic-sli-
Cice zaustavljenog trenutka. Primjer je
pjesma:

DOSADA
Ljetni dan u Sutnji $¢ucuren.
I nasim pogledima sakriven.
Bonacom umiren.
Dosadom izmoren.
A na nebu oblaci ras¢esljane kose.
I pokoja krila galebova.

Nakraju evo pjesama koje sam odabrala
prema svom subjektivnom senzibilitetu,
posebice zato §to su oslobodene nepo-
trebnog opisivanja i epiteta, a vrlo su
sugestivne:

POLJUBAC
Kratak,
ko sustaj gmaza u draci,
poljubac na odlasku.
Znamen tijela
zapletenih u Sutnji.
Stjegonosa kraja

i prije pocetka.

Uzaludan,
poput htijenja da skoljku
iz duboka mora dotaknem.

Dodirom ljubavi.

ipjesma:

RIBAR
Nocas sam ribar
u tvojemu moru.

U njega bacam sve ¢ime lovim:
parengale najeskane Zeljom,
od uzdaha upletene mreZe,
harpune svoga znojnoga tijela.
Pa nakon trzaja iz tame
osjetim da more je

kao vatra Zivo.

Budu¢i da smo krenuli od ljekovitosti, time
¢uizakljuditi. Tko kaze da je juzina teska i
nepodnosljiva? Zivot je lijep, ma koliko to
pateti¢no zvucalo...

PANDEMIJSKA PJESMA
Koliko su divni nasi zZivoti?
I gledanje juzine na moru
kada se sve inacice modrine
izmijeSaju u jednom jedinom valu...
I kad mi ruku, blijedu, al’ toplu,
kriomice poloZi$ na bedra...
I kad u nekom velikom i dalekom gradu

stojim u gomili neznanih i nasmijanih
ljudi

shvaéajuéi da te volim...

>>
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Lijecnici-pjesnici jos su vece
cudenje u svijetu!
Ivan Damjanov

Antun Branko Simi¢ prije stotinjak
godina napisao je: Pjesnici su cudenje
u svijetu.

Potaknut ovim stihom odluc¢io sam
zapoceti prikaz Valkoviceve zbirke
pjesama recenicom: Lijecnici-pjesnici
jos su vele ¢udenje u svijetu. Jedno-
stavno receno — mislim da biti istovre-
meno i lije¢nik i pjesnik nije ni lako ni
jednostavno, pa je pravo ¢udo da takvih
ljudi uopce ima. Vjerojatno ih i ima vise
nego $to pretpostavljam, jer mnogi od
nas lije¢nika pisu svasta, pa tako neki
od nas cak i objave pokoju pjesmu. Ali
to ne znaci da smo pjesnici. Isto je tako
malo lije¢nika-pjesnika koji su objavili i
cijelu knjigu svojih pjesama. Znam neke,
ali ti su rijetkost.

Toni Valkovi¢ jedan je od tih rijetkih
lije¢nika-pjesnika koji je svoje pjesme
sabrao i izdao kao zanimljivo i dopad-
ljivo oslikanu zbirku pjesama. Dr. Valko-
vi¢ je internist-hematolog u Rijeci, roden
na otoku Krku, pa je sasvim razumljivo
da je tema njegovih pjesama more, uz
koje se rodio i koje je duboko usadeno u
njegovu dusu. S morem su izravno pove-
zani i svi motivi njegovih pjesama, kao
§to su valovi i uvale, priobalni maslinici
i zapusteni vinogradi, $kolji, $krape i
kamenjari. A i sam naslov zbirke Posta-
jemo otoci, preuzet iz jedne od njego-
vih pjesama, ukazuje na to da su svi ti
elementi njegova postojanja nekako
povezani jedni s drugima i da more
i pomorska priroda mogu djelovati
magic¢no: U smiraju tijela - iz tiSine otoci
postajemo. S morem autora povezuje i
ljubav prema Zeni, koja se spominje u
nekoliko dojmljivih stihova. Primjerice
kada nasukan na bijele grudi, na bespu-
¢ima ljepote, kojima lutam ne Zeleci puta
nadi. A spominje se i Bog, bez kojega
svega toga ne bi bilo.

Edgar Degas je rekao da umjetnost nije
ono $to ljudi vide u slici na prvi pogled,
ve¢ ono $to ih umjetnik nagovori da bi
trebali vidjeti. To se nacelo moze primi-
jeniti i na Tonija Valkovica, vizualnog

68 | LIJEENIEKE NOVINE | 241 - srpanj 2025.

umjetnika, koji svojim stihovima donosi
slike i metafore, a mi ih onda dozivlja-
vamo kao njegovu, a kojiput i vlastitu
poetsku stvarnost. Po¢nimo samo od
naslova njegovih pjesama; pokusajmo
smisliti §to nam svaki od njih znaci. Evo
nekoliko primjera tih poetskih naslova:
Pasnjaci noci, Prerusena u mjesec, Rasto-
cen u more, Jato rijeci, Geometrija jutra,
Medusvjetovi. Ova se posljednja pjesma
odnosi na medusvjetove nasih nada i
beznada (koji) skriveni Zive u prizoru
sutona.

Metafore koje pjesnik upotrebljava u
svojim slikama mora promijenit ¢e nam
na$ uobicajeni pristup moru i onomu
§to se dogada oko njega. Valkovi¢ uspo-
reduje valove na moru s valovima u
nama samima. Pjesnik dozivljava no¢
kao njeznu Zensku ruku koja se spustila
niza stube od sumraka prema moru da bi
ga na kraju zacarala. Na drugom mjestu
on razgovara s morem koje mu slici
dalekom andelu kojemu Sapne mu da je
jos Ziv i da ga voli strasno bas kao nekad.
Kojiput je to more razapeto u uvali, a
drugi put je integralni dio njegova bica
za koje osjeca u snu se rastocih u more -
Zudnja u vale.

More Valkoviceva djetinjstva ostaje za
njega u Skrape sjecanja zavuceno, da bi
se u njegovo zrelo doba pretvorilo u
nesto veli¢anstveno, §to sli¢i obeliscima
samoce, piramidama ljepote i katedra-
lama slobode. Ljepotu mora potencira
¢injenica da se ono stalno mijenja, iz
trena u tren, iz dana u dan, iz doba u dob.
U pjesmi Moje more on pjeva o moru
u rujansko jutro, za koje misli da je iz
zvjezdane noci pobjeglo, tisinom ukra-
Seno. Zasto je ba$ uzeo za primjer rujan-
sko jutro, a ne neko drugo?! Drugi put
navodi da je on sam jutarnjim morem
uspavan ili da je plastem beskrajnih
modrina ususkan. Izgleda da je pjesnik u
stalnom dosluhu s morem te prati udahe
i izdahe mora, pod zvijezdama. Toj se
idili priklju¢uje i no¢, koja djeluje poput
poveznice kopna i mora. Na jednom
mjestu pjesnik pjeva o tome kad se no¢
slila niz brdo pa uronila u more, na kraju
usnula u nasem vrtu. Magiju prelaska
no¢i u dan on dozivljava kao da je zora
ribar presnaznih ruku te je i povukla

mreze prepune zvijezda, koje su nocas na
moru prosirile svoje nebo i drhtavo rasipale
neuhvatljivu dusu.

Poput Dantea, koji je poceo svoj ep rije-
¢ima: Nel mezzo del cammin di nostra vita, i
na$ pjesnik piSe o sebi da je negdje u sredini
Zivota, pa nastavlja: treperavo nestaje dan,
odnoseli jos jednu grudu nade. I grumen
unutarnje vedrine. Postaje izgubljeni more-
plovacili brodolomac. Odlucuje se da svoju
samodu prigrli kao Zenu, govoredi joj da je
samocéa moja divna Draga. Zanesen, kako
on to navodi galebovima daljine upusta se
u lutanja po moru od otoka do otoka, od
kojih neki zeleni izgleda kao da je ras¢u-
pan, a drugi kao da je tek izronjen iz kvar-
nerske samoce. Neizbjezno, pjesnik se pita:
Gdje granica je zavicaja? Od nekoliko
ponudenih odgovora, uklju¢ujuéi imagi-
narnu crtu u daljini, gdje se nebo istocilo u
more, prosudba srcem ipak prevagne, pa
i§¢itavamo da je odgovor: u kuci gdje stara
me mati s tanjurom brudeta vec satima Ceka.

Citatelj ¢e se mozda pokatkad upitati zbog
cega je lije¢nik Valkovi¢ objavio svoju
zbirku pjesama. Mozda zato da si olaksa
dusu, unutrasnji poriv? Kao neka ispovi-
jed. Ili iz potrebe da s drugima podijeli
svoju ljubav prema moru i primorju i na
taj nacin rastjera zamahe samoce, ili kao
poruku pred smrt. Ako ikad i kad dode, za
ono malo dragih u crkvi kojima porucuje
da napustio ih nisam, jer to nikad uciniti
ne uspjeh. Ili nekom slu¢ajnom Ccitatelju
kojemu je poruku ostavio u svojoj posljed-
njoj pjesmi pod naslovom Citatelju.

CITATELJU

Tebi, to su mozda rijeci
§to nizu se i prolaze

(dani u godini, raspolozenja djevojke)....
Slike - katkad nejasne i nestalne
(morska pjena il' pustinjski pijesak)...
Misli - pocesto zbrkane i prijeporne
(osjecaj ljubavnika, proljetna kisa)...
Ali znaj,
ja se u svakoj pjesmi rodim,

il’ umirem za tebe.



PBZ STAMBENI KREDITI UZ FIKSNU

KAMATNU STOPU DO 30 GODINA

Dok ¢lanovi Hrvatske liiecnicke komore brinu o drugima, PBZ brine o njima.
Kao drustveno odgovorna institucija razlicitim projektima i inicijativama
nastojimo biti prisutni u svim segmentima drustva. 0d 2017. godine
posebnim ponudama financijskih proizvoda i usluga za élanove Hrvatske
lijiecnicke komore pruzamo podr$ku za lakSe upravljanje svakodnevnim
financijama.

RjeSavate li svoje stambene potrebe kupnjom, izgradnjom ili adaptacijom
nekretnine ili Zelite refinancirati postojeci stambeni kredit, financijsku
podrsku pronadite u PBZ stambenim kreditima.

Dodatne informacije o ponudi PBZ-a za ¢lanove Hrvatske lijecnicke
komore pronadite na internetskim stranicama www.hlk.hr ili kontaktirajte
Magnifica tim u najbliZoj PBZ poslovnici.

Monica Moscarda Zalac  Alen Cirkvengic
Tel. 052/ 652 130 Tel. 031/ 431060
Mob. 099/ 532 7430 Mab. 099/ 527 0872

MonicaMoscardaZalac@pbzhr  Alen.Cirkvencic@pbz.hr

Vnaym%ca tim:

Anamarija Hucié
Tel. 01/ 63 64813 Tel. 043/ 343 078
Mob.095/9592632  Moh. 099/ 465 0342
Anamarija.Hucic@pbzhr Dijana.Skuljak@pbzhr

Marjana Matié

Tel. 01/ 63 62204

Mob. 099/ 469 8589
Marjana Matic@pbz.hr

Dijana Skuljak Aleksandra Mileusni¢

Tel. 032/ 232 015

Mob. 099/ 544 1971
AleksandraMileusnic@pbzhr
Katja Condié Galinicic
Tel. 01/ 63 62628 Tel. 021/ 421149 Tel. 049/ 449 024

Moh. 099/ 537 8994 Moh.099/5359228  Moh. 099/ 295 9743
SanjaTisljarGracin@pbzhr  KatjaCondicGalinicic@pbzhr Vesna Harapin@phz.hr

Sanja Tisljar Gracin Vesna Harapin Bojana Pertaut

Tel. 051/ 751206
Mob. 095/ 3918194
Bojana.Pertaut@phz.hr

Intesa Sanpaolo Group

0glas je informativnog karaktera i ne predstavlja obvezujuéu ponudu za Privrednu banku Zagreb d.d.

Reprezentativni primjer ukupnih troSkova - stambeni kredit uz zalog na
stambenoj nekretnini

Stambeni kredit uz zalog na stambenoj nekretnini

100.000,00 EUR

Vrsta stambenog kredita

Trazeni iznos kredita

15 godina

bez naknade

Rok otplate kredita 20 godina

Naknada za obradu
kreditnog zahtjeva

Fiksna kamatna stopa

0, 0,
za cijelo razdoblje otplate 2,52% 2,70%
Efektivna kamatna stopa 2.62% 2.80%
Ukupan iznos kamate za
razdoblje otplate 20.401,62 EUR 29.752,93 EUR
Mjesecni anuitet 667,73 EUR 539,70 EUR
Ukupan iznos za otplatu? 120.924,07 EUR 130.449,53 EUR

—_
m
A
()

==

TEKS je izracunat za navedeni iznos kredita, uz navedeni rok otplate, navedenu fiksnu kamatnu stopu, uz
godi$nju premiju za policu osiguranja imovine u iznosu od 34,83 EUR te bez troSka procjene nekretnine.
U izradun EKS-a ukljuena je interkalarna kamata za mjesec dana. To¢an izratun EKS-a Klijent ¢e dobiti u
Europskom standardiziranom informativnom obrascu (ESIS) koji ¢e mu se uruditi kao dio predugovorne
dokumentacije.

2Ukupan iznos za otplatu ukljuéuje iznos glavnice kredita, iznos interkalarne kamate za razdoblje od mjesec
dana te kamate obracunate do dospijeca, a koje bi korisnik kredita pla¢ao do konacne otplate kredita
te godiSnju premiju za policu osiguranja imovine u iznosu od 34,83 EUR. Ugovor o kreditu osiguran je
zaloZnim pravom na stambenoj nekretnini.

Bez tro$ka procjene nekretnine, osim za refinanciranje stambenih kredita realiziranih tijekom 2024. i 2025.
godine gdje klijent pla¢a ukupan troSak procjene nekretnine.

BRINEMO O SVEMU
STO VAM ZNACI.

www.phzhr




Dulce cum utili!

Ljetne
jezicne
avanture

[4 Prof. dr. sc. TAMARA GAZDIC-ALERIC

Uvod

Neki ovaj broj Lijecnickih novina ¢itaju na
zasluZzenome godi$njem odmoru, a nekiu
jos$ uvijek radnome ozracju. Bez obzira na
to gdje se nalazite, treba pripaziti na neke
Ceste ljetne pojave koje nam mogu prou-
zrociti neZeljene probleme. Zato sam vam
za ovaj broj Lijecnickih novina pripremila
nekoliko natpisa na koje sam naigla ovih
dana sa zanimljivim ljetnim temama i jo$
¢emo, potaknuti primjerima iz spomenu-
tih natpisa, govoriti o pravilnoj uporabi
prijedloga s/sa i o paronimskim parovima
glagola, poput glagola smrsaviti i smrsa-
vjeti, izgoriti i izgorjeti.

Uporaba prijedloga s/sa

Prijedlozi s i sa u hrvatskome standar-
dnom jeziku imaju isto znacenje, ali se
razlikuju u uporabi. Prijedlog sa uz sebe
ima pokretni samoglasnik ili takozvano
nepostojano a, kako bi se olaksao izgovor
toga prijedloga s rije¢ju koja dolazi iza
njega. Zato, iako se u svakodnevnome
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govoru Cesto koristimo samo oblikom
prijedloga bez pokretnoga samoglasnika,
dakle oblikom s, Zelimo li u odredenoj
prilici komunicirati hrvatskim stan-
dardnim jezikom, trebamo se pridrza-
vati odredenih pravila prilikom njegove
uporabe.

Prijedlog sa koristi se:

a) ispred rije¢i koje pocinju
suglasnicimas, $, z, Z radi
izbjegavanja teskoga izgovora dvaju
suglasnika istoga ili slicnoga zvuka
(npr. sa sinom, sa Zrinkom, sa Zenom)

b) ispred jednosloznih rije¢i koje
pocinju dvama suglasnicima (npr. sa
dva, sa mnom, sa tla)

¢) ispred rijeci koje na pocetku imaju
suglasnic¢ku skupinu u kojoj je
drugi suglasnik s ili § (npr. takve su
suglasnicke skupine ks, ps, ps - sa
Ksenijom, sa psom, sa pSenicom)

d) ispred nepromjenjivih rije¢i (npr.
Kraticu za kilogram oznacavamo
sakg).

Prijedlog s/sa dolazi uz instrumental drus-
tva (npr. Razgovaram s pacijentom.; Idem
s kolegom.; Radim sa sestrom.). Prijedlog
s/sa pogresno se umece i kada je rije¢ o
instrumentalu sredstva kao $to je slucaj
u primjerima: Slusat ¢u sa slusalicama.;
Slusat ¢u sa svojim usima.; NE dirajte
0¢i, nos i usta s rukama! Dakle, recenice
pravilno trebaju glasiti: Slusat ¢u slusali-
cama.; Slusat ¢u svojim usima.; NE dirajte
o¢i, nos i usta rukama!

Prema tome, treba zapamtiti u kojim se
slu¢ajevima pise prijedlog s, a u kojima
sa, te da se instrumental sredstva izrazava
besprijedloznim instrumentalom.

Promotrite natpis i razmislite je i prijed-
log s/sa pravilno upotrijebljen.

Problemi sa disanjem



HRVATSKI ZA LIJECNIKE

Natpis bi pravilno trebalo ovako napisati:
Problemi s disanjem, problemi s probavom.

Uporaba paronima - rijeci
slicnogaizrazaislicnogaiili
potpuno drugacijega sadrzaja

Bez obzira na to jeste li osvjeZenje od ljet-
nih vru¢ina pronasli u moru, na planini
ili pod klimatizacijskim uredajem, prili-
kom izlaska na otvorene povrsine treba se
zadtiti kako ne bismo izgorjeli na suncu. A
prilikom priprema za ljetne praznike ne
treba pretjerivati i drasti¢no smrsavjeti.
Glagoli izgorjeti i smrsavjeti imaju svoje
paronimske parove u glagolima izgo-
riti i smrsaviti koji nemaju isto znacenje,
iako su oblikom vrlo sli¢ni. Prvo promo-
trite sljedece natpise i razmislite jesu li u
njima ti glagoli upotrijebljeni u pravil-
nome obliku.

IZGORILI STE
NA SUNCcuU??

drasticno smriavjela!

Paronimske parove ¢ine rijeci kojima
mnogi ne razlikuju znacenje, pa misle
kako glagoli: izgoriti i izgorjeti, smrsaviti i
smrsavjeti, pa tako i glagoli: crveniti i crve-
njeti, zeleniti i zelenjeti, plaviti i plavjeti,
ocrnitiiocrnjeti, oslabiti i oslabjeti, oZiviti
i oZivjeti, stariti i starjeti, isticati i istjecati
imaju isto znacenje.

Glagol crveniti i njemu sli¢ni glagoli iz
primjera, izgoriti, smrsaviti, zeleniti,
plaviti, ocrniti, oslabiti, oZiviti, stariti, isti-
cati..., oznacuju da subjekt vrsi radnju
na predmetu radnje, npr. crveniti znaci
'¢initi crvenim', a stariti '¢initi starim'. Uz
te glagole dolazi rije¢ u akuzativu, npr.
crveniti zid, oslabiti protivnike i sl.

Glagol crvenjeti i njemu sli¢ni glagoli iz
primjera izgorjeti, smrsavjeti, zelenjeti,
plavijeti, ocrnjeti, oslabjeti, oZivjeti, star-
jeti, istjecati, oznacuju da se radnja vrsi
na subjektu, npr. crvenjeti znaci 'posta-

jati crven', a starjeti 'postajati star’. Uz te
glagole dolazi rije¢ u nominativu.

Dakle, prvi bi natpis u skladu sa znace-
njem trebao glasiti ovako: Izgorjeli ste na
suncu?, a drugi je u pravilnome obliku
ako se misli na to da je netko izgorio ili
smrsavio, odnosno da se radnja vrsi na
subjektu.

Kao i uvijek, na kraju treba malo provje-
riti svoje jezi¢no znanje i ujedno se zaba-
viti. Pripremila sam vam tri zadatka
vezana uz pravilnu uporabu prijedloga s/
sa i pravilno znacenje odredenih rijeci u
kojima se ¢esto zna pogrijesiti.

Svoja pitanja u vezi s hrvatskim jezikom
struke uvijek mozete poslati na adresu
elektronicke poste: hrvatski.jezik@hlk.hr

PROVJERITE ZNANJE:

1. Upotrijebite pravilan oblik prijedloga s/sa.

(A Obratio sam se zahvalnoscu i postovanjem.
B Gledali su ga strane.
C] dolaskom jeseni plaze su opustjele.

m IzraZene su cijene

uklju¢enim PDV-om.

2. U kojim recenicama glagoli nisu upotrijebljeni u skladu sa svojim znacenjem?

mJo o Ro >

3. U kojoj se recenici javlja pogreska?

Uvijek se pitam koje cipele obuti uz ve¢ernju haljinu.
Moramo sve obveze odloziti za sutra.

Na natjecanju se povrijedio nakon prve utrke.

U turisticku ponudu ukljudili su se i lokalni poduzetnici.

Rizik se moze smanjiti svakodnevnim brzim hodanjem.

Covjek se svojim radom istice, a vrijeme, rok i voda istjecu.
Kad god je to moguce, treba isticati prednost domacega proizvoda.
Uskoro je iz slavine pocela isticati voda.

Zastavica se mora isticati dok jedrilica nije posve na predstartnoj strani.

DEDTG TS A SO B g S/es Y T :110408po U0,
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Dugorocni rizik od hospitalizacije i smrti u
bolesnika s mehanickim srcanim zaliscima

Mehanicki sréani zalisci (engl. mecha-
nical prosthetic heart valves - MPHYV)
obi¢no se koriste za valvularne bolesti
srca u bolesnika u kojih je o¢ekivano
trajanje Zivota dugo. Dostupno je malo
longitudinalnih podataka o specificnim
uzrocima hospitalizacije bolesnika s
MPHV-om. Istrazivaci iz Italije pokugali
su otkriti rizike za hospitalizaciju i smrt-
nost ovakvih bolesnika. Provedeno je
prospektivno, opservacijsko istrazivanje,
koje je ukljucivalo uzastopne bolesnike
s MPHV-om koji su upuceni u kliniku
za aterotrombozu radi lije¢enja antago-
nistima vitamina K. Krajnji ishodi istra-
zivanja bili su smrtnost od svih uzroka,
hospitalizacija zbog sr¢anozilnih bolesti i
ukupna smrtnost. Uklju¢eno je 305 bole-
snika s MPHV-om (38,4 % Zena, medijan

dobi 60,2 godine). Lokacija MPHV-a bila
je aortna u 53,5 %, mitralna u 29,5 % te
mitralna i aortna pozicija u 17 % sluca-
jeva. Tijekom pracenja od 57,3 mjeseca,
dogodile su se 142 hospitalizacije (8,16 na
100 bolesnickih godina). Naj¢es¢i uzroci
hospitalizacije bili su sr¢anozilne bolesti
(3,62 na 100 bolesnickih godina), infek-
cije, kirurski zahvati i krvarenja. Predik-
tori sr¢anozilne hospitalizacije bili su
atrijska fibrilacija (OR 1,75, 95 % inter-
val pouzdanosti (CI) 1,04 do 2,95, P =
0,035), prethodni mozdani udar/tran-
zitorni ishemijski atak (HR 2,96, 95 %
CI 1,59 do 5,48, P = 0,001) i bolest peri-
fernih arterija (HR 2,42, 95 % CI 1,09
do 5,36, P = 0,03). Tijekom pracenja od
97,2 mjeseca, dogodio se 61 smrtni slucaj
(2,43 na 100 bolesnic¢kih godina). Dob

je bila izravno povezana s rizikom od

smrti (HR 1,088, 95 % CI 1,054 do 1,122,
P <0,001), dok je vrijeme u terapijskom

rasponu ve¢em od medijana bilo obrnuto

povezano (HR 0,436, 95 % CI 0,242 do

0,786, P = 0,006). Zaklju¢no, bolesnici s

MPHV-om imali su visoku incidenciju

hospitalizacija, osobito zbog sr¢anozilnih

uzroka. U¢estalost smrti visoka je, medu-
tim, moze se smanjiti odrzavanjem dobre

kvalitete antikoagulacije.

(Am ] Cardiol. 2024 Oct 1:228:16-23.)

[, PETRA RADIC, dr. med.
specijalist kardiologije

PAPA FRANJO | NJEGOVA GLOBALNA
ZDRAVSTVENA OSTAVSTINA

Smrt pape Franje predstavlja ne samo
kraj jednog pontifikata, ve¢ i gubitak
globalnog glasa koji je trajno premos¢i-
vao znanost, milosrde i etiku kroz jednu
od najutjecajnijih uloga u modernom
svijetu. U vremenu dezinformacija, pola-
rizacijaijavnozdravstvenih kriza, njegov
moralni autoritet ¢esto je bio uskladen sa
znanstvenim obrazlozenjem i radnjom
utemeljenom na dokazima, navodi u
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svom recentnom osvrtu u uglednom
¢asopisu Lancet Howard Lopes Ribe-
iro Junior iz Center for Research and
Drug Development, Federal University
of Cear4, Fortaleza, Ceara, Brazil.

Kroz svoj je pontifikat, papa Franjo poka-
zao duboku opredijeljenost za svjetsko
zdravlje i pravedan okolis. Njegova enci-
klika Laudato si’ iz 2015. bila je jedan

od prvih velikih religijskih dokume-
nata koji je klimatske promjene smjestio
u okvir danasnje znanstvene i moralne
krize, s jednakim utjecajem na poli-
ticare, znanstvenike i civilno drustvo.
Njegova potpora cijepljenju protiv bole-
sti COVID-19 - kroz osobni primjer i
pokretanje institucija — bila je klju¢na u
suprotstavljanju cjepivu medu razlici-
tim populacijama. Stovise, papa Franjo
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Povezanost hipertenzivnih poremecaja u trudnoci i

’

dugorocnog rizika razvoja dilatacijske kardiomiopatije

Cilj ovoga istrazivanja bio je utvrditi jesu
li hipertenzivni poremecaji u trudnoc¢i
povezani s dugoro¢nim rizikom razvoja
dilatacijske kardiomiopatije. U Engle-
skoj je provedeno kohortno istrazivanje
koristenjem povezanih elektronic¢kih
baza podataka zdravstvenih zapisa. U
istrazivanju su bile 14 083 Zene s hiper-
tenzivnim poremedajima u trudnodi te
70 415 Zena s urednim vrijednostima
tlaka tijekom trudnoce. Pracenje je bilo
u razdoblju od sije¢nja 1997. godine do
srpnja 2023. godine.

Prva trudnoc¢a komplicirana hipertenziv-
nim poremecajem kao $to je preeklapsija
ili gestacijska hipertenzija, u usporedbi
s normotenzivnom prvom trudnocéom,
bila je povezana s 93 % vedim rizikom
od razvoja dilatacijske kardiomiopatije

isticao je unutarnje dostojanstvo svakog
ljudskog bi¢a zagovarajudi pristup zdrav-
stvenoj zastiti kao temeljno pravo, a ne
privilegiju. Cesto je stajao uz marginali-
zirane - migrante, siromasne, kroni¢no
bolesne - isti¢uéi zdravstvene nejedna-
kosti s ¢ijim se rjeSavanjem znanstve-
nici i klini¢ari ucestalo bore. Njegovo
rukovodstvo nije bilo samo simboli¢no;
oblikovalo je prostor za dijalog izmedu
znanstvene zajednice i religijskih insti-
tucija.

Papa Franjo ozivio je Papinsku akade-
miju znanosti poti¢udi otvoren dijalog
izmedu laureata Nobelove nagrade, istra-
zivaca i teologa. Pod njegovim vodstvom,

(HRadj 1,93, 95 % CI 1,33 - 2,81, P =
0,001; prilagodeno za dob majke). Dila-
tacijska kardiomiopatija razvila se 5,1
(IQR 0,7-10,6) godina nakon porodaja
u Zena s povi$enim vrijednostima tlaka
i10,6 (IQR 4,2 - 15,8) godina u Zena s

normotenzivnom prvom trudnoéom.
Povezanost je ostala znacajna nakon
prilagodbe za dob majke, gestacijski
dijabetes, $ecernu bolest nakon trudnoce,
hipertenziju nakon trudnoce, ukupni

paritet, etni¢cku pripadnost i socioeko-
nomski status (HRadj 1,55, 95 % CI 1,04
- 2,31, P=0,031). Povezanost je bila jaca

uZena s preeklampsijom (HRadj 1,85, 95

% CI1,24- 2,76, P=0,002) i teSkom pree-
klampsijom (HRadj 4,29, 95 % CI 2,32

do 7,96, P < 0,001). Dob majke (HRadj

po godini starosti 1,06, 1,03 do 1,08 , P

Vatikan je postao neocekivana i vitalna
platforma za apostrofiranje global-
nih prijetnji, poput umjetne inteligen-
cije, antimikrobne rezistencije i bolesti
uzrokovanih promjenama klime. Svojim
pontifikatom osporio je zabludu kako
vjera mora biti protivna znanosti, umje-
sto toga nudec¢i model u kojem oboje
sluzi ¢ovjecanstvu na komplementaran
nacin.

U vrijeme kada je pouzdanje u znanost
Cesto nagrizeno, svijet je izgubio jednog
od rijetkih moralnih lidera koji je zago-
varao dokaz, dijalog i poniznost. Ostav-
$tina pape Franje mora nas podsjecati
kako teznja za zdravstvenom jednako-

< 0,001) i hipertenzija nakon poroda
(HRadj 1,68, 1,16-2,42, P = 0,006) bile
su neovisno povezane s razvojem dilata-
cijske kardiomiopatije.

U ovome istrazivanju, Zene s hipertenziv-
nim poremecajima u trudno¢i imale su
vedi rizik razvoja dilatacijske kardiomi-
opatije. Rezultati ovog istrazivanja podu-
piru dugoro¢no klini¢ko pracenje zena s
anamnezom hipertenzivnih poremecaja
u trudnodi.

(JAMA Cardiol. 2025 Apr 2:10.1001/
jamacardio.2025.0328.)

[, PETRA RADIC, dr. med.
specijalist kardiologije

sti, klimatskim akcijama i globalnom
solidarnosti zahtijeva, ne samo podatke
i tehnologiju, ve¢ takoder eti¢ko uvje-
renje i ljudsku povezanost. Dok znan-
stvena zajednica oplakuje njegov gubitak,
pozvana je ujedno da odrzi mostove
koje je izgradio, izmedu razuma i vjere,
izmedu laboratorija i ulice te izmedu
znanosti i duse.

(Lancet 2025 May 17;405(10491):1735-6)

[4 Prim. dr. sc. MATIJA PRKA, dr. med.
specijalist ginekologije i opstetricije,
subspecijalist fetalne medicine i opstetricije
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JOSIP PRODAN

(BUZET, 9. 3. 1899. - POREC, 27. 12. 1964.)

BORBA PROTIV TUBERKULOZE
NE PRIZNAJE GEOGRAFSKE GRANICE

[4 PRIREDIO: IVICA VUCAK

Prim. dr. JOSIP PRODAN

Unato¢ sedam desetlje¢a masovne
primjene mjera za otkrivanje bolesti i
primjene djelotvornih lijekova, danas je
tuberkuloza jo§ uvijek zna¢ajan drustveni
problem. Medu onima koji su protutu-
berkuloznu borbu prihvatili kao svoj
zivotni poziv bio je i Josip Prodan.

Roden je 9. ozujka 1899. u seljackoj
vieclanoj obitelji u Podrebaru (Sotto la
Rupe), dijelu Buzeta u Istri. U rodnom
mjestu zavrsio je osnovnu $kolu, a $kolske
godine 1911./1912. upisao je prvi razred
hrvatske gimnazije u Pazinu. Nakon
zavrSenog Sestog razreda 1916./1917., bio
je mobiliziran u austrougarsko pjesas-
tvo na frontu Soce. Nakon prvog svjet-
skog rata, talijanska je vojska okupirala
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Istru pa je njegova obitelj, poput mnogih
drugih Hrvata, protjerana iz rodnoga
kraja. Sedmi je razred gimnazije zavrsio
u Karlovcu skolske godine 1919./1920.,
osmi je zapoceo 1920./1921. u Karlovcu,
ali je izostao prije kraja Skolske godine i
zavrsio razred u Celju. Ispit zrelosti polo-
zio je u Celju 7. ozujka 1921. godine. U
Ljubljanu je dosao 10. listopada 1921., a
od 16. listopada 1921. bio je prijavljen
na adresi Kolodvorska 22. U zimskom
semestru akademske godine 1921./1922.
upisao je prvi semestar na Medicin-
skom fakultetu (tada jo$ nepotpunom)
u Ljubljani. Nakon ¢etiriju semestara
odslusanih u Ljubljani, nastavio je u
zimskom semestru 1923./1924. studirati
na Medicinskom fakultetu u Zagrebu.
Promoviran je 22. prosinca 1927. Promo-
tor je bio prof. dr. Franjo Durst (1875.

- 1958.), uz dekana prof. dr. Julija Budisa-
vljevica (1882. - 1981.) te rektora prof. dr.
Ernesta Milera (1866. — 1928.).

Nakon promocije vratio se u Ljubljanu i
u tamosnjoj Op¢oj bolnici obavio lije¢-
nicki staz kao volonter, tj. bez naknade.
Od 15. veljace 1928. do 15. veljace 1930.
bio je pomo¢ni lije¢nik u lje¢ilistu Golnik,
a potom, od 14. listopada 1930., nasta-
vio raditi kao sekundarni lije¢nik na
Golniku. To mu je razdoblje ura¢unato u
specijalizaciju ftizeologije uz dr. Roberta
Neubauera (1895. — 1969.). Medu kole-
gama s kojima je radio, bio je i dr. Franjo
Radsel (1899. - 1987.) koji je nakon dobi-
vanja lije¢nicke diplome (u Zagrebu 30.
listopada 1926.) bio od 1926. - 1927.
pomoc¢ni, a od 1927. - 1933. sekundarni
lije¢nik na Golniku. Prodan je uklju¢en

Maturant Josip Prodan (stoji u prvom redu peti slijeva) u Celju 1921. godine
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Medicinar Josip Prodan (u donjem redu Cetvrti slijeva) u Ljubljani

u program Drugog lije¢nic¢kog tecaja o
tuberkulozi odrzanoga od 6. do 12. listo-
pada 1929. godine na Golniku. Prvi dan
tecaja govorio je o novijim laboratorij-
skim metodama u otkrivanju tuberkuloze.
U trobroju 4 - 6 ,,Zdravstvenog vestnika”
za godinu 1931., posvecenoga desetlje¢u
uspje$nog rada Jjecilista ,,Golnik’, objav-
ljen je njegov ¢lanak ,,Uloga djeteta u
protutuberkuloznoj borbi”

Centralna antituberkulozna liga ustano-
vila je, na poticaj svoga predsjednika dr.
Joze Bohinjca (1901. - 1995.), antituber-
kulozni dispanzer u Ljubljani u prosto-
rijama Okruznog ureda za osiguranje
radnika (OUZD) u Miklosi¢evoj ulici
24. Nova institucija pocela je s radom 5.
listopada 1931. godine. Za $efa je postav-
ljen dr. Prodan, bivsi sekundarni lije¢nik
ljecilista Golnik, koji je upravo zavrsio
specijalizaciju. U radu su mu pomagale
tri medicinske sestre. Za dispanzerski rad
educirao se u Be¢u kod dr. Alfreda Gétzla
(1873. - 1946.), voditelja protutuberku-
lozne sluzbe grada Beca i bliskog surad-
nika Ludwiga Telekyja (1872. - 1957.),
utemeljitelja ,,becke socijalno-medicin-
ske $kole”. Kao stipendist Masarykove

Lige za borbu protiv tuberkuloze u
Cehoslova&koj, boravio je Prodan neko
vrijeme i u Pragu. Radi usavr$avanja,
1932. boravio je kod dr. Gustava Béra u
Miinchenu.

Dispanzer je pokrivao podrudje Ljubljane
i radio svaki dan osim subote od 15 do
19 sati. Bio je dobro opremljen za dija-

gnosticke postupke (rtg, laboratorij) te
onodobne terapeutske zahvate. Osim
njega, u Ljubljani je djelovalo jos nekoliko
blagajnickih ambulanti za plu¢ne bolesti.
Protutuberkulozni dispanzer preuzeo je,
po ambulantnoj pogodbi, patronazu na
terenu za sve plu¢ne bolesnike. Obavljao
jeisustavnu protutuberkuloznu borbu u
svim ljubljanskim $kolama. Pored broj-
nih predavanja u $kolama, izborio se i
za nastupe u programu Radio Ljubljane.
Njegova su predavanja bila vrlo slusana i
imala odjeka. Dr. Prodan je godine 1932.
utemeljio i ATD u Trbovlju, a kasnijeiu
Novom Mestu. Njegov ,,Izvjestaj o radu
protutuberkuloznoga dispanzera u 1932.
u Ljubljani objavljen je u ,Zdravstvenom
vestniku”, kao i ¢lanak ,,Uloga bolnice za
tuberkulozu u protutuberkuloznoj borbi™
Na VL. lije¢nickom tec¢aju na Golniku,
odrzanom od 20. do 26. kolovoza 1933.,
sudjelovao je s temom ,,Tuberkuloza kao
socijalna bolest”. U Ljubljani je organizi-
rao i protutuberkuloznu ambulantu kod
Skolske poliklinike i u Zdravstvenom
domu Zeljeznicara. Tijekom 1933. godine
bilo je 3 050 posjeta antituberkuloznom
dispanzeru u Ljubljani. Potkraj 1933,
prigodom komemoracije prof. Albertu
Calmetteu (1863. - 1933.), utemeljitelju
prvog ATD-a u Lilleu 1901. godine, prei-

Dr. Prodan, specijalizant ftizeologije na Golniku (sjedi ispred prim. dr. Roberta Neubauera,
desno je dr. Franjo Radsel, specijalizant)

>>
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menovan je ljubljanski ATD u ,,Protitu-
berkulozni dispanzer doktora Calmettea’”.

Prodan je bio ¢lan Jugoslavenskog ftizeo-
loskog drustva (JED) od njegova osnutka
1933. godine. Prvi jugoslavenski protutu-
berkulozni kongres zapoceo je 11. svibnja
1934. na Brestovcu iznad Zagreba, ¢ime
je obiljezeno prvih ¢etvrt stolje¢a rada
toga ljecilista. U nastavku kongresa, u
Ljubljani 12. svibnja 1934., sudjelovao je
i Prodan, a tema njegova predavanja bila
je ,Protutuberkulozni dispanzer u sluzbi
$kolske higijene”. U ciklusu predavanja o
tuberkulozi, koje je organizirao Okruzni
ured za osiguranje radnika (OUZD) u
Ljubljani, dr. Prodan je 7. oZujka 1936.
odrzao predavanje pod naslovom ,,Dija-
gnoza tuberkuloze sredstvima praktic-
nog lije¢nika” Na godis$njoj skupstini 29.
svibnja 1939. godine u Lipiku, izabran
je za potpredsjednika Jugoslavenskog
ftizeoloskoga drustva. Nakon njemacke
okupacije Slovenije 1941., rasformi-
rana je Centralna antituberkulozna liga
(OPL). Prodan je ostao raditiu ATD-uu
Ljubljani tijekom ¢itavoga rata, a nasta-
vio je na istom mjestu i nakon uspostave
nove drzave. U lipnju 1945. posjetio je
netom oslobodenu Istru. U rodnom
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Dr. Josip Prodan u ARS THERAPEUTICA 1934.

domu nasao je svoga oca, a majka mu je
umrla godinu i pol prije.

U mjese¢niku za zdravstveno prosvjeci-
vanje ,,Priroda, ¢lovek in zdravje’, iscr-
pno je dr. Prodan 1945. i 1946. pisao o
nastanku i razvitku tuberkuloze, njezi-
nom otkrivanju i lije¢enju, naglasavajuci
socijalne znacajke bolesti. Tih Sest nasta-
vaka ilustrirao je crtezima i fotografijama
rendgenskih slika plu¢a. Jednostavan i
razumljiv nacin zasluzio je biti pretvoren
u zasebnu knjizicu, no vjerojatno su ga
druge obveze sprijecile u tome.

RAD U ISTRI

Vratio se 1947. urodnu Istru i organizirao
protutuberkuloznu sluzbu. U razdoblju
izmedu 16. svibnja 1947. i 31. kolovoza
1947. dr. Prodan je postao ¢lan Zbora
lije¢nika Hrvatske u Zagrebu. Nakon
rada u Istri, preuzeo je pododjel za tuber-
kulozne bolesnike, sastavni dio Internog
odjela bolnice u Rijeci. Dio bolesnika s
tuberkulozom plu¢a lijecen je tadaiu
bolnici na Susaku, u Zaraznom odjelu
kojega je od 1946. do pocetka 1948.
vodio dr. Zdravko Kudci¢ (1910. - 1961.).

POVRATAK U LJUBLJANU

Godine 1948. vratio se dr. Prodan u
Ljubljanu. Uz pomo¢ danskog Crvenog
kriza, uspje$no je organizirao akciju
masovnog cijepljenja protiv tuberku-
loze cjepivom BCG u Sloveniji. Pisao je
o becegitisu kao nuspojavi cijepljenja.
Pocetkom listopada 1948. izabran je u
organizacijski odbor kongresa ftizeologa
u Opatiji 1950. godine. Na Petoj konfe-
renciji ftizeologa NR Slovenije 7.1 8. svib-
nja 1949. u Dobrni, medu predava¢ima
bio je i dr. Josip Prodan s temom ,,Izvje-
$taj o BCG akciji u Sloveniji”.

PONOVO U ISTRI

0Od 1957. do umirovljenja 1963. godine
vodio je ATD u Porecu. Uz to je predavao
predmet ,,Pastoralna medicina” u sjeme-
nistu u Pazinu. I kao umirovljenik ostao
je zivjeti u Pore¢u. Dozivio je pad smrt-
nosti od tuberkuloze kao rezultat sustav-
nog provodenja cijepljenja vakcinom
BCG, otkrivanjem bolesnika u ranom
stadiju bolesti akcijama masovne fluo-
rografije i primjenom kombinacija djelo-
tvornih antituberkulotika. Umro je 26.
prosinca 1964. i pokopan u Porecu.

Dr. Josip Prodan pri BCG-iranju
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Ugovorite A LIFE Garant - jedinstvenu paket policu Zivotnog osiguranja
koja u jednom proizvodu omogucuje najbolje od Stednje i osiguranja.

A LIFE Garant Vam pruza:

v garanciju prinosa od 2,50%
v fleksibilnost

v osiguranje Zivota

v dodatnu sigurnost

Vise informacija o zivotnom osiguranju i ponudi Agram Lifea

potrazite na www.agramlife.hr, zivotno@agramlife.hr A L
ili nazovite besplatan info telefon 0800 11 40. G RA M I F E
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MALTA JE KAO BAKIN KREDENC. U NAJVAZNIJEM DIJELU KUHINJE, TAKO

ZATVORENA, UVIJEK SVIMA DOSTUPNA, IZVANA NEUGLEDNA, ZASTARJELA I
ISKRHANA, ATZNUTRA PREPUNA TAJNI, ZABORAVL]JENIH UPUTA, CUDESNIH

MIRISA I DETALJA SARMANTNIH KAO ERNEST FULIR.

OTOK GOZO JE STARIJI BRAT, ONAJ KOJI JE VISE ,,DOBIO OD MAME” PRIRODNI]JI,
ZGODNIJI I NEODOLJIVO OPUSTEN. ONAJ KOJI CITIRA POEZIJU, KASNI NA

TULUME I ONA]J U KOJEG CE SE ZALJUBITI SVAKA CURA KOJA SE TEBI SVIDA.
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Najljepsa je na Malti svakodnevna cjelogodi$nja izravna linija
sa Zagrebom koja kosta kao bus do Lo$inja, ali kojoj putovanje
traje triput krace. I smjestaj cete platiti puno jeftinije nego na
Losinju. O hrani da ne govorimo.

Iz zraka, prije slijetanja, uvidate koliko je taj povijesno prevazan
otok zapravo malen. Koliko malen? Pa... kad zbrojite sve otoke

i hridi drzave Malte - svi zajedno manji su od naseg Braca. Cesto
ga usporeduju s Krkom, ali to nije u redu. Krk je dosta ve¢i. Pomi-
slili biste da je onda obilazak otoka jednostavan i brz. Nije. Jedina
je realna opcija za kretanje po otoku unajmljeni automobil jer
je javni prijevoz prakti¢no neupotrebljiv. Naime, jedino prije-
vozno sredstvo u javnom prometu, malteski autobusi, potpuno
su nepredvidljivih ruta i voznog reda. Vozni red postoji, ¢ak je i

javno dostupan, ali ga jo$ nitko nije priop¢io voza¢ima. Kao ni
pravce kretanja. Ni rent-a-carom nije ba$ jednostavno. Malteske
ulice $irine su automobila. One dvosmjerne. Jednosmjerne su
nesto uze. Uz to, vozi se pogreSnom stranom ceste, a guzZva na
svim prometnicama ne jenjava do kasne veceri. Besplatni je
parking bingo, zapravo bilo kakav parking velika je milost. Dobro,
malo sam pretjerao! Samo malo. Ta prevelika guzva proizlazi iz
¢injenice da je broj prometala na tom otoku apsurdno preve-
lik. Oni voze dvostruko vi$e automobila po glavi stanovnika
od nas. I ne voze bas preoprezno! Sto da vam kazem? Uzmite
puno osiguranje za auto. Odvalio sam retrovizor u prvih pola
sata. Na tom malenom prostoru Zivi pola milijuna stanovnika,
$to jasno navodi na zaklju¢ak da se radi o najgusce naseljenom
dijelu Europe. I stvarno, Malta je petnaest puta naseljenija od

>>
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S 1,16 crkava po km? Malta je sigurno pri vrhu svih
religijskih popisa

prosjeka naseg kontinenta i triput gusce
naseljena od druge najnaseljenije drzave,
one Niskozemske. Jos jedan zemljopisni
apsurd pa prekidam: glavni grad Valletta
nije ni priblizno najveci grad u drzavi.
Naime, na otoku ima 26 gradova s vise
stanovnika od Vallette koja broji manje od
6 000 dusa. Nije najmanji glavni grad uu
Europi jer Vatikan broji $est puta manje.

Maltezani su vrlo specifi¢ni. Nisu Feni-
¢ani, nisu Grei, nisu Spanjolci, nisu
Arapi, nisu Normani, nisu Talijani, nisu
ni Francuzi ni Britanci. Sve su to bili
neko vrijeme, ali niSta od toga ne domi-
nira, tako da s pravom mogu reci da su
jednostavno svoji. Jedina drzava u EU
¢iji je sluzbeni jezik semitski. Smatraju
ga nekom derivacijom arapskoga, ali
jako promijenjenog. S obzirom na to
da je pismo latini¢no, a kako se latinica
tesko nosi s neindoeuropskim jezicima,
tako izgovaranje natpisa, imena i naziva
iziskuje znatan napor. Svjestan ¢inje-
nice da bi moj lingvisticki talent mjeren
bilo kojom jedinicom imao prefiks
»mikro”, nazive mjesta poput Siggiewi,
Birzebbuga, Ix-Xlendi ili Marsaxlokk i
ne pokusavam izgovoriti. MalteZani izvr-
sno govore engleski, natpisi su dvojezi¢ni
pa sa snalaZzenjem i sporazumijevanjem
zapravo nema velikih problema. Samo
na jednom mjestu u svijetu dozivio sam
da stanovnici govore engleski bolje nego
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na Malti. Na otoku koji pocinje s ,,I”. Ne,
zaboga, nije Irska! Island!

Odoljet ¢u iskuSenju opisivanja njihove
duge, bogate i slavne povijesti jer ne bi
stala u dva ovakva ¢lanka. Duga jer krece
od neolitika, bogata jer su ti otoci svoj
geostrateski polozaj na sredini sredine
Sredozemnog mora morali platiti veli-
kim interesom svih imalo ambicioznijih
europskih igraca. Slavna jer su se u svim
bitkama iskazali kao vrlo pouzdan, izdr-
zljiv i hrabar narod koji, bez obzira na
ratnu sre¢u, ne mijenja stranu u sukobu.
Dakle, svakako filogeneticki nisu Talijani.
Na zastavu su, kao jedini ukras, u lijevi
gornji stavili orden za hrabrost kojim ih
je odlikovao engleski kralj. Mislim da je
to jedina zemlja koja na svojoj zastavi
nosi medalju neke druge zemlje. Od svih
nominalnih vlasnika otoka, najdublji trag
ostavili su vitezovi Hospitalci. Kod nas
poznatiji kao Ivanovci. (Ivaneci Ivanscica
dobili su naziv po svojim posjedima.)
Osnovani u Jeruzalemu prije gotovo
tisucljeca, podarili su Malti svoj simbol,
¢etverokraki osmerovrhi kriz i vje¢nu
slavu veli¢anstvene zajednicke obrane
od Osmanlija 1565., a Malta im je zauz-
vrat ostavila ime. Naime, svuda u svijetu
poznatiji su pod imenom Malteski red. I
danas Hospitalci kuju svoj novac, izdaju
putovnice i postanske marke, odrzavaju
diplomatske odnose s vi$e od 100 zemalja,

Kad se vozite po lokalnoj cesti koja je uvijek preuska i uocite da vam
ususret stize neki oblik prijevoznog sredstva - stanite. Oni nece.
Nece ni usporiti. JoS uvijek ne znam jel im se tako jako zuri u
Kraljevstvo nebesko ili su im svima kocnice izvan funkcije. To vrijedi
za sve, od motocikla i auta do kamiona, pa i konja.

stalni su promatra¢ u UN-u, UNESCO-u,
WHO i FAO, imaju predstavnike u Vijecu
Europe te ambasadora u Europskoj uniji.
U svijetu broje 14 000 ¢lanova; u Hrvat-
skoj ih je 6.

Klima nije ba$ idealna; ljeta su duga
suha i vruda, zima je ugodno topla, ali
vlazna i vjetrovita. Vjetar zapravo tamo
stalno puse, samo je zimi jaci. Za posjet
suidealni proljece i jesen, ali to nije nista
$to vec ne znate. Osim sjeverne, ta Cinje-
nica vrijedi za ve¢inu destinacija Europe.

Malta nema povrsinske vode, samo
nakratko nakon obilnijih pljuskova
njome poteku potoci koji brzo presahnu.
Uz Maltu i Gozo nalazi se i desetak
manjih otoka i hridi, ali od svih njih,
naseljen je samo otoc¢i¢ Comino koji je
to¢no izmedu Malte i Goza, no ja ni njega
ne bih brojio u naseljene jer na njemu
Zive samo tri stanovnika.

Sto obi¢i? Prvo i najljepse - crkve. Ima
ih, kazu, koliko i dana u godini. Zapravo,
to¢no je da ih ima tjedan manje. 359.
Izdvojit ¢u samo nekoliko.

Katedrala sv. Pavla u Mdini. Navodno
je Maltu kristijanizirao osobno sv. Pavao.
Puno je lokaliteta na otoku koji implici-
raju da je na njemu neko vrijeme proveo
taj apostol kada se ovdje nenamjerno iskr-
cao. Novi zavjet dosta detaljno opisuje
njegov brodolom kod otoka Melite, a u
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Unutrasnjost konkatedrale sv. lvana impresivna je od stropa
do poda. Posebno poda. Silno mi je Zao Sto je bio prekriven

stolicama.

to je vrijeme Malta gr¢ko ime Melita $to
znaci pcela. Jedan je detalj zmija koja je
ugrizla Pavlovog suputnika. S obzirom
na to da na Malti uopée nije bilo zmija,
vjerojatnije je da je Pavao havariju doZi-
vio na drugom otoku istog imena, nasem
Mljetu, gdje takoder postoje lokaliteti i
lokalne legende o Pavlovom brodolomu.
Bilo kako bilo, katedrala je lijepa, ali neus-
porediva s onom drugom s kojom dijeli
biskupsku stolicu.

Konkatedrala sv. Ivana u Valletti crkva
je ¢ija unutra$njost daleko nadmasuje
izvanjski plast. Da budem precizniji,
ona izvana izgleda dobro, ali iznutra je
impresivna. Barok na steroidima. Ne
strop ili pod. Vrhunac je obilaska geni-
jalna Caravaggiova slika Glavosjek sv.
Ivana Krstitelja. Ona za koju mu je pozi-
rao lokalni mesar. Zanimljivo da su oba
prenadarena Michelangela bili vrlo nagle
naravi, ali Bounarroti je, u usporedbi s
Caravaggiom, bio pravo janje$ce. Ovaj
drugi, nepopravljiva svadalica, prznica,
autodestruktivac i najbrzi (meni i najbo-
lji) kist chiaroscura, proveo je na Malti
nekoliko mjeseci nadajuéi se da bi mu
talent mogao priskrbiti titulu generala
Malteskog reda. (Sto bi mu osiguralo
imunitet od progona jer ga je Rim trazio
zbog ubojstva koje je pocinio u pijanoj
kavgi.) Postao je vitez, ali prije negoli je

Maltezeri su starodrevna pasmina spominjana jo$ u 5 st. prije Krista.
Ali i ovdje vlada zabuna jesu li s naseg Mljeta, Sicilijske Melite ili

Malte. Patronat je ipak dodijeljen Talijanima.

dogurao do nekog viSeg ranga, njegova ga
jenarav protjerala i odavde. Ovo je jedina
njegova potpisana slika.

Rotunda Mosta. Malo neobi¢no ime
za crkvu. Zapravo, to bazilika Uznese-
nja Blazene Djevice Marije. Rotunda
je kupola, a nalazi se u gradu Mosta.
Gotovo cijela crkva kupola je projektirana
potpuno po uzoru na rimski Panteon.
Ovdje se hvale da je to svojevremeno bila
jedna od najvecih samostojec¢ih (tezinu
joj nose zidovi) kupola na svijetu, ali
ove sam godine bio u bazilici sv. Petra
u Rimu, katedrali sv. Pavla u Londonu
i katedrali sv. Marije u Firenci pa nakon
njih mogu samo re¢i da ne znam o ¢emu
ovi govore. Zanimljivija je od veli¢ine
pric¢a da je danasnja crkva sagradena
oko nekada$nje crkve, odnosno da je
nekadasnja crkva ostala sakristija nove.
Druga je prica jo$ bolja. Malta je, kazu,
bila najbombardiranija zemlja tijekom
WWIL. Ne vjerujem. Mislim da je to bila
Njemacka, ali nije bitno. Nacisti Zestoko
bombardiraju Maltu cijele 1942. godine.
Devetog se travnja oko tri stotine ljudi
okupilo u Rotundi na obredu klanjanja
prije vecernje, kad u 16.40 dvije avion-
ske bombe od 500 kg pogadaju crkvu.
Jedna udara u zvonik, odbija se i pada
pred ulaz. Druga probija kupolu, udara
sliku Isusa ravno u lice i pada na pod u
sredi$tu crkve. Ni prva ni druga bomba

nisu eksplodirale. Sva su stakla u crkvi
popucala, krhotine su se rasule posvuda,
kao i komadi zbuke i cigle, ali svi su vjer-
nici iz Rotonde izisli bez ijedne ogrebo-
tine. Naravno, to je proglaseno ¢udom. I
ja bih rekao da je ¢udo, iako (s obzirom
na to da sam Cetiri godine radio na razmi-
niranju) znam da se ¢ak 10 - 15 % avion-
skih bombi ne aktivira pri padu. Vodi¢ po
crkvi bio je Danny De Vito. Ako nije bio
on, onda njegov blizanac. Pravi blizanac,
ne Schwarzenegger.

Bazilika TaPinu na Gozu. Impozantna
crkva usred prostrane ¢istine. Dobar vidi-
kovac. Gospino nacionalno svetiste. Ako
mozete, probajte u suton.

Gradovi nisu veliki i jednom kad se spar-
kiras, obilazi$ cijeli grad pjesice. Zapravo,
neke od njih, npr. Tri grada, jednostavnije
je obidi tako da auto ostavi$ u Valletti, a
brodom ode$ do njih. To su Vittoriosa,
Senglea i Cospicua. Najbolji je dozivljaj
u njima pogled na Vallettu. Glavni grad
napravljen je planski nakon velike bitke
s Turcima. Nosi naziv po velikom mestru
viteSkog reda koji je pokrenuo gradnju.
Grad je na brdovitom poluotoku izmedu
dviju luka. Osim ve¢ spomenute konka-
tedrale, isplati se obi¢i vrtove. Gornji i
donji Barrakka vrtovi su bas ugodna
mjesta. Posebno gornji. Tu svaki dan
u podne izvode predstavu s pucanjem
topova. Vikendom ju ponavljajuiu Cetiri
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Dingli litice posebno su dojmlijive popodne i predvecer. Uglavnom privlace
zaljubljene parove. Ne idite ako ste sami. Cudno ce vas gledati.

sata poslijepodne. U gradu su za obilazak
zanimljivi i fontana Triton, nacionalna
knjiznica, dvije ulice: Republic i Merc-
hants te Manoel, jedno od najstarijih
kazali$ta u Europi. Opera im je, kazu, bila
sjajna, ali ju nisu obnovili nakon bombar-
diranja. Eh, umalo sam zaboravio najvaz-
nije! Od nekoliko prekrasnih palaca,
nezaobilazna je Grandmaster Palace,
odnosno palaca Velikog mestra, nekad
sjedi$te Ivanovaca, danas predsjednika.
Obvezno uzmite obilazak iznutra s vodi-
¢em. Ja nisam i ta je ¢injenica jedan od
razloga zbog kojeg ¢u se ponovno vratiti.
Gradovi St. Julians i Sliema naslonjeni
su na Vallettu. Do njih Setnicom dolazite
pjesice. Oni su vie turisticki orijentirani,
odnosno u njima je vi$e hotela, kafi¢a i
restorana nego u Valletti.

Mdina je grad u sredistu otoka. Najstariji
i nekadasnji glavni grad. Zova ga ,,Tihi
grad” jer u usporedbi s onim ko$nicama
uz obalu djeluje napusteno. Impozantnih
je zidina i $armantno ozbiljan. Kao stari
profesor povijesti. Nije bez veze odigrao
istu ulogu kao nas Dubrovnik u onoj
razvucenoj seriji u kojoj se sedam obitelji
navlaci oko nekog neudobnog prijestolja.
Za poznavatelje djela gospodina Martina,
Mdina je glumila Kings Landing u prvoj
godini serije. Dubrovnik u ostalima.
Mdina cijeni svoj mir i ti$inu. Unutar
grada smije Zivjeti strogo ogranicen broj
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ljudi. Par stotina, ne vise. Navodno ima
tri hotel¢iéa, ali ih nisam vidio. Po danu
je puno turista, ali se ve¢ predvecer broj
znacdajno smanji, a no¢u se ulice potpuno
isprazne. Sva se vreva i zabava preseli u
Rabat, grad koji je prakti¢ki naslonjen
na Mdinu, ali je njezina suprotnost; u
ovoj nasoj pric¢i nije vrijedan spomena.
Ima neke katakombe, ali stvarno nista
posebno. Postoji jos jedan grad imenom
Rabat, ali taj je na Gozu. To je ponovno
utvrden grad u sredistu, daleko od mora.
Malo neobi¢no: dva otoka, dva grada, isto
ime. Zato ovaj na Gozu zovu Vittoria.
Vitorija je klasika. Katedrala, zidine, dese-
tine crkava, mali zgodni vrtovi. I najbo-
lji sladoled na Sredozemlju. Mozda sam
pretjerao. Mozda nisam.

Naselje koje svakako valja posjetiti,
zapravo koje morate posjetiti je Marsa-
kloxx. Meni najugodnije mjesto na
Malti. Ima vibru ribarskog sela. Izgleda
kao vrlo zivo selo, ¢amci plove, mreze
se krpaju, ulov se prebire, klinci pikaju
balun, none ¢akulaju... Riva je dugacka,
lucica prepuna brodica. Camci su speci-
fi¢ni, $irokog trupa, zanimljivo Sareni,
izuzetno odrzavaniilijepi. Zovu ih luzzu
i kazu da im je oblik kobilice nepromije-
njen jos od doba Fenic¢ana i Kartazana.
Samo su sada jedra zamijenili propeleri.
Svaki luzzu ima jedinstvenu kombina-
ciju boja koja se ne mijenja od kada se

Crvena tvrdava uopce nije zaboravila svoje vitezove.
Dok joj prilazite, vremeplov kao da se pokrene.

brod prvi puta oboji. Uz to, za zastitu na
svakom pramcu bo¢no imaju nacrtano

»Horusovo oko”. Nogometni klub Marsa-
kloxx igra u njihovoj prvoj ligi.

Spomenut ¢u jo$ Popajevo selo koje nije
ni selo, ni grad, niti nesto §to bi uopée
trebalo posjetiti ako nemate sa sobom
klince ili niste preludi obozavatelj $pina-
taljubivog mornara. To su zapravo kulise
koje su sagradene za potrebe snimanja
filma o Popaju kojeg je glumio Robin
Williams — mladi nisu gledali, a stariji
su ga zaboravili. Kulise su ostale pa sada
sluze kao neka vrsta zabavnog parka.

Tvrdave su brojne i raznolike. Na pravom
ste otoku ako vas zanimaju fortifika-
cije. Ulaznice se svuda napla¢uju — ako
ba$ niste veliki fan, odaberite jednu ili
dvije. Preporucio bi vam tvrdavu sv.
Elma u Valletti koja je dobro uredena te
ima najbolju povijesnu pri¢u i Crvenu
tvrdavu koja je na krajnjem zapadu otoka,
ali vam je uz put na putu za Gozo. Kad
ve¢ spominjem Gozo, od svakog se posje-
titelja Malte ocekuje da obide i taj otok.
Trajekt vozi dvadesetak minuta, napla-
¢uju samo voznju od Goza na Maltu.

Dingli litice najveca su prirodna atrak-
cija Malte. U ogromnoj ponudi povi-
jesti, plaza, mora, zabave i arhitekture,
ponekad se zaboravi da se moze uzivati
i u prirodi na Malti. Doduse, tu je neka
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Triskelion ili Triskel Cest je zastitni amblem na kué¢ama.
Gotovo sve kuce imaju neki oblik zastite i imena na sebi.

0d svetackih do najbanalnijih mogucih.

kapelica Marije Magdalene iz 17. st., ali

najveca su atrakcija same litice, posebno

u suton jer je obala okrenuta prema

zapadu. Setnice nisu opasne, ali ipak
nose dasak uzbudenja. Idealno za roman-
ti¢ne dusice. Lijepo i mirno. Ako osta-
nete i nakon zalaza sunca, jo$ je bolje jer
ovdje je svjetlosno zagadenje minimalno,
anebo Cesto jasno. Ako nema mjesecine,
zvijezde se spuste na dohvat ruke. Bila je

tu jos jedna atrakcija. Azurni prozor. Taj

je prirodni fenomen, stijenu u obliku luka

s velikom rupom u sredini, srusila oluja

2017. godine.

200 km obale i 300 sun¢anih dana, sezona

kupanja od svibnja do listopada i jedno

od naj¢is¢ih mora Sredozemlja, dovoljna

su pozivnica za odlazak do obale s ru¢ni-
kom. Kazu da su najbolje plaze na sjeveru

Malte i sjeveru Goza. Bio sam zimi, nisam

se kupao pa ne mogu nista preporuditi iz

prve ruke.

Arheoloske iskopine. Ovdje su artefakti
stariji od Stonehengea. Nemam mastu
da si do¢aram kako je nekada stvarno to
izgledalo. Mislim na Zivot u neolitiku. Da
budem iskren, taj me dio povijesti nekako
ine zanima previse, ali posjetio sam dva.
Na svakom otoku po jedan. Ggantija na
Gozu jedan je od najstarijih megalit-
skih hramova na svijetu. Misle da broji
preko 5 500 godina. Hagar Qim na Malti
kompleks je megalitskih hramova iz istog

razdoblja, tj. oko 3 600 - 3 200 godina
prije Krista. Poznati su po impresivnim
kamenim strukturama i astronomskim
poravnavanjima.

Hrana je takoder specifi¢na, ali jela su
uglavnom varijacije ve¢ poznatih sredo-
zemnih jela. Naravno, sve je k njima
doslo s neke od obala Mediterana arap-
ske, bliskoisto¢ne, talijanske ili $panjol-
ske. Najpoznatije je originalno maltesko
jelo pastizzi, rahlo slano tijesto punjeno
sirom ili gragkom. No, to nije stvarno jelo,
viSe ,kao za pod zub“ izmedu obroka. Kao
kiflica u nekoj nasoj pekarnici. Od ,,0zbilj-
nije“ hrane, ¢esto se nudi fenek, odnosno
zec u puno varijanti. Sumnjam da bas love
toliko zeCeva pa pretpostavljam da se radi
o pogresnom prijevodu, odnosno da peku,
kuhaju ili pirjaju kunice.

Poznatih i slavnih MalteZana nema, a
kako se ono veli - ,da ga nema, trebalo
bi ga izmisliti” pa su ga tako izmislili.
Zapravo, izmislio ga je i nacrtao jedan
Talijan. Corto Malteze romantic¢ni je
mornar, ,skitnica zlatnog srca", toleran-
tan i sucutan prema slabijima. Roden je u
Valletti 1887. Iako ne odustaje od nepri-
stranog stava, u svako prilici nagon-
ski podrzava ostecene i potla¢ene. Moj
omiljeni strip.

MalteZani su najkatolickija nacija na
svijetu, koliko po postotku, toliko i po

Luzzo ¢amci danas su uglavnom tjerani fosilnim gorivima. Gotovo su
nepromijenjeni jos iz EtruS¢anskih vremena, ali vise nemaju jarbole.

drzanju odredaba majke Crkve. Na Malti
pobacaj nije dozvoljen ni u kojem slucaju,
a razvod braka mogu¢ je tek od 2011.
Naravno, statistika razvoda najniza im
je u Europi. Ima li jo§ zemalja u svijetu
gdje razvod nije mogué¢? Zanemarimo
Vatikan! Ima. Filipini.

Maltezani festaju. Imaju osamdesetak
festi i procesija tijekom godine. Cijela je
zemlja puna zastitnika, patrona i cuvara.
Na zidova su vecine starih kuca smjesteni
u niS$ama ponad ili do vrata. Uz Gospu,
najc¢es¢i je kipi¢ u nisi sv. Juraj.
MalteZani su strastveni igraci tombole.
Tombola se organizira posvuda, na broj-
nim lokacijama u gradovima i u svakom
selu. Organizira se u drustvenim domo-
vima, klubovima, crkvama i na privatnim
zabavama. Lako je u kasno poslijepodne
ili predvecer nai¢i na neku od dvorana u
kojima se izvlace brojevi. Igra ju i staro i
mlado i drago im je kad im se pridruze
turisti. Atmosfera je vesela kao na godis-
njici mature. Svakako probajte! Nisam
dobio Bingo, ali mi je zgoditak bio izlet
na Maltu, otok koji prica price. Otok koji
se jos sjeca vitezova. Otok koji me vratio
u djetinjstvo. Na tvornicke postavke.

Vas resetirani
ET
edo.toplak@zg.t-com.hr
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PRIJAVA KONGRESA, SIMPOZIJA | PREDAVANJA

Molimo organizatore da struéne skupove prijavljuju putem online obrasca za prijavu skupa koji je dostupan na web stranici Hrvatske
lijecnicke komore (www. hk.hr - rubrika,Prijava stru¢nog skupa*).

KRATICE

AMZH Akademija medicinskih znanosti Hrvatske

HAZU Hrvatska akademija znanosti i umjetnosti Za sva pitanja vezana uz ispunjavanje online obrasca i pristup informatickoj aplikaciji struénog usavrsavanja, moZete se obratiti u

HD, genitiv HD-a Hrvatsko drugtvo Komoru, gdi. Ivoni Sko€ilovic na broj telefona: 01/4500 830, u uredovno vrijeme od 8 do 16 sati, ili na e-mail: tmi@hlk.hr

Za objavu obavijesti o odrZavanju strucnih skupova u Kalendaru struénog usavr$avanja ,Lijecnickih novina‘, molimo organizatore
da nam dostave sljedece podatke: naziv skupa, naziv organizatora, mjesto, datum odrZavanja skupa, ime i prezime kontakt osobe,
kontakt telefon, fax, e-mail i iznos kotizacije. Navedeni podaci dostavljaju se na e-mail: tmi@hlk.hr

HLK, genitiv HLK-a Hrvatska lijecnicka komora
HLZ, genitiv HLZ-a Hrvatski lijecnicki zbor

HZJZ Hrvatski zavod za javno zdravstvo Za objavu obavijesti o odrZavanju strunih skupova u Kalendaru struénog usavrsavanja ,Lijecnickih novina“, molimo organizatore
da prijave strucni skup putem linka: http://tmi.hlk.hr/PrijavaSkupa. Nakon $to Povjerenstvo za trajnu medicinsku izobrazbu skup

NZJZ Nastavni zavod za javno zdravstvo
J kategorizira i boduje objaviti cemo obavijest o odrzavanju skupa. Urednistvo ne odgovara za podatke u ovom Kalendaru jer su tiskani

KB Klinicka bolnica

KBC Klinicki bolnicki centar

MEF, genitiv MEF-a Medicinski fakultet
MZ Ministarstvo zdravlja RH

0B Opca bolnica

PZZ Primarna zdravstvena zastita

SB Specijalna bolnica

onako kako su ih organizatori dostavili.

Organizatori strucnih skupova koji se odrzavaju u Republici Hrvatskoj mogu skupove prijaviti i Europskom udruzenju lijecnika
specijalista (UEMS - Union Européenne des Medécins Spécialistes - European Union of Medical Specialists) radi medunarodne
kategorizacije i bodovanja (European CME Credits, ECMECs). Uvjeti i nacin prijave kao i sve druge potrebne informacije o medunarodnoj
akreditaciji skupova, dostupni su putem sljedeceg linka:

http://www.uems.eu/uems-activities/accreditation/eaccme

Detaljan i dnevno azuriran raspored struc¢nih skupova nalazi se na
web stranici www.hlk.hr - ,,Raspored stru¢nih skupova*“

KONGRESI

Frontiers in drug discovery
Medicinski fakultet Sveugilista u Rijeci
sa suorganizatorima Goethe University
Frankfurt i University of Toronto

Cres, 06.07. - 11.07.2025.

Tihana Lenac Rovis, tel: 051651247,
e-mail: tihana.lenac@uniri.hr

Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru

Prvi Zadarski anestezioloski simpozij
s medunarodnim sudjelovanjem
Hrvatsko drustvo za ultrazvukom vodenu
regionalnu anesteziju Hrvatskoga
lijecnickog zhora

Zadar, 11.07. - 13.07.2025.

Miroslav Zupic, mob: 098890744,
e-mail: miro_zupcic@yahoo.com

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

7.Kongres hrvatskih logopeda
Hrvatsko logopedsko drustvo
Opatija, 16.10. - 19.10.2025.
Ivanka Karaci¢, mob: 0913775190,

e-mail: djonla.karai2é@gmail.com
Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

2. Medunarodni kongres inovativne
fizioterapije,fizikalne rehabilitacije
i sportske medicine od znanosti do
klinicke prakse

Uciliste Edukacijski centar "Vizija"
Rovinj, 21.11. - 23.11.2025.

Mirhada Me$anovi¢, mob: 098656147 ,
ravnateljstvo@vizija-uciliste.com
Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

VI Hrvatski kongres estetske
medicine sa medunarodnim uc¢es¢em
Hrvatska udruga estetske medicine
Opatija, 12.06. - 14.06.2026.

Valerio Abbruzzese, mob: 0921707322,
e-mail: drbunar@gmail.com

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru
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TECAJEVI

Osnovni tecaj za lijecnike za rad u
HMS

Nastavni zavod za hitnu medicinu
Istarske Zupanije

Pula, 15.01. - 19.12.2025.

Gordana Antic, mob: 0989396877,
e-mail: gordana.antic.sego@gmail.com

Kontinuirano usavrsavanje za rad u
HMS

Nastavni zavod za hitnu medicinu
Istarske Zupanije

Pula, 20.01. - 18.12.2025.

Gordana Antic, mob: 0989396877,
e-mail: gordana.antic.sego@gmail.com

Osoba s dijagnozom psihoze
PLIVA Hrvatska d. o. o.

www.plivamed.net, 03.03. - 01.09.2025.

Ivana Klinar, mob: 098499925,
e-mail; ivana.klinar@pliva.com

Ldravlje Zene - Zensko srce,
hipertenzija, pretilost, metabolicki
sindrom

PLIVA Hrvatska d. 0. 0.
www.plivamed.net, 10.03. - 01.09.2025.
Ivana Klinar, mob: 098499925,

e-mail: ivana.klinar@pliva.com

Spolne razlike u anksioznosti i
depresiji, migreni, mozdanom udaru i
starenju mozga

PLIVA Hrvatska d. 0. 0.
www.plivamed.net, 14.04. - 01.10.2025.
Ivana Klinar, mob: 098499925,

e-mail: ivana.klinar@pliva.com

Bol

PLIVA Hrvatska d. 0. 0.
www.plivamed.net, 15.05. - 15.11.2025.
Ivana Klinar, mob: 098499925,

e-mail: ivana.klinar@pliva.com

Zdravlje Zene - tjelesna aktivnost,
PLIVA Hrvatska d. 0. 0.
www.plivamed.net, 20.05. - 20.11.2025.
Ivana Klinar, mob: 098499925,

e-mail: ivana.klinar@pliva.com



Tivot nakon mozdanog udara

PLIVA Hrvatska d. o. 0.
www.plivamed.net, 16.06. - 31.12.2025.
Ivana Klinar, mob: 098499925,

e-mail; ivana.klinar@pliva.com

Antipsihotici
PLIVA Hrvatska d. 0. 0.

www.plivamed.net, 01.07. - 31.12.2025.

Ivana Klinar, mob: 098499925,
e-mail; ivana.klinar@pliva.com

Zdravlje Zene - tjelesna aktivnost,
nutritivne potrebe, spavanje,
prevencija

PLIVA Hrvatska d. 0. 0.

www.plivamed.net, 15.07. - 31.12.2025.

Ivana Klinar, mob: 098499925,
e-mail: ivana.klinar@pliva.com

Seksualnost kod Zena, genitalna
atrofija i inkontinencija
PLIVA Hrvatska d. 0. 0.

www.plivamed.net, 15.07. - 31.12.2025.

Ivana Klinar, mob: 098499925,
e-mail: ivana.klinar@pliva.com

Napredni ITLS tecaj

Hrvatska gorska sluzba spasavanja
Fuzine, 11.07. - 13.07.2025.

Zarka Rogic, mob: 0993115843,
e-mail: itls@hgss.hr

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

Traumatska ozljeda mozga

Nastavni zavod za hitnu medicinu
Istarske Zupanije

Pula, 20.01. - 19.12.2025.

Gordana Antic, mob: 0989396877,
e-mail: gordana.antic.sego@gmail.com

Endo2025

Hrvatsko dru$tvo za endokrinologiju i
dijabetologiju HLZ

Stomorska, 11.09. - 15.09.2025.

Anja Barac Nekic, mob: 091157750,
e-mail: baracanjad@gmail.com

6th REGIONAL COURSE ON BODY CT/
MRI

Medicinski Fakultet Rijeka, KBC Rijeka
Opatija, 02.10. - 04.10.2025.

Mateo Maduni¢, mob: 0989523182,
e-mail; mateomadunic@gmail.com

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

Kirurske tehnike u formiranju
gastrointestinalnih anastomoza

KBC Osijek, Sveuciliste Josipa Jurja
Strossmayera u Osijeku, Udruga djecjih
kirurga i neonatologa Slavonije i Baranje
Klinika za kirurgiju, Medicinski fakultet
u Osijeku

Osijek, 14.10. - 15.10.2025.

Dalibor Divkovi¢, mob: 0915065147,
e-mail: divkovic.dalibor@kbo.hr

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

UZV DOJKI

Hrvatski lijecnicki zbor/Hrvatsko
senolosko drustvo

Zagreb, 13.10. - 22.10.2025.

Maja Andri¢, mob: 0994672922,
e-mail: edukacija@drinkovic.hr

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

Medunarodna edukacija iz
ultrazvuéne dijagnostike misicno-
koStanog sustava - LEVEL 1
Peroneus d.o.0.

Zagreb, 10.10. - 16.11.2025.

Zoran Filipovi¢, mob: 098894643,
e-mail: zoran@sonoskills.com

Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru

Suvremeni pristup ranom lijecenju
politraumatiziranog holesnika
Hrvatski lijecnicki zbor; Hrvatsko
drustvo za abdominalnu hipertenziju
Osijek, 17.10.2025.

Josip Tramposch, tel: 031511502,
e-mail: anestezija.kbcos@gmail.com
Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

Tecaj iz osnova medicinske
akupunkture

HD za akupunkturu (HLZ)

Zagreb, 1 x godisnje,
www.akupunktura.hr

Maja Mustac, mob: 0914748492,
e-mail: info@akupunktura.hr

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

Tecaj iz osnova muskuloskeletnog
ultrazvuka

Spektar putovanja

Zagreb, prema dogovoru

Vera Rakic, mob: 098235718, e-mail:
verakic@hotmail.com

Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru

USKO SPECIFICNA
IZ0BRAZBA

Edukacija iz elektroencefalografije i
epileptologije

KBC Zagreb

Zagreb, 01.01. - 31.12.2025.

Zeljka Petelin Gadze, tel: 012388344,
zeljka.petelin.gadze@kbc-zagreb.hr
Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru

Akupunktura

UCILISTE LOVRAN - ustanova za
obrazovanje odraslih

Opatija, 09.06. - 14.09.2025.

Irena Plantak , tel: 051293851,
e-mail: info@uciliste-lovran.hr

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

STRUCNI SASTANCI
STRUCNOG DRUSTVA

Enteralna prehrana i nutritivne
potrebe bolesnika

HD za Klini¢ku prehranu HLZ-a
edu.frka.hr, 17.05.2025. - 17.06.2026.
Korisnicka podrska Frka.hr, tel;
08009666, e-mail: podrska@frka.hr

Prehrana onkoloskog bolesnika

HD za klinicku prehranu HLZ-a
edu.frka.hr, 17.05.2025. - 17.05.2026.
Korisnicka podrska Frka.hr, tel;
08009666, e-mail: podrska@frka.hr

Primjena vitamina D u odabranim
indikacijama

HD za klinicku prehranu HLZ-a
edu.frka.hr, 17.05.2025. - 17.05.2026.
Korisnicka podrska Frka.hr,

tel: 08009666, e-mail: podrska@frka.hr

Uvod u svojstva i djelovanje vitamina
D

HD za klini¢ku prehranu HLZ-a
edu.frka.hr, 17.05.2025. - 17.05.2026.
Korisnicka podrska Frka.hr,

tel: 08009666, e-mail: podrska@frka.hr

Vitamin D i bolesti stitne i
nadbubrezne ilijezde

HD za klinicku prehranu HLZ-a
edu.frka.hr, 17.05.2025. - 17.05.2026.
Korisnicka podrska Frka.hr,

tel: 08009666, e-mail: podrska@frka.hr

Karakteristike enteralnih pripravaka i
uvodenje enteralne prehrane

HD za klinicku prehranu HLZ-a
edu.frka.hr, 19.09.2024. - 19.09.2025.
Korisnicka podrska Frka.hr,

tel: 08009666, e-mail: podrska@frka.hr

Hidrolizat kolagena u klinickoj
prehrani

HD za klinicku prehranu HLZ-a
edu.frka.hr, 18.02.2025. - 18.02.2026.
Korisnicka podrska Frka.hr,

tel: 08009666, e-mail: podrska@frka.hr

Kronicni koronarni sindrom 2.0
Hrvatsko Kardiolosko drustvo
edu.cuvarisrca.hr,

23.04.2025. - 23.04.2026.

Dorian Stimac, tel: 08009666,
e-mail: halo.halo@cuvarisrca.hr

Ciljne vrijednosti LDL kolesterola:
teorijska iluzija ili klinicka stvarnost
Hrvatsko Kardiolosko drustvo
edu.cuvarisrca.hr, 2

3.04.2025. - 23.04.2026.

Dorian Stimac, tel: 08009666,

e-mail: halo.halo@cuvarisrca.hr

Miopatija i polineuropatija u sklopu
kriticne bolesti

Solin, 02.08. - 03.08.2025.

Marino Marcic, mob: 0919070903,
e-mail: marino.marcic@yahoo.com

>>
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OSTALI STRUCNI
SASTANCI

Gdje je nestao covjek?

Hrvatska liga za hipertenziju

HealthMED, 16.01.2025. - 16.02.2026.
Katarina Grguric, mob: 0913323135,
e-mail: katarina.grguric@d8solutions.hr

HAE vs alergije

Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 22.04.2024. -
01.09.2025.

Suncana Oresi¢, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

0d klinickih podataka do prakse:
Optimizacija terapije i iskustva
bolesnica sa HR+ /HER2- mRD
Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 20.12.2024. -
20.12.2025.

Suncana Oresic, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

0d genetike do palijative: Kljucne
informacije za rano otkrivanje i
lijecenje raka u Hrvatskoj

Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 17.12.2024. -
17.12.2025.

Suncana Oresi¢, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

0d klinickih podataka do prakse:
Optimizacija terapije i iskustva
holesnica sa HR+ /HER2- mRD
Dedal komunikacije d.0.o.
www.e-medikus.com, 20.12.2024. -
20.12.2025.

Suncana Oresi¢, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Vitamin D Hub 2024

Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 01.02.2025. -
01.02.2026.

Suncana Oresi¢, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Vitamin D Hub simpozij - Osijek
Dedal komunikacije d.0.o.
www.e-medikus.com, 01.02.2025. -
01.02.2026.

Suncana Oresic, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Vitamin D Hub simpozij - Rijeka
Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 01.02.2025. -
01.02.2026.

Suncana Oresic, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Vitamin D Hub simpozij - Split
Dedal komunikacije d.0.o.
www.e-medikus.com, 01.02.2025. -
01.02.2026.

Suncana Oresi¢, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Vitamin D Hub simpozij - Zagreb
Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 01.02.2025. -
01.02.2026.

Suncana Oresic, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Kada se susretnu metabolicki
sindrom i hipovitaminoza D

Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 01.02.2025. -
01.02.2026.

Suncana Oresi¢, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Vitamin D i miSi¢no-koStani sustav
Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 01.02.2025. -
01.02.2026.

Suncana Oresi¢, moh: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Trebamo li ljeti nadoknadivati vitamin
D?

Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 01.02.2025. -
01.02.2026.

Suncana Oresi¢, moh: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Korelacija pretilosti, dijabetesa i
deficita vitamina D

Dedal komunikacije d.0.o.
www.e-medikus.com, 01.02.2025. -
01.02.2026.

Suncana Oresic, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr
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Vitamin D - Superjunak 21. stoljeca
Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 01.02.2025. -
01.02.2026.

Suncana Oresi¢, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Akne u svakodnevnoj praksi
Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 14.03.2025. -
14.03.2026.

Suncana Oresi¢, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Kako bolje komunicirati s
pacijentima?

Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 28.02.2025. -
14.03.2026.

Suncana Oresic, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

fivot s epilepsijom

Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 28.03.2025. -
14.03.2026.

Suncana Oresic, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Prikaz slucaja pacijenta - imigrant
iz Nepala

Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 20.03.2025. -
14.03.2026.

Suncana Oresic, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Kroni¢na bubrezna bolest - kako
napredujemo u dijagnostici i
lijecenju?

Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 28.04.2025. -
27.10.2025.

Suncana Oresi¢, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Psorijati¢na bolest - puno vise od
koZe

Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 12.05.2025. -
12.09.2025.

Suncana Oresi¢, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Posebne lokacije psorijaze

Dedal komunikacije d.0.o.
www.e-medikus.com, 12.05.2025. -
12.09.2025.

Suncana Oresi¢, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Komorbiditeti psorijaze

Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 12.05.2025. -
12.09.2025.

Suncana Oresic, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Cjelovit pristup psorijati¢noj bolesti
Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 12.05.2025. -
12.09.2025.

Suncana Oresi¢, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Lijekovi u paru: saveznici ili
protivnici?

Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 14.05.2025. -
14.03.2026.

Suncana Oresi¢, moh: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Dekodiranje multiplog mijeloma:
simptomi, dijagnoza i terapija
Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 19.05.2025. -
18.10.2026.

Suncana Oresic, moh: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Zivot s multiplim mijelomom: izazovi,
skrhb i dobrobit

Dedal komunikacije d.0.o.
www.e-medikus.com, 19.05.2025. -
18.10.2025.

Sun¢ana Oresi¢, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Novi trendovi u MSK dijagnostici
Med Educa - Peroneus d.o.o.
https://med-educa.com/webinari/
radiologija/novi-trendovi-u-msk-
dijagnostici/

11.09.2024. - 11.09.2025.

Zoran Filipovic, tel: 098894643, e-mail:
info@med-educa.com

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru



Hallux Valgus, Hallux rigidus i Tailor's
bunion

Med Educa - Peroneus d.o.0.
https://med-educa.com/webinari/
ortopedija/hallux-valgus-hallux-rigidus-
i-tailors-bunion/

30.10.2024. - 30.10.2025.

Zoran Filipovic, tel: 098894643,

e-mail: info@med-educa.com

Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru

Primjena udarnog vala u rehabilitaciji
Med Educa - Peroneus d.o.o.
https://med-educa.com/webinari/
fizioterapija/sindrom-karpalnog-kanala/
27.11.2024. - 27.11.2025.

Zoran Filipovic, tel: 098894643,

e-mail: info@med-educa.com

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

Pusenje opasnije nego ikad

Hrvatska liga za hipertenziju

HealthMED, 10.07.2024. - 10.07.2025.
Katarina Grguric, mob: 0913323135,
e-mail: katarina.grguric@d8solutions.hr

Novosti i zanimljivosti u vaskularnoj
neurologiji

Hrvatska liga za hipertenziju

HealthMED, 10.07.2024. - 10.07.2025.
Katarina Grguric, mob: 0913323135,
e-mail: katarina.grguric@d8solutions.hr

Prehrana kao kljuc u prevenciji i
lijecenju kronicnih nezaraznih bolesti
Hrvatska liga za hipertenziju

HealthMED, 10.07.2024. - 10.07.2025.
Katarina Grguric, mob: 0913323135,
e-mail: katarina.grguric@d8solutions.hr

Tjelesna aktivnost 1

Hrvatska liga za hipertenziju

HealthMED, 25.07.2024. - 25.07.2025.
Katarina Grguri¢, mob: 0913323135,
e-mail: katarina.grguric@d8solutions.hr

Tjelesna aktivnost 2

Hrvatska liga za hipertenziju

HealthMED, 19.08.2024. - 19.08.2025.
Katarina Grguri¢, mob: 0913323135,
e-mail; katarina.grguric@d8solutions.hr

Tjelesna aktivnost 3

Hrvatska liga za hipertenziju

HealthMED, 09.09.2024. - 09.09.2025.
Katarina Grguri¢, mob: 0913323135,
e-mail: katarina.grguric@d8solutions.hr

Primjena i farmakokinetika
levotiroksina 1

Hrvatska liga za hipertenziju

HealthMED, 14.05.2025. - 14.05.2026.
Jurica Petrekovi¢, mob: 08009666,
e-mail: katarina.grguric@d8solutions.hr

Primjena i farmakokinetika
levotiroksina 2

Hrvatska liga za hipertenziju

HealthMED, 14.05.2025. - 14.05.2026.
Jurica Petrekovic, mob: 08009666,
e-mail: katarina.grguric@d8solutions.hr

Put pacijenta s urotelnim karcinomom
Mediately (Modra jagoda d.0.0.)
https://mediately.co/hr/cme,
05.12.2024. - 04.12.2025.

Ana Marolt, tel; 040585446, e-mail: ana.
marolt@mediately.co

Hipertrofijska kardiomiopatija - Sto bi
svaki internist morao znati?

Mediately (Modra jagoda d.0.0.)
https://mediately.co/hr/cme,
07.01.2025. - 06.01.2026.

Ana Marolt, tel: 040585446, e-mail: ana.
marolt@mediately.co

Metode neutralizacije stresa

Hrvatska liga za hipertenziju

HealthMED, 16.12.2024. - 16.12.2025.
Katarina Grguri¢, mob: 0913323135,
e-mail: katarina.grguric@d8solutions.hr

Healthy Life in University: Balancing
Health and Knowledge

Hrvatska liga za hipertenziju

HealthMED, 16.12.2024. - 16.12.2025.
Katarina Grguri¢, mob: 0913323135,
e-mail: katarina.grguric@d8solutions.hr

Hipertenzija u pretile djece i
adolescenata - problem epidemijskih
razmjera

Hrvatska liga za hipertenziju

HealthMED, 16.12.2024. - 16.12.2025.
Katarina Grguric, mob: 0913323135,
e-mail: katarina.grguric@d8solutions.hr

Primjena imunoterapije u lijecenju
onkoloskih bolesti

Hrvatsko drustvo obiteljskih doktora

edu.lom.hr, 09.01.2025. - 09.01.2026.
Dorian Stimac, tel: 08009666, e-mail:
podrska@lom.hr

Disfunkcija respiracijskih misica
Med Educa - Peroneus d.o.o.
https://med-educa.com/webinari/
pulmologija/disfunkcija-respiracijskih-
misica/

15.01.2025. - 15.01.2026.

Zoran Filipovi¢, tel: 098894643, e-mail:
info@med-educa.com

Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru

Interdisciplinarna priprema trudnica
za porodaj

Med Educa - Peroneus d.o.o.
https://med-educa.com/webinari/
ginekologija/interdisciplinarna-
priprema-trudnica-za-porodaj/
26.02.2025. - 26.02.2026.

Zoran Filipovi¢, tel: 098894643, e-mail:
info@med-educa.com

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

Terapeutska primjena levotiroksina:
Povijesna perspektiva

Hrvatska liga za hipertenziju

Online, 08.03.2025. - 08.03.2026.

Jurica Petrekovic, tel: 08009666, e-mail:

info@d8solutions.hr

NerijeSena pitanja u dijagnostici i
terapiji hipotireoze

Hrvatska liga za hipertenziju
Online, 08.03.2025. - 08.03.2026.

Jurica Petrekovic, tel: 08009666, e-mail:

info@d8solutions.hr

Laboratorijska dijagnostika bolesti
stitnjace

Hrvatska liga za hipertenziju

Online, 08.03.2025. - 08.03.2026.

Jurica Petrekovic, tel: 08009666, e-mail:

info@d8solutions.hr

Prilagodba antikoagulantne terapije
uz individualizirani pristup za
optimalne ishode

Hrvatska liga za hipertenziju

Online, 01.05. - 01.08.2025.
Marijo Haban, tel: 08009666, e-mail:
info@d8solutions.hr

Lijecenje psorijaze inhibitorom TYK2
deucravacitinibom

Modra Jagoda d.o.0.

Online, 15.03.2025. - 15.03.2026.

Eva Gradisar, mob: 0038631881858,
e-mail: sales-support@mediately.co

Okrugli stol "Klinicka inercija i
adherencija”

Hrvatska liga za hipertenziju

HealthMED, 21.03.2025. - 21.03.2026.
Katarina Grguri¢, mob: 0913323135,
e-mail: katarina.grguric@d8solutions.hr

Pristup bolesniku s renalnom
insuficijencijom - ABeCeda
nefrologije

Hrvatska liga za hipertenziju

HealthMED, 02.04.2025. - 02.04.2026.
Katarina Grguri¢, mob: 0913323135,
e-mail; katarina.grguric@d8solutions.hr

Tehnologija koja mijenja zdravlje
Hrvatska liga za hipertenziju

HealthMED, 14.04.2025. - 14.04.2026.
Katarina Grguri¢, mob: 0913323135,
e-mail: katarina.grguric@d8solutions.hr

Kardio-reno metaholicko zdravlje -
jedna smjena u ambulanti obiteljske
medicine

Hrvatska liga za hipertenziju

HealthMED, 26.05.2025. - 26.05.2026.
Katarina Grguri¢, mob: 0913323135,
e-mail: katarina.grguric@d8solutions.hr

Moderna uloga beta blokatora u
lijecenju hipertenzije, kardioprotekciji
i zatajenju srca

Hrvatska liga za hipertenziju

Online, 15.04. - 15.07.2025.

Marijo Haban, tel: 08009666, e-mail:
info@d8solutions.hr

Primjena robotike u rehabilitaciji
Med Educa - Peroneus d.o.o.
https://med-educa.com/webinari/
neurologija/primjena-robotike-u-
rehabilitaciji/

09.04.2025. - 09.04.2026.

Zoran Filipovic, tel: 098894643, e-mail:
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info@med-educa.com
Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

Rehabilitacija pacijenta u akutnoj fazi
nakon CVI

Med Educa - Peroneus d.o.o.
https://med-educa.com/webinari/
neurologija/rehabilitacija-pacijenta-u-
akutnoj-fazi-nakon-cvi/

14.05.2025. - 14.05.2026.

Zoran Filipovi¢, tel: 098894643, e-mail:
info@med-educa.com

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

Sindrom karpalnog kanala - webinar
Med Educa - Peroneus d.o.o.
https://med-educa.com/webinari/
fizioterapija/sindrom-karpalnog-kanala/
18.06.2025. - 18.06.2026.

Zoran Filipovi¢, tel: 098894643, e-mail:
info@med-educa.com

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

Intervencije pod kontrolom
ultrazvuka - webinar

Med Educa - Peroneus d.o.o.
https://med-educa.com/webinari/
radiologija/intervencije-pod-kontrolom-
ultrazvuka/

22.10.2025.- 22.10.2026.

Zoran Filipovi¢, tel: 098894643, e-mail:
info@med-educa.com

Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru

Patologija Achilove tetive

Med Educa - Peroneus d.o.o.
https://med-educa.com/webinari/
ortopedija/patologija-ahilove-tetive/
17.09.2025. - 17.09.2026.

Zoran Filipovic, tel: 098894643, e-mail:
info@med-educa.com

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

Celijakija - webinar

Med Educa - Peroneus d.o.o.
https://med-educa.com/webinari/
gastroenterologija/celijakija/
29.04.2026. - 29.04.2027.

Zoran Filipovic, tel: 098894643, e-mail:
info@med-educa.com

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

Konzervativni tretman adolescentnih
idiopatskih skolioza - webinar

Med Educa - Peroneus d.o.o.
https://med-educa.com/webinari/
fizioterapija/konzervativni-tretman-
adolescentnih-idiopatskih-skolioza/
24.06.2026. - 24.06.2027.

Zoran Filipovic, tel: 098894643, e-mail:
info@med-educa.com

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

0d barijera do rjesenja: Digitalna
edukacija o debljini

Novo Nordisk Hrvatska d.o.0.

Zagreb, 19.05.2025. - 19.05.2026.
Kevin Kovac, mob: 0911470004, e-mail:
kkyy@novonordisk.com

Daj-dam ljekarna - Istine i mitovi o
dijeljenju lijekova

Referentni centar za
farmakoepidemiologiju Ministarstva
zdravstva pri Nastavnom zavodu za
javno zdravstvo ,Dr. Andrija Stampar®
Zagreh, 10.07.2025.

Zeljka Bazuli¢ Stimac, mob: 098620352,
e-mail; zeljka.bazulic@stampar.hr

Javnozdravstveni struéni sastanci
HZJZ-a 2025. - 6. sastanak
Hrvatski zavod za javno zdravstvo
Zagreb, 12.09.2025.

Ana Vuljani¢, e-mail: ana.vuljanic@
hzjz.hr

Hripavac

Nastavni zavod za javno zdravstvo
Istarske Zupanije

Pula, 19.09.2025.

Nada Barisi¢, tel: 052529015, e-mail:
nada.barisic@zzjziz.hr

Javnozdravstveni strucni sastanci
HZJZ-a 2025. - 7. sastanak
Hrvatski zavod za javno zdravstvo
Zagreb, 26.09.2025.

Ana Vuljani¢, e-mail: ana.vuljanic@
hzjz.hr

Kontinuirana edukacija
PSIHODINAMSKI PRISTUP, peta godina
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- online

Institut za grupnu analizu

Zagreb, 26.09.2025.

Jasenka Fures, mob: 0993020500,
e-mail: jasenka.fures@gmail.com

Strucno predavanje s primjerima iz
prakse i raspravom

Hrvatsko dru$tvo umirovljenih lijecnika
HLZ-a (HDUL)

Zagreb, 07.10.2025.

Ivka Zoricic-Letoja, mob: 0917271041,
e-mail: zoricicletoja@gmail.com

Javnozdravstveni strucni sastanci
HZJZ-a 2025. - 8. sastanak
Hrvatski zavod za javno zdravstvo
Zagreb, 10.10.2025.

Ana Vuljani¢, e-mail: ana.vuljanic@
hzjz.hr

Javnozdravstveni strucni sastanci
HZJZ-a 2025. - 9. sastanak
Hrvatski zavod za javno zdravstvo
Zagreb, 24.10.2025.

Ana Vuljani¢, e-mail: ana.vuljanic@
hzjz.hr

Strucno predavanje s primjerima iz
prakse i raspravom

Hrvatsko drustvo umirovljenih lijecnika
HLZ-a (HDUL)

Zagreb, 04.11.2025.

Ivka Zoricic-Letoja, moh: 0917271041,
e-mail: zoricicletoja@gmail.com

Javnozdravstveni strucni sastanci
HZJZ-a 2025. - 10. sastanak
Hrvatski zavod za javno zdravstvo
Zagreb, 07.11.2025.

Ana Vuljani¢, e-mail: ana.vuljanic@
hzjz.hr

Antimikrobna rezistencija, globalna
prijetnja-lokalni odgovori

Zavod za javno zdravstvo Krapinsko-
zagorske Zupanije

Zabok, 20.11.2025.

Andrea Kapusta Kranjcec, mob:
0991629234, e-mail: tajnica@zzjzkzz.hr

Javnozdravstveni strucni sastanci
HZJZ-a 2025. - 11. sastanak
Hrvatski zavod za javno zdravstvo
Zagreb, 21.11.2025.

Ana Vuljanic, e-mail: ana.vuljanic@
hzjz.hr

Kontinuirana edukacija
PSIHODINAMSKI PRISTUP, peta godina
- online

Institut za grupnu analizu

Zagreb, 28.11.2025.

Jasenka Fures, mob: 0993020500,
e-mail: jasenka.fures@gmail.com

Strucno predavanje s primjerima iz
prakse i raspravom

Hrvatsko drustvo umirovljenih lijecnika
HLZ-a (HDUL)

Zagreb, 02.12.2025.

Ivka Zoricic-Letoja, mob: 0917271041,
e-mail: zoricicletoja@gmail.com

Javnozdravstveni strucni sastanci
HZJ1-a 2025. - 12. sastanak
Hrvatski zavod za javno zdravstvo
Zagreb, 05.12.2025.

Ana Vuljani¢, e-mail: ana.vuljanic@
hzjz.hr

PISANI TEST U
CASOPISU

Anemija u hemato-onkoloskih
bolesnika

C.T. - Poslovne informacije d.o.o.
(tasopis Medix)

Pisani test u ¢asopisu , 31.05.2025. -
31.07.2025.

Dragan Brali¢, mob: 098289819, e-mail:
info@medix.hr

Demencija: multidisciplinarni izazov
21. stoljeca

C.T. - Poslovne informacije d.o.0.
(8asopis Medix)

Pisani test u asopisu, 31.07.2025. -
31.10.2025.

Dragan Brali¢, mob: 098289819, e-mail:
info@medix.hr





