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UVODNIK

QUO VADIS ("kamo ides"), primarna medicino?

VIKICA KROLO, dr. med.
Ordinacija opée medicine Split

Zamjenica predsjednika
Hrvatske lijecnicke komore

Kamo ide danas$nja primarna medicina
u Hrvatskoj?

Izazovi obiteljske medicine, primarne
ginekologije i pedijatrije, u danasnje
vrijeme zbog nedostatka lije¢nika i opte-
recenosti administracijom s jedne strane,
a s druge strane, sve veéim potrebama
zbog starenja stanovnis$tva i promjenom
morbiditeta (vi$e pacijenata s kroni¢nim
i onkologkim bolestima, mentalnim pore-
mecajima, promjenama u stilu zivota koje,
izmedu ostaloga, izaziva pretilost, porast
broja djece s neurorazvojnim poreme-
¢ajima, rezistencija na antibiotike, itd.),
izazovi su medicine u Hrvatskoj, aliiu
cijeloj Europskoj uniji.

Primarna zdravstvena zastita bi trebala
rijesiti 80 % zdravstvenih potreba stanov-
nistva, ali zbog problema s kojima se
suocava, sve viSe "gubi bitku" na terenu,
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a §to se onda "zakonom spojenih posuda”
neizbjezno prelijeva i u ostale dijelove
zdravstvenog sustava (hitne sluzbe i
bolnice). MoZemo graditi zgrade i kupo-
vati opremu, ali bez ljudi, osobito lijec-
nika i medicinskih sestara, ni§ta nam to
ne vrijedi.

Svaka reforma zdravstva uglavnom poci-
nje s primarnom zdravstvenom zasti-
tom. Nakon osamostaljenja Hrvatske,
pocetkom 1991. godine, zbog prijelaza
iz socijalistickoga u trzi$ni sustav, ali i
financijske krize zdravstvenog sustava,
krenulo se s privatizacijom primarne
zdravstvene zastite (op¢e/obiteljske medi-
cine, primarne pedijatrije, ginekologije i
dentalne medicine). Cilj je bio prebaciti
odgovornost, dio organizacije i troskova
na same ordinacije i lije¢nike. Smatralo se
da ¢e lije¢nici koji sami vode ordinacije
biti u¢inkovitiji, odgovorniji i motivira-
niji, nego kao zaposlenici velikih domova
zdravlja. Uveden je model "izabranog
lije¢nika", gdje pacijent sam bira svog
lije¢nika u PZZ-u. Nakon pocetnog "$oka",
kada se mnogi lije¢nici i medicinske sestre
nisu odmah snasli u novonastaloj situa-
ciji, krenulo je postupno snalaZenje, i
pocetni cilj je ostvaren. Nakon 10 do 15
godina privatne su ordinacije bile ve¢ina
u PZZ-u, u nekim dijelovima Hrvatske
do 75 %. Izvjesca iz tih godina su govo-
rila da domovi zdravlja vise ne posluju s
gubitkom, dok privatne ordinacije nisu
nikada iskazale gubitak, jer su radile s
onoliko novca koliko su uprihodile rade¢i
s ugovorom s HZZO-om, koji je sam
odredivao cijenu rada. Izvje§¢a HZZO-a
su svjedocila o uspje$nom radu privatnih
ugovorenih ordinacija, jer je ve¢ina imala
vide upisanih pacijenata, a manje izdanih
uputnica za preglede u bolnicama.

Pocetni model placanja po glavarini
(prema broju upisanih pacijenata) je
promijenjen novim modelom ugovaranja
2013. godine, koji je timovima PZZ-a (bez
obzira jesu li bili privatnici, jedno vrijeme
koncesionari ili timovi u domovima
zdravlja) dio prihoda pla¢ao kroz hladni
pogon, puno manji dio kao glavarinu, a

dio kroz odradeni posao koji se biljezio
kao DTP (dijagnosticko-terapijski postu-
pak), uz jos neke manje plaene stavke
(preventivni programi, kvalitativni poka-
zatelji rada). Lije¢nicima je tada omogu-
¢eno da se udruze u skupne prakse (gdje
je jedan lije¢nik mogao odraditi odredeni
postupak za pacijente kolege iz skupne
prakse, npr. UZV, spirometriju, KMAT,
¢ime bi se rasteretila sekundarna zdrav-
stvena zastita). Tako bi se rijesio i problem
zamjena za godi$nje odmore, bolovanja ili
zbog drugih razloga izostanka s posla (npr.
radi edukacije).

Cinilo se tada da se u PZZ-u priblizavamo
modelima rada u zemljama koje su nam
uvijek bile uzor, kao Norveska ili Danska.
Medutim, u posljednjih desetak godina,
a osobito s promjenama Zakona o zdrav-
stvenoj zastiti 2019. godine, kao da se
napredovanje zaustavilo.

Nastavljanjem s privatizacijom PZZ-a
uz kontrolu drzave, jacanjem skupnih
praksi, redovitim, a ne sporadi¢nim,
raspisivanjem specijalizacija za PZZ (ne
¢ekajuci EU fondove), moglo se zaustaviti
propadanje primarne zdravstvene zastite.
Uostalom, prva uspjes$na informatizacija
je provedena upravo u PZZ-u.

Zakonom o zdravstvenoj zastiti iz 2019.
godine "ozakonjen" (?) je novi trend
"vratanja" timova PZZ-a u domove
zdravlja nakon umirovljena lije¢nika iz
privatnih ordinacija. Privatnicima nije
dozvoljeno da se pobrinu o kontinuitetu
ordinacija: da nadu mlade lije¢nike koji ¢e
nastavi raditi u njihovim ordinacijama, u
prostorima koje su sami opremili i s paci-
jentima o kojima su se do tada brinuli.

Redovitim prac¢enjem broja lije¢nika u
PZZ-u u Atlasu HLK-a, vidljiv je trend
apsolutnog smanjenja broja lije¢nika kao
i starenja lije¢nika koji sada rade (oko 40
% je starijih od 60 godina). Mladi lije¢nici
Cesto biraju bolnicke specijalizacije, tako da
je najveci broj mladih lije¢nika u bolnicama,
aiapsolutni broj lije¢nika i specijalizanata
ubolnicama raste, te ih je ve¢ blizu 10 000.



RIJEC GLAVNE UREDNICE

Trenutac¢no skoro 50 % ordinacija obitelj-
ske medicine je u domovima zdravlja.
Financijska izvjes¢a domova zdravlja,
dostupna za 2024. godinu, govore o mili-
junskim gubitcima (u eurima), osobito
u velikim domovima zdravlja, a koje ¢e
gradani ponovo sanirati kroz poreze.

Primarna zdravstvena zastita u Hrvatskoj
se moze i mora poboljsati. Usporedujuci
se sa ostalim drzavama EU-a, imamo
dobre temelje, koje samo moramo odrzati
pametnim mjerama. Trebamo cijeniti
specijalizaciju iz obiteljske medicine ¢iji
smo zacetnici i privudi §to vise mladih u
tu granu medicine, a §to nam je i obveza
koju smo preuzeli ulaskom u EU.

Svijet

Od Hormuskog tjesnaca pa do oko
Mjeseca proteze se dana$nji svijet. Od
sru$enih bolnica i pacijenata koji umiru
gladni i Zedni do samovozecih automo-
bila, od obespravljenih Zena do dronova,
od tuberkuloze i luesa do multiorgan-
skih transplantacija, od nesnalaZenja s
oboljelima od hantavirusa do sveznajuce
i svemoc¢ne umjetne inteligencije. Sve je
to danasnji svijet. I uvijek je bilo ratova,
bolesti i nesre¢a, samo se dometi pomicu
prema svemiru. I nazalost ne rjesavaju
prezivljavajuca prizemna zla. A osobito
je inajvecim civilizacijskim, tehnoloskim i
inim dometima nedostupna ljudska psiha,
spremna i sposobna nadmudriti svako
dobro, logiku i o¢ekivani napredak. Na
na$oj je naslovnici autenti¢na fotografija
Mjeseca snimljena u nedavnoj svemir-
skoj ekspediciji. Ono ispod, na Zemlji, je
fokalno zastra$ujuce.

U svibnju, mjesecu transplantacija, razgo-
varamo s prof. Tajanom Filipec KaniZaj
koja je na ¢elu Klinike za unutarnje bolesti
KB-a Merkur i s te pozicije skrbi o najve-
¢em broju bolesnika s transplantiranim
abdominalnim solidnim organom u
Hrvatskoj. U temi ovoga broja pisemo o

Nije dovoljno graditi zgrade i kupovati
opremu. Trebamo privuéi mlade lije¢-
nike u PZZ boljim uvjetima rada, boljim
placama, vi$e platiti onima koji ¢e raditi
u manje atraktivnim sredinama (ruralna
podrudja, udaljeni otoci). Mladi zele
odgovornost, napredovanje u struci,
edukaciju, pa im to treba omoguditi i
slobodnim izborom zele li se okusati
kao privatnici u ugovoru s HZZO-om ili
zele raditi u domovima zdravlja. Sloboda
izbora je najvaznija!

Uz ljepotu struke koju treba isticati
(kontinuirana briga o cijelom ¢ovjeku u
njegovom socijalnom okruzenju) treba
se isticati vrijednost rada u primarnoj

dllas

kreditima, stavovima i iskustvima lije¢-
nika u tom podrudju, a osobito u kontek-
stu kredita koje ve¢ godinama ispregovara
Komora sa svojim partnerima.

Izvje$¢ujemo o brojnim simpozijima i

kongresima, o polaganju europskih speci-
jalistickih ispita, o ugrizima zmije i anti-
sintetaza sindromu. Dr. Ivica Vuc¢ak nas

upoznaje s dr. Stjepanom Kasnarom, lijec-
nikom prosloga (a pomalo i pretprosloga

jer je roden 1899.) stoljeca koji je ostavio

velik trag u borbi protiv tuberkuloze. Prof.
Livia Puljak nas vodi u Portugal.

Donosimo i dva prekooceanska intervjua:
s lije¢nikom hrvatskog podrijetla, dr. med.
Markom Skrti¢em, mladim nefrologom
koji nam priblizava razli¢itosti u skrbi o
bolesnicima u Kanadi i u Hrvatskoj, te
s dr. med. Jaijem Radhakrishnanom, sa
Sveucilista Columbia iz New Yorka, novo-
izabranim glavnim urednikom prestiznog
Kidney Internationala.

Najavljujemo vam kulturna dogadanja i
osvréemo se na, ovaj put, filmove. Najav-
ljujemo i Panonski festival knjige s pravom

osjeckom krilaticom ,,Citaj, lega, &itaj!

Opet smo imali Komorin pub kviz i pozi-

zdravstvenoj zastiti i dru$tveno cijeniti.
Treba olaksati rad lije¢nika primarne
zdravstvene zastite na vi$e nacina: jaca-
njem skupne prakse, smanjenjem admi-
nistracije, smanjenjem standardnog broja
pacijenata po timu i dodavanjem novog
zdravstvenog ¢lana u tim.

Ono $to Zelim poruciti mladim doktori-
cama i doktorima: uz najljepsi posao na
svijetu koji ste izabrali, a to je pomaganje
ljudima, biraju¢i rad u PZZ-u najbolje
mozete uskladiti privatni i radni dio Zivota.
RjeSenja ima. Treba slusati one koji rade
u PZZ-u. Oni najbolje znaju kako urediti
"svoj mali dio svemira", ne samo za sebe,
nego za sve gradane Hrvatske.

LADA ZIBAR

glavna urednica Lijecnickih novina

vam vas da pratite nase kvizaske najave i
sudjelujete u ovoj intelektualnoj i kultur-
noj zabavi. Bez straha, nema blamaze, jer
timski rad postize cuda. A na to smo vel i
profesionalno naviknuti.

U nadi da ¢e nam bliska budu¢nost doni-
jeti ,mir na Zemlji®, Zelim vam ugodno
citanje.
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RAZGOVOR

PREDSTOJNICA KLINIKE ZA UNUTARNJE BOLESTI
KLINICKE BOLNICE MERKUR

Prof. dr. sc. TAJANA FILIPEC
KANIZAJ, dr. med.

KB MERKUR

Sinonim za transplantacijsku izvrsnost

transplantacijske medicine.

Predstojnica ste Klinike
za unutarnje bolesti KB-a
Merkur. Skrbite za najveci broj
transplantacija abdominalnih
organa u Hrvatskoj. Sto to sve
podrazumijeva?

Na pocetku Zelim zahvaliti Lije¢nic¢koj
komori na ukazanoj ¢asti i moguénosti
da predstavim rad i rezultate Klinike za
unutarnje bolesti KB-a Merkur. Interna
medicina jedna je od temeljnih djelatnosti
i najveca Klinika KB-a Merkur s dugom
tradicijom izvrsnosti. Na Klinici je trenu-
ta¢no zaposleno 208 zdravstvenih djelat-
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Razgovarala
ALICE JURAK

nika: 63 lije¢nika, od toga 46 specijalista i
17 specijalizanata, 53 zdravstvenih djelat-
nika s VSS-om, 87 zdravstvena djelatnika
sa SSS-om te 5 bolnicara. Klinika je nasta-
vna baza Medicinskog fakulteta Sveudi-
lista u Zagrebu, pri ¢emu na Klinici radi
Cetiri profesora, dva docenta, jedan visi
asistent i jedan znanstveni suradnik Medi-
cinskog fakulteta Sveucili$ta u Zagrebu.
Dodatno jedna profesorica na Sveu¢ilistu
u Osijeku i jedan docent na Sveudilistu u
Dubrovniku. Temeljne jedinice Klinike
su Cetiri Zavoda: Zavod za gastroente-
rologiju, Zavod za hematologiju, Zavod

Prof. dr. sc. Tajana Filipec Kanizaj, dr. med., predstojnica Klinike za unutarnje bolesti Klinicke
bolnice Merkur i voditeljica Referentnog centra Ministarstva zdravstva za transplantaciju

jetre, govori o najvecem transplantacijskom programu abdominalnih organa u Hrvatskoj,
multidisciplinarnom radu koji stoji iza gotovo tri tisuce transplantacija solidnih organa, izazovima
pandemije, potresa i obnove bolnice te o vaznosti ulaganja u mlade lije¢nike, znanost i razvoj

za kardiologiju, Zavod za nefrologiju te
Hitna sluzba s poliklinikom. U stacionar-
nom dijelu Klinika raspolaze s ukupno
102 postelje na kojima se hospitaliziraju
najsloZeniji bolesnici s indikacijama za
specijalisti¢ko lijecenje tercijarnim inter-
nistickim uslugama iz cijele Hrvatske.
Vazno je istaknuti da se najve¢i dio inter-
nistickih zdravstvenih usluga za elektivne
i zurne indikacije pruza putem Dnevnih
bolnica i poliklini¢kih djelatnosti.

Transplantacijski program solidnih
organa jedan je od glavnih i meduna-
rodno prepoznatih djelatnosti bolnice.



RAZGOVOR

Djelatnici Zavoda za gastroenterologiju

i Zavoda za nefrologiju ¢ine okosnicu

multidisciplinarnog transplantacijskog

tima koji se provodi u suradnji s Klinikom

za kirurgiju, Zavodom za urologiju, Zavo-
dom za anesteziologiju, intenzivnu medi-
cinuilijecenje boli, Klini¢kim zavodom za

dijagnosticku i intervencijsku radiologiju,
Klini¢kim zavodom za medicinsku bioke-
miju ilaboratorijsku medicinu, Klini¢kim

zavodom za patologiju i citologiju KB-a

Merkur i KB-a Dubrava, te Zavodom za

tipizaciju tkiva KBC-a Zagreb. Glavninu

postupaka ¢ine transplantacija jetre i

bubrega organa umrlih darovatelja, rjede

zivih darovatelja, i simultane transplan-
tacije vi$e solidnih organa. Dodatno, KB

Merkur je jedina ustanova u Hrvatskoj

koja provodi transplantacije gusterace,
crijeva i multivisceralne transplantacije.
Vise od 70 % zdravstvenih usluga koje

pruzaju zavodi za gastroenterologiju
i nefrologiju odnosi se na skrb za bole-
snike sa zavr$nom bolesti jetre i bubrega,
kandidata za transplantaciju, dozivotno

pracenje imunosuprimiranih bolesnika
i zbrinjavanje komplikacija poslijetran-
splantacijskog lijecenja. Najvecu snagu
KB-a Merkur ¢ini multidisciplinarni rad i
suradnja s timovima unutar bolnice i osta-
lim zdravstvenim ustanovama u Hrvatskoj.
Upravo izvrsna suradnja lije¢nika ostalih
zdravstvenih ustanova razlogom su da je

> 80 % bolesnika upuceno na lijecenje iz

sredista izvan Zagreba. Transplantacijski
tim ovom prilikom zahvaljuje svim tim
zdravstvenim ustanovama na povjerenju,
dosadasnjoj i buducoj suradnji.

Multidisciplinarni transplantacijski tim
svakodnevno na kolegiju evaluira plan
lije¢enja svih bolesnika u neposrednoj
skrbi bilo koje od uklju¢enih djelatnosti.
Odluke se donose timski, konsenzusom
i ravnopravnim sudjelovanjem svih
struka. Specifi¢nost programa je da su
svi primatelji organa u dozZivotnoj skrbi
ovih Zavoda §to omogucuje promptno i
optimalno zbrinjavanje ove specifi¢ne i
kompleksne populacije bolesnika. Clanovi
transplantacijskog tima dostupni za
pruzanje zdravstvenih usluga 24 sata tije-
kom cijele godine uz pripravni broj tele-
fona 222. Osiguranje funkcioniranja 24
satne skrbi za sve kandidate i primatelje
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organa, ali i sve ostale internisticke bole-
snike velik je izazov. Poglavito imajudi
u vidu trajni priljev novih bolesnika i
kadrovske izazove koje dijele sve zdrav-
stvene ustanove u drzavi. Ipak, kontinu-
irana skrb i trajna dostupnost timova s
iskustvom u lije¢enju ovih najslozenijih
bolesnika jedini su nacin da se osigura
pravovremena i vrhunska usluga. Napre-
dak dijagnostickih i intervencijskih proce-
dura uz $irenje znanja o prijeoperacijskim
i poslijeoperacijskim morbiditetima i
imunosupresivnom lijecenju doveli su
do rane dijagnoze i lije¢enja komplikacija
s boljom prognozom za primatelje organa.
Vazno je napomenuti da se osim u broje-
vima transplantacijskih postupaka, tim
KB-a Merkur isti¢e i u njihovim ishodima.
Pri ¢emu je jedno- i petogodisnje preziv-
ljenje primatelja i presadaka usporedivo
s najboljim svjetskim sredi$tima. Osim
poboljsanja prezivljenja i kvalitete Zivota
primatelja organa, posebno nas raduje
prilika za stvaranje novih Zivota. U surad-
nji internistickog i tima Klinike za zenske
bolesti i porode KB-a Merkur do sada je
uspjes$no dovr$eno 11 trudnoda i porodaja
u transplantiranih bolesnica, pri ¢emu u
tri s transplantiranom, a u osam s presa-
denim bubregom.

Tako je transplantacijski program KB-a
Merkur jedan od najzapazenijih, Zelim
istaknuti da Klinika za unutarnje bolesti
i sve ostale djelatnosti bolnice provode i
druge jednako uspjesne i vazne programe
koji su ¢esto manje eksponirani. Medu
internistickim strukama, uz transplan-
tacijsko lije¢enje, Zavod za gastroente-
rologiju na celu s doc. dr. sc. Nikolom
Soboc¢anom i Zavod za nefrologiju na
Celu s prof. dr. sc. Mariom Laganovi¢em
provode i sve ostale suvremene metode
dijagnostike i lije¢enja gastroenteroloskih
i nefrologkih bolesnika. Zavod za hema-
tologiju na ¢elu s prof. dr. sc. Delfom
Radi¢ Kri$to jedna je od vodecih usta-
nova u drzavi u lije¢enju hematoloskih
onkoloskih bolesnika, ukljuc¢ujuci sve
metode hematoloskog transplantacijskog
lije¢enja. Zavod za kardiologiju na celu s
prof. dr. sc. Tomislavom Letilovi¢em jedan
je od najveéih Zavoda Klinike, kadrov-
ski pomladen, najaktivnije sudjeluje u
lije¢enju intenzivnih bolesnika Klinike,
ravnopravan je ¢lan interventne mreze
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za akutne koronarne intervencije i trajno
implementira nove kardioloske metode
dijagnostike i lijecenja. Hitni internisticki
bolesnici 24-satno se zbrinjavaju putem
hitne sluzbe kojoj je voditelj dr. Dean
Mileta, a u radu hitne sluzbe i dezurstava
sudjeluju svi lije¢nici i sestre/tehnicari
Klinike.

U ¢emu je tajna ovakve izvrsnosti u
KB-u Merkur? Koje ste graniceina
kojoj razini pomakli?

KB Merkur jedinstveno je srediste u
Republici Hrvatskoj po moguénosti
provodenja svih oblika presadbe jetre,
bubrega, crijeva i gusterace. Pretezit dio
postupaka ¢ine transplantacije izolira-
nih organa (jetre ili bubrega) od premi-
nulih ili rjede Zivih darovatelja. Ujedno
jedino tim KB-a Merkur rutinski provodi
multivisceralne i simultane transplanta-
cije bubrega i gusterace te dijelova jetre
zivih darovatelja odraslim primate-
ljima. Program je pokrenut postupkom
transplantacije jetre 1998. godine pod
vodstvom prim. Branislava Kocmana i
prof. dr. sc. Leonarda Patrlja, a do svib-
nja 2026. godine u KB-u Merkur u¢injeno
je sveukupno 2975 transplantacija solid-
nih organa. Godisnje se prosje¢no uéini
155 procedura, $to bolnicu posljednjih
15 godina svrstava u najveci transplan-
tacijski program Republike Hrvatske. U
KB-u Merkur ispisana je povijest u svim
podru¢jima adultne transplantacijske
medicine. Tako je 2003. godine u surad-
nji s kolegama KBC-a Zagreb ucinjena
prva simultana transplantacija bubrega
i gusterace, 2005. godine prva transplan-
tacija bubrega sa zivog donora odraslom
primatelju i prva simultana transplan-
tacije jetre i bubrega, 2006. godine prva
transplantacija dijela jetre sa zivog donora
odraslom primatelju, 2007. godine prva
transplantacija tankog crijeva i prva tran-
splantacija jetre i gusterace, a 2022. godine
prva multivisceralna transplantacija jetre,
gusterace i tankog crijeva. Do sada je u
KB-u Merkur u¢injeno 1912 kadaveri¢nih
i 11 transplantacija jetre sa Zivih donora,
738 kadaveri¢nih i 112 transplantacija
bubrega sa zivih donora, 6 transplantacija
gusterace, 192 simultanih transplantacija
(jetreibubrega, bubrega i gusterace, jetre i
gusterace) te 4 multivisceralne transplan-

tacije (jetra, tanko i dio debelog crijeva,
gusteraca). Prosle je godine presaden jubi-
larni 1000. bubreg.

Entuzijazmom se i predanos$c¢u zdrav-
stvenih radnika i multidisciplinarnim
pristupom usporedno razvijao cijeli
transplantacijski tim, napredovale su
kirurske, anestezioloske, gastroentero-
loske, nefroloske i uroloske tehnike,
ali podjednako radioloske, patoloske
i laboratorijske. U svim navedenim
podru¢jima KB Merkur prepoznat je
kao jedna od vodecih ustanova u drzavi.
Danas se u KB-u Merkur provode sve
u svijetu dostupne metode transplan-
tacijskog lijeCenja odraslih primatelja
jetre, bubrega, gusterace, tankog crijeva
i multiorganske transplantacije spome-
nutih organa. KB Merkur prepoznat je
kao ustanova s najve¢im iskustvom u
zbrinjavanju najtezih bolesnika s akut-
nim zatajenjem jetre, najkompleksnijih
bolesnika s komplikacijama ciroze jetre
i multiorganskim zatajenjem, onkolos-
kih bolesnika s primarnim tumorima
jetre, bolesnika sa sindromom kratkog
crijeva i najsloZenijih bolesnika s akut-
nim i kroni¢nim bubreznim zatajenjem.
U na$oj ustanovi uz kirursgke i anestezi-
oloske, kontinuirano i 24-satno provode
se najsofisticiranije internisticke metode
lije¢enja, radioloske dijagnosticke i inter-
vencijske procedure u lije¢enju najtezih
hepatoloskih, gastroenteroloskih i nefro-
loskih bolesnika. Transplantacija jetre
dozivjela je znacajne promjene u proslom
desetljecu, uz $irenje indikacija i promje-
njiva i sve izazovnija obiljezja kandidata
i darovatelja. Uz navedeno, KB Merkur
jedino je sredi$te u Republici Hrvatskoj u
kojem se provode transplantacije bubrega
uz nepodudarnu krvnu skupinu darovate-
lja i primatelja. Donedavno je bio jedino
transplantacijsko srdite u drzavi u kojem
se obavljaju kombinirane transplantacije
bubrega s drugim organom. U nasem se
centru obavljaju i transplantacije bubrega
u primatelja s pove¢anim imunosnim
rizikom. U takve kandidate za transplan-
taciju spadaju kandidati za ponovnu tran-
splantaciju bubrega (drugu, trecu...) te
visokosenzibilizirani primatelji, koji se
mogu transplantirati u sklopu programa
prihvatljive nepodudarnosti (engl. accep-
table missmatch) Eurotransplanta ili uz
provedbu postupka desenzibilizacije,
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Prof. Tajana Filipec Kanizaj u razgovoru s novinarkom Alice Jurak

kojim se smanjuje stvaranje protutijela
na tkivo mogucih darovatelja.

Ostvarenje velikog broja transplantacija,
uz izvrsne pokazatelje ishoda lijecenja,
rezultat su stru¢nosti, predanosti, odrica-
nja i iznimno velikog entuzijazma i zala-
ganja zaista svakog djelatnika bolnice
uklju¢enog u transplantacijski program.
Provodenje transplantacijskih programa
podrazumijeva timski rad i zajednicki
napor svih dijagnostickih i klini¢kih
djelatnosti uz vrlo zahtjevnu logisticku
potporu i posjedovanje suvremene
opreme. Transplantacijski program ima
veliku, potpunu i bezuvjetnu podrsku
uprave bolnice na ¢elu s ravnateljem prof.
dr. sc. Mariom Stre§ini¢em, bez Cega
bolnica sigurno ne bi mogla godinama
ostati u vrhu transplantacijske zajednice.
Iznimno su vazni i podr$ka centralizira-
nog i nacionalno vodenog transplantacij-
skog sustava pri Ministarstvu zdravstva,
kao i pozitivni zakonski propisi. Na kraju
je iznimno vazno istaknuti da program
ne bi bio mogu¢ bez znacajnog doprinosa
donorskih ustanova i altruizma donora
organa. Sa svojom neizmjernom solidar-

no$cu i zavidnim altruizmom hrvatski
gradani su pravi protagonisti hrvatskog
transplantacijskog uspjeha i u ime svih
primatelja organa i zdravstvenih radnika
transplantacijski tim KB-a Merkur na
tome im je iznimno zahvalan.

Kako ste se bili snasli s
transplantacijama u nedavnim
teskim vremenima pandemije,
potresa i rekonstrukcije bolnice?

Do posljednje obnove bolnice znaca-
jan dio radnog vijeka vecine djelatnika
Klinike i transplantacijskog tima obiljezen
je prostorno, opremom i kadrovski izazo-
vnim i ¢esto gotovo nemogucim uvjetima.
I sam transplantacijski program zapoceo
je entuzijazmom pojedinaca u izazov-
nim okolnostima, suo¢en s nedostat-
kom donora i u okolnostima ograni¢enih
kadrovskih i tehnickih resursa. Gledaju¢i
unatrag, mislim da nas je to pripremilo
na rad u uvjetima pandemije i potresa.
Kao u mnogim prethodnim situacijama,
vodeni pozrtvovno$éu i odgovornoséu,
podjednako i svije$¢u da svi bolesnici

imaju jednaka prava na zdravstvenu skrb,
zapravo nije bio zaustavljen bilo koji od
programa bolnice. Intenzivnim organi-
zacijskim aktivnostima i profesionalnos¢u
zdravstvenih radnika sve djelatnosti
bolnice paralelno i bez razlike lijecile su
COVID pozitivne i negativne bolesnike.
Glavninu brige o COVID bolesnicima
nosile su internisti¢ke i anestezioloske
struke, uklju¢ujuéi ¢lanove transplan-
tacijskog tima. Vazno je istaknuti da su
djelatnici bolnice sudjelovali i u radu osta-
lih ustanova u kojima su lije¢eni COVID
bolesnici (KB Dubrava i Klinika za Infek-
tivne bolesti, Zagreb). Postujuéi epide-
mioloske mjere, transplantacijski tim
u vrijeme pandemije, potresa i potom
obnove bolnice nije zaustavio transplan-
tacijski program. Uza sve izazove i stre-
sove povezane s pandemijom COVID-19
¢ini mi se da je potres, u kojem je KB
Merkur tesko stradao, bio jos ve¢i izazov.
Sre¢om, oba izazova prosla su bez ljudskih
zrtava medu djelatnicima bolnice. Rad u
teskim i Zelja za boljim radnim uvjetima te
napredovanjem struke bile su glavni motiv
zdravstvenim djelatnicima da izdrze i rad
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u uvjetima gradevinskih radova, brojnih
preseljenja djelatnosti, dijeljenju prostora
i opreme medu timovima... Moguénost
ukljucivanja u program obnove bolnice i
osiguranje gradevinskih i tehnickih uvjeta
uskladenih s vrhunskom zdravstvenom
uslugom koju bolnica pruza iznimno je
vazna i vizionarska odluka uprave bolnice
i Vlade Republike Hrvatske. Uz izniman
trud i dobru organizaciju bolnice na ¢elu
s ravnateljem prof. Mariom Staresini¢em,
KB Merkur je u rekordnom roku i medu
prvim ustanovama iskoristio moguénost
gradevinske obnove bolnice uz opre-
manje svih djelatnosti sukladno najvisim
medicinskim standardima. Bolnica sada
ima sve prostorne i tehnicke uvjete za
provodenje najsofisticiranijih i najmo-
dernijih metoda dijagnostike i lije¢enja u
svim podruéjima pruzanja zdravstvenih
usluga dostupnih u KB-u Merkur. Osim
navedenog bolnica je opremljena za
provodenje svih suvremenih oblika nasta-
vnih i edukacijskih aktivnosti u novoob-
novljenim prostorima.

Sto nedostaje da u ovom podruéju
budete jo$ bolji?

Afirmacija transplantacijske medicine u
zdravstvenom sustavu, uz prosirenje indi-
kacija i dulji Zivotni vijek stanovnistva,
pridonijeli su povec¢anju potrebe za orga-
nima. U nasoj zemlji pratimo porast broja
bolesnika na transplantacijskim ,,listama“
¢ekanja poglavito za vitalne organe kao
$to je jetra, Sto utjece i na mortalitet na
»listi“ ¢ekanja organa. Ne postoji nije-
dan zdravstveni sustav u svijetu koji
moze omoguditi transplantaciju kada-
veri¢nih organa svim bolesnicima u
potrebi. Stoga je iznimno vazno maksi-
malno iskoristiti sve dostupne organe i
aktivno sudjelovati pomicanju granica
donorskog programa i implementaciji
modernih tehnika prezervacije. Cimbe-
nik uspjeha transplantacijskog lije¢enja
lezi i u promicanju i realizaciji intenzivne
suradnje sa svim zdravstvenim ustano-
vama u Hrvatskoj radi prepoznavanja i
pravodobnog lije¢enja svih potencijalnih
kandidata, omoguc¢avanju jednake dostu-
pnosti transplantacijskog lijecenja svim
bolesnicima, uz sveobuhvatan i ujedna-
¢en pristup lije¢enju u svim zdravstvenim
ustanovama §to ukljucuje jasne i transpa-
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rentne indikacije, preciznu prijetransplan-
tacijsku pripremu kandidata, optimalan
kirurski zahvat i imunosupresivno lijece-
nje uz dozivotno poslijetransplantacijsko
pracenje. Upravo na ovom podrudju ujed-
nacavanja skrbi za sve gastroenteroloske i
nefroloske bolesnike potrebno je dodatno
i trajno raditi.

Najveca snaga zdravstvenih timova je
u ljudima - zdravstvenim djelatnicima,
lije¢nicima i sestrama/tehnicarima koji
svojim osobnim znanjem, profesional-
noscu i odricanjem svakodnevno Zive
i provode zdravstvenu skrb. Da bi ovaj
program napredovao i odrzavao svoje
rezultate vazno je trajno ulagati u nove
mlade zdravstvene djelatnike, odrza-
vati entuzijazam pojedinaca i timova te
omoguditi napredovanje u struci. KB
Merkur, Klinika za unutarnje bolesti ima
iznimne mlade lije¢nice i lije¢nike, medi-
cinske sestre i tehnicare koji ve¢ sada na
svojim ledima nose znacajan dio svih
internistickih programa bolnice. Medu-
tim kao i u svim drugim ustanovama,
potreba za zdravstvenim djelatnicima
trajno je prisutna. Imajuci u vidu potrebe
struke koja svakim danom postaje sve
zahtjevnija uz priljev novih i sve sloze-
nijih bolesnika iznimno je vazno trajno
omogudavati zapo$ljavanje, edukaciju,
stru¢no i znanstveno napredovanje novih
zdravstvenih stru¢njaka uz osiguranje
implementacije optimalnih radnih uvjeta
i modernih tehnologija.

Imate li posebne planove za
budu¢énost u ovom podrucju
medicine?

U znanstvenom i stru¢nom aspektu tran-
splantacijska medicina iznimno je atrak-
tivno i intenzivno podrudje medicine.
Pomicanje granica transplantacijskog
lije¢enja iznjedrilo je nove indikacije, a
nedostatak organa potrebu za prihvaca-
njem tzv. marginalnih organa, pri ¢emu
starenjem stanovni$tva i primatelji organa
postaju medicinski sve kompleksniji. Jos
uvijek ima puno izazova i u optimizaciji
imunosupresivnog lijecenja, prevenciji
komplikacija i produljenju Zivota prima-
telja i presadaka. Internisticke struke
KB-a Merkur spremne su nastaviti razvi-
jati transplantacijski program bolnice uz

provodenje stru¢nih i znanstvenih aktiv-
nosti te implementaciju svih modernih
tehnologija. Ono $to mi se ¢ini nedo-
statkom naseg tima potreba je za jacom
aktivnosti na znanstvenom polju i boljom
znanstvenom vidljivosti i prepoznatlji-
vost timova. Na tome je iznimno vazno
ubuduéem razdoblju intenzivno raditi.

Na poziciji predstojnice Klinike za unutar-
nje bolesti osim sudjelovanja u radu
svoje bazi¢ne struke gastroenterologije i
transplantacijske medicine iznimno mi
je vazan angazman u organizaciji, struc-
noj i akademskoj podrici radu i svih osta-
lih djelatnosti Klinike u kojima je KB
Merkur ravnopravan transplantacijskom
programu.

Kako veza s akademskom
zajednicom utjece na kvalitetu
Vasega posla?

Bez povezanosti s akademskom zajed-
nicom i aktivnog sudjelovanja u znan-
stvenom i stru¢nom radu u klini¢kim
bolnicama nije mogu¢ napredak struke.
Iznimno smo zahvalni Medicinskom
fakultetu Sveucili$ta u Zagrebu na prepo-
znatljivosti transplantacijske medicine
KB-a Merkur, podrsci u akademskom
razvoju i predvodnis$tvu u edukaciji na
preddiplomskoj i poslijediplomskoj
nastavi. Sedam ¢lanova tima djelatnici
su Medicinskog fakulteta Sveucilista u
Zagrebu i jedan Sveucilista u Osijeku. Svi
¢lanovi tima kontinuirano sudjeluju u
usavr$avanju vjestina u svom podrudju,
aktivno prate nova saznanja u svom
podrucju, unapreduju dijagnosticke i tera-
pijske procedure prema relevantnim svjet-
skim standardima te prenose svoja znanja
i vjestine kolegama u svojoj djelatnosti,
suradnih ustanova u domovini i inozem-
stvu. Clanovi tima sudjeluju u edukaciji
studenata Medicinskog fakulteta Sveu-
¢ilista u Zagrebu na diplomskoj i posli-
jediplomskoj nastavi te specijalistickom
studiju. Velika vecina struénjaka tran-
splantacijskog tima u vi$e navrata educi-
rala se u centrima izvrsnosti u inozemstvu
¢ime su ujedno ostvarili i vaznu suradnju
s vodedim transplantacijskim timovima
u europskim zemljama i svijetu (Paul-
Brousse Pariz, Kyoto, Melbourn, King's
College Hospital, Heidelberg, Rela Hospi-
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tal Chennai, MHH Hannover, zemaljama
skupine Eurotransplantanta i Central
European Hepatology Collaboration koji
¢ine istaknuti ¢lanovi slovackog, poljskog,
¢eskog i madarskog gastroenteroloskog
drustva). Djelatnici transplantacijskog
tima intenzivno suraduju i s Ministarst-
vom zdravstva, Sektorom za transplanta-
ciju i biomedicinu, sudjeluju u odborima
i nacionalnim tijelima odgovornima
za primicanje donorstva i definiranju
stru¢nih i organizacijskih postupnika
u transplantacijskoj medicini. Aktivni
su predstavnici i predsjednici relevant-
nih stru¢nih drustava u transplantaci-
jskoj medicini i njihovih tijela (Hrvatsko
drustvo za transplantacijsku medicinu i
Hrvatsko gastroenterolosko i nefrolosko
drustvo) u kojima sudjeluju u definiranju
postupnika, organizaciji mreze suradnih
ustanova i promicanju procedura tran-
splantacijskog lije¢enja. Akademski rad
¢lanova tima realiziran je voditeljstvom
i sudjelovanjem u realizaciji 12 znanst-
venih projekata. Rezultati znanstvenih i
stru¢nih aktivnosti redovito se obraduju,
prikazuju na nizu domacih i medunarod-
nih struénih i znanstvenih skupova te u
brojnim publikacijama.

Izvrsnost u podrudju transplantaci-
jske medicine razlogom je $to je bolnica
prepoznata u Republici Hrvatskoj i
zemljama europskog okruZenja. Bolnica
je Referentni centar za transplantaciju
jetre, Referentni centar za multivisce-
ralne transplantacije i edukacijski centar
za internisticke, kirurske i anestezioloske
timove mnogih zemalja. Vazno je ista-
knuti da su u KB-u Merkur educirani
brojni kolege iz drugih transplantacijskih
sredista u Republici Hrvatskoj, ali i izvan
zemlje od kojih najvi$e iz Makedonije,
Bosne i Hercegovine, Bugarske, Srbije i
Crne Gore, nedavno i iz Italije i Rusije, a
tim KB-a Merkur i dalje podupire razvoj
njihovih transplantacijskih programa.

Tko je Tajana Filipec Kanizaj?
Kakav je bio Vas profesionalni i
zivotni put? Sto volite izvan radnog
vremena?

Rodena sam 21. rujna 1972. godine
u Zagrebu, gdje sam pohadala i svoje
osnovno i srednjoskolsko obrazovanje

(MIOC). Medicinski fakultet Sveudilista u
Zagrebu upisala sam 1991., a diplomirala
u redovnom roku 1997. godine. Nakon
obveznog jednogodi$njeg pripravni¢
kog staza osobni profesionalni put vezan
je uz Medicinski fakultet, Sveucilista u
Zagrebu i KB Merkur, na kojima radim
neprekidno od 7. 4. 1999. godine. Na
kraju studija medicine moji afiniteti bili su
usmjereni prema internoj medicini, stoga
sam iznimno zahvalna prof. dr. sc. Miro-
slavi Katici¢, tada$njoj voditeljici projekta
Ministarstva znanosti, obrazovanja i
$porta Republike Hrvatske, Medicinskog
fakulteta Sveucili§ta u Zagrebu i KB-a
Merkur ,,Helicobacter pylori infekcija -
evolucija bolesti i novi terapijski postupci’,
koja mi je nakon diplome pruzila priliku
zaposliti se u svojstvu znanstvenog novaka
- asistenta na Medicinskom fakultetu,
Sveucilista u Zagrebu s radilistem u KB-u
Merkur. Rad u znanosti omogucio mi je
2004. stjecanje titule magistra znanosti
na Prirodoslovno-matemati¢kom fakul-
tetu SveuciliSta u Zagrebu, a 2009. stjeca-
nje doktorata znanosti na Medicinskom
fakultetu, Sveuiliste u Zagrebu. Akadem-
ski sam napredovala preko statusa znan-
stvenog novaka — vieg asistenta, 2011.
godine docenta, 2017. godine izvanrednog
profesora, a od 2023. redovitog profesora.
Godine 2000. zapocela sam specijalizaciju
iz interne medicine za Medicinski fakul-
tet Sveudili$ta u Zagrebu pri Klinic¢koj
bolnici Merkur, a specijalisti¢ki ispit iz
Interne medicine polozila 2005. godine.
Od 2005. godine ¢lan sam transplanta-
cijskog tima KB-a Merkur. 2010. godine
polozila sam specijalisticki ispit uze speci-
jalizacije — gastroenterologije. Od 2013.
do 2025. godine Procelnica sam Zavoda
za gastroenterologiju, a od prosle godine
Predstojnica Klinike za unutarnje bole-
sti. Od 2024. godine Voditeljica sam Refe-
rentnog centra Ministarstva zdravstva za
transplantaciju jetre. Unatrag 12 godina
¢lanica sam Radne skupine Etickog povje-
renstva Medicinskog fakulteta Sveucili-
§ta u Zagrebu. Od 2020. predsjednica
sam Etickog Povjerenstva KB-a Merkur.
Dopredsjednica sam Hrvatskog gastroen-
teroloskog drustva i predsjednica hepato-
logke sekcije.

Gledajuci svoj 29-godisnji profesionalni
put, iznimno sam zahvalna svojoj bolnici
KB Merkur i Medicinskom fakultetu na

pruzenoj prilici i podrici za rast i napre-
dovanje u struci. Uvijek sam imala osigu-
rane profesionalne radne uvijete, podrsku
svojih suradnika, svog gastroenteroloskog
tima i nadredenih u svim bitnim Zivotnim
prekretnicama i napredovanjima, $to je
znacajno doprinijelo mojim rezultatima,
ali i zadovoljstvu na radnom mjestu. Nave-
deno se nije promijenilo ni do dana$njih
dana i smatram to velikom prednosti KB-a
Merkur. Osim vazne podrske prof. dr. sc.
Miroslave Katici¢, istaknula bih i mozda
najznacajniju ulogu prof. dr. sc. Vesne
Coli¢ Cvrlje u mojem usmjerenju prema
hepatologiji i transplantacijskoj medicini.
Od profesorice sam nesebi¢no primala
znanja o hepatologiji, transplantacijskoj
medicini, na svojim pocecima uvijek
imala podrsku u klju¢nim klinickim odlu-
kama te puno naucila o profesionalnom
odnosu prema pacijentima i kolegama.
Iznimno puno iskustva i znanja primila
sam i od prim. Branislava Kocmana,
vrhunskog kirurga i utemeljitelja tran-
splantacijskog programa KB-a Merkur. U
sadasnjoj poziciji predstojnice Klinike i
predsjednice stru¢nog vije¢a KB-a Merkur
iznimno sam zahvalna ravnatelju bolnice
prof. dr. sc. Mariju Stare$ini¢u na bezre-
zervnom povjerenju i podrsci.

Tako rezultati govore o mojim afinitetima
i stru¢nosti, znacajnim dijelom u njih je
utkan rad cijelog gastroenteroloskog i
transplantacijskog tima. U novoj funkciji
predstojnice Klinike zahvalna sam svom
timu Klinike za unutarnje bolesti, lije¢ni-
cima i sestrama/tehni¢arima na podrsci
i zajedni¢kim naporima u ostvarenju
profesionalnih ciljeva. Profesionalizam,
stru¢nost i dobri ljudski odnosi najveca
su vrijednost KB-a Merkur.

U privatnom sam Zivotu obic¢an covijek,
pun Zelja za viSe slobodnog vremena
s obitelji, koja je ujedno moja najveéa
radost i vrijednost. Ponosna sam na svog
23 godisnjeg sina Luku koji je stijeSnjen
mojim ,hvatanjem” rokova i brojnim
izbivanjima uspio odrasti u prekrasnog
mladica i normalnu osobu. Osim obite-
lji veliku radost ¢ini mi krug prijatelja s
kojima uspijevam pobjedi iz svijeta medi-
cine u svijet druzenja, planinarenja, bici-
kliranja, pilatesa, koncerata i kazalista.
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Pogodnosti u organizaciji HLK-a

[4 Pripremila ALICE JURAK

Uloga strukovnih komora u suvremenim zdravstvenim sustavima odavno
nadilazi regulatorne i administrativne funkcije. Uz zastitu profesionalnih
standarda i zastupanje interesa clanova, komore sve vise razvijaju i
konkretne modele podrske koji imaju izravan utjecaj na svakodnevni
profesionalni i osobni Zivot njihovih clanova. Hrvatska lijecnicka komora
pritom kroz razlicite programe i pogodnosti nastoji svojim clanovima
osigurati dodatnu vrijednost clanstva — onu koja se moze mjeriti ne samo u
strucnom razvoju, vec i u financijskim i socijalnim benefitima.
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Raspon pogodnosti koje su dostupne ¢lanovima obuhvaca razlicita
podrudja: od subvencioniranog stru¢nog usavr$avanja i pristupa
edukacijskim sadrzajima, preko pravne zastite i povoljnijih uvjeta
financiranja, do razli¢itih oblika pomoc¢i u vaznim zivotnim situa-
cijama poput rodenja djeteta, bolesti ili smrti ¢lana obitelji.

Prema dostupnim podacima, ukupna godi$nja vrijednost izravnih
i neizravnih koristi koje Komora osigurava iznosi oko 12 milijuna
eura, ¢ime ¢lanstvo dobiva mjerljiv i konkretan povrat. Znacajan
dio otpada na ustede ostvarene kroz partnerske programe, primje-
rice nize kamatne stope na kredite.

U razgovorima s nekolicinom lije¢nika nastojali smo stoga dobiti
detaljniji uvid u to kako se pojedine pogodnosti definiraju, kolika
je njihova realna vrijednost za ¢lanove te u kojoj mjeri odgovaraju
na stvarne potrebe lije¢nicke profesije danas.

Dr. sc. Nikola Zagorec, specijalist nefrologije iz KB-a Dubrava,
isti¢e kako mladi lije¢nici na pocetku karijere teSko mogu osigu-
rati dovoljno sredstava za veée financijske izdatke bez kredita. To
se, kako navodi, osobito odnosi na stambeno zbrinjavanje i kupnju
automobila.

0d 2019. godine ovaj lije¢nik korisnik je stambenog kredita u
PBZ-u ¢ije je pogodnosti ispregovarala Hrvatska lije¢nicka komora.
Pogodnosti su ukljuéivale povoljniju kamatnu stopu i refundaciju
troskova solemnizacije kredita. Za mogu¢nosti koje nudi HLK
saznao je putem elektroni¢ke poste, mreznih stranica Komore i
od osobnog bankara.

Kao glavni razlog podizanja kredita bila je Zelja za trajnim stam-
benim zbrinjavanjem i vlastitom nekretninom u gradu za koji je
vezan moj profesionalni put. Pritom su pogodnosti koje je nudila

>>
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Dr. sc. Nikola Zagorec, dr. med.

HLK znacajno olaksale donosenje odluke o

podizanju kredita. Mislim da takva odluka

nikome nije lagana, a na nju smo uglav-
nom primorani ne bismo li lakse ostvarili

svoje ciljeve. Donosenje takve odluke je

lakse kada imamo svojevrsnog 'partnera’,
$to je HLK sa svojim pogodnostima defi-
nitivno bila. Podizanjem kredita stvorili

su se uvjeti za kupnju nase vlastite nekret-
nine i stambeno zbrinjavanje. U toj nekret-
nini danas Zivim sa suprugom u relativnoj

blizini radnog mjesta. Privatno, dobili smo

osjecaj 'stambene sigurnosti', a novcem

kojim bi inace placali najamninu, sada

otpla¢ujemo kredit. Jako naizgled nepo-
vezano, stambenim zbrinjavanjem osje-
¢ao sam se rastereenije te sam se mogao

vi$e posvetiti poslu i profesionalnom

rastu’, govori dr. sc. Zagorec te dodaje da

su ovakve pogodnosti vazne za lije¢nicku

profesiju te da mogu pomodi u ostvariva-
nju osobnih ciljeva, $to je vazno i za profe-
sionalni razvoj lije¢nika.

Kao lije¢nik specijalist zaposlen na neodre-
deno vrijeme osjeca odredenu sigurnost
vezano uz buduénost i prihode, ali nagla-
$ava da je pri planiranju otplate kredita
ipak potreban oprez jer nitko ne moze sa
sigurnos¢u predvidjeti buduce okolnosti.
Smatra da dodatnu sigurnost mogu pruziti
i instrumenti osiguranja otplate kredita,
poput polica osiguranja.

»Apsolutno provjeravam sve pojedino-
sti vezane za ugovaranje kredita. Mislim
da kod podizanja kredita bilo koje vrste
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ili namjene opreza ne moze biti previse.
Potrebno je dobro se informirati o svim
pojedinostima vezanim za uvjete i ugova-
ranje kredita. Pri tome je poZeljno potraziti
pomo¢ financijskog stru¢njaka s obzirom
na to da najces¢e nasa financijska pisme-
nost nije na razini da bismo mogli suve-
reno vladati svim situacijama s kojima se
susre¢emo prilikom ugovaranja kredita’,
kaze dr. Zagorec.

Od ostalih pogodnosti koristi dopunsko
zdravstveno osiguranje ugovoreno preko
Hrvatske lije¢ni¢ke komore, dok druge
pogodnosti zasad ne koristi, iako redovito
prati obavijesti HLK-a 0 pogodnostima za
¢lanove.

Dr. Petar Gezman, specijalist opce interne
medicine, istice kako u svakodnevnom
zivotu ne planira financije detaljno, ve¢ se
vodi nacelom da trosi u skladu s moguéno-
stima, nastoje¢i pritom izbje¢i rastro$nost.
Ipak, prilikom donosenja vaznih Zivotnih
odluka, poput kupnje stana, pristup je bio
znatno promisljeniji.

,Godine 2020., kada smo kupovali stan, uz
stambeni kredit planirali smo i dodatni
nenamjenski kredit za opremanje stana®
navodi. Oba kredita podignuta su u
Privrednoj banci Zagreb, pri cemu istice
da je kamatna stopa za stambeni kredit
bila izrazito povoljna za ¢lanove Hrvat-
ske lije¢nic¢ke komore, povoljnija nego u
drugim bankama. I nenamjenski kredit bio
je namijenjen upravo ¢lanovima Komore.

Govoredi o financijskoj sigurnosti, isti¢e
kako ima prili¢no dobar osjecaj stabil-
nosti u pogledu radnog mjesta, prihoda i
mogucnosti otplate kredita. Za kreditne
pogodnosti koje nudi HLK saznao je od
kolege lije¢nika koji ih je ve¢ koristio prili-
kom kupnje nekretnine. Odluka o podiza-
nju stambenog kredita bila je potaknuta
planom ostanka u Zagrebu, ali i potrebom
za veéim stanom zbog djeteta.

Razlozi za podizanje nenamjenskog kredita
bili su dodatno osobne prirode. Kako
navodi, u tom trenutku nije bilo dovoljno
ustedevine za opremanje stana, a postojala
je i bojazan vezana uz tesko zdravstveno
stanje njegova oca. ,Bojao sam se da necu
imati sredstava za tro$kove pogreba, $to
se nazalost i obistinilo nekoliko mjeseci

Dr. Petar Gezman, dr. med.

nakon kupnje stana® isti¢e dr. Gezman.
Upravo u tom kontekstu kredit mu je
znadajno pomogao u privatnom Zivotu.

Smatra kako su ovakve pogodnosti vazne
za lije¢nic¢ku profesiju jer, kako kaze, ,,s
obzirom na posao koji radimo, trebali
bismo imati barem nekakvo materijalno
osiguranje za sebe i svoju obitelj.

Dodaje kako do sada nije koristio druge
pogodnosti za ¢lanove Komore. Iako je
razmisljao o kupnji novog automobila
putem partnerskih tvrtki HLK-a, od toga
je odustao jer je njegova supruga zeljela
vozilo marke Renault, dok se komorske
pogodnosti odnose na automobile njemac-
kih proizvodaca.

U razgovoru o planiranju financija i pogod-
nostima koje ¢lanovima nudi HLK dr. sc.
Kseniju Vuéur Simié, dr. med., specija-
listicu nefrologije, pitamo ima li osjecaj
sigurnosti za budu¢nost vezano za radno
mjesto, prihode i moguénost otpladivanja
kredita.

»lmam osjecaj sigurnosti jer su mi prima-
nja stabilna i mogu redovito podmirivati
financijske obveze koje dijelim sa supru-
gom, koji takoder ima stabilna prima-
nja. Naravno, svjesna sam da se okolnosti
uvijek mogu promijeniti‘, kaze.

Kada je rije¢ o podizanju kredita, naglasava
kako je oprez kljucan. Prilikom ugovaranja
kredita prije nekoliko godina posebno je
vodila ra¢una o visini kamatne stope, razli-
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Dr. sc. Ksenija Vugur Simi¢, dr. med.

kama izmedu fiksne i promjenjive kamate,
kao i 0 mogué¢im dodatnim troskovima i
uvjetima prijevremene otplate.

Iskustvo s kreditnim pogodnostima koje za

lije¢nike osigurava HLK opisuje kao vrlo

pozitivno. ,,Suprug i ja smo 2017. godine

kupovali stan i tada sam podigla kredit u

Privrednoj banci Zagreb pod uvjetima koje

je dogovorila Komora. Kamatna stopa bila

je niza od standardne, a dodatni troskovi

poput solemnizacije, procjene nekretnine

ili obrade kredita nisu postojali. Nije bilo ni

naknade za prijevremenu otplatu®, objas-
njava. Dodaje kako je 2019. godine, kada

su kamatne stope dodatno pale, kredit refi-
nancirala pod jo$ povoljnijim uvjetima.

Za pogodnosti je saznala putem maila
odnosno sluzbenih obavijesti Komore, ali
i kroz razgovore s kolegama. ,,To je u to
vrijeme bila prili¢no radirena i prepoznata
informacija medu lije¢nicima® prisjeca se.

Kao glavni razlog odabira upravo takvog
kredita isti¢e njegovu povoljnost. ,,To je
bila najisplativija opcija, osobito zbog
niske kamatne stope i ¢injenice da nije bilo
dodatnih troskova, primjerice za procjenu
nekretnine.”

Naglasava i konkretan utjecaj koji je kredit
imao na njezin privatni Zivot. ,Omogucio
mi je rje§avanje stambenog pitanja, nakon
¢ega sam se mogla lakse usmjeriti na plani-
ranje drugih Zivotnih troskova i prioriteta.“

Smatra da su ovakve pogodnosti iznimno
vazne za lije¢ni¢ku profesiju. ,,Na§ posao

nosi veliku odgovornost, zahtjevan je i
Cesto stresan. Upravo zato ovakve pogod-
nosti, koje olaksavaju rje$avanje vaznih
zivotnih pitanja, pridonose ve¢em zado-
voljstvu u privatnom Zivotu.“

Osim kreditnih pogodnosti, dr. Vucur
Simi¢ koristi i druge benefite koje nudi
Komora, medu kojima izdvaja dopunsko
zdravstveno osiguranje te karti¢ne pogod-
nosti, uklju¢ujuci Visa Platinum karticu.

Procelnica Zavoda za anesteziologiju,
intenzivnu medicinu i lije¢enje boli u KB-u
Merkur, doc. dr. sc. Jadranka Pavi¢i¢ Sari¢,
dr. med., isti¢e kako planiranju financija
pristupa promisljeno, osobito kada je rije¢
o kreditima.

»Kredit planiram na nacin da ga mogu
otplatiti sa $to manje stresa. Krediti sami
po sebi nisu losi — problem nastaje kada
sluze kratkoro¢nim Zeljama bez odrzivog
plana‘, naglasava.

Govoreci o osjecaju sigurnosti, istice kako
joj profesionalni status ulijeva povjerenje
ubuducnost.

»S obzirom na zivotnu dob, radni staz i isku-
stvo te deficitarnu specijalizaciju koja se
uvijek trazi, osje¢am sigurnost u pogledu
radnog mjesta, prihoda i moguc¢nosti
otplate kredita.”

Prilikom ugovaranja kredita, naglagava
vaznost opreza i informiranosti. ,,Provje-
ravam sve pojedinosti jer je iznimno vazno
razumjeti i prednosti i potencijalne nedo-
statke kredita®, kaZe.

Nedavno je realizirala stambeni kredit
upravo pod uvjetima koje je za lije¢nike
osigurala Hrvatska lije¢ni¢ka komora. Za
tu je mogucnost saznala putem mrezne
stranice HLK-a, a odluku je donijela zbog,
kako istice, najpovoljnijih trzi$nih uvjeta.
»Kredit koji je ugovorila HLK ima najnizu
kamatnu stopu na trzistu, a dodatna je
prednost §to nema tro$kova solemnizacije
ni procjene vrijednosti nekretnine.”

Smatra da su ovakve pogodnosti iznimno
vazne za lije¢nicku profesiju. ,,Lijecnici
prolaze dugotrajan i zahtjevan obrazovni
put, zbog ¢ega Cesto kasnije ulaze u fazu
financijske stabilnosti. U ranim fazama
karijere njihova primanja i kreditna

Doc. dr. sc. Jadranka Pavi¢i¢ Sari¢, dr. med.

sposobnost mogu biti ograniceni, pa
povoljniji uvjeti kreditiranja omogucuju
ranije rjeSavanje stambenog pitanja i vecu
Zivotnu sigurnost, objasnjava doc. Pavi-
¢i¢ Sari¢. Dodaje kako stabilno stambeno
pitanje moze smanjiti motivaciju za odla-
zak lijecnika u inozemstvo te tako prido-
nijeti njihovom zadrzavanju u Hrvatskoj.

Uz stambeni kredit, od pogodnosti koje
osigurava Komora doc. Pavicié¢ Sari¢ koristi
dopunsko zdravstveno osiguranje.

Mirjana Puki¢, dr. med., specijalizantica
je endokrinologije i dijabetologije za OB
»DI. Ivo Pedisi¢* u Sisku. Istice kako trenu-
ta¢no ne planira dodatne financije vezane
uz kredite jer ve¢ ima aktivan stambeni
kredit. Unato¢ tome, naglasava da osjeca
sigurnost kada je rije¢ o buduénosti.

»Smatram da je jedna od velikih prednosti
nase profesije stabilnost radnog mjesta i
prihoda, $to ujedno osigurava i kreditnu
sposobnost*, kaze.

Kada je rije¢ o ugovaranju kredita, priznaje
da ne provjerava uvijek sve pojedinosti,
iako je svjesna koliko je to vazno.

»Sre¢om, imam izvrsne prijatelje koji se
razumiju u financije i spremni su pomo¢i
savjetom’, dodaje.

Dosad je koristila stambeni kredit koji je
Hrvatska lije¢nicka komora ispregovarala
s partnerom, a za tu je mogu¢nost saznala
putem kolega i sluzbene mrezne stranice

>>
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Mirjana Duki¢, dr. med.

Komore. Presudnu ulogu u donosenju
odluke imale su, kako istice, najpovoljnije
dostupne pogodnosti u odnosu na druge
opcije na trzistu.

Kredit joj je omogucio rjesavanje stam-
benog pitanja, §to je, kako naglasava,
znacajno pridonijelo kvaliteti Zivota i osje-
¢aju osobnog zadovoljstva.

Smatra da su ovakve pogodnosti vazne za
lije¢nicku profesiju jer pokazuju inicijativu
za unaprjedenje kvalitete Zivota lije¢nika,
§to je Cesto izazovno s obzirom na zahtjev-
nost i opseg posla.

Samija Ropar, dr. med., specijalistica
Kklinicke citologije u OB-u Karlovac, trenu-
ta¢no ne planira podizanje novog kredita,
no isti¢e kako ima osjecaj sigurnosti kada
je rije¢ o radnom mjestu i prihodima.

»Kredit podizem u skladu s primanjima,
a jedinu nesigurnost vidim u moguc¢im
nepovoljnim lokalnim i globalnim gospo-
darskim kretanjima®, navodi. Naglasava
kako je pri donosenju odluka o zaduzi-
vanju oprezna i informirana. ,,Podizanje
kredita je dugogodisnja obveza koja utjece
na obiteljske financije, stoga uvijek provje-
ravam sve pojedinosti®, kaze dr. Ropar.

Dosad je koristila nenamjenski kredit koji
je za ¢lanove ispregovarala Hrvatska lijec-
nicka komora, a za tu je pogodnost saznala
putem newslettera HLK-a. Odluku o podi-
zanju kredita donijela je radi kupnje auto-
mobila, pri ¢emu istice da je upravo ta
ponuda bila najpovoljnija na trzistu.
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Samija Ropar, dr. med.

»Nenamjenski kredit u PBZ-u preko HLK-a
imao je najpovoljnije kamate i uvjete u
odnosu na druge kredite za automobile.
Pomogao mi je jer mi je uz najpovolj-
niju kamatu na trzi$tu omogucio kupnju
potrebnog automobila uz manje ukupne
troskove. Ovakve pogodnosti smatram
jako vaznima, posebno za mlade kolege,
koji na pocetku karijere moraju rjesavati
stambeno pitanje. Ovakva pogodnost daje
osjecaj sigurnosti, a u konacnici donosi i
ustedu za kuéni budzet®, pojasnjava dr.
Ropar te dodaje da osim kreditnih pogod-
nosti koristi i dopunsko zdravstveno osigu-
ranje s B listom ugovoreno preko Hrvatske
lije¢nicke komore.

Specijalizant ginekologije i opstetricije u
KBC-u Rijeka, Toni Juri¢, dr. med., istice
kako je planiranje financija nuzno kada
je rije¢ o kreditima, osobito stambenima.

»Svatko tko je ikad ugovarao kredit zna
koliko je to velika obveza i koliko planira-
nja zahtijeva. Kvalitetno financijsko plani-
ranje klju¢no je i za samo ugovaranje, ali i
za daljnju otplatu®, naglasava dr. Jurié.

Govoredi o osjecaju sigurnosti za buduc-
nost, istice kako globalne okolnosti ipak
unose odredenu dozu nesigurnosti.

»Vjerujem da svi u odredenoj mjeri osje-
¢amo anksioznost zbog globalne i geopo-
liticke situacije. Ipak, smatram da su nasa
radna mjesta i prihodi relativno sigurni,
$to mi daje odredenu razinu mira kada

Toni Juri¢ dr. med.

razmis$ljam o dugoro¢nim financijskim
obvezama', kaze.

Prilikom ugovaranja kredita nagla-
$ava vaznost opreza i kvalitetne podrske.
Posebno istice pozitivno iskustvo suradnje
s osobnom bankaricom u PBZ-u koja ga je
vodila kroz cijeli proces. ,,Kvalitetan osobni
bankar moze znacajno olaksati donose-
nje odluka i pomo¢i u razumijevanju svih
uvjeta®, dodaje dr. Juri¢.

Kreditne pogodnosti Hrvatske lije¢nicke
komore koristio je prilikom ugovaranja
stambenog kredita krajem 2023. godine.,
a pokazalo se da je to bio dobar tajming,
kaze, jer su se uvjeti kreditiranja promije-
nili ve¢ nekoliko mjeseci poslije.

Za pogodnosti koje Komora nudi ¢lano-
vima saznao je putem kolega i web stranice
HLK-a, ali i uz pomo¢ osobne bankarice
koja je bila dobro informirana o dostupnim
opcijama. Odluka o podizanju kredita bila
je potaknuta Zeljom za kupnjom vlastite
nekretnine i prestankom plac¢anja najma,
$to, kako kaze, u danasnjim uvjetima tesko
moze biti ostvarivo bez kredita.

Kredit mu je omogucio rjeSavanje stambe-
nog pitanja pod povoljnijim uvjetima nego
§to bi inace bilo moguce, ¢ime je posti-
gnuta veca stabilnost u privatnom Zivotu.

Smatra da su ovakve pogodnosti vazne za
lije¢ni¢ku profesiju jer pomazu mladim
lije¢nicima u rjeSavanju stambenog pita-
nja, ali mogu djelovati i kao motivacija za
ostanak i rad u Hrvatskoj.
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VRIJEDNOST ZA NOVAC: KOLIKO HRVATSKA
LIJECNICKA KOMORA VRACA SVOJIM CLANOVIMA

Hrvatska lije¢ni¢ka komora (HLK) konti-
nuirano razvija sustav pogodnosti s ciljem
jacanja financijske sigurnosti i profesio-
nalnog standarda svojih ¢lanova. Prema
dostupnim podacima, ukupna godi$nja
vrijednost izravnih i neizravnih koristi
koje Komora osigurava iznosi oko 12 mili-
juna eura, ¢ime ¢lanstvo dobiva mjerljiv
i konkretan povrat. Radi se o iznosu koji
je ¢ak dvostruko veéi od ukupnog iznosa
koji lije¢nici godisnje uplate Komori putem
¢lanarine.

Na individualnoj razini, ¢lanovima su
dostupne pogodnosti koje predstavljaju
znacajnu ustedu u svakodnevnom zivotu
i radu. Dopunsko zdravstveno osiguranje
donosi vrijednost od 180 eura godi$nje, dok
procijenjena vrijednost pokrica za B-listu
lijekova iznosi oko 120 eura u odnosu na
situaciju u kojoj bi ih lije¢nik ugovarao
individualno.

Pravilnik o pokri¢u troskova pravne zastite
¢lanova HLK, kojim HLK lije¢nicima
pokriva troskove pravne zastite u postup-
cima neposredno povezanim s obavlja-
njem lije¢nicke djelatnosti, a koji obuhvaca
kaznene postupke zbog nesavjesnog lije-
¢enja ili nepruzanja medicinske pomodi u
hitnim stanjima, prekr$ajne postupke, ali
i parni¢ne postupke koje lije¢nik moze
pokrenuti zbog povrede casti i ugleda
medijskim objavama. Kada bi se pokri¢a
iz tog Pravilnika prenijela u cijenu pojedi-
nacne police osiguranja s istim pokri¢ima,
tada bi individualna trzi$na vrijednost
takvog proizvoda za lije¢nika iznosila oko
150 eura. Rijec¢ je, dakle, o trosku koji bi
lije¢nici inace samostalno snosili na trzistu.

Komora osigurava i financijsku podrsku
u vaznim zivotnim situacijama. Naknade
za rodenje ili posvojenje djeteta krecu
se od 520 eura za prvo i drugo, odnosno
910 eura za trece i svako sljedece dijete,
dok pomo¢ u slucaju smrti ¢lana obitelji

lije¢nika iznosi 520 eura. U slucaju bolo-
vanja u trajanju od najmanje Sest mjeseci
bez prekida, ¢lan Komore ima pravo na
pomo¢ uiznosu od 1.500 eura za prvih Sest
mjeseci te u iznosu od 750 eura za svaka
daljnja puna tri mjeseca bolovanja. Posebna
paznja posvecena je i obiteljima clanova,
pa se djeci preminulih lije¢nika dodjeljuju
stipendije u iznosu od 1.200 eura godi$nje
sve do kraja redovitog skolovanja.

Profesionalni razvoj jedan je od klju¢nih
prioriteta HLK-a. Clanovima su dostu-
pne stipendije za inozemna usavr$avanja
u iznosu do 3.000 eura za koje Komora
svake godine raspisuje natjecaj, besplatni
programi edukacije putem e- Akademije te
pristup stru¢noj literaturi putem HeMED-a.
Novodiplomirani ¢lanovi dobivaju i simbo-
lican dar pri u¢lanjenju - stetoskop najpo-
znatijeg svjetskog proizvodaca, dok se
dugogodi$nji doprinos struci obiljezava
prigodnim priznanjima prilikom umirov-
ljenja. Samo za inozemno struc¢no usavr-
$avanje hrvatskih lije¢nika Komora je u
proteklih nekoliko godina alocirala vise od
1,2 milijuna eura vlastitih sredstava.

Znacajan segment vrijednosti ¢ine i
partnerski programi. U suradnji s financij-
skim institucijama ¢lanovima su omogu-
¢eni su jedni od najpovoljnijih kreditnih
uvjeta na trzistu. HLK ve¢ vi$e godina ima
uspje$nu suradnju s Priviednom bankom
Zagreb,a stambeni krediti, kao najtrazeniji
proizvod, trenutno su dostupni uz fiksnu
kamatnu stopu od 2,48 % (EKS 2,57 %) s
rokom otplate od 10 do 30 godina, bez tros-
kova obrade i procjene, uz refundaciju tros-
kova solemnizacije.

Za nenamjenske kredite nekoliko se puta
godisnje organiziraju akcijske ponude s
kamatnim stopama ve¢ od 3,65% (EKS
3,71%) s rokom otplate do 120 mjeseci.
Dodatno, ¢lanovima je dostupna PBZ Card
Visa Premium kartica bez ¢lanarine. Gleda-

juci ekonomski uc¢inak ovih pogodnosti
kroz nize kamate na kredite, ustede koje
lije¢nici postiZzu na taj nacin procjenjuju
se na najmanje 4 milijuna eura godisnje.
Pojedinac¢no govoredi u prosje¢nom stam-
benom kreditu od cca 200.000 eura s rokom
otplate na 20 godina, na kamati nizoj za 0.7

- 1 postotni poen od uobicajenih trzi$nih

kamata, lije¢nik ustedi ukupno cca 20.000
eura, §to je znacajno vise od cjeloZivotne
¢lanarine u Hrvatskoj lije¢ni¢koj komori.

Suradnja s automobilskim partnerima
takoder donosi konkretne pogodnosti.
Lije¢nici ostvaruju individualne popuste
pri kupnji novih vozila , a samo u 2025.
godini zabiljezena je kupnja vise stotina
vozila kroz suradnju s tvrtkama koje zastu-
paju vozila marki: VW, Audi, Skoda, Seat,
Cupra, BMW i Mercedes Benz. Takoder, od
ovog svibnja s ponosom isti¢emo suradnju
s jos jednim automobilskim partnerom -
tvrtkom GRAND AUTOMOTIVE ADRIA-
TIC, ovlastenim zastupnikom marke vozila
MG Motor.

Vazno je istaknuti da HLK u ovim partner-
stvima djeluje kao posrednik i svojevrsni
agregator koji osigurava povoljne uvjete,
dok se ugovori sklapaju izravno izmedu
¢lanova i partnera. Komora pritom ne
raspolaze podacima o pojedina¢nim finan-
cijskim transakcijama, ¢ime se u potpunosti
§titi privatnost ¢lanova

Takoder, u suradnji s platformom Passport,
¢lanovima je po povlastenim uvjetima
omogucena rekreacija u viSe od 550 sport-
skih objekata. Na kraju, HLK svake godine
organizira i bozi¢ne djeéje predstave u
kazalistima diljem Hrvatske.

Sve navedeno potvrduje da ¢lanstvo u
Hrvatskoj lije¢ni¢koj komori nije samo
profesionalna obveza, ve¢ i znacajan izvor
financijske i stru¢ne podrske.

>>
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DOK NAS BANKA NE RASTAVI...

Izv. prof. prim. dr. sc. Tomislav Franic,
dr. med., kaze kako financijsko plani-
ranje smatra vaznim dijelom profesio-
nalne i osobne stabilnosti. Financijska
pismenost, smatra, odgovornost i oprez
danas nuzni su ne samo u ekonomskom
smislu, nego i za opcu kvalitetu Zivota,
osjecaj sigurnosti i dugoro¢nu privatnu
stabilnost. Smatra da odluke vezane uz
kredite trebaju biti promisljene i uskla-
dene s realnim mogu¢nostima i zivot-
nim prioritetima. Kredite stoga promatra
prvenstveno kao alat za dugoroc¢ne inve-
sticije, naj¢es¢e stambeno zbrinjavanje ili
ulaganja u profesionalni razvoj, edukacije
i unaprjedenje rada.

Imate li osjecaj sigurnosti za budué-
nost vezano za radno mjesto, prihode i
mogucnost otplacivanja kredita, pitamo.

»Osobno da, opéenito ne. Najmladima,

kojima je najpotrebnije, njima je najteze,
nama starijima je nesto bolje. U ovom
trenutku postoji odredeni stupanj sigur-
nosti, ponajprije zbog iskustva, staza
i pozicije u sustavu, ali i moguénosti
dodatnih profesionalnih angaZmana.
Ipak, ta sigurnost nije apsolutna niti
jednako dostupna svima unutar profe-
sije. Ulije¢ni¢kom radu postoji znacajna
razlika izmedu osnovne place i ukupnih
primanja, koja ¢esto uklju¢uju dezur-
stva, prekovremeni rad i druge dodatke.
Upravo taj dio ukupnih primanja cesto
zahtijeva znatno dodatno radno optere-
¢enje i osobna odricanja.

S druge strane, banke uglavnom progje-
njuju kreditnu sposobnost prema osnov-
noj pladi, dok dodatne prihode priznaju
ograniceno, iako su oni ¢esto rezultat
kontinuiranog i zahtjevnog rada. Na
neki nacin lije¢nici tako postaju ,,robovi*
sustava osudeni na stalni dodatni anga-
zman kako bi odrzali razinu prihoda na
kojoj temelje Zivotne planove i kreditne
obveze. Problem je $to tada i jedna nepla-
nirana situacija, primjerice bolest, bolo-
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vanje ili smanjenje moguc¢nosti dodatnog
rada, moze znac¢ajno poremetiti financij-
sku stabilnost. Posebno je tesko mladim
lije¢nicima. Oni danas ulaze u sustav u
okolnostima visokih cijena nekretnina,
op¢ih troskova Zivota i cesto vrlo ogra-
ni¢enih moguénosti rjeSavanja stambe-
nog pitanja bez dugoro¢nog zaduzivanja.
Istodobno, velik dio njih tek nakon dugog
obrazovanja i specijalizacije dolazi do
stabilnijih prihoda, ¢esto u godinama
kada njihovi vrinjaci iz drugih profesija
ve¢ imaju rijeSeno stambeno pitanje ili
odredenu financijsku sigurnost. Zbog
toga dio mladih lije¢nika ima osjeaj
da, unato¢ visokoj razini obrazovanja i
odgovornosti posla, financijska stabilnost
postaje sve teze dostizna, a dugoro¢no
planiranje Zivota sve neizvjesnije.

To vise nije samo individualno financij-
sko pitanje, nego i $ire drustveno i demo-
grafsko pitanje. Mladi ljudi danas se sve
Ce$cée pitaju kako planirati obitelj, djecu
ili dugoro¢ni ostanak u Hrvatskoj ako
ni nakon godina zahtjevnog obrazova-
nja i rada ne mogu relativno sigurno
rijesiti osnovna egzistencijalna pitanja
poput stanovanja. U tom smislu pitanje
dostupnosti stanovanja i financijske
stabilnosti lije¢nika nije vazno samo za
pojedince, nego i za dugorocnu stabil-
nost zdravstvenog sustava i drustva
opcenito”, kaze izv. prof. prim. Franié.
Na pitanje provjerava li sve pojedinosti
vezane za ugovaranje kredita i je li opre-
zan pri tome odgovara da je prili¢no
oprezan, ali mozda vi$e na jedan prak-
ti¢an i Zivotni nego ,bankarski” nacin.
Ne ¢ita ispod, nego izmedu redova. Nije
osoba koja detaljno ulazi u stru¢nu
terminologiju poput efektivnih kamat-
nih stopa, interkalarnih kamata i sli¢nih
financijskih pojmova. Vise polazi, govori,
od vlastitih realnih prihoda i Zivotnih
okolnosti te vrlo konkretno pita ono $to
smatra najvaznijim: kolika ¢e stvarno
biti rata, moze li i kada rasti, postoje li

skriveni troskovi i kakve su moguce
promjene tijekom godina otplate. Vazno
mi je da sve to dobijem jasno i napismeno
prije donoSenja odluke”, govori izv. prof.
Franic.

Takoder, nikada se ne nastoji financij-
ski ,napregnuti” do krajnjih granica
mogucnosti. Radije ¢e, kaze, uzeti dulje
razdoblje otplate i ostaviti odredeni
prostor za neocekivane Zivotne situa-
cije, pa ¢ak i po cijenu toga da ukupno
vratim vedi iznos. Smatra da financijska
sigurnost i mogu¢nost normalnog funk-
cioniranja u nepredvidivim okolnostima
imaju vecu vrijednost od maksimalnog
opterecenja budzZeta radi krace otplate.

Na pitanje koristi li kredite/leasinge s
pogodnostima za lije¢nike koje je ispre-
govarala Hrvatska lije¢nicka komora sa
svojim partnerima izv. prof. prim. Frani¢
odgovara potvrdno.

»Da, koristio sam i koristim takve pogod-
nosti te ih smatram korisnima. Ono
$to mi se posebno ¢inilo prakti¢nim
jest moguénost kombiniranja odno-
sno svojevrsnog 'sparivanja’' vise akcija i
pogodnosti istovremeno, ¢ime se mogao
multiplicirati ukupni ucinak i ostvariti
povoljniji financijski okvir. Imam dojam
da je Komora upravo i nastojala postaviti
sustav pogodnosti na nacin da ¢lanovi
kroz kombinaciju razli¢itih opcija mogu
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dobiti konkretniju i osjetniju korist, a ne
samo simboli¢ne popuste.

Za kreditne pogodnosti koje nudi
Komora primarno sam saznao putem
sluzbenih komunikacijskih kanala
Komore, ali i kroz razmjenu informacija
medu kolegama. Danas se o tim pogod-
nostima dosta govori i u raznim nefor-
malnim lije¢ni¢kim grupama, gdje kolege
cesto medusobno pitaju zna li netko
kada kre¢u nove akgcije ili kakvi su aktu-
alni uvjeti. Mislim da su te pogodnosti
s vremenom postale dosta prepoznate
medu lije¢nicima i da ih velik broj kolega
aktivno prati upravo zato §to mogu imati
konkretnu financijsku vrijednost. Kod
mene osobno da se odlu¢im za takav
kredit presudna je bila konkretna finan-
cijska korist, povoljniji uvjeti i pokrivanje
nekih dodatnih troskova. Ne bih rekao da
se radi o nekoj potpuno specifi¢noj prila-
godbi lije¢nicima, ali ¢injenica jest da su
uvjeti Cesto bili povoljniji od onoga $to bi
pojedinac samostalno dobio bez takvog
okvira pregovora. Naravno, medu kole-
gama se ponekad mogu ¢uti komentari
da su mozda u nekim drugim bankama
uspjeli dobiti sli¢ne uvjete, §to je sigurno
dijelom to¢no. Medutim, smatram da
je vazno i to da je netko uopce otvorio
prostor za takve pregovore i stvorio odre-
deni pritisak na trziste. Vjerojatno su i
aktualne ponude koje danas pojedinci
uspijevaju ispregovarati u svojim matic-
nim bankama dijelom posljedica toga $to
su ovakvi modeli pogodnosti i kolektiv-
nih pregovora postali prisutni i vidljivi’,
rekao je prof. Frani¢.

Na koji na¢in vam je ovaj kredit pomogao
u privatnom ili profesionalnom Zivotu,
pitamo.

Kredit moze, naglasava, znac¢ajno dopri-
nijeti osjecaju stabilnosti jer omogu-
¢uje rjesavanje vaznih Zivotnih pitanja
u razdoblju kada su ¢ovjekove profesio-
nalne i privatne potrebe aktualne, a ne
tek desetlje¢ima poslije. U tom smislu
moze pomodi u rjeSavanju stambenog
pitanja, stvaranju sigurnijeg okruzenja
za obitelj te ulaganjima u profesionalni
razvoj i kvalitetu rada. Smatram da je
vazno pronaci ravnotezu izmedu odgo-

vornosti i Zivota u sada$njem trenutku, a
ne sve odgadati za neku daleku buduénost.

»Smatram da su ovakve pogodnosti vazne
i korisne posebno su vazne mladim lijec¢-
nicima koji tek zapocinju profesionalni
i privatni zivot u okolnostima viso-
kih cijena nekretnina i op¢ih troskova
zivota. Medutim, mislim da bi dugo-
ro¢no trebalo razmisljati i o jo§ specifi¢-
nijim modelima prilagodbe. Primjerice,
o ve¢em uvazavanju ukupnih primanja,
a ne samo osnovne place pri procjeni
kreditne sposobnosti, zatim o mode-
lima u kojima bi lokalne zajednice ili
drzava dodatno participirale u rje$avanju
stambenog pitanja lije¢nika u deficitar-
nim sredinama i zanimanjima. U nekim
sustavima postoje i modeli priznavanja
bruto place ili posebni oblici subvenci-
oniranja za profesije od javnog interesa.
Smatram da bi vrijedilo analizirati takva
iskustva i vidjeti $to bi se moglo primije-
niti i unas. Naravno, ovo su moji osobni
stavovi, a dugoro¢no najvaznije rjeSenje
ipak bi bilo povecanje osnovnih placa i
stvaranje stabilnijih ekonomskih uvjeta,
odnosno barem djelomi¢no obuzdavanje
rasta cijena nekretnina i tro$kova zivota
na trzistu.

Sto se ti¢e drugih pogodnosti za ¢lanove,
koristio sam pojedine informacijske
platforme i stru¢ne pogodnosti koje su
dostupne ¢lanovima, uklju¢ujudi Certiliu,
informacije vezane uz edukacije, stru¢na
dogadanja te razlic¢ite oblike pomodi
poput dopunskog zdravstvenog osigu-
ranja. Tijekom godina sudjelovao sam i
u pojedinim edukativnim aktivnostima,
ali dijelom i u stvaranju i organizaciji
nekih stru¢nih i edukacijskih sadrzaja,
§to smatram vaznim segmentom profe-
sionalne zajednice.

Mislim da danas postoji relativno $irok
raspon pogodnosti za ¢lanove, premda
¢e netko mozda re¢i da bi one trebale
biti jos vece ili opseZnije. Ipak, vazno
je da postoje i da pokusavaju obuhva-
titi razlicite Zivotne i profesionalne faze
lije¢nika, od pomo¢i mladim kolegama
kroz stambene kredite, edukacije i stipen-
dije, pa do odredenih oblika potpore u
osjetljivim Zivotnim situacijama poput

rodenja djeteta, bolesti ili smrti. Mozda
pojedina¢no te pogodnosti nisu uvijek
spektakularne, ali zajedno ipak stvaraju
osjecaj da postoji odredena profesionalna
zajednica i institucijska podrska’, kaze
prof. Frani¢.

U osobnom pristupu financijama, nastav-
lja, nastoji zadrzati ravnotezu izmedu

racionalnog planiranja i kvalitete Zivota.
Nije se rodio ,sa zlatnom zli¢icom u

ustima’, nego pripada skupini ljudi koji

su velik dio onoga $to danas imaju gradili

postupno, vlastitim radom i odricanjima,
sli¢no kao i brojni druge kolege lije¢nici.
Zbog toga ima i brojna osobna iskustva

razdoblja koja nisu bila financijski osobito

komforna, sto ¢ovjeku dugoro¢no razvije

odredenu razinu opreza, ali i razumijeva-
nja realnih Zivotnih okolnosti.

,Cesto se isti¢e ideja da je bolje dugoro¢no
Stedjeti pa tek onda kupovati, no postav-
lja se pitanje smisla takvog odgadanja ako
se sve prebacuje u razdoblje mirovine.
Smatram da financijske odluke trebaju
omoguditi zivot i sada, razumno i odgo-
vorno, ali ne iskljuc¢ivo odgodeno.

Takoder, vazno je naglasiti da je Zivot
na kredit danas u velikoj mjeri postao

standard, osobito u razvijenim zapad-
nim dru$tvima. Mnogi ve¢ tijekom
studija ulaze u odredene oblike kredit-
nog zaduzenja, ali poslije kroz profesio-
nalni razvoj ostvaruju i ve¢e moguénosti
otplate. U tom smislu kredit sam po sebi
nije stigma niti znak financijske neod-
govornosti, iako i dalje postoji odredena
nelagoda u drustvu kada se o tome govori.
Danasnji kontekst bitno je drukéiji nego

prije — vise nije pitanje 'prestiza’ kupo-
vati isklju¢ivo gotovinom, ve¢ racional-
nog upravljanja resursima i planiranja u
skladu s realnim Zivotnim okolnostima.

A mozda dugoro¢ni krediti imaju i
jedan neocekivani u¢inak, ponekad se
covjek nasali da odredeni broj obiteljskih
odnosa opstane barem dok traje zajed-
nicka otplata kredita. Dok postoji rata,
postoji i dodatna motivacija za dogo-
vor, kompromis i zajedni¢ko planiranje
buduénosti. Dok nas banka ne rastavi’,
zavrsava prof. Frani¢.
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VREMEPLOV

VREMEPLOYV

14. travnja - 10. svibnja 2026.

14. travnja

Americka pomorska blokada iranskih luka
stupila je na snagu u skladu s najavom
Donalda Trumpa, nakon $to su propali
pregovori s Iranom u Pakistanu o mirovnom
sporazumu. Trump oétro je kritizirao
talijansku premijerku Meloni zbog manjka
potpore SAD-u, a napao je i Papu Lava XIV.
zbog njegovih kritika ameri¢ko-izraelskog
rata protiv Irana, nazvavsi vodu Katolicke
crkve ,,slabim u pogledu kriminala”

Malo poslije 17 sati buknuo je veliki pozar
u osjeckom Donjem gradu, u blizini lokalne
zeljeznicke stanice. Zapalila su se skladista
Hrvatskih Zeljeznica smje$tena uz prugu u
Tvornic¢koj ulici.

Papa Lav XIV. stigao je u prvi sluzbeni
posjet jednog Pape Alziru od njegove
neovisnosti i u svome obracanju poslao
poruku mira i oprosta drustvu.

16. travnja

Americki predsjednik Trump imenovao je
Ericu Schwartz za voditeljicu ameri¢kog
Centra za kontrolu i prevenciju bolesti
(CDC).

17. travnja

Americki predsjednik Trump proglasio je
desetodnevno primirje izmedu Izraela i
Libanona koje je u pono¢ stupilo na snagu.

Najvedi nosa¢ zrakoplova na svijetu, USS
Gerald R Ford, ponovo je uplovio u vode
Bliskog istoka. Nosac, koji je donedavno
djelovao u isto¢nom Sredozemlju, prosao je
kroz Sueski kanal zajedno s dva razaraca i
sada operira u Crvenom moru.

Dojave o postavljenim bombama u vise
trgovackih centara u Zagrebu stigle su
jutros na adrese vi$e medija, nakon cega je
policija naredila evakuaciju iz Arena Centra,
Avenue Malla i City Centra One East. Iz PU
zagrebacke u meduvremenu je potvrdeno da
su dojave o bombama bile lazne.

Biv$a rijecka gradska vije¢nica Ivona
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Milinovi¢ iznenada je preminula nocas u
Rijeci u 39. godini.

Hormuski tjesnac je ponovo otvoren za sav
komercijalni pomorski promet, objavio je
iranski ministar vanjskih poslova Abbas
Araghchi. Ova odluka, uslijed primirja u
Libanonu, dovela je do pada cijena nafte na
svjetskom trzistu.

U Zagrebu je preminuo prof. dr.

sc. Franjo Plavsi¢, istaknuti znanstvenik
i toksikolog, dugogodi$nji ravnatelj
Hrvatskog zavoda za toksikologiju,

18. travnja

Iran je povukao odluku o otvaranju
Hormuskog tjesnaca, a kao razlog zatvaranja
tjesnaca naveo je nastavak americke blokade
njegovih luka.

19. travnja

Osmero djece ubijeno je u obiteljskom
sukobu u americkoj saveznoj drzavi
Louisiani. Pucnjava se dogodila oko 6 sati
ujutro u nedjelju u gradu Shreveportu, a
ukupno je upucano deset osoba. Najmlada
zrtva imala je godinu dana, a najstarija 14., a
ranjene su i dvije odrasle osobe.

20. travnja

Proruski bivsi predsjednik Rumen Radev
uvjerljivo je pobijedio na parlamentarnim
izborima odrzanim u Bugarskoj u nedjelju.
Pobjeda njegove nove stranke mogla bi tu
¢lanicu EU-a i NATO-a pribliziti Moskvi.

Ameri¢ki marinci presreli su i zarobili
teretni brod koji je plovio pod iranskom
zastavom i pokusao probiti americku

blokadu.

Potres magnitude 7,7 prema Richteru
pogodio je podruéje uz sjeveroisto¢nu obalu
Japana. Epicentar potresa nalazi se uz obalu
Sanriku, na istoku zemlje, na dubini od

10 kilometara. Izdano je i upozorenje na
tsunami za dijelove sjeveroistoka zemlje.

Stanovnicima je poruc¢eno: ,Odmah se
evakuirajte”

Nakon medijskih objava policija po nalogu
USKOK-a obavlja provjere u Hrvatskom
odbojkaskom savezu. USKOK i policija
provjeravaju transakcije izmedu Hrvatskog
odbojkaskog saveza i tvrtke Manavi
Consulting.

Dijelove Hrvatske danas je zahvatilo snazno
nevrijeme praceno tu¢om i grmljavinom.
Tuca je najvise pogodila podruéje Ogulina
gdje je u kratkom vremenu potpuno prekrila
tlo. Jedna je osoba poginula, a sedam je
ozlijedeno nakon §to je trolejbus izletio s
ceste i zabio se u supermarket u Salzburgu

u Austriji.

Engleske $kole uskoro ¢e morati uvesti
potpunu zabranu koristenja mobilnih
telefona, prema novim planovima vlade
koji postoje¢im smjernicama daju zakonsku
snagu. lako Ministarstvo obrazovanja

(DfE) ve¢ preporucuje da se telefoni ne
koriste u $kolama, ravnatelji su dosad mogli
zanemariti te upute.

Dojave o postavljenim eksplozivnim
napravama u splitskim $kolama bile su
lazne, a uenici su se nakon policijskih
pregleda prijepodne vratili na nastavu.
Policija je nakon zaprimljenih dojava na
teren uputila sve raspolozive snage koje
su pregledale $kolske prostore kako bi se
utvrdila vjerodostojnost prijetnji.

21. travnja

Policija je izvijestila kako su sve danas
zaprimljene dojave o bombama u $kolama
u Zagrebu bile lazne, no unato¢ tome, svaka
prijava shvacena je ozbiljno i provedene su
detaljne provjere na terenu.

Dojava o postavljenoj bombi u osjeckom
trgovackom centru, koju je policija
zaprimila u utorak popodne, bila je takoder
lazna, izvijestila je osjecko-baranjska
policijska uprava.

Iransko izaslanstvo nije otputovalo
u Pakistan na mirovne pregovore sa
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SAD-om, objavila je u utorak iranska
drzavna televizija, demantirajudi izvjesc¢a
medunarodnih medija o odlasku iranskih
predstavnika u Islamabad i zakazanim
terminima ameri¢ko-iranskih pregovora.
Americ¢ki predsjednik Trump najavio je
produljenje primirja s Iranom kako bi
Teheranu dao vi$e vremena za pregovore, uz
odrzavanje blokade iranskih luka.

22. travnja

Eugene Braunwald, dr. med., jedna od
najutjecajnijih osoba u kardiovaskularnoj
medicini, preminuo je u dobi od 96 godina.

Drzave ¢lanice EU-a postigle su suglasnost
o zajmu Ukrajini od 90 milijardi eura i o 20.
paketu sankcija protiv Rusije, koje je dosad
blokirala Madarska.

23. travnja

U Hormuskom tjesnacu pripadnici Iranske
revolucionarne garde upali su na brod na
kojem su medu posadom i dva hrvatska
pomorca.

Biv$i ministar poljoprivrede Josip Dabro
podnio je ostavku na mjesto glavnoga tajnika
Domovinskog pokreta. Njegov ministarski
mandat obiljezila je afera s pucanjem iz
kalasnjikova, kada je osvanula snimka na
kojoj Dabro, gol do pasa, puca u polju.

Nekoliko srednjih $kola u Splitu i Kastelima
primilo je u ¢etvrtak dojavu da su u njima

postavljene bombe zbog ¢ega su ispraznjene
od ucenika i djelatnika. Dojave su bile lazne.

24, travnja

Ministar znanosti, obrazovanja i mladih
Radovan Fuchs izjavio je u ¢etvrtak da
ucestale dojave o bombama u Skolama
diljem Hrvatske nece utjecati na odrzavanje
nastave niti Ce biti potrebe za nadoknadom
izgubljenih dana.

Dvojica hrvatskih pomoraca na brodu MSC
Francesca, koji su iranske vlasti zaplijenile
pri prolasku Hormuskim tjesnacem, dobro
su, omoguceno im je javljanje obiteljima i
prema njima se dobro postupa, potvrdio je
glavni tajnik Sindikata pomoraca Hrvatske
Neven Melvan.

Na Cipru je zavr$en dvodnevni neformalni
summit ¢elnika drzava ¢lanica Europske
unije.

Ministarstvo pravosuda Sjedinjenih
Americ¢kih Drzava objavilo je da namjerava

ubrzati provedbu saveznih smrtnih kazni,
$to uklju¢uje i prosirenje metoda izvrsenja
kazne na streljacke vodove. Ova odluka
predstavlja zaokret u politici koju je
provodila administracija Joea Bidena, a koja
je postupno napustala primjenu smrtne
kazne na saveznoj razini.

25. travnja

Predsjednik SAD-a Donald Trump i
prva dama Melania Trump izgurani su s
vecere Udruge dopisnika Bijele kuce od
strane agenata Tajne sluzbe nakon $to je
muskarac otvorio vatru sacmaricom na
sigurnosno osoblje. Naoruzani muskarac
pucao je na agenta Tajne sluzbe. Oko dva
sata nakon napada, Trump je novinarima
u Bijeloj kuci rekao da je policajca spasio
njegov pancirni prsluk i da je u ,,dobrom
stanju”. Osumnji¢enik, kojeg je Trump
opisao kao ,,bolesnu osobu”, uhicen je.

U Sisku je odrzan prosvjed protiv izgradnje
velikih uzgojnih i klaonickih pogona pilica,
koji je okupio brojne gradane i aktiviste iz
vi$e hrvatskih Zupanija.

26. travnja

Kenijac Sabastian Sawe (31) str¢ao je
Londonski maraton za nevjerojatnih
1:59:30, ¢ime je probio magi¢nu granicu od
dva sata.

28. travnja

Ujedinjeni Arapski Emirati (UAE) izvijestili
su da napustaju OPEC i OPEC+, zadajuci
tezak udarac skupinama izvoznicama

nafte i njihovom 'de facto' vodi, Saudijskoj
Arabiji, u vrijeme kada je iranski rat izazvao
povijesni energeticki $ok i poremetio
globalno gospodarstvo.

U Dubrovniku pocinje dvodnevni sastanak
na vrhu i gospodarski forum Inicijative
triju mora, kojom Hrvatska ove godine
predsjeda. Okupit ¢e brojne sudionike,
politi¢are, gospodarstvenike i ¢ak 12
predsjednika drzava i vlada iz zemalja
inicijative, pridruzenih ¢lanica i strateskih
partnera. Veliko americko izaslanstvo
predvodi ministar energetike Sjedinjenih
Drzava Chris Wright.

29. travnja

Spasioci koji poku$avaju spasiti nasukanog
grbavog kita kod njemacke balti¢cke obale

uspjeli su ga namamiti na teglenicu, kojom
bi ga trebali prevesti na sigurno u dublje
vode. Mladi muzjak, nazvan Timmy, vi§e od
mjesec dana bio je zarobljen na pjes¢anom
sprudu blizu Liibecka, a visokorizi¢nu
spasilacku misiju financiraju dvojica
multimilijunasa.

Europska komisija je uputila Hrvatskoj dvije
sluzbene opomene i jedno obrazlozeno
misljenje u okviru travanjskog paketa
povrede prava Europske unije. Hrvatska,
Poljska i Portugal dobili su obrazlozeno
misljenje u kojem ih Komisija poziva da
prenesu pravila EU kojima se poboljsava
model trzista elektri¢ne energije.

Dvojica zidovskih muskaraca zadobila

su teske ozljede u napadu nozem koji

se dogodio u Golders Greenu, cetvrti

na sjeveru Londona. Napadac je uhicen
nakon $to su ga svladali pripadnici lokalne
zidovske organizacije.

Predsjednik SAD-a Donald Trump najavio
je da e zadrzati pomorsku blokadu Irana
sve dok ta zemlja ne pristane na sporazum
koji odgovara americkim zahtjevima
vezanima uz iranski nuklearni program.
Trump je time odbacio iranski prijedlog da
se najprije otvori Hormuski tjesnac i ukine
blokada, a da se nuklearni pregovori odgode
za poslije.

30. travnja

Americ¢ki predsjednik Trump zaprijetio

je smanjenjem broja americkih vojnika u
Njemackoj, §to je najnoviji potez u rastu¢em
sporu sa saveznicima iz NATO-a. Prijetnja
dolazi nakon izjave njemackog kancelara
Friedricha Merza da je Iran ,,ponizio”
Ameriku u pregovorima.

1. svibnja

Bivsi ¢elnik Hrvatskog skijaskog saveza
Vedran Pavlek uhicen je u Kazahstanu.
Na zahtjev USKOK-a, u koordinaciji

s MUP-om, Ministarstvo pravosuda,
uprave i digitalne transformacije uputilo
je kazahstanskim tijelima svu potrebnu
dokumentaciju za izru¢enje Vedrana
Pavleka.

Turska policija sukobila se s prosvjednicima
koji su pokusali marsirati prema kultnom
Trgu Taksimu u Istanbulu kako bi obiljezili
Medunarodni praznik rada. Rije¢ je o
podrudju na kojemu vlasti zabranjuju
okupljanja.

>>
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3. svibnja

Izvidi USKOK-a poceli su i u Hrvatskom
olimpijskom odboru (HOO). Nakon
izbijanja goleme afere u Hrvatskom
skijaskom savezu, USKOK je, podsje¢amo,
poceo s izvidima i u brojnim drugim
sportskim savezima.

L. svibnja

Ukrajinske snage izvele su tijekom noci
napad dronovima na Moskvu, pri ¢emu

je pogoden stambeni kompleks u ruskoj
prijestolnici. Napad se dogodio oko sedam
kilometara zapadno od Crvenog trga i oko
tri kilometra od zgrade ruskog ministarstva
obrane. Mosfilm Tower nalazi se u elitnom
dijelu grada, u blizini veleposlanstava i
diplomatskih rezidencija.

Vlada je na telefonskoj sjednici donijela
novu uredbu o cijenama naftnih derivata.
Kako navode iz Vlade, drzava se odrekla
dijela trosarine na benzin, $to je prihod
proracuna, uz ranije smanjenje trofarine na
dizelsko gorivo.

Americka vojska opovrgnula je tvrdnje
iranskih drzavnih medija da je Iran pogodio
americki ratni brod pri ulasku u Hormuski
tjesnac. Tvrdnja dolazi nekoliko sati nakon
$to je americ¢ki predsjednik Trump najavio
da ¢e SAD pomod¢i brodovima zaglavljenima
na tom kljué¢nom plovnom putu.

Dvije osobe su poginule, a nekoliko je tesko
ozlijedeno, nakon §to se automobil zabio u
pjesake u sredistu Leipziga. Osumnji¢enik
za nalet automobilom na pjesake
identificiran je kao 33-godisnji Nijemac, a
vlasti su njegov ¢in opisale kao namjeran.
Uhicen je bez otpora dok je jo§ bio u vozilu.

5. svibnja

Nacelnik opéine Marina Ante Mamut
priveden je u ponedjeljak navecer nakon
napada na novinarsku ekipu Nove TV.
Incident se dogodio dok je ekipa trebala
izvje$¢ivati o slucaju ilegalno sagradene
mrtvacnice i 32 grobnice na privatnom
zemljistu.

U 2 sata i 35 minuta seizmografi
Seizmoloske sluzbe RH zabiljezili su potres
magnitude 4,1 prema Richteru, s epicentrom
oko 30 kilometara sjeverno od Osijeka, na
podrudju Kopackog rita.

U Mreznici na podru¢ju Gornjeg Zvecaja
pronadena su dva mrtva tijela.
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6. svibnja

Tri su osobe smrtno stradale, a jo$ su tri
oboljele od hantavirusa na nizozemskom
kruzeru u Atlantiku.

Croatia Airlines u iduéem tromjeseéju
otkazuje oko 900 letova, odnosno pet posto
od ukupno planiranih 27 000 operacija,
zbog drasti¢nog rasta cijena mlaznog goriva
koje je izazvalo krizu u svjetskom zra¢nom
prometu.

Pocelo je sudenje bivSéem ministru Josipu
Dabri, kojeg tuziteljstvo tereti za povredu
prava djeteta i nezakonito posjedovanje
oruzja i eksploziva.

Od jutra je u tijeku nova akcija USKOK-a
na podrudju Nove Gradiske zbog sumnje
na koruptivna kaznena djela. Na meti
istrazitelja je Turisti¢ka zajednica Nove
Gradigke, medu uhi¢enima je i njena
direktorica D.M., ujedno predsjednica
Gradskog vije¢a Nova Gradiska.

7. svibnja

Osniva¢ CNN-a Ted Turner, medijski pionir
i filantrop koji je revolucionirao televizijsko
novinarstvo pokretanjem prve 24-satne
informativne mreze, umro je u 87. godini.

Dvije bespilotne letjelice su usle u Latviju
iz Rusije, a potom su se srusile. Jedan od
dronova pao je na skladiste nafte u gradu
Rezekneu oko 40 kilometara od granice s
Rusijom.

Ured europskog javnog tuzitelja (EPPO)
objavio je da je u Hrvatskoj uhi¢ena

21 osoba zbog sumnje na korupciju

i subvencijske prijevare povezane s
europskim poljoprivrednim fondovima.

8. svibnja-

Do danas je potvrdeno Sest slucajeva
hantavirusa od osam sumnjivih slucajeva
prijavljenih nakon izbijanja zaraze na
kruzeru MV Hondius u Atlantskom oceanu.
Mladi hrvatski tenisa¢ Dino Prizmi¢ (20)
ostvario je pobjedu karijere svladavsi u
drugom kolu Mastersa u Rimu Novaka
Dbokovica.

Nepravomoc¢nom presudom osjeckog
Zupanijskog suda Zeljko Travica proglasen
je krivim za ratni zlo¢in nad zarobljenim
hrvatskim braniteljima u Ceri¢u i
Mirkovcima 1991. i osuden na 20 godina
zatvora.

Desni populist Nigel Farage i njegova stranka
Reform UK zasad su najve¢i dobitnici
jucera$njih lokalnih izbora u Velikoj Britaniji.
Izbori su se smatrali klju¢nim testom vodstva
laburistickog premijera Keira Starmera, ali i
pokazateljem raspoloZenja bira¢a manje od
dvije godine nakon parlamentarnih izbora.

9. svibnja

Uz jak policijski nadzor Trnjanski

kresovi zapaljeni su na Savskom nasipu

na manifestaciji pod pokroviteljstvom

Grada Zagreba, u povodu obiljezavanja

81. godisnjice oslobodenja Zagreba i Dana
pobjede nad fadizmom. Na mjesto odrZavanja
tijekom poslijepodneva stigla je skupina
prosvjednika, medu kojima su bili i veterani
Domovinskog rata, a izmedu njih i sudionika
manifestacije bila je rasporedena policija te
postavljena zastitna ograda. Na Trnjanskim
krijesovima privedeno je ukupno Sest osoba
zbog narusavanja javnog reda i mira. U
najvec¢em hrvatskom derbiju nogometasi
Dinama su na svojem maksimirskom
stadionu, pobijedili Hajduk. Pri tome je u
policiju privedeno 46 navijaca. U Zagrebu

je odrzan i Hod za zivot koji je prosao bez
incidenata. Sva ta tri dogadaja - Hod za Zivot,
Trnjanski kresovi i nogometna utakmica
Dinamo-Hajduk - sa sigurnosnog aspekta
bila su visokorizi¢na. Zbog toga su u Zagrebu
u subotu bile pojacane mjere sigurnosti.

10. svibnja

U jednom krapinskom kafi¢u muskarac je
vatrenim oruZzjem usmrtio voditelja Sluzbe
kriminalisticke policije u PU krapinsko-
zagorskoj, a nakon toga pucao je u sebe te je
helikopterom prebacen u bolnicu.

Gotovo mjesec dana nakon §to je na njemu,
od posljedica zaraze hantavirusom, umro
prvi putnik, kruzer "Hondius" stigao je na
Tenerife. Na brod su se ukrcale medicinske
ekipe te je pocela evakuacija putnika i
posade. Nakon pregleda, autobusima su
prevezeni u zraénu luku. Njihove drzave
poslale su po njih zrakoplove.

Bivsi poljski ministar pravosuda Zbigniew
Ziobro, za kojim je u domovini raspisana
tjeralica zbog niza teskih kaznenih djela,
pobjegao je iz Madarske u SAD. Do bijega je
doslo nakon $to je novi madarski premijer
traZene osobe, ¢ime je Ziobru ukinuta zastita
koju mu je lani odobrenjem azila pruzila
vlada Viktora Orbana.



maym%ca

: ZA CLANOVE
iy HRVATSKE

/ LECNICKE

KOMORE

I (4:74
- NENAMJENSKI
KREDITI

PBZ nenamjenski krediti
Posebna ponuda od 18.5. do 13.6.2026.

Dok ¢lanovi Hrvatske lije¢nicke komore brinu o drugima, PBZ
brine o njima. Imate planove i potrebe koje Zelite ostvariti, ali
nedostaje vam gotovine? To ne mora biti prepreka. Iskoristite
posebnu ponudu od 18.5. do 13.6.2026. za realizaciju PBZ
nenamjenskog kredita do 44.000 EUR uz fiksnu kamatnu stopu
te bez naknade za obradu kreditnog zahtjeva.

Kod ugovaranja PBZ nenamjenskog kredita moZete ugovoriti
preskok (pocek otplate) anuiteta ili rate kredita. Tako ako vam
tijekom otplate kredita zatreba kratak predah, slobodno mozete
pauzirati anuitet ili ratu kredita. Za ugovaranje i koriStenje pre-
skoka ne naplacuje se naknada, a prvi preskok moze se koristiti
nakon isteka prvih Sest mjeseci otplate kredita.

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

POSEBNA PONUDA OD 18.5. do 13.6.2026.
FIKSNA KAMATNA STOPA

+ 0d 13 do 120 mjeseci - od 3,65%' (EKS 3,71%)?
do 4,35%' (EKS 4,44%)? godiSnije, fiksno

Povrat troSkova javnog biljeZnika u razdoblju posebne
ponude (pogodnost ne vrijedi za refinanciranje postojeceg
PBZ nenamjenskog kredita ugovorenog 2025. i 2026. godine).

Kamatne stope iskazane su kao godiSnje kamatne stope.

" Visina kamatne stope ovisi o individualnom odnosu klijenta s Bankom, te uvjetima kredita.
Individualni odnos klijenta i Banke temelji se na procjeni kreditnog rizika klijenta i ukupnom
poslovanju klijenta i Banke.

2 EKS je izraCunat na iznos kredita 10.000,00 EUR i rok otplate 7 godina te navedenu fiksnu ka-
matnu stopu u visini 3,65%. U izratun EKS-a uklju¢ena je interkalarna* kamata za mjesec dana.

3 EKS je izraCunat na iznos kredita 10.000,00 EUR i rok otplate 7 godina te navedenu fiksnu ka-
matnu stopu u visini 4,35%. U izratun EKS-a uklju¢ena je interkalarna* kamata za mjesec dana.

Tocan izracun EKS klijent ¢e dobiti u Europskom standardiziranom informativnom obrascu

(ESIS), koji ¢e mu se uruciti kao dio predugovorne dokumentacije.

* Interkalarna kamata jednaka je redovnoj kamatnoj stopi, obracunava se u razdoblju od dana

iskoristenja kredita do prijenosa kredita u otplatu/pocek otplate.

OTKRIJTE PREDNOSTI PBZ NENAMJENSKIH KREDITA

« fiksna kamatna stopa

* rok otplate od 13 do 120 mjeseci

* iznos kredita od 2.000 do 44.000 EUR

* izbor nacina otplate kredita u: jednakim mjesecnim anuitetimaili ratama
* izbor datuma otplate kredita: posljednji dan u mjesecuili neki drugidan

Reprezentativni primjer ukupnih troSkova
za PBZ nenamjenski kredit

Vrsta kamatne stope Fiksna kamatna stopa

Valuta kredita EUR

TraZeni iznos kredita 10.000,00 EUR

Rok otplate kredita 7 godina

Naknada za obradu kreditnog zahtjeva A ELGEL ]

Fiksna kamatna stopa 4,08%"

Efektivna kamatna stopa (EKS) 4,15%2

Mjesecni anuitet 137,06 EUR

Ukupan iznos kamate za razdoblje otplate 1.546,69 EUR

Ukupan iznos za otplatu 11.546,69 EUR®

" Visina kamatne stope ovisi o individualnom odnosu klijenta s Bankom, te uvjetima kredita.
Individualni odnos klijenta i Banke temelji se na procjeni kreditnog rizika klijenta i ukupnom
poslovanju klijenta i Banke.

2EKS je izracunat na navedeni iznos kredita, uz navedeni rok otplate te navedenu fiksnu
kamatnu stopu. U izracun EKS-a uklju€ena je interkalarna* kamata za mjesec dana. To¢an
izracun EKS klijent ¢e dobiti u Europskom standardiziranom informativnom obrascu (ESIS),
koji ¢ée mu se uruciti kao dio predugovorne dokumentacije.

3 Ukupan iznos za otplatu ukljuuje iznos glavnice kredita, iznos interkalarne* kamate za
razdoblje od mjesec dana te kamate obracunate do dospijeca, a koju bi korisnik kredita
placao do konacne otplate kredita.

*Interkalarna kamata jednaka je redovnoj kamatnoj stopi, obracunava se u razdoblju od dana
iskoristenja kredita do prijenosa kredita u otplatu/pocek otplate.

Oglas je informativnog karaktera i ne predstavlja obvezuju¢u ponudu za Privrednu banku Zagreb d.d.

PRIVREDNA BANKA ZAGREB

Intesa Sanpaolo Group
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> PREGLED AKTIVNOSTI DUZNOSNIKA KOMORE U TRAVNJU 2026.

Uvodni sastanak Radne skupine Ministarstva zdravstva za prilagodbu pravne regulative
Republike Hrvatske Uredbi Europskog parlamenta i Vije¢a o europskom prostoru za
zdravstvene podatke (prim. B. Ujevi¢, dr. A. Babacanli)

8. travnja

10. travnja Svecana dodjela pocasnih plaketa — srebrnjaka Hrvatske lije¢nicke komore, Zagreb

Sjednica Povjerenstva za promicanje kvalitete Medicinskog fakulteta Sveucilista u Zagrebu (doc.
K. Lueti¢)

13. travnja

17. travnja 5. modul Akademije za politiku u zdravstvu, Zagreb (doc. K. Lueti¢)

17.-18. travnja  Sastanak EJD (European Junior Doctors), Bad Nauheim, Njemacka (dr. I. Petric¢usi¢, dr. E

Derke)
24. travnja Medunarodni simpozij palijativne skrbi, Novi Marof (doc. G. Benko)

Javnozdravstveni stru¢no-znanstveni skup ,,Dobrobit i blagostanje zdravstvenih djelatnika kao
temelj zdravstvenog sustava®, Zagreb (doc. K. Lueti¢)

28. travnja

> SASTANCI TIJELA KOMORE U TRAVNJU 2026.

7. travnja Sjednica Povjerenstva za strucna pitanja i stru¢ni nadzor

10. travnja Sjednica Povjerenstva za medicinsku etiku i deontologiju

14. travnja
14. travnja
15. travnja

17. travnja

Sjednica Nadzornog odbora

Sjednica Izvr$nog odbora

Sjednica Povjerenstva za primarnu zdravstvenu zastitu

Sjednica Povjerenstva za trajnu medicinsku izobrazbu lije¢nika

Misljenje HLK-a o nacrtima propisa Ministarstva zdravstva

Hrvatska lije¢nicka komora uputila
je Ministarstvu zdravstva prethodno
misljenje na Nacrt pravilnika o stan-
dardima i nacinu prijma specijalizana-
ta, Nacrt pravilnika o specijalistickom
usavrSavanju doktora medicine te na
Nacrt odluke o donosenju Programa
mjera radi uklju¢ivanja doktora me-
dicine bez specijalizacije kojima je
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izdano odobrenje za samostalan rad u
sustav zdravstvene zastite. U cilju po-
boljsanja sustava specijalistickog usa-
vr§avanja doktora medicine nadamo
se da ¢e Ministarstvo zdravstva uzeti
u detaljno razmatranje dostavljena
prethodna misljenja HLK-a.

Prethodna misljenja na Nacrt pravil-
nika o standardima i nadinu prijma

specijalizanata, Nacrt pravilnika o
specijalistickom usavr$avanju dokto-
ra medicine te na Nacrt odluke o do-
nosenju Programa mjera radi ukljuci-
vanja doktora medicine bez specijali-
zacije kojima je izdano odobrenje za
samostalan rad u sustav zdravstvene
zaStite mozete procitati na mreznim
stranicama HLK-a.
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Proljece na Sljemenu s Komorom - novi izlet 6. lipnja

Suncana svibanjska subota i poziv Komore
na izlet izmamili su u prirodu i male i
velike planinare. Iako je nevrijeme poha-
ralo Sljeme te ostavilo velike posljedice,
priroda uvijek nade na¢ina kako nastaviti
zivot i kako pokazati zadivljujuc¢u snagu. U
to su se mogli uvjeriti i planinari koji su se
Leustekovom stazom uputili na vrh Slje-
mena. Posebno nas je obradovalo §to je prvi
put na nasem izletu bilo vise djece nego
odraslih. Sljedeci izlet na Sljeme plani-
ran je u subotu, 6. lipnja te se nadamo jo$
vecem odazivu kako bi se u dobrome drus-
tvu opustili i doprinijeli o¢uvanju zdravlja.

U subotu, 2. svibnja organiziran je prvi
proljetni planinarski izlet Hrvatske lijecnicke
komore na Sljeme ,,Noga veé sama bezi‘. U
polupustom Zagrebu, zbog prvomajskih
praznika, brzo se i lako stiglo do mjesta
okupljanja kod Tunela Sljeme. Vesela ekipa
od pet lijecnika i brojne pratnje, zbog koje
je prosjek godina bio manji od 25, krenula
je Leustekovom stazom put vrha Sljemena.

Prekrasan dan i suma koja je tek pocela
bujati ucinili su da dva sata hodanja prode
u trenu. Prepreke koje su napravila sruSena
stabla nakon nedavne oluje ucinile su

restoranu ,Grofica’, uslijedili su zasluzeni

odmor, rucak i planiranje novih zajednic-
kih izleta. Povratak Zicarom uz predivan
pogled na Zagreb bio je savrsen zavrsetak
puta i podsjetnik koliko zajednicki trenutci u
prirodi pune baterije za nove radne izazove.
(Napisao Goran Samardzija)

Natjecaj za dodjelu novcanih sredstava za inozemno strucno
usavrsavanje clanova HLK-a - online prijave putem Portala za clanove

Hrvatska lije¢nicka komora dana 20. travnja

2026. raspisuje Natjecaj za dodjelu nov¢anih

sredstava za inozemno stru¢no usavr$avanje

¢lanova HLK-a. Natjecaj je otvoren do 18.
svibnja 2026. Clanovi Komore na Natjecaj

se prijavljuju iskljucivo putem online obrasca

prijave koji je dostupan na Portalu za ¢la-
nove. Kao i svih dosada$njih godina, i ove

je godine Natjec¢aj namijenjen inozemnom

stru¢nom usavrsavanju ¢lanova Komore s

ciljem znacajnog unaprjedivanja postoje¢ih

i/ili usvajanja novih znanja i vjestina u obav-
ljanju lije¢nicke djelatnosti, koje ¢e mo¢i biti

implementirane u svakodnevni rad.

Detalji i uvjeti Natjecaja dostupni su na

mreznim stranicama HLK-a, a online obra-
zac na Portalu za ¢lanove. Nakon $to u online

obrascu ispuni sve potrebne podatke i prilozi

trazenu dokumentaciju, kandidat ¢e putem

SMS-a na broj mobitela naveden u obrascu

zaprimiti poruku s kodom koji je potrebno

upisati u obrazac i na taj na¢in dovrsiti slanje
prijave na Natjecaj.

Uz obrazac prijave potrebno je priloziti pre-
poruku stru¢njaka o usavravanju za koje
kandidat podnosi prijavu, kao i izjavu od-
govorne osobe ustanove. Dokumenti mo-
raju biti potpisani i priloZeni online obrascu
prijave isklju¢ivo u PDF formi.

Obrazac izjave odgovorne osobe ustanove
dostupan je takoder na web stranici Komore.
Nakon odobrenja prijave, kandidat vi$e ne
mozZe mijenjati vrstu edukacije, mjesto i du-
ljinu trajanja edukacije bez prethodnog odo-
brenja HLK-a. Ako kandidat samostalno, bez
odobrenja HLK-a, u bilo kojem dijelu izmije-
ni edukaciju, prijava ¢e se smatrati odbijenom
inece biti izvrSena isplata nov¢anih sredstava.

Maksimalan ukupni iznos sredstava za struc-
no usavr$avanje koji se moze odobriti kan-

didatu iznosi 3000 eura. Troskovi s osnova
smjestaja ogranic¢avaju se na iznos do najvise
120,00 EUR po nocenju za cijelo vrijeme tra-
janja edukacije, s time da se priznaje isplata
troska smjestaja za jedno nocenje prije dana
pocetka i jedno nocenje nakon dana zavr-
$etka edukacije. Sve dokaze potrebne za po-
vrat nov¢anih sredstava kandidat dostavlja
putem Portala za ¢lanove nakon obavljenog
stru¢nog usavr$avanja i nakon sklopljenog
ugovora s HLK-om.

Dodjela nov¢anih sredstava moguca je is-
kljucivo za edukacije koje su odradene ili
¢ija je odrada zapocela u razdoblju od 1. si-
je¢nja 2026. do 31. prosinca 2026. Kandidat
se moze prijaviti za jednu edukaciju.

Za pitanja u vezi Natjecaja mozete se obratiti
gdi Ani Tafra Ivi¢, dipl. iur. na mail ana.tafra-
ivic@hlk.hr ili telefon 01/4500 830.
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Specijalizirani tecajevi za doktore medicine
PODACI, DIGITALNI SUSTAVI | UMJETNA INTELIGENCIJA U ZDRAVSTVU

AI4HEALTH.CRO

- SPECIJALIZIRANI

TECAJEVI ZA
DOKTO

RE MEDICI

= o

U sklopu projekta AI4Health.Cro za
¢lanove HLK-a organizira se ciklus
specijaliziranih tecajeva koji pruzaju
strukturiran i prakti¢an uvid u klju¢ne
teme suvremenog zdravstva, od rada
s medicinskim podacima do razu-
mijevanja digitalne infrastrukture
i primjene umjetne inteligencije u
klinickom okruzenju. Predavaci su
stru¢njaci s Instituta Ruder Bogkovic,
Hrvatskog zavoda za javno zdravstvo,
Medicinskog Fakulteta Sveucilista u
Splitu i Ericsson Nikola Tesla. Tecajevi
se odrzavaju uzivo, a termini su 21. i
28. svibnja te 11. lipnja 2026. s pocet-
kom u 16 sati. Tecajevi su besplatni
i bit ¢e bodovani od HLK-a te se po
zavr$etku tecaja dodjeljuje certifikat.

Tecajevi se odrzavaju u dvorani Zagre-
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backog inovacijskog centra (ZICER),
Avenija Dubrovnik 15, Paviljon 12
Zagrebackog velesajma, 1. kat.

Edukacijski ciklus zapocinje 21. svib-
nja 2026. u prostorima zagrebac-
kog ZICER-a prvim modulom pod
nazivom ,,Osnove rada s podacima
i umjetnom inteligencijom u zdrav-
stvu". Ovaj tecaj, koji traje od 16:00
do 20:30 sati, pruza jasan i strukturi-
ran uvod u rad s medicinskim poda-
cima te pojasnjava temeljne koncepte
umjetne inteligencije u zdravstvu.
Polaznici ¢e nauciti kako se podaci
prikupljaju i analiziraju u praksi, uz
poseban osvrt na doprinos Al-ja u
unaprjedenju dijagnostike i donose-
nju klini¢kih odluka. Kroz pregled
klju¢nih pristupa, sudionici stvaraju

¢vrstu osnovu za daljnje razumijeva-
nje naprednih analitickih metoda.

Program se nastavlja tjedan dana
kasnije, 28. svibnja, tecajem ,,Tehno-
loska infrastruktura i digitalni zdrav-
stveni sustavi‘. Fokus ovog modula
je na razumijevanju tehnoloskih i
organizacijskih uvjeta koji su nuzni
za implementaciju umjetne inteli-
gencije u medicinsko okruzenje. U
terminu od 16:00 do 20:30 sati sudio-
nici ¢e ste¢i uvid u sigurnu i pouzdanu
upotrebu digitalnih rjesenja, dobiva-
judi Siru perspektivu o ulozi suvre-
mene infrastrukture u svakodnevnom
radu sa zdravstvenim podacima.

Ciklus zavr$ava 11. lipnja 2026.
modulom ,Zdravstveni informa-
cijski sustavi i primjena AI rjeSenja“
koji se odrzava od 16:00 do 20:00 sati.
Ovaj zavrsni tecaj nudi sveobuhvatan
pregled digitalnih sustava i njihove
uloge u razvoju suvremenog zdravstva.
Polaznici ¢e istraziti kako se Al rjeSe-
nja uklapaju u svakodnevnu praksu,
od samog upravljanja podacima do
njihove prakti¢ne primjene pri dono-
$enju odluka, ¢ime se zaokruzuje
razumijevanje procesa i okruzenja u
kojem se razvijaju tehnolosgka rjese-
nja u zdravstvenom sustavu. Detaljniji
sadrzaj te¢ajeva dostupan je na mrez-
nim stranicama HLK-a.

Tecajevi se provode u sklopu projekta
Europski digitalni centar inova-
cija (EDIH) ,,Umjetna inteligencija
za pametno zdravstvo i medicinu -
AT4HEALTH.Cro“ koji se financira iz
programa Digitalna Europa.
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Tecaj za stalne sudske vjestake

Hrvatska lije¢nicka komora organi-
zira tecaj za stalne sudske vjestake koji
¢e se odrzati od 12. do 16. listopada
2026. u Sredisnjem uredu HLK-a.

Tecaj se sastoji od teorijskog i prak-
ti¢nog dijela, a polaznici ostvaruju

20 bodova. Predavaci na teorijskom

dijelu tecaja stru¢njaci su iz podrudja
prava, suci te strucnjaci iz podrucja

medicine, aktivni stalni sudski

vjestaci, dok se na prakti¢cnom dijelu

teCaja kandidat educira uz mentora,
stalnog sudskog vjestaka. Kroz puno

aktivnosti i primjera iz prakse, tecaj

HLK-a kvalitetno priprema buduce

sudske vjestake na sve izazove izrade

sudskih vjestacenja iz podrucja medi-
cine kojim se kandidat bavi.

Hrvatska lijecnicka komora ima dugo-
godisnju tradiciju osposobljavanja
polaznika tecaja za izradu nalaza i
misljenja koja idu u korak sa suvre-
menim postignu¢ima sudskomedicin-
skog vjestacenja.

Svojim programom i odabirom
tema tecaj pruza kvalitetna preda-
vanja iz podrudju prava i medicine
koja poti¢u polaznike na razvijanje
jedinstvenih vjestina prilikom izrade
sudskih nalaza i mis$ljenja. Uz to
polaznici se poti¢u na profesionalni i
osobni razvoj, kao i na razvijanje etic-
kih vjestina kako bi svojim stru¢nim
znanjem, eticno$cu i znacajnim isku-
stvom ponudili redovnim sudovima
kvalitetan zakljucak koji je potreban
sudu za utvrdivanje ili ocjenu neke
vazne ¢injenice u sudskom sporu.

Na teorijskom dijelu tecaja kandi-
dati sudjeluju u predavanjima iz
podrucja prava i medicine te se na
istom upoznaju s temeljnim postula-
tima izrade sudskog nalaza i migljenja,
kao i nac¢inima koristenja dokumen-
tacije i sudskog spisa prilikom izrade
vjestacenja.

Prakti¢ni dio te¢aja kandidati prolaze
s imenovanim mentorom, dugogo-

PUBKVIZ HLK-a U BELEZI

Petoga petog odrzali smo u Belezi podno
Komore, u Tuskanovoj u Zagrebu, na$ pub

kviz. Uz zvukove jazza i slicne mu glazbe pratio

nas je prof. Bruno Barsi¢ sa svojim Greenhill

Bandom (malo se nakon kviza i zaplesalo).

Pitanja je sastavila i kviz vodila Lada Zibar, a

pobjednike je nagradio Eucerin. Sve deja vu.

Slobodne radikale su u pripetavanju pobijedile

Britke sablje. Znate li vi "Prije koliko godina je

osnovana Lufthansa?" LZ

di$njim stalnim sudskim vjestakom
za granu medicine za koju kandidat
zeli imenovanje. Prakti¢ni dio tecaja
odrzava se u terminima i dinamikom
kojom se kandidat i mentor dogo-
vore. Kroz puno aktivnosti, primjera
iz prakse te uz koristenje dopustenih
sudskih materijala, mentori ¢e kvali-
tetno pripremiti kandidate, buduce
sudske vjestake, na suvremene izazove
prilikom izrade sudskih vjestacenja iz
podrucja grane medicine kojom se u
praksi bave.

Za sve informacije o tecaju, zaintere-
sirani kandidati se mogu javiti Maji
Ferencak na adresu elektronicke poste
maja.zigman@hlk.hr.

Prijavnicu za tecaj je potrebno preu-
zeti na linku: https://www.hlk.hr/
kandidati.aspx

S obzirom na ogranicen broj
mjesta na tecaju, prijave su
moguce do popunjena istih.
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LIJECNICI POVRATNICI

VLATKA JAPEC, dr. med.

Plan je uvijek bio vratiti se kugi

- profesionalni i zivotni put jedne nefrologinje

Razgovarala
ANNA MRZLJAK

Nakon osam godina rada u Ujedinjenom
Kraljevstvu i Sjevernoj Irskoj, Vlatka Japec,
specijalistica interne medicine i nefrologije
iz Krapinskih Toplica, vratila se u Hrvatsku.
Tijekom rada u inozemstvu stekla je bogato
klini¢ko iskustvo u hitnoj medicini, nefro-
logiji i palijativnoj skrbi, rade¢i u razli¢itim
zdravstvenim sustavima i organizacijskim
modelima. U ovom razgovoru govori o svom
profesionalnom putu, kljuénim razlikama
izmedu zdravstvenih sustava te razlozima
povratka i izazovima ponovne prilagodbe
radu u Hrvatskoj.

Mozete li nam ukratko opisati svoj profe-
sionalni put, gdje ste radili u Hrvatskoj
prije odlaska i kako je doslo do odluke
o odlasku u inozemstvo?

Zavrsila sam Medicinski fakultet u Zagrebu
1995. godine i od vremena staZiranja radila
sam u Specijalnoj bolnici za medicinsku reha-
bilitaciju Krapinske Toplice. Tamo sam dobila
specijalizaciju iz Interne medicine koju sam
zavr$ila 2005. godine. Kako je to pretezito
kardiolo$ka ustanova, gledano iz perspektive
interne medicine, tek kad sam dosla na speci-
jalizaciju, vidjela sam nefrologiju kao speci-
jalizaciju koja mi se odmah svidjela, pa sam
prihvatila priliku rada na Poliklinici za dija-
lizu i nefrologiju koja se otvarala u Toplicama.
Tamo sam radila do studenoga 2013. godine,
kada se je dijaliza premjestila u nove prostore
OB-a Zabok. Nekako istodobno mi se otvo-
rila moguénost odlaska u Skotsku na usavr-
$avanje, $to sam prihvatila. Ulistopadu 2014.
godine polozila sam subspecijalisticki ispit
iz nefrologije u Hrvatskoj. Tada smo odlu-
¢ili oti¢i u Veliku Britaniju. Tamo sam radila
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prvo na Highlandu Skotske u gradi¢u koji

se zove Wick, zatim u Glasgowu i na koncu

zadnjih sedam godina u Derryju u Sjever-
noj Irskoj. Zbog obiteljskih razloga (bolesti u

obitelji) odlu¢ili smo se vratiti u Hrvatsku. To

je samo ubrzalo dolazak natrag. Plan je uvijek
bio vratiti se ku¢i.

Gdje ste sve radili tijekom boravka u
Velikoj Britaniji i Irskoj i kakve ste
poslove obavljali?

Tijekom boravka u Velikoj Britaniji bavila

sam se pretezito radom u MAU-u (Medical

Assessement Unit), gdje se bolesnici primaju

iz ER-a (hitne sluzbe) u nadi da se mogu

brzo obraditi i otpustiti kuci bez primanja na

odgovarajudi odjel Interne medicine - tako

da je tamo bilo svega. Oduvijek sam voljela

radi u hitnoj sluzbi i kad se otvorila ta mogu¢-
nost, nisam mogla re¢i ne. No s obzirom na

to da nefrologa svugdje kroni¢no nedostaje,
uskoro sam pocela dijeliti svoje vrijeme

izmedu MAU-a i nefrologije, uglavnom za

konzilijarne preglede i nefrolosku ambulantu

(low GFR Clinic) i palijativnu kliniku za bole-
snike koji odbiju dijalizu. Bolnica u Derryju

ima tri ortopedska odjela koja su najveca u

tom dijelu Sjeverne Irske do Belfasta, pa mi

se stvorila prilika raditi i na tom odjelu. Rad

je organiziran tako da se lije¢nici brinu za

medicinske komplikacije poslije kirurskog

zbrinjavanja. Na tom odjelu radila su tri lije¢-
nika - jedan na puno radno vrijeme, moja

kolegica koja je dijelila svoje radno vrijeme

izmedu endokrinologije i ortopedije i ja koja

sam dijelila radno vrijeme s nefrologijom.

Koje biste izdvojili kao klju¢ne razlike
izmedu nasega i tamosnjih zdravstve-
nih sustava?

Uglavnom ta fleksibilnost oko rada mozda
je najveca razlika izmedu rada u Hrvatskoj

i Velikoj Britaniji. Potreba i sposobnost da
se radi na nekom odjelu puno je vaznija od
komada papira na kojem pise da ste vi zavr-
$ili nekakvu formalnu edukaciju. Imali smo
tamo GP-e (general practicioners) ili lije¢nike
u primarnoj ambulantni koji su imali speci-
jalni interes za na primjer glavobolju i radi su
na klinici gdje su obradivali glavobolje.

Ja sam zbog te fleksibilnosti uspjela oti¢i na
dosta edukacija iz palijativne medicine. To
me zanimalo jer se u Hrvatskoj nikad nisam
susrela s tako ozbiljnijim odnosom prema toj
bitnoj grani medicine.

Kako biste usporedili organizaciju rada
i svakodnevni klini¢ki rad u tim susta-
vima? Kako to funkcionira u praksi?

U praksi, naravno, dosta toga ovisi o potre-
bama bolnice u kojoj radite, ali u nacelu
postoji moguénost dogovora. Ja sam mozda
imala i sre¢u da su svi voditelji odjela, kao
i procelnik za internu medicinu bili vrlo
razumni i spremni akomodirati razli¢ite
interese. Onda je dosao COVID koji je pore-
metio puno toga i ogolio slabosti medicin-
skog sustava. Tek se onda u potpunosti mogla
vidjeti nedostatnost osoblja, preoptere¢enost
u radu i ono §to se u Hrvatskoj susrece na
svakom koraku - da lije¢nici rade na vise
radiliSta istovremeno. Tamo je to nezami-
slivo i smatra se kako je opasno za bolesnike
i osoblje i pokusava se na sve nacine izbje¢i.

U posljednje vrijeme to se pokusava smanjiti
uvodenjem ,,physician assistants“ — osobljau
klinicki rad, kao i ,advanced practice clinical
nurses“ koje vode na primjer Heart Failure
Clinics ili rade na odjelima gdje mogu pregle-
davati bolesnike i ¢ak propisivati terapiju. To
je kontraverzno, narodito s pozicije lije¢-
nika, jer je granica izmedu lije¢nika i takvog
osoblja s pozicije bolesnika nejasna. Postoje
¢ak iambulante primarne zdravstvene zastite
gdje se to dogada i to ostaje vrlo kontraverzno.
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Vlatka Japec (u sredini) s ekipom na dezurstvu

Lije¢nici u Velikoj Britaniji imaju puno
mogu¢énosti promijeniti gdje rade i $to rade.
Mladim lije¢nicima otvoreno je dosta puteva
za osposobljavanje. Pri tome ne Zelim reci
kako je Zivot mladih lije¢nika idealan. Oni
su vrlo ¢esto preoptereceni i specijalizanata
nema dovoljno, i ¢esto se dogada da je pokri-
venost posla mladim kadrom nedostatna, ali
barem postoji. U Hrvatskoj mislim da su svi
zaboravili na rad mladih lije¢nika u bolni-
cama prije dobivanja specijalizacije. Mislim
na rad na odjelima i u hitnoj sluzbi gdje se
mladi lije¢nici uce poslu. Specijalizanti tamo
imaju program rada koji moraju pro¢i i on
nije vezan samo za jednu ustanovu. Oni se
sele svakih tri do $est mjeseci u novi Trust, na
novo mjesto. Mislim da je to bolje za prihva-
¢anje realnosti rada i Zivota lije¢nika u medi-
cini danas. Mislim da je sustav tamo puno
fleksibilniji.

Postoje li konkretni elementi organi-
zacije ili pristupa radu koje biste Zeljeli
implementirati u hrvatski zdravstveni
sustav?

Ustvari, ako bih mogla uvesti dvije stvari
iz onog sustava, jedna bi bila fleksibilnost,
a druga sustav upucivanja. Bolesnik ne ide
lije¢niku specijalistu na pregled s uputnicom,
nego s pismom u kojem pise koje probleme
GP ocekuje od vas da ¢ete mu pomodi rije-
$iti. Isto tako, ako se u va$oj bolnici neki
problem ne moze razrijesiti, vi Cete sloZiti
isto takvo pismo i poslati ga na odgovara-

ju¢u i unaprijed delegiranu kliniku sekun-
darne ili tercijarne ustanove, na koje ¢e vam
lije¢nik odgovoriti u roku od 24 sata. Uputit
¢e vas na to $to jo§ ocekuje da pokusate ili
¢e preuzeti bolesnika radi lijecenja. Ako je
stanje bolesnika hitno, postoji broj telefona
na koji se javlja lije¢nik koji je taj ¢as zaduzen
za pomoc¢i vam. Ovo moljakanje i iscrpljiva-
nje koje lije¢nik kod nas u Specijalnoj bolnici
mora pro¢i kako bi bolesnika s problemom
koji se kod nas ne moze zbrinuti preselio na
odgovarajuce mjesto sramotno je. Ugrozava
zivot bolesnika i Zivote lije¢nika. Koliko sam
¢ula, sli¢an je odnos i op¢ih bolnica s terci-
jarnim sredi$tma. Sve se svodi na broj mobi-
tela kolege s faksa kojeg zna$ i nadas se da ¢e
pomoci. Nema sustava.

Kakvo je bilo Vase iskustvo Zivota izvan
bolnice i neizbjezno pitanje o vremenu?

Zivot je izvan bolnice raznolik. U Skotskoj
je popularno bicikliranje, hodanje i sli¢no. I
Irska i Skotska su prekrasne. Highland Skot-
ske valjda je nesto najspektakularnije $to
mozete vidjeti. Ocean s valovima od deset
metara, kitovi ubojice (orke) koji se sele kraj
obale, tuljani u luci i aurora borealis u travnju.
Dan u 23 sata i no¢ u 13 sati kad je obla¢no.
Da, ki$a pada narocito ¢esto u Glasgowu, ali
tamo nikad nije previse hladno. Snijeg je rije-
dak, iako se dogodi svakih par godina na par
dana. Ima poslovica koja kaze da ako ti se ne
svida vrijeme u Skotskoj, pricekaj 15 minuta.
Vrijeme se mijenja rapidno i u jednom danu

imate kisu, sunce, maglu i vjetar. Tek nakon
povratka u Hrvatsku utvrdila sam kako je
vrijeme tamo hipolaergensko. Pravo blago-
stanje.

Kako danas izgleda Vas rad u Krapin-
skim Toplicama i kako dozivljavate
povratak u svoj kraj?

Danas je moj rad u Toplicama druk¢iji nego
§to je bio. Kardiolozi su se izborili za mrezu
akutnih koronarografija i PCI-a, $to je izvr-
sno. Postoji dnevna bolnica o kojoj se prije
nije razmisljalo. Mnoge su se stvari promi-
jenile nabolje, ali i mnoge su ostale iste. Svi
me pitaju kako sam se prilagodila. Pa jesam,

»sort of , rekli bi na engleskom. Mislim da se

na neke stvari nikad nec¢u prilagoditi. Primje-
rice ra¢uni - i HZZO koji vam vraéa racune

jer neki kontrolor u uredu misli kako razu-
mije klini¢ki rad bolje nego vi. Pritisak rada

na vise mjesta odjednom. Nedavno sam bila u

Dubrovniku na simpoziju ,Nefroloska sluzba

u op¢im bolnicama“ gdje je dr. Mario Ili¢ to

nazvao sindromom Sive — imate puno ruku

i glava koje rade sve odjednom. To je neodr-
Zivo na duge staze. Isto tako, ljudi koji me

poznaju otprije nisu doZivjeli da sam sada

znacajno starija nego prije. Vise nisam bag

zainteresirana za neke aspekte medicine kao

§to je postavljanje dijaliznih katetera. Stamina

vam opada s godinama i neke su stvari puno

teZe nego prije.

Smatrate li da iskustvo rada u inozem-
stvu daje dodatnu vrijednost lije¢nicima
koji se vracaju u Hrvatsku?

Kad me ljudi pitaju o odlasku u inozem-
stvo, odgovor je uvijek isti: idite ako Zelite
vidjeti druge sustave i druge ljude. Idite ako
ste radoznali. Ako je samo do novaca, onda
idete tamo bez obitelji, na ograniceno vrijeme,
natudi novce, §to je tesko. Ako idete tamo
jer ste radoznali, uciti nove stvari, onda je
to dobro. Vidjet ¢ete kako se druge zemlje i
drugi sustavi bave medicinom. Uvijek je strah
taj koji nas tjera ostati gdje jesmo. Ako ga
prevladate, onda se bacite u nesto novo. Ja
sam uvijek imala taj crv u sebi koji me tjera
na cestu, na put, vidjeti ne$to novo i drukéije.
Sva sre¢a pa imam i obitelj koja se nije toga
bojala. Dobijete novu perspektivu gledanja
na stvari koja olaksava Zivot. Mislim kako
su mladi ljudi danas izvrsni, zreliji nego $to
sam ja bila u njihovim godinama. Zeljni su
znanja i u¢enja i rada. Vjerujem kako medi-
cina ostaje u dobrim rukama.
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PUT PREMA SAMOSTALNOM RADU:
Iskustva s rada pod nadzorom

Vedran Kovacevi¢, dr. med.

Rad pod nadzorom (RPN) proveo
sam na OHBP-u Op¢e Zupanijske
bolnice Pozega tijekom $est mjeseci
zajedno s jo$ dvoje kolega. To mi je
bilo prvo radno iskustvo iz kojega
nosim vrlo pozitivne dojmove.
Posebno sam zadovoljan pristupom
mentora i podrskom u svladavanju
temeljnih klinickih vjestina. Samo-
pouzdanje u rje$avanju klinickih
slucajeva stjecao sam postupno, od
jednostavnijih prema slozenijima.
Organizacija rada bila je prilagodena
klini¢ckim slu¢ajevima, uvjetima rada
inaSim interesima, a pomoc¢ i savjeti
mentora uvijek su bili dostupni.
Smatram da bi RPN bio jos kvalitet-
niji uz povremene reevaluacije klinic-
kih slucajeva i dodatno povezivanje
s teorijskim znanjem. Ovo iskustvo
utjecalo je i na moj odabir specijali-
zacije jer sam se viSe susretao s inter-
nistickim pacijentima, pa sam danas
specijalizant endokrinologije i dija-
betologije. Rad pod nadzorom mi je
takoder pomogao u boljem razumi-
jevanju funkcioniranja zdravstvenog
sustava te bih svakako preporucio
odradivanje RPN-a na OHBP-u radi
stjecanja sigurnosti u radu i kvalitet-
nog uvida u bolnicki sustav.

Ana Pavié, dr. med.

Nakon zavrsetka fakulteta odlu-
¢ila sam profesionalni put zapoceti
u primarnoj zdravstvenoj za$titi
(PZZ), na RPN-u u ordinaciji obitelj-
ske medicine Dom zdravlja Zagreb -
Zapad, gdje sam provela Sest mjeseci.
Tijekom tog razdoblja ucila sam kako
teorijsko znanje primijeniti u praksi
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te postupno, uz podrsku mentora,
samostalno donositi medicin-
ske odluke. Posebno su mi znacile
povratne informacije mentora koje
su pridonijele razvoju samokritic¢-
nosti i sigurnosti u radu. Kroz RPN
sam stekla uvid u utjecaj socioeko-
nomskih okolnosti na zdravstvene
ishode, upoznala se s pravilnicima i
njihovom primjenom u svakodnev-
nom radu te bolje razumjela funk-
cioniranje zdravstvenog sustava.
Zahvaljujudi vrlo pozitivnom isku-
stvu nastavila sam raditi kao lije¢nik
obiteljske medicine. Rad pod nadzo-
rom u obiteljskoj medicini svakako
bih preporucila mladim lije¢nicima
zbog vrijednog iskustva i $irokog
uvida u zdravstveni sustav.

Dora Cikanovi¢, dr. med.

Diplomirala sam u srpnju 2025.
godine na Medicinskom fakultetu u
Osijeku, nakon ¢ega sam zapocela
RPN u ambulanti obiteljske medi-
cine, u Ivankovu, u specijalistickoj
ordinaciji obiteljske medicine dokto-
rice Ljiljane Cenan. To iskustvo mi
je omogucilo prvu primjenu stece-
nog znanja u svakodnevnom radu
te oblikovalo moj profesionalni
razvoj. Rad pod nadzorom obilje-
zili su kontinuirano ucenje, osje-
¢aj sigurnosti i postupno stjecanje
samostalnosti u dono$enju klinic¢kih
odluka. Posebno bih istaknula svoju
mentoricu, ¢iji su strucnost, pristup
i podrska imali veliku vrijednost u
mom radu i ucenju. Rije¢ je o osobi
koja ne prenosi samo znanje, vec
aktivno potice razmisljanje, postav-
lja jasne ciljeve i istovremeno stvara
atmosferu povjerenja i podrske. Rad
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pod nadzorom u velikoj mjeri ovisi
o individualnom pristupu mentora.
Smatram da bi RPN bio jo§ kvali-
tetniji uz jasnije definirane ciljeve i
ishode ucenja, dodatnu edukaciju
mentora te sustavnije ukljuciva-
nje administrativnih procedura u
edukaciju. Unato¢ tome, moje isku-
stvo RPN-a bilo je izrazito pozitivno
i dodatno je ucvrstilo moj odabir
buduce specijalizacije.

lvica Zec, dr. med.

Rad pod nadzorom proveo sam
u KB-u Merkur, ve¢im dijelom
na Zavodu za nefrologiju, ali i na
Hitnom prijemu. Ako bih svoje isku-
stvo rada pod nadzorom u bolnici
morao opisati u nekoliko rijeci, to bi
bilo ,,rusenje unaprijed postavljenih
stavova i predrasuda® To iskustvo
potpuno je promijenilo moje pret-
hodne predrasude o radu u bolnici.
Ocekivao sam iscrpljujuce i stresno
okruzenje, no do¢ekao me iznimno
podrzavajuci kolektiv — od medicin-
skih sestara i tehnicara do lije¢nika
koji su mi strpljivo prenosili znanje
i pomagali u stjecanju iskustva. Pri
zavr§etku RPN-a vise lije¢nika i
sestara mi je reklo da im se slobodno
obratim ako ikad nesto zatrebam,
bila to konzultacija medicinske
prirode ili savjet - i taj osjecaj dasu to
tvoji kolege na koje dozivotno moze$
racunati je neprocjenjiv. Organiza-
cija rada bila je prili¢no fleksibilna i
velikim dijelom ovisila o nasim inte-
resima i dogovoru oko rotacija po
odjelima. Tijekom RPN-a sudjelovao
sam u uzimanju anamneza i statusa,
referiranju pacijenata, komunikaciji
s obiteljima te izvodenju prakti¢nih
postupaka poput uzimanja arte-
rijske krvi i postavljanja urinarnih
katetera, uvijek uz podrsku nadlez-
nih lije¢nika. Smatram da bi program
bio jo$ kvalitetniji uz jasnije defini-
rane kompetencije i ve¢u dostupnost
psiholoske podrske mladim lijec-
nicima koji nerijetko ulaze u svijet
medicine prili¢no anksiozno. Iako
jo$ nisam siguran hoce li RPN utje-

Ivica Zec, dr. med.

Luka Knezovi¢, dr. med.

cati na moj konacan odabir specijali-
zacije, sigurno mi je pomogao srusiti
brojne predrasude o radu u bolnici i
ste¢i bolje razumijevanje funkcioni-
ranja zdravstvenog sustava.

Luka Knezovié, dr. med.

Rad pod nadzorom proveo sam
u obiteljskoj medicini u DZ-u
Zagreb-Zapad. Svakodnevnim
radom u ambulanti stekao sam veliko
prakti¢no znanje i bolje razumio
vaznost obiteljske medicine. Iskustvo
RPN-a nije bilo strogo strukturirano,
ve¢ smo se kroz svakodnevni rad
ucili snalaziti u HZZO administraciji
i brojnim pravilnicima, §to smatram
vrijednim iskustvom za daljnji rad
u zdravstvenom sustavu. Smatram
da postoji prostor za poboljsanje,
primjerice kroz kratke razgovore s
mentorom nakon smjene radi analize
klini¢kih sluc¢ajeva te ukljucivanje
rada s patronaznom sluzbom i pali-
jativnim timom. Siguran sam da mi
je RPN puno pomogao u odabiru
buduce specijalizacije jer sam stekao
uvid u rad razlic¢itih specijalnosti i
funkcioniranje zdravstvenog sustava,
osobito izazove i ogranic¢enja PZZ-a.

Marina Neferanovi¢, dr. med.

Nakon diplomiranja na Medicin-
skom fakultetu u Osijeku 2023.
godine zapocela sam RPN u specijali-
stickoj ordinaciji obiteljske medicine
u Vinkovcima. Buduci da se nakon
fakulteta nisam osjec¢ala dovoljno
spremno za samostalan rad, RPN
mi je bio vazan prvi korak. Tek kada
sam nakon Sest mjeseci pocela raditi
samostalno, shvatila sam koliko mi
je to iskustvo bilo korisno i potrebno.
Kroz RPN naucila sam ne samo prak-
ti¢an rad s pacijentima, ve¢ i funk-
cioniranje zdravstvenog sustava te
komunikaciju s bolni¢kim sustavom.
Razgovarajuci s kolegama, uvidjela
sam da se iskustva RPN-a znatno
razlikuju ovisno o mentoru i orga-
nizaciji rada. Smatram da bi veca
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strukturiranost i jasnije definirane
kompetencije omogucdile jednaku
kvalitetu edukacije za sve lije¢nike.
Iako RPN nije presudno utjecao na
moj odabir specijalizacije, bio je izvr-
sna priprema za samostalan rad u
obiteljskoj medicini i vrijedan temelj
za daljnji profesionalni razvoj.

Ruth évarc, dr. med.

Rad pod nadzorom provela sam u
Nastavnom zavodu za hitnu medi-
cinu Grada Zagreba, a iskustvo bih
opisala kao iznimno pozitivno. Tije-
kom rada uz iskusne kolege stekla
sam mnogo znanja kroz svakod-
nevni rad, kompleksne slucajeve i
kontinuirane edukacije u kojima
mi je bilo omoguceno sudjelovati.
Posebno bih istaknula pristupa¢nost
i kolegijalnost djelatnika te dostu-
pnost mentora. Prvi mjesec RPN-a
provela sam u ambulanti, a ostatak
na terenu u vozilu hitne pomodci,
nakon obvezne edukacije za rad na
terenu. Strukturiranost rada razli-
kovala se ovisno o mentoru - neki
su vi$e naglasak stavljali na proma-
tranje, dok su drugi omogucavali
vec¢u samostalnost u radu s pacijen-
tima i provodenju terapije. Smatram
da me ovakav oblik rada vrlo kvali-
tetno pripremio za samostalan rad u
zdravstvenom sustavu i omogucio
bolje razumijevanje rada izvanbol-
nicke hitne medicine, potreba pacije-
nata iizazova sustava. lako RPN nije
utjecao na moj odabir specijalizacije,
iskustvo rada u hitnoj medicini bilo
mi je iznimno vrijedno zbog dina-
mike, raznolikosti slucajeva i profe-
sionalnog razvoja koji donosi.

Fran Zlopasa, dr. med.

Rad pod nadzorom proveo sam u
ordinaciji obiteljske medicine u
koncesiji, $to smatram vrlo dobrim
pocetkom profesionalne karijere
zbog kvalitetne ravnoteze izmedu
ucenja i postupnog stjecanja samo-
stalnosti u radu. Iako ne vidim vece
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nedostatke u organizaciji, smatram
da bi dulje trajanje RPN-a moglo
biti korisno. Rad pod nadzorom
vjerojatno nece znacajno utjecati na
moj odabir specijalizacije, ali mi je
bio izuzetno vrijedan za razumije-
vanje funkcioniranja zdravstvenog
sustava, osobito administrativnih
i organizacijskih aspekata rada u
obiteljskoj medicini koje je moguce
usvojiti jedino kroz praksu. Uz
razvoj klinickih vjestina, svakod-
nevni rad omogucio mi je i realan
uvid u izazove zdravstvenog sustava.
Smatram da je RPN vrlo koristan i
kvalitetan oblik uvodenja mladih
lije¢nika u samostalan rad.

Marta Mihin, dr. med

Rad pod nadzorom provela sam
$est mjeseci u ambulanti obitelj-
ske medicine u Novom Zagrebu,
$to bih opisala kao vazno ,zagrija-
vanje“ za samostalan rad. Tijekom
tog razdoblja usvojila sam vecéinu
administrativnih aspekata rada te
postupno razvijala sigurnost u radu
s pacijentima. Moja mentorica bila je
vrlo posvecena, postupno mi je povje-
ravala sve viSe odgovornosti i uvijek
bila dostupna za savjet i podrsku.
Iako rad nije bio strogo strukturi-
ran, prirodno sam se uklopila u rad
ambulante i suradnju s pacijentima.
Kroz razgovor s kolegama stekla sam
dojam da takvo pozitivno iskustvo
nije svima jednako dostupno, pa
smatram da bi kombinacija rada u
obiteljskoj medicini, hitnoj sluzbi i
OHBP-u mogla dodatno unaprijediti
RPN. Rad pod nadzorom vjerojatno
nece znacajno utjecati na moj odabir
specijalizacije budu¢i da bih Zeljela
specijalizirati neku od internistickih
grana, ali smatram da je iskustvo rada
u PZZ iznimno vrijedno. Tek kroz
svakodnevni rad moguce je uistinu
razumjeti funkcioniranje zdravstve-
nog sustava, njegove izazove, ali i
zadovoljstvo koje donosi pozitivan
ishod lije¢enja. Upravo ta dinamika
¢ini svakodnevni rad izazovnim, ali
iispunjavajucim.
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Ispit EBOPRAS-a - europski standard izvrsnosti u
plasticnoj, rekonstrukcijskoj i estetskoj kirurgiji

prof. dr. sc. RADO ZIC, dr. med.

Klinika za plasti¢nu, rekonstrukcijsku i
estetsku kirurgiju Medicinskog fakulteta
Sveucilista u Zagrebu, Klini¢ka bolnica
Dubrava

Europski odbor za plasti¢nu, rekonstrukcij-
sku i estetsku kirurgiju (EBOPRAS), osnovan
1991. godine kao dio UEMS-a, ima sredis-
nju ulogu u uskladivanju edukacije i klinicke
prakse u plasti¢noj, rekonstrukeijskoj i estet-
skoj kirurgiji. Svoje ciljeve ostvaruje kroz akre-
ditaciju edukacijskih sredista, provodenje
europskog specijalistickog ispita te poticanje
stru¢ne suradnje i mobilnosti lije¢nika.

Ispit EBOPRAS odrzava se dva puta godis-
nje u akreditiranim europskim sredistima.
Sastoji se od pisanog (MCQ) i usmenog
dijela kojima se procjenjuju teorijsko znanje,
klini¢ko razmisljanje i donosenje odluka u
svakodnevnoj praksi. Polaganjem ispita stjece
se titula Fellow of EBOPRAS (FEBOPRAS)
koja potvrduje visoku razinu stru¢ne izvrsno-
sti te osigurava medunarodnu prepoznatljivost
kvalifikacija.

Klinika za plasti¢nu, rekonstrukcijsku i estet-
sku kirurgiju Medicinskog fakulteta Sveuci-
lista u Zagrebu, Klinicka bolnica Dubrava,
edukacijsko je srediste akreditirano od
EBOPRAS-a koji aktivno sudjeluje u eduka-
ciji i provedbi ispita. Sukladno tome, ponosni
smo na sve veci broj kolega koji pristupaju i
uspjesno polazu ovaj zahtjevan stru¢ni ispit iz
plasti¢ne, rekonstrukcijske i estetske kirurgije.
Vjerujemo da ¢e njihova pozitivna iskustva
potaknuti i druge na ovaj izazovan, ali izni-
mno vrijedan profesionalni uspjeh.

»Priprema za EBOPRAS zahtijeva sustavnu
sistematizaciju znanja iz cjelokupnog

dr. sc. Zeljka Roje, dr. med.

Bozo Gorjanc, dr. med.

EBOPRAS ispit Milano 2023 Ispit su poloZili od nadih specijalizanata Domagoj Zupan, Patricija
Videc danas Bago i Mark Mirales Escuder koji je specijalizaciju u cijelosti zavrsio u Hrvatskoj

kurikula specijalizacije, uz pracenje aktu-
alne literature i razumijevanje najnovijih
smjernica lije¢enja. Preporucila bih kole-
gama da razmotre polaganje ispita kao
vazan korak u profesionalnom razvoju.”
dr. sc. Zeljka Roje, dr. med., FEBOPRAS

»1spit EBOPRAS zahtijeva visoku razinu
znanja, sigurnost u klinickom razmislja-
nju i sposobnost samostalnog donosenja
odluka. Predstavlja objektivnu potvrdu
stru¢ne kompetentnosti na europskoj razini”
dr. med. Bozo Gorjanc, FEBOPRAS

»Polaganje ispita EBOPRAS predstav-
ljalo mi je iznimno profesionalno posti-
gnude. Rije¢ je o zahtjevnom, neobveznom
ispitu koji trazi visoku razinu moti-
vacije, discipline i sustavne pripreme.
Zarazliku od nacionalnog ispita, koji se polaze
u poznatom okruZzenju, europski ispit pred-
stavlja dodatni izazov - pred medunarod-
nim ispitiva¢ima potrebno je jasno i sigurno
demonstrirati znanje iz cjelokupnog podrudja
plasti¢ne, rekonstrukcijske i estetske kirurgije.

Gabriela Alfier, dr. med.

Ponosna sam $to sam ispit polozila iz prvog
pokusaja, $to je zahtijevalo znacajna odricanja,
aliidonijelo veliko profesionalno zadovoljstvo.
Ovim putem Zelim potaknuti kolege da se
odvaze na ovaj izazov - jer trud se u kona¢-
nici itekako isplati”

dr. med. Gabriela Alfier, FEBOPRAS

»~EBOPRAS sam polozila 2023. godine. Sastoji
se od pisanog i usmenog dijela te zahtijeva
znacajno osobno ulaganje vremena, financij-
skih sredstava i struénog angazmana. Rije¢
je o jedinom ispitu u struci koji je sluzbeno
priznat izvan Hrvatske i predstavlja objekti-
van standard znanja na europskoj razini. Iako
nema izravan utjecaj na svakodnevni klinicki
rad, ima vaznu profesionalnu vrijednost kao
potvrda stru¢nosti, medunarodne prepoznat-
ljivosti i kontinuiranog usavrSavanja.’

Dr. med. Patricia Bago, FEBOPRAS

uredila ANNA MRZLJAK

Patricia Bago, dr. med.
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Ispit iz anestezije Europskog drustva
anesteziologije i intenzivnog lijecenja

[4] VJERAN LEVENTIC, dr. med.

Na pocetku moje specijalizacije mnogi
su kolege ve¢ bili u zavr$noj fazi — ,,pred
ispit”. Sje¢am se razgovora u dezurstvu
izmedu kolega u tridesetima, Cesto
roditelja male djece koja ih ¢ekaju kod
kuce, kako iscrpljeni povremeno jedno
drugome dobace pitanje poput: Sto
prof. pita iz kardio? Medicina je, ¢ini
mi se, jedna od rijetkih struka u kojoj
se i nakon mnogo godina rada ponovo
aktivira odnos ucitelj - dijete, a soci-
jalna anksioznost dobije novu dimen-
ziju. Iz tog razloga ¢inilo mi se logi¢nim
iskoristiti taj val u¢enja i paralelno uz
nacionalni specijalisticki ispit pristupiti
europskom ispitu - EDAIC (European
Diploma of Anesthesiology and Intensive
Care). U konac¢nici, vjerujem da nase
znanje ni po ¢emu ne zaostaje za europ-
skim standardima - i da ga ima smisla
formalno potvrditi.
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Iskreno, nadao sam se da bi polo-
zen europski ispit mogao biti priznat,
barem djelomi¢no, u okviru nacional-
nog sustava. Medutim, to se nije dogo-
dilo. Europski ispit polozio sam deset
dana prije nacionalnog ispita. Prema
Zakonu o zdravstvenoj zastiti (¢lanak
184.), kandidat koji pristupa specijalisti¢-
kom ispitu, a polozio je europski speci-
jalisticki ispit pred Europskom udrugom
medicinskih specijalista (UEMS), obve-
zan je poloziti samo prakti¢ni dio naci-
onalnog ispita. Morao sam poloziti i
prakti¢ni i usmeni dio.

Problem je u tome $§to EDAIC ispit, za
razliku od nekih drugih europskih speci-
jalisti¢kih ispita, nije formalno ispit
UEMS-a, nego je od njega odobren, a
provodi ga ESAIC (European Society of
Anesthesiology and Intensive Care). Dakle,
UEMS ne provodi ispit, ali je ispit formi-
ran prema njihovim standardima. U
praksi to znaci da, prema vazeéem zako-
nodavnom okviru u Hrvatskoj, nije auto-
matski priznat kao zamjena za nacionalni
specijalisticki ispit. To je, nazalost, biro-
kratski problem, ne problem znanja, ali
postoji. Djelomi¢no je i posljedica speci-
ficnog polozaja nade struke, gdje aneste-
ziologija i intenzivna medicina djeluju
kroz vise paralelnih stru¢nih struktura,
bez jedinstvene krovne udruge kao u
nekim drugim granama medicine.

EDAIC se sastoji od dvaju dijelova:
pismenog (Part I) i usmenog (Part II).
Pismeni dio obuhvaca op¢i segment
(fiziologija, anatomija, farmakologija,
fizika, statistika) i specijalni segment
(klini¢cka medicina, anestezija i inten-
zivna medicina). Zanimljivo je da se
statistike mnogi pomalo pribojavaju, ali
realno ima vrlo mali udio u ukupnom
broju pitanja - statisti¢ki gotovo zane-
mariv. Prag prolaznosti varira iz godine
u godinu, no uglavnom je oko 70 %.

Moj dojam je da se Part I moze rela-
tivno sigurno poloziti uz kvalitetan rad
s bazama pitanja, posebno onima za
FRCA (Fellowship of the Royal College
of Anaesthetists). Tijekom pripreme
primijetio sam da u prosjeku rjeSavam
oko 80 % pitanja, a sli¢no je bilo i na
samom ispitu. Na pismeni ispit izagao
sam u rujnu, prije pocetka intenzivnog
ucenja, dok sam na specijalisticki ispit i
Part II izasao u travnju.

Intenzivno sam se pripremao oko $est
mjeseci. Koristio sam vie izvora i knjiga,
ali u praksi su mi najvise koristili mate-
rijali usmjereni upravo na pripremu za
EDAIC i FRCA. Smatram da problem
nije koli¢ina literature, nego nacin u¢enja.
Nuzno je vjezbati strukturirano odgova-
ranje — od opéeg prema specificnom.

Usmeni dio (Part II) bio mi je znacajno
teZi i stresniji, djelomicno i zato §to sam
ga polagao neposredno prije nacional-
nog specijalistickog ispita. Struktura
ispita vrlo je precizna: Cetiri bloka po pet
pitanja, svaki blok traje 25 minuta, $to
ukupno iznosi sat i 40 minuta odgovara-
nja. Izmedu svakog bloka je pauza, koju
je korisno iskoristiti za smirivanje i sabi-
ranje misli. Ja sam ju, nazalost, koristio
za panicarenje i analiziranje prethodnog
bloka - ne preporu¢ujem.

Na svako pitanje odgovara se pet minuta,
a prije svakog bloka dobije se deset
minuta za izradu koncepta. Medutim,
na pocetku bloka otkrije se samo prvo
pitanje, tako da je to vise nego dovoljno
vremena. Na ostala pitanja potrebno
je spontano i strukturirano odgovarati,
zato je vazno vjezbati odgovarati naglas.

Sustav ocjenjivanja na usmenom ispitu
zapravo je jednostavniji nego $to sam
ocekivao. U svakom bloku ispituju dva
ispitivaca, a svaki odgovor boduju od 0
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do 2 oba ispitivaca. Nula je rezervirana
za doista ekstremne situacije i u praksi se
tesko dobiva, jedinica znaci djelomi¢no
to¢an odgovor, a dvica dobar odgovor. Iz
moje perspektive, to je ohrabrujude jer
ispit ne trazi savr§enstvo ni fotografsko
pamcdenje, nego konzistentne, razumne
i klini¢ki sigurne odgovore. Drugim rije-
¢ima, prolaz se gradi pouzdanim klinic-
kim razmisljanjem, a ne spektakularno
detaljnim pojedina¢nim odgovorima.
Dodatni stres predstavlja ¢injenica da
tijekom ispita ne znate koliko je vremena
proslo. Ti$ina traje dugo i imate dojam da
su prosle minute, a zapravo su sekunde.
Redenice ispitivaca poput: ,,For the sake
of time we will move on”, znaju biti demo-
ralizirajuée jer ne daju nikakav feedback
o tome jesu li zadovoljni vadim odgovo-
rom.

Meni je za pripremu posebno koristan
bio YouTube kanal ABC of Anaesthesia,
kao i njihove online pripreme, jer su
naglasavali upravo ono §to je klju¢no:
nacin razmisljanja i strukturiranja odgo-
vora. Ispit sam polozio iz prve. Ako se
ne uspije, nije katastrofa, broj izla-
zaka nije ograni¢en. Gledaju¢i unatrag,
najveca greska bila je $to sam previse
toga ostavio za zavr$nicu, uz dodatni
faktor privatnog Zivota (u tom razdoblju
dobili smo dijete), $to je dodatno pove-
¢alo stres.

Realni minimalni tro$ak polaganja
ispita EDAIC iznosi oko 1000 eura (bez
troskova putovanja i pripremnih teca-
jeva). Trenutacne cijene ispita priblizno
su 380 eura za Part Ii 560 eura za Part
II. Dostupni su i sluzbeni pripremni
programi ESAIC-a: OLA/HOLA (online
test samoprovjere kao priprema za Part
I) od oko 70 eura, BCSAC (niz preda-
vanja strukturiranih prema europskom
kurikulu iz anesteziologije) od oko 340
eura te VIVAC (probni usmeni ispit) od
oko 220 eura. BCSAC moze biti koristan,
ali kvaliteta pojedinih predavanja ovisi
o predavacu. S druge strane, VIVAC mi
je bio posebno vrijedan jer omogucuje
realan uvid u strukturu usmenog ispita,
povratnu informaciju od ispitivaca i
usporedbu vlastite razine pripremlje-
nosti s drugim kandidatima - mozete
vidjeti kako se i oni muée s odgovorima.

Meni je to bilo iznimno neugodno
razdoblje Zivota. Unato¢ tome, plani-
ram isto ponoviti i za EDIC (European
Diploma of Intensive Care) i subspeci-
jalizaciju. Nadam se manje mué¢nom
iskustvu. Svakako preporucujem odra-
diti ispit EDAIC uz na$ specijalisticki.
Tako trenuta¢no nema jasnu formalnu
vrijednost unutar hrvatskog sustava,
smatram da je dugoro¢no ulaganje koje
ima smisla. Razina znanja potrebna za
na$ nacionalni ispit nimalo ne zaostaje
za europskim standardom. Upravo zato
smatram da je $teta ne formalizirati to
znanje i kroz europski ispit — pogotovo
kad je ve¢ svjeze.

Sto bih savjetovao kolegama?

o Ako vec ucite za specijalisticki ispit
- razmislite o paralelnom polaganju
EDAIC-a.

+ Nemojte podcijeniti usmeni dio - to
je kljud.
o Vjezbajte odgovaranje naglas (to je

potpuno druga vjestina od ,,znati u
sebi“).

« Koristite baze pitanja — daju realan
uvid u razinu znanja.

o Vaznija je $irina i struktura, nego
pojedinosti.
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EUROPSKI ISPIT IZ PEDIJATRIJE (EBP-EAP):

standardizacija izvrsnosti na dlanu

[4 MIRTA RODE, dr. med.
spec. pedijatrije, KBC Sestre
Milosrdnice, Klinika za Zenske
bolesti i porodnistvo, Zavod za
neonatologiju, intenzivno lijecenje
novorodencadii nedonoscadi

[4] MISLAV MARTINIC, dr. med.
spec. pedijatrije, KBC Zagreb, Klinika
za zenske bolesti i porode, Zavod za
neonatologiju

U eri sveprisutne mobilnosti lije¢nika i
teznje ujednacavanju medicinskih stan-
darda unutar Europske unije postavlja
se pitanje: kako objektivno procijeniti
vlastito znanje iz pedijatrije u odnosu na
europske kolege? Odgovor nudi EBP-EAP
ispit, jedini standardizirani test temeljnih
znanja iz pedijatrije u Europi, koji polako,
ali sigurno postaje ,,zlatni standard® struke.

Sto je zapravo EBP-EAP ispit?

Rije¢ se o pismenom ispitu koji provjerava
teorijsko znanje prema europskom kuri-
kulu pedijatrijske specijalizacije (European
Paediatric Training Curriculum). Ispit orga-
nizira European Board of Paediatrics
(EBP), radno tijelo unutar European
Academy of Paediatrics (EAP), u surad-
nji s Unijom europskih medicinskih speci-
jalista (UEMS).

Tako jo$ uvijek ne zamjenjuje nacionalni
specijalisti¢ki ispit (prvenstveno jer ne
sadrzi klini¢ki, prakti¢ni dio), od 2025.
godine sluzbeno je akreditiran od CESMA-
UEMS-a. To je klju¢an korak prema
njegovom buducem obveznom statusu i
priznavanju na nacionalnim razinama. Ve¢
danas svjedodzba ovog ispita u zemljama
poput Italije predstavlja snaznu preporuku
pri zaposljavanju.

Format i sadrzaj: Vise od puke teorije

Ispit se provodi online jednom godi$nje
(obi¢no u studenome) uz visoke sigurno-
sne protokole. Sastoji se od 120 pitanja tipa
visestrukog izbora (MCQ) s jednim najto¢-
nijim odgovorom, a vrijeme rjesavanja je
150 minuta.
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¢ak i socijalno-pravne aspekte te interpre-

taciju znanstvenih radova.

Osobno iskustvo: MISLAV MARTINIC,
dr. med., pedijatar

MOTIVACIJA I CIL)
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rima. Tako sam ispitu pristupio kao ,,svjeze
peceni® specijalist, glavni cilj bio je dobiti
objektivnu potvrdu svog znanja izvan
granica nacionalnog sustava.

Strategija i resursi za uenje

Umjesto na klasi¢ne udzbenike, fokusirao
sam se na Passtest platformu. Aplikacija
na mobitelu omogucila mi je da ,skro-
lanje® po drustvenim mrezama zamije-
nim rje$avanjem 30 - 50 pitanja dnevno.
Kljucno je bilo prouciti objasnjenja zasto
su odredeni odgovori to¢ni ili neto¢ni.
Takoder, pohadao sam intenzivan dvod-
nevni EAP Online tecaj koji je dragocjen
jer se dio ispitnih pitanja izravno naslanja
na klinicke slu¢ajeve obradene na preda-
vanjima.

DOZIVLJAJ ISPITA

Najvecdi izazov bila je priprema uz radni
odnos i odrzavanje mentalne discipline.
Prolazni prag od oko 65 % svjedoci o
zahtjevnosti ispita koji ne ostavlja vremena
za duga razmiSljanja - svako pitanje trazi
brzu reakciju i potpunu usredotocenost na
trenutacni problem.
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ISPLATI LI SE?

Iako ¢ekanje rezultata traje Cetiri tjedna,
osjecaj primitka potvrde o polozenom
ispitu izniman je. Uz razumnu kotizaciju
(230 eura za specijalizante), ovo je investi-

Osobno iskustvo: MIRTA RODE,
dr. med., pedijatrica

cija koja se isplati. Svima preporu¢ujem da
isprobaju mock exam na sluzbenoj stranici
eapaediatrics.eu.

MOTIVACIJA I CIL)

Odluku o izlasku na ispit donijela sam
pocetkom pete godine specijalizacije.
Zeljela sam provjeriti vlastito znanje u
$irem kontekstu i usporediti se s europskim
standardima. Proces prijave ozbiljan je i
zahtijeva detaljnu dokumentaciju o klini¢-
kom iskustvu uz podrsku glavnog mentora.

STRATEGIJA I RESURSI ZA UCENJE

Paralelno uz ucenje za kolokvije koristila
sam se kombinacijom razli¢itih izvora:
EAP Online tecaj za uvid u stil pita-
nja, biljeske s poslijediplomskog studija,
stru¢ne YouTube videozapise te klju¢na
poglavlja iz Nelson Textbook of Pediatrics.
Ipak, kao najvrjedniji resurs pokazala se
rutina i znanje ste¢eno u svakodnevnom
radu s pacijentima.

I1ZAZOVI I KLINICKO ZAKLJUCIVANJE

Poseban izazov bio je zaokret u nacinu
razmiSljanja. Ispit ne trazi puku reproduk-
ciju ¢injenica, ve¢ se fokusira na klinicko
zakljudivanje, interpretaciju smjernica i
donosenje odluka u sloZenim situacijama.
Gradivo je sveobuhvatno - od neonatolo-
gije do rijetkih metabolickih poremecaja.

DOZIVLJAJ ISPITA I PROFESIONALNO
ZNACENJE

Sam ispit je iscrpljujuci, ali besprijekorno
organiziran, s pitanjima temeljenim na
realnim scenarijima. Prolazak mi je donio
veliko olaksanje i sluzio kao medunarodna
potvrda mog rada. Ovaj proces pomogao
mi je da usustavim znanje i dodatno ucvr-
stim sigurnost u svakodnevnim klini¢ckim
odlukama.

uredila ANNA MRZLJAK

Regionalni simpozij mladih endokrinologa u Budvi

[4 MIRJANA DUKIC

0Od 17. do 19. 4. 2026. odrzan je 6. regi-
onalni simpozij mladih endokrinologa
u Budvi, Crna Gora, koji je okupio oko
120 mladih specijalizanta i specijalista
endokrinologije iz $est zemalja regije.
Tijekom triju dana mladi su imali priliku
slusati izvrsne predavace te sami prezen-
tirati svoja istrazivanja i izazovne prikaze
slucaja iz prakse. Budva je bila mjesto ne
samo edukacije vec i susreta, upoznavanja
i povezivanja kolega iz regije.

Uz potporu i stipendije Hrvatskog drustva
za endokrinologiju i dijabetologiju HLZ-a,
¢ak 12 specijalizanta endokrinologije iz
Hrvatske aktivno je sudjelovalo na simpo-
ziju. Posebno smo ponosni na kolegu
Marija Mejasica koji je osvojio nagradu
za najbolju prezentaciju u ,Rapid Oral
Communication” sesiji i na nase specija-

listice Katju Dumi¢ Kubat, Karin Zibar
Tomsi¢ i Anju Bara¢ Neki¢ koje su odrzale
izvrsna predavanja i radionicu kao pozvani
predavaci.

Okupljeni u Budvi, vodeni ljubavlju prema
endokrinologiji, danima nakon zavrsetka
simpozija ne mozemo se oteti dojmu da
endokrinologija povezuje ljude. Ku¢i smo

se vratili s punim srcem, ispunjeni pozitiv-
nom energijom, motivirani za daljnji rad
i svjesni da je endokrinologija u regiji na
dobrom putu.

Mislima jo$ uvijek u Budvi, ve¢ se radujemo
7. regionalnom simpoziju mladih endokri-

nologa koji ¢e se odrzati od 2. do 4. 4. 2027.
na Bledu u Sloveniji.
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Posebna ponuda uz
PBZ poslooni racun
ugovoren do 30.6.2026.

Clanovima Hrvatske lije¢ni¢ke komore Banka nudi persona-
lizirani odnos u poslovanju, uslugu savjetovanja i vodenja
poslovnog odnosa te menadzera za odnose s klijentima.
Ako razmisljate o pokretanju poslovanja ili prenoSenju
poslovnog odnosa u PBZ, pozivamo Vas da ugovorite
PBZ poslovni transakcijski racun do 30.6.2026. i ostvarite

brojne pogodnosti.

Otvaranje poslovnog racuna
- bez naknade.

Vodenje poslovnog racuna
- prvih 12 mjeseci bez mjesecne naknade.
K

Nexi SoftPOS mobilna aplikacija
- bez mjesecCne naknade.

Poslovni paket Sinergo 2.0 po izboru

- prvih 12 mjeseci ostvarujete 50% popusta
na naknadu za jedan od Cetiri poslovna
paketa iz ponude Banke.

Izradujete poslovnu web stranicu? Nabavljate
novu opremu kojom ¢ete nuditi usluge koje prije
niste mogli? Kupujete novi poslovni prostor?

PBZ u suradniji sa Europskim investicijskim fondom

(EIF) i HAMAG-BICRO nudi moguc¢nost ugovaranja
dugorocnih kredita za investicije ili obrtna sredstva
sa smanjenim zahtjevom za instrumentima
osiguranja kredita i uz povoljniju kamatnu stopu.

Za odredene vrste investicijskih ulaganja u okviru po-
slovne suradnje PBZ d.d. i HAMAG-BICRO moguce je
ostvariti znacajne ustede na kamatama, kroz subven-
cioniranje kamatne stope do 50% sredstvima iz Nacio-
nalnog plana oporavka i otpornosti, te jamstvo do 80%.

* dugorocni krediti za kupnju poslovnog
prostora/opreme
- bez naknade, rok otplate kredita do 12 godina,
visina kamatne stope ovisi o bonitetu klijenta

* krediti za obrtna sredstva
- bez naknade, rok otplate kredita do 3* godine,
visina kamatne stope ovisi o bonitetu klijenta

* mogucnost ugovaranja i do 5 godina uz EIF jamstvo

Vjerujemo da nasim znanjem i kvalitetnim te cjenovno
konkurentnim proizvodima i uslugama mozemo
unaprijediti poslovanje Vase cijenjene tvrtke.

Za sve informacije vezane uz ovu Ponudu za ¢lanove
Hrvatske lijeCnicke komore, kao i dogovor termina
sastanka u Banci, osigurali smo osobu za kontakt cije
Vam podatke dostavljamo u nastavku.

Mislava Juki¢ Skara, pomocnik izvrSnog direktora
Tel.: 099/218 7942, e-mail: mislava.jukic-skara@pbz.hr

PRIVREDNA BANKA ZAGREB

Intesa Sanpaolo Group
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SIMPO0ZIJ 0 PALIJATIVNOJ SEDACLJI |
POTPOMOGNUTOM UMIRANJU
Iskustva iz Australije 1 izazovi razvoja
palijativne medicine u Hrvatskoj

[4 IVAN BEKAVAC, dr. med.
predsjednik Povjerenstva Grada
Zagreba Hrvatske lijec¢ni¢ke komore

U organizaciji Hrvatskog drustva za
palijativnu medicinu Hrvatskog lijec-
nickog zbora (Sekcija za medunarodnu
suradnju), Centra za palijativou medi-
cinu, medicinsku etiku i komunikacijske
vjestine Medicinskog fakulteta Sveudi-
lista u Zagrebu (CEPAMET), Doma
zdravlja Zagreb Zapad te u suradnji s
Klinikom za tumore Klini¢kog bolni¢-
kog centra Sestre milosrdnice, 12. oZujka
2026. odrzan je simpozij pod naslovom
»Palliative Sedation and Voluntary Assi-
sted Dying iskustva iz Australije i utjecaj
na razvoj palijativne skrbi®

Skup se odrzao u prostorima Klinike
za tumore KBC-a Sestre milosrdnice
u Zagrebu, a okupio je brojne struc-
njake iz podrudja palijativne medicine,
klinicke etike i zdravstvene politike. U
ime Povjerenstva Grada Zagreba Hrvat-
ske lije¢nic¢ke komore, sudionicima se u
uvodnom dijelu obratio dr. Ivan Beka-
vac, koji je istaknuo vaznost otvorenog
i argumentiranog stru¢nog dijaloga o
suvremenim pristupima u palijativnoj
skrbi te etickim izazovima koji ih prate.

Posebna gos¢a skupa bila je dr. Christine
Drummond, MBBS, MMed, FAChPM,
ugledna australska lije¢nica, specijali-
stica palijativne medicine, klini¢ka vodi-
teljica i medunarodna konzultantica s
dugogodis$njim iskustvom u razvoju
sustava palijativne skrbi.

Katija Culav, dr. med., spec. anesteziologije, reanimatologije i intenzivne medicine, Mobilni
palijativni tim, DZ Zagreb-Zapad, dr. Christine Drummond, MBBS, MMed, FAChPM, dr. Ivan
Bekavac, predsjednik Povjerenstva Grada Zagreba HLK-a

Kao predsjednica SA Health VAD Clini-
cal Guidelines Implementation Group
i savjetnica za razvoj palijativne skrbi u
Australiji i na medunarodnoj razini, dr.
Drummond je predstavila australska
iskustva s praksom palijativne sedacije
i zakonski uredenim modelima potpo-
mognutog umiranja (Voluntary Assisted
Dying - VAD). Dr. Maja Ebert Moltara
dala je vrijedan uvid u slovenski kontekst
ove teme. Podrsku skupu dala je i gospoda
Jasna Tucak, predstavnica Ureda gradona-
¢elnika Grada Zagreba, voditeljica Odjela
za promicanje zdravlja, prevenciju i rano
otkrivanje bolesti u Gradskom uredu za
socijalnu zastitu, zdravstvo, branitelje i
osobe s invaliditetom.

Predavanja i rasprave tijekom simpozija
temeljile su se na interdisciplinarnom
pristupu, s naglaskom na eticke, zakono-
davne i klinicke aspekte palijativne skrbi.
Skup je otvorio prostor za usporedbu
medunarodnih iskustava te potaknuo
razmiSljanje o moguénostima daljnjeg
razvoja sustava palijativne skrbi u Hrvat-
skoj, u skladu s nacelima profesionalne
odgovornosti, eti¢nosti i postovanja dosto-
janstva pacijenata.

Organizatori su izrazili zahvalu svim sudi-
onicima i predava¢ima na doprinosu u
razmjeni znanja i iskustava, istaknuvsi da
su kontinuirana edukacija i medunarodna
suradnja temelj napretka hrvatske palija-
tivne medicine.
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3. SKOLA RACIONALNE | SIGURNE FARMAKOTERAPLJE

U SURADNJI HRVATSKE LJEKARNICKE KOMORE | MEDICINSKOG FAKULTETA SVEUCILISTA
U RIJECI ODRZANA JE 3. SKOLA RACIONALNE | SIGURNE FARMAKOTERAPIJE

[Z, Dr. sc. MARKO LUCIJANIC, dr. med.
Klini¢ka bolnica Dubrava, Zagreb
Medicinski fakultet Sveucilista u
Zagrebu
Doc. dr. sc. MARKO SKELIN,
mag. pharm., Medicinski fakultet
Sveucilista u Rijeci, Op¢a bolnica
Sibensko-kninske Zupanije
ANA SOLDO, mag. pharm.
Hrvatska ljekarnicka komora

Tre¢a po redu Skola racionalne i sigurne
farmakoterapije iznova je okupila velik
broj lije¢nika, farmaceuta i drugih
zdravstvenih djelatnika s ciljem promo-
cije racionalne i sigurne primjene lije-
kova te unaprjedenja multidisciplinarne
suradnje u zdravstvenom sustavu. U
organizaciji Hrvatske ljekarnicke
komore (HLJK) i u partnerstvu s Medi-
cinskim fakultetom Sveucilista u Rijeci
(MEDRI) hotel Olympia u Vodicama od
20.do 22. veljace 2026. ugostio je vise od
300 sudionika iz Hrvatske i inozemstva —
od stru¢njaka s europskih sveucilista do
predstavnika uglednih medunarodnih
organizacija NCODA (eng. Network for
Collaborative Oncology Development &
Advancement) i BOPA (eng. The British
Oncology Pharmacy Association).

Trodnevni program bio je sadrzajan i
raznolik. Na otvaranju kongresa Joseph
Thomas David Williams iz The Chri-
stie NHS Foundation Trust i BOPA-e je
govorio o sigurnom rukovanju sustav-
nom onkoloskom terapijom i propisi-
vanju farmakoterapije od certificiranih
farmaceuta u Velikoj Britaniji, dok je
Michael Reff, osnivac i izvrsni direktor
NCODA-e, naglasio nuznost medupro-
fesionalne suradnje u onkoloskoj skrbi
usmjerenoj prema pacijentu. Gastro-
enteroloski blok donio je najnovije
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spoznaje o ulozi mikrobiote u upalnim
crijevnim bolestima i suvremenim tera-
pijskim opcijama za Crohnovu bolest i
ulcerozni kolitis, uklju¢ujuéi kirurske
aspekte. Hematoloski dio Skole obuhva-
tio je evoluciju terapije kroni¢ne mijelo-
i¢ne leukemije, izazove komorbiditeta
u bolesnika s mijeloproliferativnim
neoplazmama te stani¢nu terapiju hema-
toloskih maligniteta. Posebno zapazen
bio je blok posvecden solidnim tumorima

- od racionalne imunoterapije i nuspo-
java modernih onkoloskih lijekova do
precizne gerijatrijske onkologije, farma-
kogenomike te prognosti¢kim ¢imbeni-
cima u bolesnika s karcinomom usne
$upljine. Takoder su iznimno bila posje-
¢ena predavanja iz nutritivne potpore u
onkologiji, enteralne prehrane s osvr-
tom na adherenciju i ishode lijecenja te
prikaz najnovijih smjernica s kongresa
ESPEN 2025.

Panel-rasprave dotaknule su neke od
kontroverznih temi iz podru¢ja raci-
onalne farmakoterapije: stru¢njaci iz
primarne zdravstvene zastite, regula-
tornih tijela i udruga pacijenata zajedno

su preispitivali mogu¢nosti unaprjedenja
farmaceutske skrbi i pracenja terapijskih
ishoda u javnim ljekarnama. Posebno je
istaknuto kako rastuca slozenost farma-

koterapije, ubrzan razvoj inovativnih lije-
kova i digitalizacija zdravstvenih usluga ne
ostavljaju prostora za stagnaciju — kontinu-
irana edukacija vi$e nije opcija, ve¢ profe-
sionalna obveza.

Zadnji dan bio je namijenjen mladim
generacijama - studentska sekcija Udruge
studenata farmacije i medicinske bioke-
mije Hrvatske (CPSA) predstavila je
projekte o multiprofesionalnoj suradnji,
dok su mladi lije¢nici i farmaceuti aktivno
doprinijeli posterskim sekcijama i raspra-
vama.

Upravo spoj iskustva i mladenacke ener-
gije daje 3. Skoli posebnu snagu i jam¢i
njezin kontinuitet. Organizatori stoga
isticu da se stalnom suradnjom medicin-
ske i farmaceutske zajednice, uz otvorenu
edukaciju svih sudionika, moze osigurati
bolja primjena racionalne i sigurne farma-
koterapije u hrvatskim bolnicama i ljekar-
nama, na izravnu korist pacijenata i cijelog
zdravstvenog sustava.



IZ HRVATSKOGA ZDRAVSTVA

Svjetski dan hormona 2026.

[4. MELANINAGLIC, dr. med.
specijalizantica endokrinologije i
dijabetologije 0B-a Zabok
Sekcija mladih endokrinologa
Hrvatsko drustvo za
endokrinologiju i dijabetologiju
(HDED)

Hrvatsko drustvo za endokrinologiju
i dijabetologiju (HDED) HLZ-a ove je
godine ponovo sudjelovalo u obilje-
zavanju Svjetskog dana hormona,
koji se pod inicijativom Europskog
endokrinoloskog drustva odrzava
svake godine 24. travnja. Glavni je cilj
podizanje svijesti o ulozi hormona u
oc¢uvanju zdravlja i op¢e dobrobiti, uz
poseban naglasak na svakodnevne
postupke kojima moZemo unaprijediti
hormonsko zdravlje.

Povodom Svjetskog dana hormona u

organizaciji HDED-a i Sekcije mladih

endokrinologa odrzane su tijekom

travnja razne javnozdravstvene aktiv-
nosti i medijska gostovanja, a ovogo-
di$nji fokus bio je na ulozi kortizola u

organizmu i hormonskoj nadomjesnoj

terapiji u Zena.

Obiljezavanje je zapocelo gostova-
njem stru¢njaka u HRT-ovoj emisiji
»dr. Beck, u kojoj se govorilo o nadbu-
breznim Zlijezdama i vaznosti korti-
zola, a tema mitova i istina o kortizolu
dodatno je obradena u radijskoj emisiji
»1zaberi zdravlje“ te u ¢lanku objav-
ljenom na portalu ,Portalzdravlje.
hr Prilogom u emisiji ,Dobro jutro,
Hrvatska® istaknuta je vaznost usvaja-
nja zdravih zivotnih navika i preven-

]

f Hormone Day Sto su hormoni i kako nam pomazu?

— By o - Q rg
: P, L) -
D - e tengy
Fo - =
= S AR 8 ;
i 0 &
= - -
= " <
4l 5 ol

cije pretilosti kao jednog od klju¢nih
javnozdravstvenih izazova dana$njice.
Uodi Svjetskog dana hormona odrzan
je i online simpozij o razli¢itim endo-
krinolo$kim bolestima i stanjima,
kojim je obiljezena 75. godi$njica
osnutka Zavoda za endokrinologiju i
dijabetes KBC-a Zagreb.

Na sam Svjetski dan hormona organi-
zirano je javno predavanje o hormon-
skoj nadomjestnoj terapiji Zena u
perimenopauzi i menopauzi u Domu
zdravlja Istok, gdje su svima zaintere-
siranima za savjetovanje bili dostupni
specijalist endokrinolog i ginekolog.
Istovremeno je u KB-u Dubrava orga-
nizirano zajednicko razgibavanje i
vjezbanje djelatnika pod vodstvom
kineziologa, s ciljem promicanja tjele-
sne aktivnosti.

§.’

Na mreZznim stranicama HDED-a
dostupni su prevedeni materijali Europ-
skog endokrinoloskog drustva o ulozi
hormona u nasem tijelu te svakodnev-
nim koracima za primjereno hormonsko
zdravlje, koji prije svega ukljucuju tjele-
snu aktivnost, uravnotezenu prehranu
uz izbjegavanje preradene hrane, redovit
i kvalitetan san, odrzavanje odgovaraju-
¢eg unosa vitamina D i kalcija te izbje-
gavanje plasti¢ne ambalaze i izloZenosti
endokrinim disruptorima u proizvo-
dima za svakodnevnu njegu.

Iznimno nam je drago $to smo i ove
godine sudjelovali u obiljezavanju Svjet-
skog dana hormona, pridonose¢i podi-
zanju svijesti o vaznosti hormonskog
zdravlja te edukaciji javnosti o utjecaju
zdravog zZivotnog stila na cjelokupno
zdravlje i kvalitetu Zivota.
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Svjetski dan jetre: Javnozdravstvena akeija
,Brini o jetri danas - sprijeci rak sutra”

[, ANABABIC

Povodom obiljezavanja Svjetskog
dana jetre Hrvatsko gastroentero-
losko drustvo je pod pokroviteljstvom
Ministarstva zdravstva i u suradnji s
Klini¢kim bolni¢kim centrom Split,
Hrvatskim drustvom za bolesti jetre
»Hepatos” i Nastavnim zavodom za
javno zdravstvo Splitsko-dalmatinske
zupanije 11. 4. 2026. organiziralo na
splitskoj Rivi javnozdravstvenu akciju
naziva ,,Brini o jetri danas - sprijeci
rak sutra”. Cilj akcije bio je podi-
zanje svijesti o rastu¢em problemu
jetrene bolesti u Hrvatskoj te vaznosti
prevencije, ranog otkrivanja i pravo-
dobnog lijecenja. U provedbi su
sudjelovali i ¢clanovi Medunarodne
udruge studenata medicine Hrvatska
(CroMSIC - Split), Studentska sekcija
za javno zdravstvo, epidemiologiju
i infektologiju Medicinskog fakul-
teta u Splitu (PrevMed) te volonterke
Udruge za rijetke bolesti jetre, ¢ime je
jo$ jednom potvrdena vaznost multi-
sektorske suradnje u borbi protiv
kroni¢nih bolesti danasnjice.

U sklopu akcije gradanima je omogu-
¢eno savjetovanje o rizi¢nim ¢imbe-
nicima i mjerama prevencije razvoja
jetrenih bolesti te besplatni pregled
jetre uredajem FibroScan®, neinva-
zivhom metodom koja omogucuje
procjenu masnoce i tvrdoce jetre.
Od dvjestotinjak gradana koji su
pristupili savjetovanju, njih 32 je
pregledano navedenom neinvaziv-
nom metodom te je u 28 % utvrdena

44 | LIECNIEKE NOVINE | 249 - svibanj 2026.

znacajna fibroza jetre. S obzirom na
izniman odaziv, svim gradanima
koji nisu uspjeli pristupiti pregledu,
arazgovorom s lije¢nicima utvrdeno
je da pripadaju rizi¢nim skupinama,
uzeti su osobni podaci kako bi bili
naknadno pozvani na tranzijentnu
elastografiju.

Klju¢ne poruke organizatora usmje-
rene su na ¢injenicu da bolesti jetre
¢esto imaju asimptomatski tijek u
ranim fazama te se dijagnosticiraju
tek u uznapredovalim stadijima.
Takoder, posebno je istaknut porast
incidencije metabolicki uvjetovane
bolesti jetre, povezane s pretilo§cu,
$e¢ernom bolesti i dislipidemijom,

kao i nedovoljna svijest o prekomjer-
noj konzumaciji alkohola i nuznost
pravovremenog lijecenja virusnih
hepatitisa. Ujedno je upozoreno na
velik broj bolesnika kojima se ciroza i
hepatocelularni karcinom dijagnosti-
ciraju u kasnim fazama bolesti, kada
su terapijske mogucnosti ogranicene.

Zaklju¢no, javnozdravstvena akcija
u Splitu je, s obzirom na velik interes
gradana, ukazala na potrebu sustavnog
provodenja preventivnih programa
usmjerenih na rano otkrivanje jetrene
bolesti, kontinuiranu edukaciju
stanovni$tva te aktivno upravljanje
rizi¢nim ¢imbenicima.

uredila ANNA MRZLJAK
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Obiljezen Svjetski dan Parkinsonove holesti

[4 prof. prim. dr. sc. VLADIMIRA
VULETI¢, dr. med.
FRCP, FEAN, FAAN,subspec.
neurodegenerativnih bolesti
Predstojnica Klinike za
neurologiju, KBC Rijeka
Procelnik Katedre za Neurologiju
Medicinskog fakulteta Sveucilista
u Rijeci

Udruga ,Parkinson i mi% uz
suorganizaciju Grada Zagreba i
pokroviteljstvo gradonacelnika, te
pokroviteljstvo Ministarstva zdrav-
stva, $esnaesti put je organizirala
obiljezavanje Svjetskog dana Parkin-
sonove bolesti. Brojne okupljene
gradane uvodno su pozdravile pred-
sjednica udruge ,,Parkinson i mi*
prof. prim. dr. sc. Vladimira Vuleti¢,
ravnatelj KBC-a Zagreb, prof. dr. sc.
Fran Borovecki, u ime Ministarstva
zdravstva ravnateljica Uprave za
zdravstvenu zastitu dr. Ivana Porto-
lan Pajic.

Obiljezavanje na Trgu Petra Prera-
dovi¢a (Cvjetni trg) imalo je kao
i svake godine za cilj podizanje
svijesti javnosti o ovoj progresiv-
noj neuroloskoj bolesti koja pogada
vise od 20 000 gradana Hrvatske te
pruziti podrsku oboljelima, educi-
rati javnost o ranim simptomima i
naglasiti vaznost fizicke aktivnosti i
zajednistva.

Redovita tjelovjezba - poput hodanja,
voznje bicikla, ping-ponga, tai chia,
plesa ili boksa, mentalna aktivnost,
edukacija uz pozitivan stav klju¢ni su
za bolje nosenje, usporavanje napre-
dovanja bolesti i pobolj$anje kvali-
tete Zivota oboljelih i clanova obitelji.
Educirani multidisciplinarni timovi,

rana dijagnoza i zajedni$tvo nase
su glavne preporuke, isti¢e prof. dr.
sc. Vladimira Vuleti¢, predsjednica
udruge ,,Parkinson i mi“ i predstoj-
nica Klinike za neurologiju KBC-a
Rijeka.

Parkinsonova bolest najbrze je
rastuci neuroloski poremecaj na
svijetu, od kojeg trenutac¢no boluje
viSe od 12 milijuna osoba. Prema
istrazivanjima, broj oboljelih od
Parkinsonove bolesti udvostrucio se
u posljednjih 25 godina, a o¢ekuje se
da ¢e do 2040. godine broj oboljelih
premasiti 24 milijuna.

Ove godine moto je bio opet: ,,Moze$
to unato¢ Parkinsonu kao i stalni
moto Europske udruge za Parkin
sonovu bolest (,Ujedinjeni protiv
Parkinsonove bolesti“). Dijelili su
se informativni i promotivni mate-
rijali te crveni tulipani, simbol
borbe protiv Parkinsonove bolesti.

Popularan je opet bio mentalni kutak,
kao i ples s Laurom Batisti¢ i Karlom
Tumpic.

Program je nastavljen u knjiZnici i
¢itaonici Bogdana Ogrizovica s preda-
vanjima o medicinskim novostima i
tretmanima te iskustvima oboljelih
te mno$tvom pitanja. Predavanja su
odrzali prof. prim. dr. sc. Vladimira
Vuleti¢ (Klinika za neurologiju, KBC
Rijeka), ,Novosti u Parkinsonovoj
bolesti®, Jelena Hauser, univ. mag.
logopedije, Klinika za neurologiju,
KBC Rijeka, ,Kako govoriti glasno
i s namjerom®, Adrijana Klari¢, mag.
psych., KBC Rijeka, ,,Mentalno zdrav-
lje i emocije kod Parkinsonove bolesti,
Marijan Masi¢, mag. physioth., Klinika
za neurologiju, KBC Rijeka, ,,Fizicka
aktivnost kod Parkinsonove bolesti® a
u dijelu Moj zZivot s Parkinsonom pred-
stavljena su iskustva pacijenata.
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UGRIZ ZMIJE

Po trbuhu svome puzat ¢es i zemlju jesti sveg zZivota svog...
On ce ti glavu satirat, a ti ¢e$ mu vrebat petu...

[4 prim. SLAVKO LOVASIC, dr. med.
specijalist opce-obiteljske medicine

Od biblijskih vremena do danas susret
zmije i ¢ovjeka izaziva posebno ¢udan
osjecaj. Ta ziva bi¢a oduvijek ljudima
tjeraju strah u kosti. Uz njih se veZu mitovi
i vjerovanja ¢iji je uzrok njihova duga
prisutnost na planetu Zemlji. Uopcéeno
je misljenje i stavljen je znak jednakosti
izmedu pojmova zmija i otrov. To mislje-
nje, naravno, nije ispravno jer nisu sve
zmije otrovne. Neugodan strah, manji
ili vedi, javlja se u ve¢ine ljudi. No, je li
potrebno bas tako?

Hrvatska je bogata vrstama zmija, nala-
zimo ¢ak 15 vrsta. Zmije Hrvatske uklju-
¢uju i tri otrovnice, no ljudi se ¢esto
neopravdano boje ovih beznogih gmazova.

Zmije su Zivotinje iz skupine gmazova.
Obiljezava ih nedostatak udova, o¢nih
kapaka i vanjskog uha te izduljeno tijelo,
posve pokriveno ljuskama. Zbog izdulje-
nosti tijela imaju povecan broj kralje$aka,
a takav je izgled evolucijska prilagodba
puzanju kroz uske otvore i procijepe. Tako-
der imaju posebno prilagodenu gradu
glave: kosti Celjusti i nepca vezane su samo
ligamentima, §to im omogucuje gutanje
mnogostruko veéega plijena. Zmije kako
rastu presvlace kozu — pa ¢esto nalazimo
na staru, izvrnutu kozu.

Zmije uglavnom Zive samotnim Zivotom i
okupljaju se u veée skupine samo tijekom
hibernacije (zimski san) i u razdoblju pare-
nja. Neke zmije zbog visokih temperatura
isu$e miruju i u najtoplijem dijelu godine,
ato se naziva estivacija (ljetni san). Veéina
vrsta aktivna je danju zbog ovisnosti o
Sundevoj energiji, dok je samo manji dio
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vrsta u toplijim krajevima aktivan i no¢u.
U Hrvatskoj je samo pjegava crnokrpica
aktivna jedino nocu, kada se hrani maca-
klinima i gu$terima.

Bude se u rano proljece i nakon privikava-
nja na novu sezonu ubrzo se pocinu pariti.
Ridovke radaju Zive mlade (ovoviviparija)
koji izlaze iz jajne ljuske jos u tijelu majke,
neposredno prije okota, dok ostale polazu
jaja iz koji se lijezu. Mladunci su odmah
spremni za samostalan zivot i napustaju
majku ¢im se izlegu.

Danju se zmije uglavnom griju na otvore-
nim osunc¢anim povrs$inama, a kao idealno
mjesto za skrivanje sluze im hrpe kamenja
i suhi komadi drveta.

Otrovanje zmijskim otrovom nazivamo
ofidizmom. U nasoj drzavi, kao $§to smo
spomenuli, postoje tri vrste otrovnica:
ridovka (Vipera berus), zutokrug (Vipera
ursinii) i poskok (Vipera ammodytes).
Spominju se i jo§ poluotrovnice crnokr-
pica (Telescopus fallax) te zmajur (Malpo-
lon insignitus) sive boje, krutog drZzanja

i pomalo zastrasujuceg izgleda, s obrvom
iznad oka. To je velika i do dva metra,
prili¢no agresivna zmija, glasno i dugo sikée.
Najbrza je od svih europskih zmija. Zivi u
priobalju sve od Istre do juzne Dalmacije te
na mnogim otocima.

Najotrovniji je ipak poskok. Nije ga tesko
prepoznati po izraslini (ro$¢i¢u) na vrhu
glave. Moze biti siv, Zut, smed, s cik-cak
crtom, snazna tijela, dugackog do metra.
U Hrvatskoj ga nalazimo svuda, ali ¢e$¢e u
krskom podrucju Dalmacije, Like, Gorskog
kotara, Hrvatskog primorja i Istre, ali i na
panonskim gorama poput Kalnika, Medved-
nice i brezuljaka Hrvatskog zagorja. Poskok
je najcesce aktivan od kraja travnja do
pocetka prosinca, ovisno o temperaturi
okoliga. To je najotrovnija zmija u Europi
i nerijetko zavr$ava teskim posljedicama
nakon ugriza. Zasti¢ena je Zivotinjska vrsta
i ne smije ih se ubijati.

Poskok je otrovnica koja voli suha i osun¢ana
podrugja s nesto vegetacije i kamenja (suho-
zidovi, hrpe kamenja, salonitne ploce, livade
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s gustim niskim grmljem, polusikare).
Povremeno se penje po niskom grmlju,
vinovoj loziidrveéu (sunéanje, trazi ptice),
u kamenim zidovima trazi gustere.

Relativno spor, ali brz po potrebi, ¢esto
kad ga se iznenadi ili sikée, i/ili bjezi, ili
se ukipi. Iako ga se moze lagano razbje-
sniti, rijetko se brani ugrizom. Posebno
je opasan ujesen, kada se penje na drvece
gdje docekuje ptice, a tada lako strada i
¢ovjek ako neoprezno prolazi i dotakne ga.

Prema sluzbenim podacima, u nasoj je
zemlji bilo vrlo malo ugriza godisnje, oko
50 - 70 ugriza zmija, od ¢ega je broj smrtnih
slu¢ajeva iznimno malen, oko 0,2 - 0,4 %.
Pojava znakova trovanja zmijskim otro-
vom te razvoj kasnijih posljedica ovisi o
nizu ¢imbenika kao $to su:

+  mjesto i dubina ugriza (opasni su
ugrizi u podrudju glave, vrata i krvne
zile)

o brojugriza

o duljina trajanja ugriza

o koli¢ina ubrizganog otrova

o  starostitjelesna masa Zrtava

o osjetljivost osobe na otrov

o patogeni mikroorganizmi prisutni u
ustima zmije u trenutku ugriza
o brzina prve pomod¢iikakvoca kasnije

medicinske obrade u zdravstvenoj
ustanovi.

Sam je ugriz bolan, a o¢ituje se kao dvije
ranice razmaknute nekoliko milimetara
koje obi¢no krvare. Ubrzo nakon ugriza
pojavljuje se sjajna oteklina koja se $iri od
mjesta ugriza, uz crvenilo i utrnulost ugri-
zenog dijela tijela. Kako otrov djeluje na
¢imbenike zgrusavanja, mogu se vidjeti
krvni podljevi, a ponekad i krvarenje na
desnima. Ako je edem ugrizenog uda jako
razvijen, ¢es¢e u djece, moze se povisiti
tkivni tlak unutar zatvorenog kostano-fas-
cijalnog prostora na udu i kao posljedica
toga nastaje compartment sindrom, $to
zahtijeva hitnu kirur§ku intervenciju.

Kod teskih oblika trovanja dominira slika
$oka s izrazito niskim tlakom ubrzanim
pulsom, povracanjem, znojenjem, glavo-
boljom i nemirom. Oko 90 % sastava zmij-
skog otrova ¢ine bjelancevine a ostalih 10 %

anorganske tvari. Oko 26 enzima pronadeno
je uzmijskom otrovu. Sadrzi tvari koje utjecu
na mehanizam zgrusavanja: neke izazivaju
trenutno pretjerano zgrusavanje krvi, dok
drugi kasnije dovode do nemoguénosti zgru-
$avanja, $to uzrokuje unutarnja krvarenja.
Otrov razara krvne stanice i tkiva, izaziva
brzi pad krvnog tlaka i stanje $oka u orga-
nizmu, otok, bol i nekrozu (odumiranje)
tkiva.

Sto nam je €initi?

Kako otjerati poskoka? Poskok se boji vode i
ne voli se smociti osim ako nije pitanje Zivota
ismrti, pa ga se moze otjerati i tako da ga se

posprica obicnom vodom. Nekad je dovoljno
samo nekoliko kapljica.

Poskok je gluh, ali osjeca vibracije. Najbolje
je lupati Stapom prilikom planinarenja i na
taj nacin uznemiriti poskoka da odstupi iz
vase blizine.

Ako se dogodi ugriz, treba uciniti:

o Udaljite osobu od zmije, ostanite
mirni i umirite Zrtvu. Upamtite: vise
ljudi umire od uboda péela ili str§ljena
svake godine nego od ugriza otrovnih
zmija.

o Skinite cipele, nakit i usku odjec¢u s
mjesta ugriza.

o Operite mjesto ugriza sapunom i
toplom vodom ili alkoholom lagano
trljajte kako biste uklonili visak otrova.

o Imobilizirajte ud (npr. udlagom) i
drzite ga u neutralnom polozaju.
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«  Budite spremni lije¢iti Sok i eventu-
alno primijeniti kardiopulmonalnu
reanimaciju (KPR).

+  Sto prije odvezite unesreéenoga u
najblizu medicinsku ustanovu.

«  Fotografirajte zmiju ako mozete,
obvezno iz daljine !

Ne biste trebali uiniti:

o Prilikom pomodi zrtvi ugriza zmije
pokusavati uhvatiti, rukovati s njom
ili ubiti otrovnu zmiju.

«  Nemojte praviti rezove ili zareze na
ugrizenom podrudju ili blizu ugrize-
nog podrudja.

»  Nemojte isisavati otrov iz ugriznih
ranica.

o Nemojte stavljati podvez ili steznu
vrpeu.

Nakon transporta osobe u zdravstvenu
ustanovu treba primijeniti antiviperini
serum samo u bolesnika koji imaju sred-
nje teski ili teski oblik otrovanja. U¢inak
seruma je najveci ako se da unutar Cetiri
sata nakon ugriza otrovnice i tada je
obi¢no dovoljna jedna terapijska doza
seruma (10 ml). Ono §to se ne smije zabo-
raviti, da nakon ugriza treba dati i zastitu
protiv tetanusa, ovisno o0 imunosnom
statusu osobe za tetanus. Danas se profilak-
ti¢na primjena antibiotika ne preporucuje,
vec se antibiotici daju samo u slucajevima
dokazane infekcije.

U praksi obiteljskog lije¢nika dogada
se posebno u nekim podrudjima rela-
tivno Cest ugriz zmije. Ranojesenski topli
ugrijan dan. U ordinaciji sam tog pone-
djeljka (parni datum) u poslijepodnev-
nom turnusu. Zbog ve¢ dobro poznatog
uvijek prepunog ponedjeljka povremeno
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sam izlazio u ¢ekaonicu da vidim nema
li mozda neki hitan slucaj. Ugledao sam
meni dobro znanu pacijenticu (67 godina)
koja je imala cijelu desnu ruku omotanu
prekrasnom svilenom maramom. Pomi-
slivsi da se radi 0 mogucoj traumi, odmah
sam je pozvao u ordinaciju pitajudi je $to se
dogodilo. Ona smireno odgovori odmata-
jucisvileni rubac: ,Ma opet me je onaj moj
vrag poskok ugrizao” Ugledao sam cijele
$aku, podlakticu i nadlakticu potpuno
tamnoplave od potkoznog hematoma
koji je bio prisutan. Tada, bez obzira na to
$to sam u dotadasnjoj praksi imao osam
slucajeva ugriza zmije, ovaj me prizor
$okirao. Odmah sam poceo govoriti kako
mora hitno u bolnicu, sav uzbuden jer je
serum antiviperinum bio samo u dezurnoj
ordinaciji. Na to me ona pogleda i zamota
ponovo ruku u svoju svilenu maramu te
mirno odgovori: ,Ma ne idem ja nikuda u

)

bolnicu, to mi se dogodilo jos u petak, a isto

tako i u proljece. Doktore, ja sam samo dosla

po uputnicu za oftalmologa jer sada radi”
(Specijalist oftalmolog uvijek je radio pone-
djeljkom i srijedom poslijepodne). Napustila

je ordinaciju, zahvalila $to nije dugo ¢ekala,
amoja sestra i ja jo§ smo dugo bili dojmljivo

uzbudeni. Nakon toga dogadaja Zivjela je jo§

punih 17 godina.

Dezurna ordinacija nedjeljom u prijepod-
nevnim satima, dolazi hitno otac noseci
na rukama dijete od $est godina. Uz njega
dolazi njegov Sogor koji nosi vrecicu. Otac
uzbudeno govori da je dijete bralo jagode i
dajuje ugrizla zmija na desnoj nozici. Sogor
hitno pokazuje vreéicu u kojoj se nalazila
ridovka smrskane glave. Nakon pregleda
vidljive su dvije ranice na desnom gleznju i
lagano crvenilo. Tada smo jo$ u ordinacijama
imali serum Antiviperinum, proizvodio se
u Imunoloskom zavodu Zagreb (pogon se
nalazio u Kalinovici kraj Svete Nedelje).

Djetetu smo ubrizgali intramuskularno pola

ampule seruma i uputili ih u Kliniku ,,Fran

Mihaljevi¢” u Zagreb. Navecer je dijete otpu-
$teno iz bolnice, a saznali smo da je primilo

jo$ jednu dozu seruma i nakon toga je otpu-
$teno na mirovanje kod kuce.

Ipak, iskonski strah od ugriza zmije ne bi
trebao predstavljati problem u svakidasnjoj
praksi. Problem na koji sam nailazio u radu
hitne sluzbe jest da se ¢esto ne provjerava rok
valjanosti seruma, pa bududi da je ljeto pred
nama, nije nevazno to provjeriti. Rok mu je
ogranicen na tri godine.




1Z HRVATSKOGA ZDRAVSTVA

75. obljetnica osnutka Zavoda za endokrinologiju i dijabetes KBC-a Zagreb
ONLINE SIMPOZIJ | SVJETSKI DAN HORMONA, 22. — 23. 4. 2026.

[4 ANJABARAC NEKIC, dr. med.
Zavod za endokrinologiju i dijabetes,
KBC Zagreb

0 Zavodu

Zavod za endokrinologiju i dijabetes Kli-
ni¢kog bolni¢kog centra Zagreb razvija
se od ranih 1950-ih, kada nastaju prvi
specijalizirani odjeli interne medicine.
Godine 1951. prvi voditelj postaje Josip
Matovinovi¢, utemeljitelj moderne hr-
vatske endokrinologije. Njegova istra-
Zivanja bolesti $titnjace dovela su do
uvodenja obveznog jodiranja soli 1953.,
¢ime je znacajno smanjena pojavnost
gusavosti i iskorijenjen kretenizam u
Hrvatskoj. Nakon njega Zavod su vo-
dili istaknuti stru¢njaci koji su nastavili
razvoj Zavoda. Danas je Zavod vodele
endokrinolosko srediste u Hrvatskoj. U
njegovu sastavu djeluju Cetiri referentna
centra Ministarstva zdravstva: za bolesti
nadbubrezne 7lijezde, neuroendokrino-
logiju, metabolicke bolesti kostiju i de-
bljinu. Odlikuju ga visoka stru¢nost, do-
bra organizacija i dostupna zdravstvena

skrb. Zavod je medunarodno prepoznat
kao srediste izvrsnosti. Lije¢nici aktivno
sudjeluju u radu europskih stru¢nih or-
ganizacija i u provedbi europskog ispita
iz endokrinologije. Europsko endokri-
nolosgko drustvo prepoznalo ga je i kao
europsko edukacijsko srediste za bolesti
nadbubreznih 7lijezda, zbog ¢ega k nama
dolaze mladi endokrinolozi iz cijele Eu-
rope radi provodenja programa stru¢nog
usavrsavanja.

Edukacija je u sredistu djelovanja Za-
voda. Kao nastavna baza Medicinskog
fakulteta Sveucilista u Zagrebu, sudjelu-
jemo u obrazovanju brojnih generacija
lije¢nika. Uvodenjem poslijediplomskog
studija iz endokrinologije i dijabetologije
postavljen je temelj sustavne edukacije, a
danas je Zavod klju¢no mjesto stru¢nog
usavr$avanja u Hrvatskoj te se u Zavodu
educiraju specijalizanti endokrinologije,
ali se i provode brojni te¢ajevi i edukacije.

75. obljetnica Zavoda i Svjetski
dan hormona

Povodom navedenog organizirali smo
dvodnevni online simpozij na kojem su

RJECNIK

predavali svi lije¢nici iz Zavoda. Razgo-
varali smo o aktualnim temama iz po-
drudja endokrinologije i dijabetologije:
adenomima hipofize, hipoparatireoidiz-
mu, rijetkim bolestima kostiju, lije¢enju
pretilosti, inzulinskim pumpama i inhi-
bitorima steroidogeneze. Simpoziju je
pristupilo oko 150 sudionika.

Prije znanstvenog dijela prikazali smo
kratki video o Zavodu u kojem su pred-
stavljeni proslost, sadasnjost i najava bu-
ducnosti. Posebnost videa, na kojem smo
marljivo radili, jest to $to su se u njego-
vu sredi$njem dijelu obratili zaposlenici,
iznosedi svoje asocijacije na Zavod, ono
§to ga ¢ini prepoznatljivim te Sto za njih
znadi biti njegov dio. Video je dodatni
pokazatelj zajednistva i nacina na koji
djelujemo kao tim. Poseban dio videa bili
su i komentari te videnja mladih specija-
lista i specijalizanata koji su prosli kroz
Zavod, u kojima su dali svoj osvrt, kao i
pozitivne i motivirajuce poruke.

Nastavljamo dalje u okruzenju u kojem
vladaju empatija, stru¢nost i kolegijal-
nost - prema 100. obljetnici!

U nominativu jednine muskoga roda nije dobar izbor SPECIJALISTA

Dobar izbor je SPECIJALIST

Oblik specijalista u nominativu jednine smatra se
regionalizmom i taj je oblik u hrvatskom jezicnom standardu pogresan.

Pripremila LADA ZIBAR
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Digitalni alati Al-ja za zdravstvenu pismenost
- nova era javnozdravstvene komunikacije

4 prim. Tatjana Nemeth Blazi¢, dr. med.
spec. epidemiologije,
doc. dr. sc. Tomislav Benjak, dr. med.
spec. javnog zdravstva

Uporaba umjetne inteligencije (engl. ar-
teficial intelligence, AI) vidljiva je gotovo
svugdje u nasem drustvu. I u medicini
ima brojnih primjera njezine uporabe.
Nakon ¢lanka u LN-u o primjerima
umjetne inteligencije u klinickoj prak-
si, u kojima stroj i velike baze podataka
pomazu stru¢njacima u dijagnostici, li-
jecenju i skrbi za pacijente, u ovom broju
donosimo primjer koristenja umjetne
inteligencije u preventivnoj medicini i
zdravstvenom prosvjecivanju gradana.

Kako je nastala ideja za
ZdrAVKO-a?

U podrudju preventivne medicine u
posljednje vrijeme biljezi se pove¢ano
zanimanje gradana za preventivne ak-
tivnosti, uz vrlo dobar odaziv na razli-
¢ite javnozdravstvene programe i akei-
je. To ukljuuje, primjerice, pozive na
preventivne preglede za osobe koje vise
od dvije godine nisu posijetile lijecnika
obiteljske medicine, kao i sudjelovanje u
programima ranog otkrivanja zlo¢udnih
bolesti poput raka prostate, dojke i plu¢a.
Takoder, zabiljezen je znacajan odaziv
hrvatskih branitelja iz Domovinskog rata
na sistematske preglede.

Navedeni trendovi ukazuju na rastué¢u
potrebu gradana za pravodobnim, do-
stupnim i pouzdanim informacijama o
oc¢uvanju zdravlja i prevenciji bolesti. U
skladu s tim trendovima prepoznata je
potreba za razvojem digitalnog alata koji
bi dodatno unaprijedio edukaciju i infor-
miranost gradana o prevenciji bolesti i
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oc¢uvanju zdravlja.

Svjetska zdravstvena organizacija (SZO)
prepoznaje vaznu ulogu umjetne inte-
ligencije u unaprjedenju zdravstvene
skrbi te potice njezinu integraciju u ra-
zli¢ite segmente, ukljucujudi prevenciju
bolesti, dijagnostiku, klinicko lijecenje,
razvoj lijekova, nadzor bolesti, odgovor
na epidemije i upravljanje zdravstvenim
sustavima. Istodobno SZO naglasava
da primjena umjetne inteligencije nosi
znacajan potencijal za pobolj$anje jav-
nog zdravlja, ali mora biti utemeljena na
nacelima eti¢nosti, sigurnosti i usmjere-
nosti na potrebe covjeka.

U okviru klasifikacije digitalnih zdrav-
stvenih intervencija za potrebe edukacije
iinformiranja SZO digitalne Al asistente
svrstava u skupinu komunikacijskih in-
tervencija koje se ostvaruju na zahtjev
korisnika, putem simulirane, razgovor-
ne interakcije nalik ljudskoj. Takvi alati
omogucuju individualizirano pruzanje
informacija i podrske, ¢ime dodatno
doprinose dostupnosti i razumljivosti
zdravstvenih sadrZaja.

Razvoj i predstavljanje
ZdrAVKO-a javnosti

Kako bi se unaprijedile preventivne ak-
tivnosti i zdravstvena pismenost grada-
na, Ministarstvo zdravstva i stru¢njaci
Hrvatskog zavoda za javno zdravstvo
(HZJZ) pod vodstvom doc. dr. sc. To-
mislava Benjaka, pomo¢nika ravna-
telja za kvalitetu HZ]Z-a, i izv. prof.
dr. sc. Krunoslava Capaka, ravnatelja
HZJZ-a, razvili su digitalnog AT asisten-
ta za zdravstvenu pismenost u podrucju
preventivne medicine na WhatsAppu
pod nazivom ,,ZdrAVKO® namijenje-
nog edukaciji i informiranju gradana
o zdravlju i prevenciji bolesti. Zdravko
moze odgovarati na Sirok spektar tema

- pokriveno je vi$e od 60 razli¢itih zdrav-
stvenih tema u podrudju preventivne
medicine - od o¢uvanja i unaprjedenja
zdravlja, kroni¢nih bolesti, mentalnog
zdravlja, prehrane, do pitanja o cijeplje-
nju. Bazu podataka izradili su stru¢njaci
HZJZ-aiona ¢e se stalno nadogradivati.

ZdRAVKO je predstavljen javnosti
krajem sije¢nja u okviru kampanje i
medijskih istupa stru¢njaka HZJZ-a, a
tim povodom javnosti se obratila mini-
strica doc. dr. sc. Irena Hrsti¢, dr. med.:
»Misljenja sam da ¢e ovaj digitalni alat
upravo kroz zdravstveno opismenjavanje
puno bolje nadograditi komunikaciju
korisnika sa zdravstvenim djelatnicima®
te istaknula: ,Kao najvaznija ¢injenica
je da ZdrAVKO apsolutno u punom
opsegu obuhvaca sve strateske planove
koje su si zadali Ministarstvo zdravstva i
Vlada RH, a to je, izmedu ostaloga, mak-
simalna digitalizacija i automatizacija
svih procesa koji se na taj na¢in mogu
podijeliti s naim pacijentima.*

Projekt Al asistentice za
ginekoloSku pismenost Gina

Al asistentu ZdrAVKO-u kao pilot-pro-
jekt prethodio je razvoj digitalne Al asi-
stentice za ginekolosku pismenost na
WhatsApp komunikacijskoj platformi
- Gine, koja je osmisljena radi dostupni-
jih, stru¢nih i individualizirano prila-
godenih informacija o ginekoloskom
te spolnom i reproduktivhom zdravlju.
Javno je objavljena i zapocela s radom
4. rujna 2025., na Svjetski dan spolnog
zdravlja. Gina je izradena na istom na-
¢elu kao 1 ZdrAVKO - funkcionira na
davanju odgovora na temelju baze poda-
taka koju su izradili stru¢njaci - izradu
baze su koordinirale ginekologinja doc.
prim. dr. sc. Ulla Marton i epidemiolo-
ginja iz HZJZ-a prim. Tatjana Nemeth
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Blazi¢, u suradnji s brojnim stru¢njacima.
Programiranje baze znanja i tehnicku
realizaciju i podrsku, koriste¢i model i
tehnologiju umjetne inteligencije, pru-
zili su Al marketinska agencija Woom u
suradnji s komunikacijskom i informa-
tickom tvrtkom Infobip.

Al asistentica Gina obuhvaca teme iz po-
drudja ginekoloskog zdravlja, uklju¢ujuci
iteme o spolno prenosivim infekcijama i
cijepljenju protiv HPV-a. Najvise je upita
do sada pristiglo za teme o menstrua-
cijskom ciklusu, trudno¢i, kontracepciji,
menopauzi, ginekoloskim pregledima,
spolnom zdravlju i seksualnom nasilju.

I ZdrAVKO i Gina imaju programirana
odredena pravila kako bi komunikacija
bila pouzdana i usmjerena na informi-
ranje o zdravlju - trenirani su da kod
upita za teme koje nema u bazi znanja
odgovaraju da to trenuta¢no nemaju u
bazi znanja, kod upita o drugim tema-
ma ili neprimjerenim porukama odgo-
varaju uvijek pristojno i u pozitivnom
tonu, podsjeéajudi korisnika na svoju
primarnu ulogu informiranja i zdravlju,
ne odgovaraju na upite za dijagnoze ili
tumacenje medicinskih nalaza, a u odgo-
vorima upuc¢uju da se za sva pitanja veza-
na uz vlastito zdravstveno stanje uvijek
treba obratiti svom lije¢niku ili drugom
zdravstvenom stru¢njaku. Mogu im se
postavljati i glasovni upiti, i upiti na en-
gleskom, no odgovori su tekstualni, na
hrvatskom jeziku.

Statistika koristenja

U prvih mjesec dana koristenja, krajem
veljace, Zdravko je imao ukupno 7 500
korisnika. Razmijenjeno je 128 000 po-
ruka, a prosjecan broj upita/poruka po
korisniku bio je 17. Samo 2 % korisnika
(152 od 7 597) trebalo je ljudsku inter-
venciju - ti su upiti preusmjereni struc-
njacima HZJZ-a za dodatnu stru¢nu po-
drsku koji su putem e-maila odgovarali
na upite gradana. Broj korisnika i upiti
imaju tendenciju rasta — na dan 30. 3.
2026. imao je 10 590 korisnika i 174 087
upita. Zanimljivo je da je analiza vrsta
upita pokazala veliko zanimanje korisni-
ka o temama muskog zdravlja.

Gina je u prvih Sest mjeseci koristenja
imala gotovo 1 000 korisnika i 24 000
razmijenjenih poruka, s prosje¢no 12
poruka po korisniku, takoder s tenden-
cijom rasta.

Medunarodna pozornost

Na poziv iz Nacionalnog instituta za jav-
no zdravlje Slovenije, doc. Benjakikole-
ge i8li su predstaviti iskustva s razvojem

ZdrAVKO-a i Gine. Planira se i globalna

kampanja buduéi da je ZdrAVKO prvi

takav asistent na podrucju preventivne

zdravstvene zastite u EU-u.

Radionica HDMI-ja o Al
asistentima

Dana 1. travnja 2026. godine u Skoli
narodnog zdravlja ,, Andrija Stampar®,
Medicinskog fakulteta Sveuc¢ilista u Za-
grebu odrzana je radionica ,, Al asistenti
u sluzbi korisnika zdravstvenih usluga:
nova era komunikacije na primjeru
Zdravka i GINA-e” koju je organizirao
predsjednik Hrvatskog drustva za medi-
cinsku informatiku (HDMI) doc. dr. sc.
Marijan Erceg, dr. med.. Na radionici su
doc. Benjak i prim. Nemeth Blazi¢ pre-
zentirali svoja iskustva u razvoju i kori-
Stenju Al asistenata ZdrAVKO-a i Gine.
Sudionici su pozdravili primjenu i razvoj
Al asistenata u zdravstvenoj komunika-
ciji, a raspravljalo se o primjenjenim
alatima, pripremi sadrzaja i prilagodbi
potrebnih komunikacijskih resursa, kao
i o odrzivosti ovakvih alata u zdravstve-
nom sustavu.

Izazovi i buduénost

Neki od izazova su ovisnost o globalnim
sustavima AlI-ja i mogudi prekid koriste-
nja u slucaju globalnih teskoca te tehnic-
ki i ljudski kapaciteti u odrzavanju, azuri-
ranju i pracenju rada digitalnog asistenta.

Slijedeci su koraci potencijal za meduna-
rodnu suradnju i $irenje modela, prilika
za ciljane javnozdravstvene kampanje
i slanje ciljanih poruka (tzv. broadcast
poruka) o zdravlju korisnicima te poten-
cijal za odrzivost u EU projektima kao
izvoru financiranja.

Na pocetku rada, u prvim danima nakon
javne objave, ZdrAVKO je imao tehni¢-
kih teskoca, sustav je pao nakratko zbog
velikog broja korisnika i optere¢enja
brojnim upitima. Tehnicke teskoce ubr-
zo su rijeSene, ZdrAVKO je korisnici-
ma poslao poruku da je kratko bio na
bolovanju zbog odredenih teskoca, ali
da je sada opet u formi za odgovaranje
na upite o zdravlju. Neki su tada na me-
dijske ¢lanke i na drustvenim mrezama
komentirali da je to sve ,,zezancija“ i neo-

zbiljan projekt.

Je li ,zezancija“ ili revolucija - nova
era javnozdravstvene komunikacije za
zdravstveno prosvjecivanje — prosudite
sami — na mobilnom uredaju mozete uci-
tati QR kod ispod, nakon ¢ega ¢e se na
aplikaciji WhatsApp automatski otvoriti
razgovor sa ZdrAVKOM i Ginom.
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30. obljetnica primjene tehnologije

DNK u identifikaciji z

Domovinskog rata

(7 VINKO BUBIC, dr. med.
specijalist klinicke radiologije

»Kad osvane taj dan
u zemlji ranjenoj
biser sja na dlanu

grad i moj i tvoj”

Kad razide se dim — Vice Vukov

U vedrom i sun¢anom Splitu na ugod-
nih 20 stupnjeva 27. travnja 2026., u
Velikoj dvorani KBC-a Split, na Firu-
lama odrzana je 30. obljetnica objave
prvih rezultata primjene tehnologije
DNK u identifikaciji Zrtava iz masovnih
grobnica. To je metoda koja je upravo u
Hrvatskoj prvi put primijenjena u praksi,
ito uratnim okolnostima gdje je mlada
drzava bila suocena s velikim brojem
Cesto neprepoznatljivih posmrtnih
ostataka. Splitski stru¢njaci prof. dr. sc.
Simun Andelinovi¢ i prof. dr. sc. Dragan
Primorac razvili su model koji je spojio
forenzicku genetiku s klasi¢nim meto-
dama i omogucio identifikaciju i u najte-
Zim slucajevima. ,,Bili su to teski uvjeti
analize DNK iz bakterijski kontaminira-
nih uzoraka o$tecenih teskim metalima
gdje tim tada nije imao nikakvih isku-
stava”, istaknuo je prof. dr. sc. Dragan
Primorac. Za medije je na$ znanstvenik
i forenzicki geneticar osobito naglasio
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rad, publiciran prije 30 g., koji tehnolo-
giju DNK stavlja na pijedestal koristenja
za identifikaciju tijela, $to je promijenilo
percepciju cijelog svijeta prema istini
koja je - samo jedna, kako je naglasio.

Upravo prijateljstvo njega i predstojnika
Patologije prof. dr. sc. Simuna Andelino-
vi¢a nadilazilo je samu znanost jer su bili
povezani i tackwondo klubom Kocunar
u Splitu, koji je osnovao prof. Primorac,
a njihov daljnji Zivot i karijeru duboko
su obiljezili u Domovinskom ratu gubi-
tak njihove $estorice prijatelja i uéenika,
koje i dan-danas s ponosom spominju.
To im je bio velik motiv da uspiju u
projektu identifikacije. Prof. Primorac
upravo je u laboratoriju u Connecti-
cutu (SAD) s glasovitim dr. Henryjem
Leejem nakon redovitih obveza radio na
izolaciji DNK iz degradiranih uzoraka,
koje su potom umnazali lan¢anom
reakcijom polimeraze (PCR, engl. poly-
merase chain reaction). Vezu s huma-
nitarnom organizacijom AmeriCares
osigurao je Stanimir Vuk-Pavlovi¢, ista-
knuti hrvatsko-americki znanstvenik
iz bolnice Mayo Clinic, koja je rezulti-
rala otvaranjem laboratorija 16. oZujka
1994. Vec u prosincu 1994. na poziv dr.
Leeja predstavljen je ,,hrvatski model”
identifikacije Zrtava iz masovnih grob-
nica primjenom tehnologije DNK na
medunarodnoj konferenciji u Taipeiju
(Tajvan), koja rezultira i ¢lankom objav-
ljenim 1996. u uglednom ¢asopisu Jour-
nal of Forensic Sciences.

Domacin ovog vaznog susreta bio je izv.
prof. dr. sc. Kresimir Doli¢, specijalist

tava

radiolog i ravnatelj KBC-a Split. Tom je
prigodom za medije iznio da je u jeku rata
splitski tim radio na osjetljivom podrucju
s ameri¢kim timom i da je taj model preu-
zeo danas Citav svijet, 1 da je bolnica na taj
pionirski zahvat ponosna. Za Slobodnu
Dalmaciju je izjavio da je Hrvatska postala
prepoznata kao primjer dobre prakse u
osjetljivom i zahtjevnom podrudju.

Svecanosti su prisustvovali i ministar
hrvatskih branitelja i potpredsjednik
Vlade Tomo Medved, Ivo Bili¢ kao zamje-
nik gradonacelnika Splita, splitski dozu-
pan Stipe Cogelja, saborski zastupnik i
bivsi Zupan mr. sc. Ante Sanader i dr. sc.
Ante Mihanovi¢. Dozupan i zamjenik
gradonacelnika Splita nisu krili ponos i
podrsku koju i dalje pruzaju ovom uspjes-
nom timu.

Ministar Medved za medije je izjavio da
je u Hrvatskoj nadeno sveukupno 150
masovnih grobnica. Do danas je identi-
ficirano vise od 80 % od priblizno 5 300
Zrtava, dok se potraga za 1 740 nestalih
nastavlja. Hrvatski model identifikacije,
razvijen u Splitu, danas je medunarodno
prepoznat i primjenjivan u brojnim sli¢-
nim situacijama diljem svijeta, a njegov
temelj ostaje interdisciplinarni pristup i
trajna predanost istini.

Na skupu je prezentirana monografija
Imena u tisini urednika Andelinovica,
Basié, Jerkovié, Kruzi¢ i Primorca. Ona
na naslovnici predstavlja vrata — granicu
izmedu nepoznatoga i poznatoga. Predsta-
vili su je prof. dr. sc. Ana Marusi¢, prof. dr.
sc. Zeljana Basi¢ i mr. Ante Gugi¢, brigadni
general umiru i predstavnik generalskoga
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Slobodna Dalmacija, slika Duje Klari¢

zbora. Kako piSe u samom predgovoru,
,Ona je svjedoc¢anstvo o susretu ¢ovjeka,
znanosti i svijeta u sluzbi najvise vrijed-
nosti — dostojanstva zrtve i prava obitelji
na istinu” Prof. Ana Marus$i¢ prilikom
predstavljanja istaknula je tijekom svog
govora jednu jednostavnu misao: ,,Ako
nemate stvar zapisanu, onda kao da se
nije ni dogodila” - isti¢u¢i vaznost tada
prvog suplementa prije 35 g. u Croatian
Medical Journalu (CM]J) o medicinskim
strahotama rata. Prof. Zeljana Basi¢
istaknula je da bi monografija trebala
biti pri¢a o svakoj Zrtvi, o svakoj obite-
lji, o svakoj osobi koja je radila ekshu-
maciju, o svakoj osobi koja je priop¢ila
rodbini rezultate analize, a ovo je zapis
o tome $to se tada ucinilo u znanosti i
$to je to ucinio ,dvojac bez kormilara”
(prof. Simun Andelinovi¢ i prof. Dragan
Primorac). Prof. Basi¢ istaknula je
tadasnji entuzijazam koji je tada mogao
otploviti bilo kuda sa svojim dvojcem,
ali je i naglasila povijesnu ¢injenicu da je
nasa zemlja ostvarila svoju drzavu i zate-
kla se u izazovima identifikacije tijela,
gdje tada mladi prof. Primorac pred
ocem svjetske forenzike u deset minuta
uspijeva ostvariti bitni kontakt i surad-
nju s nedavno preminulim Henryjem
Leejem (1938. - 2026.), ali i stvara
kontakte s Barbarom Wolf, molekular-
nim biologom Mosesom Schanfieldom,
dr. Mitchem Hollandom itd. Isti¢e da je
sam dr. Henry Lee rekao da je susret s

obiteljima promijenio njegovu Zivotnu
perspektivu. Kao manje poznatu ¢inje-
nicu naglasava da dr. Lee ostavlja sude-
nje O. J.-u Simpsonu u SAD-u i dolazi
pomagati raditi u Hrvatsku. Istaknula
je vaznim i prve reCenice otvaranja
americkog kongresa koje iznosi Barbara
Wolf: ,,Ovako se karakteriziraju zlo¢ini -
zlodin protiv Covjecnosti, gnusni zlo¢ini
nad civilima, genocid, neizrecivi i nepri-
hvatljivi zlo¢ini.“ Bila je to americka
poruka svijetu kada svjetske sile i nisu
bile sklone Hrvatskoj zbog visestrukih
razloga. Naglasila je da je prof. Andeli-
novi¢ iznio istinu gotovo 500 obitelji i
to tisu¢ama ljudi: majkama, sestrama,
roditeljima rezultate identifikacije kada
to obitelj treba prihvatiti dajuéi svoju bol
i olaksanje, $to je osobito tesko kada
se zna koliko je lije¢nicima drugih
specijalnosti emotivno zahtjevno
kada trebaju reci pacijentima lo$u
dijagnozu u svom radu . Osobito je
istaknula logistiku prof. Ane Marusi¢ i
prof. Matka Marusica, koji su protezi-
rali hrvatske znanstvenike pod egidom
»publiciraj ili nestani”, prvenstveno
misleci da ne nestane povijest. Odavno
je to ustvrdio i otac hrvatske arheologije
u svojoj glasovitoj recenici poznatoj i u
Becu: ,,Iz kamena povijest, a iz povije-
sti — svijest”

Program je pjesmom uveli¢ala i policij-
ska klapa ,,Sv. Mihovil“ osobito dirljivom

obradom pjesme ,,Mojoj lijepoj“ od Daleke
obale. Sve je to izreceno uoc¢i rodendana
I'V. dalmatinske brigade ,,Pauci, ¢ijim je
predstavnicima mr. Ante Gugic¢ uz pljesak
uzvanika i osobito Cestitao.

Posebnost je ovog dogadaja izlozba u
podzemnim hodnicima KBC-a Split kroz
koje su postavljene fotografije uz pjesmu

»Kad razide se dim” Vice Vukova, tog glasa
neprevedene $utnje nakon Hrvatskog
proljeca, ali i glasa hrvatskog dostojan-
stva i povratka ozivjele Hrvatske.

Izlozba fotografija americkoga ratnog foto-
grafa Phillipa Farnswortha u crno-bijeloj
tehnici u tamnim hodnicima pod priguse-
nim svjetlom dokumentira procese ekshu-
macija i identifikacija tijekom proteklih
triju desetljeca i rasvjetljava ih svakim
danom sve vise uz recenicu potpredsjed-
nika vlade: ,Nec¢emo odustati.” O izlozbi
koja se moze razgledati u hodnicima
KBC-a govorio je doc. dr. sc. Ivan Jerko-
vi¢, autor teksta i glazbe pjesme ,,Imena
u tisini”, koja naglasava povratak dosto-
janstva svakom identifikacijom tijela koja
vracaljude iz tiSine. Premda je kronoloski
najmladi ¢lan organizacijskog tima (oni
koji obi¢no najvise i potegnu), naglasio
je ostavstinu i temelje forenzic¢kih studija,
razmisljanje ,,izvan okvira” kao krilaticu
prof. Simuna Andelinoviéa te s ponosom
ustvrdio da su razvili kapacitete da sada
predstavljaju i svoja rjeSenja u SAD-u da
im se na neki nacin ,vrati dug’, o ¢emu
svjedodii posjet prof. Zeljane Basi¢ i njega
osobno laboratoriju americke vojske u
Nebraski, Defense POW/MIA Accoun-
ting Agency (DPAA).

Nakon energi¢ne izvedbe Ane Banovac s
patinom jadranskih diva Kesovije-Sver-
ko-Novak, uzvanici su se zaputili pregle-
dati potresne fotografije ekshumacija.
Pjesma je snimljena u suradnji s aranze-
rom Matom Simunié¢em i prevedena na
engleski jezik, ¢ime monografija zavrSava,
ito ne slu¢ajno. Time je znanstveno prene-
seno u ljudsko i engleskom auditoriju jer
pri¢a nije samo hrvatska u ,,pobratimstvu
lica u svemiru® kako kaze veliki Tin.
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|z Kanade Hrvatskoj
Kanadski lijecnik hrvatskog podrijetla

Razgovarala
LADA ZIBAR

Recite nam malo o sebi, 0 svom
Zivotnom i profesionalnom putu.

Roden sam u Karlovcu i odrastao u nase-
lju Lus¢i¢ sredinom 1980-ih. Moji rodi-
telji su iz podrudja rijeke Dobre, blizu
Toplica Les¢e u op¢ini Generalski stol.
Pocetkom 1991. godine imigrirali smo u
Kanadu u Hamilton u Ontariju, gdje smo
imali rodbinu i veliku hrvatsku zajed-
nicu. Odrastaju¢i u Hamiltonu, bio sam
ukljucen u hrvatsku zajednicu, ukljucu-
juci folklornu skupinu - KUD Hrvatski
Narodni dom, koja je nastupala diljem
Kanade, SAD-a i Hrvatske! Bio sam ¢lan
svadbenog orkestra - nastupao sam na
banketima i hrvatskim vjencanjima od
2001. do 2014. diljem Kanade i SAD-a.

Studirao sam biologiju na Sveucilistu
McMaster u Hamiltonu. Zatim sam
upisao doktorski studij medicine na
Sveucilistu u Torontu, gdje sam doktori-
rao pod mentorstvom dr. Aarona Schim-
mera, proucavaju¢i mitohondrijsku
biologiju u akutnoj mijeloi¢noj leukemiji.
Nakon toga sam zavrsio internu medi-
cinu na Sveucili$tu u Torontu, a zatim
specijalizaciju iz nefrologije na Sveuci-
liStu McMaster.

Zatim sam zavr$io dodatna klini¢ka
usavr$avanja iz onko-nefrologije, opée
nefrologije i ku¢ne dijalize na University
Health Network/Sveucilistu u Torontu.
S istrazivacke perspektive zavrsio sam
trogodisnje istrazivacko usavr$avanje s
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Marko Skrti¢

dr. Lisom Robinson proucavajuéi biolo-
giju makrofaga u Bolnici za bolesnu
djecu kao dio postdoktorskog programa
usavrSavanja KRESCENT.

Moji klini¢ki interesi uklju¢uju onko-
nefrologiju, peritonejsku dijalizu i kuénu
hemodijalizu. Radim kao akademski
nefrolog u Kingstonu u Ontariju na
Sveudilistu Queen's od 2022. godine, a
akademsko zvanje docenta imam od
2024. godine.

SveuciliSte Queen's ima otprilike 33
000 studenata i nalazi se u Kingstonu
u Ontariju, gradu s 130 000 stanovnika
na pocetku rijeke St. Lawrence - na pola
puta izmedu gradova Toronta, Ontarija
i Montreala u Quebecu.

U Kingstonu sam sa suprugom i dvoje
djece. Volim voziti bicikl, gledati sport i
putovati s obitelji i prijateljima. Navijam
za Dinamo Zagreb, sve hrvatske repre-
zentacije i lokalno za Montreal Cana-
diense u hokeju na ledu.

Uzivamo u odmoru u Zadru svakog
ljeta, gdje se nadamo provoditi vrijeme i
s nekim hrvatskim kolegama lije¢nicimal

Koliko poznajete hrvatsko
zdravstvo i mozeteli ga
komparativno komentirati
u odnosu na kanadsko? Koje
su klju¢ne razlike, prednosti,
nedostaci?

Podinjem saznavati vi$e o hrvatskom
zdravstvenom sustavu. Tijekom godina
razvio sam neka prijateljstva s hrvat-
skim lije¢nicima. Nedavno sam se

pridruzio HDNDT-u i nadam se da ¢u
se vie ukljuciti u nefrolosku praksu u
Hrvatskoj. Koliko ja znam, postoji neko-
liko razlika u zdravstvenim sustavima
Kanade i Hrvatske.

Kanada ima javni sustav slican Hrvatskoj.
Upravlja se na pokrajinskoj razini, tako
da na primjer pokrajina Ontario izdaje
dozvole lije¢nicima za rad samo u Onta-
riju. Javnost ne pla¢a nikakve naknade
za pristup osobnoj zdravstvenoj kartici
koja osigurava zdravstveno osiguranje.
Vedina bolnickih i ambulantnih troskova
je pokrivena, ali ambulantni lijekovi za
osobe u dobi od 25 do 65 godina nisu
pokriveni. Morate platiti te lijekove ako
nemate privatno osiguranje za lijekove.

Hrvatska ima viSe lije¢nika po glavi
stanovnika nego Kanada. Pristup
primarnoj zdravstvenoj zastiti u Kanadi
znacajan je problem. Mnogi pojedinci
nemaju obiteljskog lije¢nika. To je
sloZeno pitanje, povezano s naknadama
lije¢nika, kao i s fleksibilno$céu lije¢-
nika obucenih za obiteljsku medicinu
koji rade u hitnim odjelima i drugim
ulogama koje nisu oznacdene kao longi-
tudinalna primarna zdravstvena zastita.

Glavna razlika u dnevnoj rutini kanad-
skog lije¢nika jest ta §to mi nismo zapo-
slenici vladajuéih bolnice, kao $to bi
to bili, na primjer, medicinske sestre i
farmaceuti. Nemamo ugovor o radu
s bolnicom. Mi smo samozaposleni
profesionalci koji imaju cjenik koji je
objavila vlada za nase usluge. Naknade
se mjese¢no naplacuju pokrajinskim
vlastima, koje zauzvrat placaju lije¢-
nicima za njihove usluge. To znaci da
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lije¢nici nemaju placeni godi$nji odmor,
mirovinu, osobno ili invalidsko osigura-
nje, sli¢no kao bolnicki zaposlenici, pa
moraju sami planirati mirovinu i osigu-
ranje. Postoje neke iznimke kod akadem-
skih lije¢nika koji jesu dio planova
placanja, to se odnosi na patologe i odre-
dene druge specijaliste.

Kanada ima izvrsne registre, na
koji se nacin to postize?

Po mom misljenju, registri su dobri, ali
bi se svakako mogli dodatno poboljsati.
TIako je Kanada velika zemlja s gledi-
$ta kopnene mase, ima malu popula-
ciju. Nacionalne lije¢ni¢ke udruge su
snazne i dobro zastupljene. Nemamo
jedinstvene elektroni¢ke medicinske
kartone dostupne u svim bolni¢kim
sustavima. To je izazov. Kad bi se to
poboljsalo, kolaborativni registri bi se
mogli jos vi$e poboljsati.

Jedna moguca korist koja moze dove-
sti do pobolj$anja registara moze biti ta
da akademski lije¢nici — oni koji rade u
bolnicama povezanim s medicinskim
fakultetom - mogu imati zasticeno
vrijeme za istrazivanje. Dijele prihode
sa svojim kolegama, ali mogu posvetiti
70 % svog vremena istrazivanju, a 30
% klini¢ckom radu. Naravno, ova radna
mjesta je te$ko dobiti i predstavljaju
manjinu lije¢nika u Kanadi.

Kakvu ste edukaciju iz medicinske
etike dobili tijekom $kolovanja u
Kanadi?

Medicinska etika se prvenstveno uci na
medicinskom fakultetu. Postoje razli¢iti
tec¢ajevi koji se usredoto¢uju na medi-
cinsku etiku i njezinu primjenu u medi-
cinskoj praksi. Knjiga koja se koristi je
»Doing Right: A Practical Guide to Ethics
for Medical Trainees and Physicians®

(Ciniti ispravno: Prakti¢ni vodi¢ za etiku
za medicinske pripravnike i lije¢nike).

Tijekom specijalizacije odrzavaju se i
dodatni neformalni seminari koji se
usredoto¢uju na kurikul medicinske
etike, ali primarni temelji u¢e se na razini
studenta medicine.

Dolazite li ¢esto u Hrvatsku?
Recite nam malo o tome.

Da, naravno - koliko god je to moguce!
Moja supruga i ja s nase dvoje djece
uzivamo provoditi vrijeme u Zadru
svakog ljeta. Moja supruga Sanaz je kao
dijete imigrirala u Kanadu iz Irana. Nasa
su djeca rodena u Kanadi, ali vole provo-
diti vrijeme u Hrvatskoj. Idemo tamo $to
¢e$¢e mozemo. Vidio sam veci dio Hrvat-
ske, ali se radujem $to ¢u svojoj obitelji
predstaviti sve te regije.

Stvaram sve vi$e odnosa i prijateljstava
s hrvatskom nefroloskom zajedni-
com. Planiram prisustvovati godi$njem
sastanku Hrvatskog drustva za nefrolo-
giju, dijalizu i transplantaciju. Imao sam
sre¢u biti pozvan na prvi CROSCIENCE
simpozij 2024. na Sveucilistu u Rijeci
gdje sam upoznao hrvatske kolege iz
cijelog svijeta.

Svakodnevno se osje¢am bliskim Hrvat-
skoj jer imam pretplatu na hrvatsku
televiziju gdje pratim vijesti i sport-
ske dogadaje. Slusam Radio Sljeme iz
Zagreba putem interneta, kod kucde, u
svom osobnom uredu i dok svakod-
nevno vozim automobil. Naravno, navi-
jam za Dinamo Zagreb!

Kako provodite slobodno vrijeme?

Vedinu slobodnog vremena provodim s
djecom na njihovim raznim glazbenim
i sportskim aktivnostima nakon $kole
i vikendom! Izvan njihovih aktivnosti
uzivam u voznji biciklom, glazbi, filmu,
¢itanju i degustaciji vina! Moj otac je
uspjesan amaterski vinar i svoju je strast
prema vinu prenio na mene. Sam ne
proizvodim vino, ali uZivam u pro$iri-
vanju svog znanja o vinu i, naravno, u
njegovom kusanju. Vina Dinga¢ su mi
najdraza u Hrvatskoj.
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Nefrolog sa Sveucilista Columbia u New Yorku
Jai Radhakrishnan novi je glavni urednik
Kidney Internationala

Razgovarala i prevela
LADA ZIBAR

Cestitam na nedavnoj nominaciji
za glavnog urednika prestiznog
casopisa Kidney International
(s pocetkom 2027.). Kakav je vas
plan s novom pozicijom? Imate li
neku novu politiku?

Hvala vam. To je prava Cast i ne shva-
¢am je olako s obzirom na povijest
Casopisa.

Moji prioriteti spadaju u nekoliko
podrugja. Prvo, zelim da Kidney In-
ternational ostane dom za najbolje i
klini¢ki znacajne znanstvene radove
iz nefrologije, a ujedno i mjesto gdje
vazan, revolucionaran rad pronalazi
publiku. Drugo, Zelio bih produbiti
nasu predanost globalnom angazma-
nu. Bubrezna bolest izgleda prili¢no
razli¢ito u razli¢itim dijelovima svi-
jeta (kroni¢na bubrezna bolest, bal-
kanska nefropatija, bubrezna bolest
povezana s infekcijom u Uddanamu
u Indiji, na Manhattanu u SAD-uiu
Zagrebu u Hrvatskoj). Casopis treba
odrazavati tu raznolikost, ne samo
u radovima koje objavljujemo, ve¢ i
u nasim recenzentima, urednistvu i
pitanjima koja odredujemo kao pri-
oritetna.

Nasi ¢lanci usredotoceni su na otkri-
¢a,iosnovnaiklinicka. Kao pomo¢ni
urednik pokrenuo sam nekoliko ¢la-
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naka orijentiranih na edukaciju, kao
§to su ,,Postavite svoju dijagnozu,
»Nefroloska slika“ i nedavno serija
»Klini¢ko putovanje u translacijskoj
medicini®, koja prati kako se otkrice
krece od stolic¢a za eksperimente do
bolesnickog kreveta. Mislim da Citate-
lji uvelike uce iz tih slu¢ajeva iz prakse.

I kona¢no, podrudje transparentnosti.
Brze odluke, jasnija komunikacija s
autorima i kontinuirani poticaj otvo-
renoj znanosti i dijeljenju podataka.

Kako vidite buduénost znanstve-
nih medicinskih casopisa? Je li
vec¢ doslo do promjene u vaznosti
te vrste dijeljenja rezultata i zna-
nja?

Promjena je ve¢ prisutna. Preprintovi,
drustveni mediji, podcasti, a sada i
sazeci generirani umjetnom inteli-
gencijom znace da se informacije sada
kre¢u mnogo brze od tradicionalnih
recenzija, a to se vjerojatno nece pro-
mijeniti.

Dakle, koja je uloga medicinskog ¢a-
sopisa u budu¢nosti? U mnogim as-
pektima, mozda je ¢ak i vaznija nego
prije, ali uloga je drucija. Casopisi vise
nisu samo prvo mjesto gdje se pojav-
ljuju novi pronalasci. Postaju mjesta
koja pomazu ¢itateljima da odluce
§to je pouzdano, $to je znacajno i $to
istinski mijenja praksu.

Casopisi koji ¢e biti najvazniji su oni
koji pruzaju povjerenje, perspektivu i
sintezu, ne objavljivanje samo po sebi.

Recenzija je i dalje vazna, ali ¢itatelji
takoder Zele kontekst, jasnocu i rele-
vantnost. U eri preopterecenosti in-
formacijama, promisljena urednicka
prosudba postaje jos vise vrijeda, a
nikako manje.

Takoder mislim da ¢e ¢asopisi sve vise
postajati multimedijske platforme, a
ne stati¢ni tiskani proizvodi. Rasprave,
vizualni sazeci, podcasti, brzi komen-
tariisazeci potpomognuti umjetnom
inteligencijom ve¢ su dio nacina na
kojilije¢nici konzumiraju informacije.
Istovremeno, temeljna misija se nije
promijenila: pazljiva znanost, tran-
sparentnost i vjerodostojnost. To
ostaje klju¢no, posebno kada toliko
nefiltriranih informacija kruzi online.

Utjece li papirnati oblik jos uvijek
na Citanje?

Papir je manje vazan nego $to je nekad
bio, posebno za svakodnevno ¢itanje.
Vecina ljudi sada ¢ita Casopise na
ekranima, cesto brzo i izmedu drugih
zadataka. Ta je promjena vjerojatno
trajna.

Ipak, tiskani izdanje nudi drukdije
iskustvo. Potice sporije, usredotoce-
nije ¢itanje i mislim da mnogi od nas
otkrivaju ¢lanke u tiskanom obliku
koje bismo inace presko¢ili online. I
postoji nesto posebno u tiskanom iz-
danju koje vam stoji na stolu. Osjeca
se dovr$eno na nacin na koji online
PDF nikada ne djeluje.
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Dakle, ne mislim da ¢e tiskani ¢asopi-
si uskoro nestati, ali njihova se uloga
ocito mijenja. Budu¢nost je prven-
stveno digitalna, dok tisak postaje sve
komplementarniji na¢inu na koji se
ljudi koriste ¢asopisima.

Postoje li neke specifi¢nosti u vezi
s publikacijama u nefrologiji?

Nekoliko stvari ¢ini nefrologiju done-
kle posebnom. Mi smo relativno mala
zajednica i dugo vremena nalazimo se
na zanimljivom sjeci$tu medusobno
povezanih disciplina poput patologije,
genetike i klinicke medicine. Prili¢no
smo ovisni o biopsiji bubrega, a gene-
ticko testiranje sada postaje sve do-
stupnije. Radovi koji objedinjuju ove
aspekte pruzaju lijepu mehanisticku
»cjelinu® (tako razmisljaju nefrolozi).

Takoder, nalazimo se u vrlo drukdi-
joj fazi s terapijskog stajalista. Nakon

dugog razdoblja ,,gladi, doslo je do

stvarnog ubrzanja u moguénostima

lijecenja. SGLT?2 inhibitori, finerenon,
sparsentan, terapije usmjerene na

komplement i ciljani biologki lijekovi

brzo ulaze u nasu arenu. Ta promjena

znacajno je promijenila broj i kvalite-
tu ¢lanaka koje objavljujemo.

Tko je Jai Radhakrishnan? Kakav
je bio Vas$ Zivotni put?

To je, naravno, najteze pitanje.

Odrastao sam u Indiji i osnovno me-
dicinsko obrazovanje zavr$io u mjestu
zvanom Pondicherry. Nakon Pondi-
cherryja proveo sam godinu dana u
Velikoj Britaniji, zatim sam do$ao u
New York na specijalizaciju, nakon
¢ega je uslijedila specijalizacija iz
nefrologije na Massachusetts Gene-
ralu, a zatim sam do$ao na Columbiju
na daljnje usavrsavanje i od tada sam
na Columbiji.

Rano sam se zaljubio u glomerulske
bolesti, uglavnom zbog pacijenata.

Mnogi od njih su mladji, bolesti su ce-
sto rijetke, a dijagnosticka zagonetka
je zaista fascinantna. Jo$ uvijek sam
zadivljen raznoliko$¢u patologija u
nefrologiji.

Imao sam srece sa svojim mentorima,
posebno Gerryjem Appelom i Vivette

D'Agati, i sa svojim suradnicima di-
ljem svijeta. Ako postoji neka nit koja

se provlaci kroz moju karijeru, to je

da sam oduvijek Zelio biti prije svega

klini¢ar, s istrazivac¢kim i urednickim

radom u sluzbi bolje skrbi za pacijente

s bubreznim bolestima.

Izvan medicine, ja sam suprug i otac
i prakticiram borilacku vjestinu zva-
nu iaido.
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Cosic kod Vitica

0 nedavnoj izlozhi slika Zdravka Cosi¢a u ¢uvenom Viticevom neboderu

[/ DRAZEN PULANIC

Zdravko Cosié¢ (Slavonski Kobas, 15.
prosinca 1941. - Slavonski Kobas, 23.
veljace 2006.), akademski slikar, izvr-
stan pejzazist u akvarelu i ulju, ¢esto
je isticao kako se citav njegov svijet
nalazi u samo nekoliko kvadratnih
kilometara rodnoga kraja. Doista,
najljepse slike stvarao je u svom zavi-
¢aju, Slavonskom Kobasu i njegovoj
okolici, uronjen u jedinstven ambi-
jent slavonskog tla i neba, rijeka Save
i Orljave te susjedne planine Motajice.

Lije¢nik i kolekcionar umjetnina doc.
prim. dr. sc. Matija Prka, dr. med.,
ve¢ dulje od 20 godina stvara Zbirku
Prka, ¢iju okosnicu ¢ini podzbirka
djela Zdravka Cosica, ukupno 42 ulja,
akvarela i crteza koji su ¢inili postav
reprezentativne izlozbe ,,Cosi¢ kod
Viti¢a“ odrzane u Viticevom nebo-
deru u Zagrebu od 23. veljace do 14.
ozujka 2026., povodom 20. obljetnice
slikareve smrti.

O zanimljivim sponama dvaju velikih
umjetnika, slikara Cosica i arhitekta
Vitica, u katalogu izlozbe piSe don
Anton Sulji¢, ugledni hrvatski sve¢enik
i povjesnicar umjetnosti: Izlozba koja
je pred vama povezuje dvojicu znacaj-
nih umjetnika: Zdravka Cosica, ¢ijih
se Cetrdesetak akvarela, ulja i crteZa iz
Zbirke Prka predstavlja javnosti, i Ivana
Viti¢a, u ¢ijem se cuvenom neboderu,
odnosno kompleksu poslovnih zgrada
u Laginjinoj, ta izlozba i dogada. Ova
cinjenica koju bismo smjeli zamisliti kao
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Kornati, 1975., ulje na platnu, 100 x 75 cm, Zbirka Prka

suprotstavljene sukladnosti nudi niz
koincidencija. One, naime, povezuju
slikara i arhitekta, mistika i bonvivana,
Slavonca i Dalmatinca, uvjetno receno
tradicionalista-vjernika s libertincem
vise orijentiranim lijevo. Medutim, za
prikladnost ovakve umjetnicke surad-
nje - sve ako je i postumna - zasluzan
je osobito Viti¢. On je, naime, Cesto za
svoje gradevine angaZirao umjetnike
koji su u njima postavljali svoje skul-
pture, tapiserije i murale, smatrajuci
da arhitektura i ostale likovne umjet-
nosti trebaju ici ruku pod ruku. Ali ni to
nije sve jer se ¢ini da je i izabrani datum
otvaranja izlozbe pao u sretan Cas.
Naime, na dan 23. veljace 2026. navr-
$ava se dvadeset godina od Cosiceve
smrti, pa je ova izlozba organizirana

tim povodom, a samo dva dana ranije, 21.
veljace, navrsila se 109. obljetnica rodenja
Dovanija Vitica - kako su ga kod kuce
u Sibeniku svi zvali. Sareni je dakle Viti-
Cev neboder u svoje skute prihvatio medi-
tativnog slikara koji se opijao prirodom,
svojom Savom, Dravom i Orljavom, vrbi-
cima i odbljescima, Motajicom i ravni-
com, a posebice unutarnjom strukturom,
dinamikom i mistikom vode. Dok je Viti¢
traZio Zivahnost i kolorit grade(i svoje
kockice - kojima se poceo baviti jos kao
djecak, dotjeravsi ih do neke vrste sinteze
internacionalne moderne arhitekture i
lokalne graditeljske tradicije — Cosic je u
nekom smislu — sad ¢u pretjerati - najra-
dije slikao jednu te istu sliku: rijeku, vodu,
misticnu svjetlost, Sumarak nad vodom,
odbljesak, svjetlo, svjetlo... Obojica su bili
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Suton nad vodama, 1979., ulje na platnu, 81 x 66 cm, Zbirka Prka

radisni, no Vitic je, za razliku od Cosiéa,
drustven, Sarmantan i duhovit. Cosi¢ je,
pa i zbog svog tjelesnog ostecenja, bio
povuceniji, ali zato duhovan, razborit i
raskosno dareZljiv (darovao je 120 svojih
ponajboljih slika Dakovacko-osjec-
koj nadbiskupiji). Zdravko Cosi¢ bio
je vrlo religiozan, stoga se njegovi
pejzazi mogu smatrati (i) sakralnima.
Vezano uz to don Sulji¢ citira slikara i
zakljucuje: Ili, neka to kaze sam slikar:
»...Nema raja na Zemlji, on se nalazi
poslije zemaljskog Zivota. Prirodna je
teznja Covjeka da imitira Boga i njegovo
carstvo. U tome ga sprjecava njegova
ogranicenost; ljudski Zivot je sekunda
u vjecnosti!“. I ova izlozba je stanovita
sekunda i kap je optimizma u mistic-
nim vodama kojima je svoje likovno,
ljudsko i duhovno postojanje Zdravko
Cosic okruzio i izrazio svoju osobu i ono
Drugo - vece od nas.

Doc. Prka u katalogu izlozbe, osim
osobnih sjecanja na slikara i pove-
znica sa svojim bliznjima, istice Cosi-
¢ev znacaj kao panonskog slikara:
Cosi¢ je velik slikar, jedan od najvecih

koje je panonsko podneblje svijetu dalo.
Ne smije biti zaboravljen, vec treba
postati kulturni brend cijele Slavonije
oko kojega Ce se kreirati turisticke price
i projekti. Po meni, zasluZuje bar jednu
lijepu ulicu ili trg, jer Cosié, Kobas,
Brod, pa i Zagreb, nerazdvojno su tkivo.
Veljko Lukid, novinar i urednik portala
SBPeriskop, nedavno mi je sjajno napi-
sao:,U vremenu kad se sve vise brisu
tragovi lokalnoga, Cosi¢ je nasa Ziva
memorija“. Stovise, doc. Prka stavlja
ga u kontekst s drugim velikanima
rijenog pejzaza hrvatskog slikarstva
20. stolje¢a: Prema vjernosti motivu i
postignutom ugodaju Zdravko Cosi¢
(1941. - 2006.) sa svojim znamenitim
prethodnicima Ferdom Kovaceviéem
(1870. - 1927.) i Mihovilom Kruslinom
(1882. — 1962.) cini ¢vrstu os slikanja
savskog pejzaza u hrvatskoj umjetnosti
20. stoljeca.

Treba istaknuti kako ovo nije prva
izlozba Cosiéevih djela iz Zbirke
Prka. U osjeckoj Knjizari Nova u
prosincu 2023. godine odrzana je
izlozba ,Krajolici kroz desetlje¢a” na

kojoj su prvi put izlozeni Cosicevi akva-
reli i izabrana ulja na platnu iz Zbirke
Prka. Sljedeéa izlozba Cosiéevih djela
iz Zbirke Prka pod nazivom ,,Misti¢ne
vode® odrzana je u rujnu 2025. u Nova-
lji na otoku Pagu u Galeriji Era, izloZeno
je 25 izabranih akvarela i ulja na platnu.

O slikaru Zdravku Cosi¢u ve¢ smo
pisali na stranicama Lijecnickih novina
u ozujku 2023. u broju 217, tada je objav-
liena lijepa pri¢a doc. Prke o Cosiéevoj
slici ,,Prolje¢e I* iz 1976. koja pripada
Zbirci, pa zainteresirane upucujemo da
je proditaju u nasem online izdanju.

Doc. Prka svojom Zbirkom nastavlja
dugu tradiciju kolekcionarstva u hrvat-
skoj medicini, dok je podzbirka Cosice-
vih djela njezin umjetnicki najvrjedniji
dio, ¢ije je kontinuirano izlaganje u
javnosti znacajno utjecalo na reafirma-
ciju i percepciju znamenitog slikara.

¢osicé
KOD
VI'II‘ICI

POVODOM 20. OBLJETNICE
SMRTI ZDRAVKA COSICA

— VITICEV NEBODER
Ulica Matka Laginje 7, Zagreb

— OD 23. VELJACE DO 14. OZUJKA 2026.
pon — pet 17- 20h / sub 12 - 17h / ned zatvoreno ZBI
Ulaz na izlozbu je besplatan PRKA

Plakat izlozbe .Cosi¢ kod Viti¢a", koji

su dizajnirali Antonio i Hrvojka Doli¢,
dugogodisnji tvorci vizualnog identiteta i
naslovnica Lije¢nic¢kih novina

249 - svibanj 2026. | LJECNICKE NOVINE | 59



PRIKAZ SLUCAJA

ANTISINTETAZA SINDROM

[4] ANA MARIJA MASLE, ZELJKA KARDUM
Zavod za reumatologiju, klinicku
imunologiju i alergologiju, Klinika za
unutarnje bolesti, KBC Osijek
Medicinski fakultet, Sveuciliste Josipa

Jurja Strossmayera u Osijeku

Idiopatska upalna miopatija (IUM) je
heterogena skupina autoimunosnih
bolesti obiljezena pojavom razlici-
tih autoprotutijela i klinickom slikom
koja najcesce ukljuc¢uje misi¢nu slabost,
medutim, moze biti pracena i koznim
promjenama, artritisom, zahva¢anjem
pluca, srca i probavnog sustava. Dijeli se
na razli¢ite podskupine - dermatomiozi-
tis, uklju¢ujuéi i amiopatski dermatomi-
ozitis, antisintetaza sindrom, imunosno
posredovana nekrotiziraju¢a miopatija,
miozitis inkluzijskih tjelesaca i overlap
miozitis.

Antisintetaza sindrom (ASS) je bolest
najcescée obiljezena trijasom: mioziti-
som, artritisom i intertsticijskom plu¢-
nom boles¢u (IPB), premda nerijetko
nisu prisutna sva tri obiljezja. Takoder,
IPB moze biti vodeca prezentacija bole-
sti. Glavno obiljezje bolesti jest prisut-
nost autoprotutijela protiv aminoacil
tRNA sintetaze, koja uklju¢uju protu-
tijela anti-Jo-1, koje je najée$¢e nadeno
pozitivno, potom anti-PL-7, anti-PL-12,
anti-EJ, anti-O]J, anti-KS, anti-Zo i
anti-HA/YRS.

Antisintetaza sindrom rijetka je bolest,
s procijenjenom incidencijom oko 0,56
na 100 000 te prevalencijom oko 9,2 na
100 000 stanovnika, najc¢esc¢e obolijevaju
bolesnici u dobi izmedu 50 i 59 godina,
a podjednako je zastupljena u muska-
racaizena.

Intersticijska plu¢na bolest je najcesce
ocitovanje bolesti, u 70 - 80 % bolesnika,
ali je i vodedi uzrok smrti u ovoj bolesti.
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Simetri¢ni artritis malih zglobova $aka i Raynaudov fenomen u bolesnika s antisintetaza
sindromom

Miozitis se nade u 56 — 100 % , artritis
u 54 - 57 %, Raynaudov fenomen u 32
- 60 %, kozne promjene na dlanovima
po tipu mehanicarskih ruku u 29 %, a
vrudica u 26 — 80 % bolesnika.

Diferencijalna dijagnoza ukljuc¢uje u
prvom redu druge oblike miozitisa i

sustavnih upalnih autoimunosnih bole-
sti, poput vaskulitisa, overlap sindroma,
sustavne skleroze, potom drugih uzroc¢-
nika IPB-a, poput sarkoidoze i hipersen-
zitivnog pneumonitisa, zatim infektivnih
bolesti poput tuberkuloze, bakterijskih
atipi¢nih pneumonija i virusnih miozitisa



PRIKAZ SLUCAJA

Kapilaroskopski nalaz u bolesnika s antisintetaza sindromom

(npr. ¢esto inducirani Coxackie viru-
som).

Temelj lije¢enja su visoke doze glukokor-
tikoida u kombinaciji s drugom imuno-
modulacijskom i imunosupresivnom
terapijom, kao §to su intravenski imuno-
globulini (IVIG), metotreksat, mikofe-
nolat, azatioprin i sirolimus. Izbor lijeka
ovisi o klini¢kim obiljezjima bolesti. Kod
tezih oblika ASS-a u terapiju se uvodi
ciklofosfamid i rituksimab , a kao nove
terapijske opcije svoje mjesto nalaze JAK
inhibitori. Opisano je i uspjesno lijece-
nje IPB-a u sklopu ASS-a s CD19-tar-
get-kimerickim-antigen receptor (CAR)
T- stanicama, $to je nova terapijska
opcija u refraktornih oblika bolesti.

Prikaz slucaja Prikazujemo 55-godis-
njeg muskarca koji se javio na objedi-
njeni hitni bolnic¢ki prijem (OHBP) zbog
vrudice do 39 °C u trajanju dva do tri
tjedna uz pojavu mialgija i artritisa malih
zglobova Saka. Bolesnik je prethodno
ucinio osnovne laboratorijske nalaza u
kojima se prate poviseni biljezi akutne
upale te ALT i AST zbog kojih mu je bio
preporucen pregled gastroenterologa.
Tijekom klinickog pregleda uocena je
slabost proksimalne skupine misica, artri-
tis malih zglobova $aka, vruéica i Rayna-
udov fenomen te je bolesnik upucen na
daljnju reumatolosku obradu.

Laboratorijski nalazi pokazali su povi-
$ene vrijednosti CK (13937 U/]; ref inter-
val 25 - 177), mioglobina (2296 ug/L;
20 - 80), AST (552 U/L; 11 - 38), ALT
(329 U/L; 12 - 48), LDH (1431 U/I; 130 -
241), CRP (80,18 mg/l; < 5) te prisutnost
anti-Jo-1 protutijela (249 AU/ml; < 30).
Elekromioneurogafski (EMNG) nalaz
ukazivao je na miopatski obrazac regi-
ljenica. Nalaz kapilaroskopije pokazao
je scleroderma-like uzorak, koji je cest
u miozitisa. Navedenim je postavljena
sumnja na dijagnozu antisintetaznog
sindroma. LijeCenje je zapoceto metil-
prednizolonom u dozi 1 mg/kg tjele-
sne mase, a potom su uvedeni i drugi
imunosupresivni lijekovi (azatioprin
koji je ubrzo zbog nuspojava zamijenjen
mikofenolat mofetilom, uz intravenske
imunoglobuline u imunomodulacijskoj
dozi, a potom je zbog aktivnosti bolesti u
terapiju ukljucen i rituksimab. Tijekom
lije¢enja bolesnik ponovo razvija subfe-
brilitet i kasalj, u¢injen je radiogram srca
i pluca i opisana je organiziraju¢a pneu-
monija desnog plu¢nog reznja. PET/CT
ukazivao je na moguci zlo¢udni proces
u desnom pluénom reznju uz limfade-
nopatiju, no bronhoskopija i citologija
nisu potvrdile malignitet. Planirana
transtorakalna punkcija nije uc¢injena
jer je uz imunosupresivnu terapiju doslo

Organiziraju¢a pneumonija desnog plu¢nog
reznja na rendgenogramu srca i plu¢a u
bolesnika s antisintetaza sindromom

do potpune regresije zasjenjenja. Stoga je
organiziraju¢a pneumonija predstavljala
dio slike samoga antisintetaza sindroma.
Nastavljeno je lije¢enje glukokortikoidima
uz postupnu redukciju doze te rituksi-
mabom uz koje se postupno prati dobra
kontrola bolesti.

Kod bolesnika s ASS-om upravo $aro-
lika klini¢ka slika ¢esto uzrokuje odgada-
nje postavljanja dijagnoze. Nerijetko ovi
bolesnici prvo budu upudeni infektologu
zbog vrucice, dermatologu zbog koznih
promjena ili pulmologu zbog IPB-a, stoga
je klju¢no aktivno traziti pridruzene simp-
tome i znakove koji mogu upudivati na
ASS kao uzrok. Takoder, bolesnici poput
nasega mogu biti upuceni gastroentero-
logu zbog povisenih vrijednosti AST-a i
ALT-a, koje se ponekad pogresno tumace
kao jetrena lezija, a ne kao dio klinicke
slike miozitisa.

U nasim klini¢kim praksama ono $to nam
je nepoznato ostaje neprepoznato, stoga je
cilj ovog prikaza upoznati lije¢nike drugih
struka s ovim rijetkim i potencijalno
Zivotno ugroZzavajuc¢im sindromom, jer je
pravovremeno prepoznavanje klju¢no za
uspjesno lijecenje bolesti.

Literatura na upit autora

zeljkakardum@gmail.com
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Lijepljenje usta tijekom spavanja (mouth taping):
znanstveno neutemeljeni wellness trend za ljude
koji ¢e rado investirati u estetiku talacke krize

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

U vrlom novom svijetu suvremenog
biohakiranja, gdje se svaka fizioloska
funkcija poku$ava optimizirati do
apsurda, stigli smo do novog vrhunca
koji se na engleskom zove mouth taping.
Rije¢ je o praksi lijepljenja usta hipoa-
lergenom trakom prije spavanja kako bi
se forsiralo disanje na nos. Zagovornici
te metode optimiziranja ljudi na drus-
tvenim mrezama tvrde da ¢e vam taj
postupak rijesiti sve zivotne probleme
- od nestanka hrkanja i rjeavanja apneje,
do boljeg izgleda ¢eljusti, mrsavljenja i
nevjerojatne razine energije. No, znan-
stvena slika je, gle cuda, daleko manje
ruzicasta od TikTok filtera.
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Sraz znanosti i ljepljive trake
na ustima

Kad se na PubMed-u traze fraze mouth

taping ili mouth tape u naslovu dobije se

svega deset naslova. Kad se te fraze traze

u bilo kojem dijelu ¢lanka - dobije se ¢ak
16 naslova. To nam pokazuje koliko je

medicinska literatura na tu temu ogra-
ni¢ena.

Medu tim naslovima nalazi se pretrazni
pregled literature (engl. scoping review)
koji su Fangmeyer i suradnici objavili
2025. u c¢asopisu American Journal of
Otolaryngology. Oni su pronasli svega
devet istrazivanja o uéinku mouth
tapinga. U dostupnoj literaturi poten-
cijalna korist mouth tapinga opisuje se
u triistrazivanja. Dva kazu da postupak
pokazuje potencijal kod blage apneje,
sam ili u kombinaciji s drugim postup-
kom. I tijekom bolnicke ventilacije u
pacijenata sprje¢ava curenje zraka kroz
usta. U tim je istrazivanjima sudjelovalo
vrlo malo ispitanika — od 6 do 21. Jedno
od vecih istrazivanja, koje je provedeno
na 50 ljudi, iako ni to nije neka impre-
sivna veli¢ina za klini¢ki pokus, poka-
zalo je da taj postupak ne pomaze kod
astme.

Osim §to su ta istrazivanja radena na
malom broju ljudi, u njima su koristene
razli¢ite trake, ukljuceni razli¢iti ispita-
nici i mjerene su razlicite stvari. Ukratko,
znanost jo$ ¢eka na sve ono $to TikTok
obecava.

A sto kaze TikTok?

Fangmeyer i suradnici analizirali su
50 objava o mouth tapingu s TikToka,
u kojima su nagli tridesetak tvrdnji o
uc¢incima lijepljenja usta po noc¢i na

ljudsko zdravlje i izgled. Najces¢a tvrdnja
bila je da lijepljenje usta poboljsava kvali-
tetu spavanja. Ostali navodni blagotvorni
ucinci odnosili su se na oralno zdravlje,
ukljucujudi prevenciju karijesa, jutarnjeg
zadaha i suhoce usta. Dio TikTokera tvrdio
je i da ta praksa smanjuje hrkanje ili ¢cak
poboljsava, odnosno lije¢i apneju u spava-
nju. Bile su tu i brojne druge tvrdnje — od
poboljsanja disanja, funkcije plu¢a i astme,
preko utjecaja na krvni tlak i srce, do jaca-
nja imuniteta, pobolj$anja raspoloZenja,
pa cak i estetskih uc¢inaka poput “defini-
ranije Celjusti”

S druge strane, potencijalni rizici rijetko su
se isticali. Tek manji broj objava upozora-
vao je na opasnosti kod osoba s apnejom
u snu, alergijama, astmom ili zacepljenjem
nosa, kao i na moguénost pogorsanja hrka-
nja ili smanjene oksigenacije. Spominjali
su se i lokalni problemi, poput iritacije
koze ili neugodnog zadaha. Gotovo cetvr-
tina analiziranih videozapisa s TikToka
ukljucivala je zdravstvene djelatnike, no
samo su dva videa spomenula rezultate
znanstvenih istrazivanja.

Besmislenost tvrdnji o u€inku
mouth tapinga

Nazalost, promocija neznanstvenog
wellnessa nije ograni¢ena na 50 objava s
TikToka; ima tu i drugih objava i drugih
drustvenih mreza. Evo osvrt samo na dio
tih besmislenih tvrdnji.

Cesto se navodi da mouth taping mijenja
strukturu lica i ¢eljusti u odraslih. Te su
tvrdnje povezane s tzv. mewing pokretom.
Rije¢ je o teoriji britanskih ortodonata
Johna i Michaela Mewa, prema kojoj polo-
zaj jezika uz nepce moze preoblikovati lice.
Obecavaju se ucinci poput definiranije
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Celjusti, ispravljanja zubi i boljeg disa-
nja, ali za to nema znanstvenih dokaza.
Obojici je zbog takvih ideja u Ujedinje-
nom Kraljevstvu oduzeta dozvola za rad.

Zatim, tvrdi se da mouth taping omogu-
¢uje "dramati¢no povecanje razine
kisika u krvi". Kazu influenceri da disa-
nje na nos povecava apsorpciju kisika za
10-20 % u usporedbi s disanjem na usta.
Te tvrdnje o "ogromnim skokovima" u
razini kisika u zdravih ljudi su fiziologki
neutemeljene.

Navodno omogucuje "trenuta¢no sniza-
vanje krvnog tlaka i kortizola". Tvrdi se
da ¢im zalijepite usta, aktivirate para-
simpaticki sustav, snizavate kortizol i
lije¢ite hipertenziju. No, tvrdnja da ¢e
mouth taping kao izolirana praksa izli-
jeciti kronic¢ni stres ili hipertenziju je
Cista redukcija kompleksnih medicin-
skih stanja na razinu flastera.

Idemo dalje: "prevencija karijesa i bolesti
desni". Tvrdnja kaze da lijepljenje usta
sprjecava isusivanje sluznice, ¢ime se u
potpunosti zaustavlja razvoj karijesa i
paradontoze. Doista postoji korelacija
izmedu suhih usta (xerostomia) i oralnog
zdravlja (slina $titi zube). Medutim, kari-
jes je multifaktorijalni problem ($ecer,
higijena, genetika) koji ljepljiva traka na
ustima sama po sebi nece rijesiti.

Idemo na sve bolje i bolje tvrdnje: "mouth
taping potice gubitak masnog tkiva". Evo,
netko na drustvenim mrezama tvrdi da
disanje na nos dovodi tijelo u "stanje
sagorijevanja masti” jer se optimizira
metabolizam plinova. Medutim, nema
znanstvenih dokaza za to. Mozda bi to
moglo djelovati ako taj flaster na ustima
drzi$ neprestano, i po danu i po nodi.
Tako bih mozda i ja mogla smrsavjeti.

Nema tim tvrdnjama kraja, ali negdje
moram zavr$iti pa evo za kraj: "pobolj-
$anje sportskih performansi preko no¢i".
Postoje ljudi koji tvrde da ¢e zbog mouth
tapinga vasa izdrzljivost sutradan biti
na razini olimpijca jer ste "istrenirali
pluca”. Svida mi se ta bajka. Odmah ¢u
prestati s mojim aerobnim treninzima.
Ve¢ se vidim kako sa zlatnom medaljom
stojim na nekom postolju na sljedecoj
olimpijadi, i pred televizijskim kame-
rama zahvaljujem flasteru i svima koji
su u mene oduvijek vjerovali.

Potrebno je razlikovati nazalno disa-
nje u sportu od no¢nog mouth tapinga.
Disanje na nos tijekom tjelesnog napora
moze imati odredene fizioloske ucinke,
ukljuc¢ujuéi povecanu dostupnost dusi-
kovog oksida, no znanstveni dokazi
zasad ne podupiru tvrdnje o znacajnom
pobolj$anju sportske izvedbe. Pri visim
intenzitetima vjezbanja tijelo prirodno
prelazi na kombinirano (oronazalno)
disanje kako bi zadovoljilo povecane
potrebe za protokom zraka. U sportu je
nacin disanja svjesno prilagoden naporu,
dok je lijepljenje usta tijekom spavanja
mehanicka intervencija koja tijekom
spavanja nije pod svjesnom kontrolom.
Za razliku od treninga, koji postupno
oblikuje fizioloske sposobnosti, nema
dokaza da bi no¢no ogranic¢avanje disa-
nja flasterom moglo donijeti usporedive
koristi.

Stetni u¢inci mouth tapinga

Glavni problem lijepljenja usta tije-
kom spavanja jest mehanicko zatvara-
nje oralnog puta disanja, koji inace sluzi
kao rezervni mehanizam kada je nosno
disanje otezano. Mnogi ljudi tijekom
spavanja nesvjesno prelaze na disanje
na usta zbog devijacije septuma, alergija
ili kongestije nosa. U takvim uvjetima,
zatvaranje usta moze povecati otpor
disanju i respiratorni napor, §to potenci-
jalno mozZe utjecati na kvalitetu spavanja.

Posebno nezgodno to moze biti u osoba
s opstruktivhom apnejom u spavanju,
osobito ako je nedijagnosticirana, jer
mehanicka blokada usta moze ograniciti
kompenzacijski prijelaz na oralno disanje
tijekom epizoda opstrukcije. Osim toga,
postoje i lokalni rizici, poput iritacije koze
oko usana. Teoretski, moze postojati i rizik
aspiracije u slu¢aju povracanja ili gastroe-
zofagealnog refluksa tijekom spavanja.

Trebate li zalijepiti usta po noci?

Ukratko, nema uvjerljivih znanstvenih
dokaza da vas lijepljenje usta preko noci
moze optimizirati, a moze biti $tetno.
Prema svemu $to znanost danas ima za
re¢i, mouth taping nije nikakva medicin-
ska inovacija koja ¢ée stvoriti nasu bolju
verziju. To je samo jos$ jedan primjer kako
pojedinci slozenost ljudskog organizma i
potrebu da se rijeSe neki nasi zdravstveni
i estetski problemi neznanstveno svode
na jednostavno rjesenje. Kad influenceri
otkriju propisnu znanstvenu metodolo-
giju za testiranje ili barem provjeravanje
magi¢nih ideja, gdje ¢e nam biti kraj?

Literatura
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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 Lije¢nickih novina. Rado ¢emo objaviti
Vase osvrte na zanimljiva djela publicistike i beletristike, Sto ne ukljucuje osvrte na uzu struénu literaturu ili
najave strucnih skupova. Svoj kratak osvrt ili najavu mozete poslati na citateljipreporucuju@gmail.com

OSVRTI

Film redateljice Carle Simon

Upravo se u kinima poceo prikazivati izvrstan Spanjolski film ,Romeria“ na koji sam sasvim
slu¢ajno naletjela i po ne znam koji put bila zadovoljna slu¢ajnoséu. Kao da imam srecu sa
slu¢ajnim dogadajima. Nista nisam znala o filmu pa na samom pocetku, vidjevsi da mlada
djevojka ima problema sa sluzbenom identifikacijom oca, prokomentiram nesto poput , Kako
nam se neke stvari podrazumijevaju same po sebi, a nekima ipak ne", jer sam ponovo osvijestila
¢injenicu da medu nama ima i onih koji ili ne znaju tko su im bioloski roditelji ili mozda znaju,

ali nemaju sluzbenu potvrdu o tome. Nije da ne volim americke filmove, ali su mi europski

ipak drazi. Nekako su bliZi stvarnom Zzivotu, stvarnim ljudima, nedostacima (koji se nec¢e bas
popraviti), nedovrsenim nesavrsenostima... Onako kako to u zivotu Cesto jest. Alternativa u mojoj
slucajnosti bio je neki americki blockbuster. U ovoj Spanjolskoj prici glavna junakinja (Marina)
stvarno je junakinja jer kroci pravim putem kroz dzumbus devijacija, sitnih dusa, emocionalnih
defekata...Ona, koja je potekla iz bajkovite veze (ako emocije odmaknemo od heroina), ona, koja
je ostala bez oba roditelja koje je pojeo mrak AIDS-a u vremenu kada im nije bilo lijeka, ona, koja
je odrasla u usvojiteljskoj obitelji (s kojom izgleda da ima lijepe i nekako prirodne tople odnose),
svojom naravi, dosljednoscu, pravocrtnom jednostavnoscu razlikovanja dobroga i loSega,
pomalo resetira kaos svoje Sire bioloSke obitelji koju upoznaje u dobi od 19 godina. Koliko je
moguce. Pa se izbori za svoj vazan pragmatican cilj radi kojega se u ovu avanturu i upustila. Pri
tome nadmasi obiteljske bad guys, jednog ,uspjesnog”, ambicioznog i pokvarenog djeda, i jednu
egocentriénu, arogantnu i licemjernu, u se ograni¢enu bak(b)u koja nakon pedikure, manikure i
frizure spremno ¢eka smrt, dotjerana i neumorna u prakticiranju moc¢i prema unucima. Nije se
jos samo odlucila bi li se dala kremirati ili ne. ,.Znaci li zajednicka krv pripadanje obitelji?*, pita
se Marina. Usto, izvrsnom kamerom moZemo vidjeti oceanski dio Spanjolske. Konaéno, nisam se
pomakla od svoga pocetnog pitanja (poput ,Kako nam se neke stvari podrazumijevaju same po
sebi, a nekima ipak ne.”). Film je snimljen prema autobiografskim elementima redateljice Carle
Simon.

U hrvatskim kinima. Trajanje 1:54 h; uloge: Llucia Garcia, Mitch Martin, Tristan Ulloa; Rezija:
Carla Simon; Zanr: drama - romanca; jezik: Spanjolski; scenarij: Carla Simon; zemlje podrijetla:
Njemacka, Spanjolska. Osvrt napisala: Lada Zibar.

Franz (2025.)

Jedan od knjizevnika koji je putem obvezne lektire, barem moje i meni bliskih generacija, uspio
ostaviti neizbrisiv trag, Franz Kafka, ozivljen je u izvrsnom igranom koprodukcijskom filmu
poljske redateljice Agnieszke Holland. Prirodan vremenski slijed Kafkinog Zivota isprekidavan
je prizorima iz suvremenog doba u kojemu se na Kafki temelje turisti¢ki sadrzaji, nerijetko
sasvim apsurdnih povezanosti sa stvarnim Kafkinim sklonostima ili dogadajima, u duhu
danasnjeg vremena komercijalizacije. Sjajna glumacka ekipa je na ¢elu s Idanom Weissom
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koji glumi odraslog Kafku, i jo$ impresivnijim Peterom Kurthom, zastrasujucega glasa, koji glumi Kafkinog oca. Otac je strasan

i grmi svako malo u kontrastu s tihim sinom koji ¢ezne za tiSinom. Bi li se danas Kafka nasao ,.u spektru”, tesko je reci, u
svakom slucaju tesko je razumio ljude oko sebe sve ,dok ih ne bi u mislima materijalizirao, i tada bi ih jako dobro razumio*

(tako se navodi u filmu). Ima li uopce genija poput njega medu naoko psihicki obiénim svijetom? | ima li uopce psihicki sasvim
naivnih ili svatko ima neki issue? Film je ujedno fotografija zlatnoga Praga, onodobnih gradanskih interijera i neizbjeznih
povijesnih previranja (ovo je eufemizam) od jednog do drugoga svjetskog rata (,Je li on uopce Zidov?", pita Franz sestru za
njenog odabranika?!). Pojedine scene i motivi su u vrlo ¢eskoj izvedbi jer podsjecaju i na sadrzaj Bohumila Hrabala i na reZiju
Jirija Menzela u ,Dvorio sam engleskog kralja“, s renesansno golim tijelima u dvoristu sanatorija smjestenoga, naravno, u neku
prelijepu dvorcu sli¢nu zgradu. Puno je vode u ovom filmu pocevsi od spartanskog ucenja plivanja malog djecaka Franza do
Kafkinog ¢estog rekreativnog plivanja i veslanja rijekom, ali i do opsesivnog pranja ruku. Ni krvi ne nedostaje, ni u njegovom
zivotu (hemoptoa, TBC) ni u uprizorenim njegovim djelima (sprava za mucenje). Kamera je posebna, kadrovi su specifi¢ni, bilo da
su gledani o¢ima zabe ili o¢ima ptice. Kamera sama po sebi pri¢a svoju pricu (jer o njoj razmisljas kad izades iz kina). Ako sam u
prethodnom opisu eventualno prikazala film kao mracan, ispravit ¢u tu zabludu jer filmu ne nedostaje humora, doduse, ponekad
tragikomi¢noga. Sklona sam europskom filmu, a remek-djelo ,,Franz“ mi samo jaca te simpatije.

Osvrt napisala: Lada Zibar

NAJAVE ZA 2026. GODINU

0d 20. do 24. svibnja Druzite se s omiljenim autorima i kupite njihove knjige na €etvrtom Panonskom festivalu knjige u
dvorani Gradski vrt u Osijeku. Ovaj festival i sajam tradicionalno je posveéen knjizevnosti, kulturi i
povijesti panonske regije, a ima krilaticu "CITAJ, LEGA, CITAJ!"

Do 27. svibnja Jedinstveni i prepoznatljivi slikarski radovi — basne s hibridnim likovima, koji su istovremeno ljudski
i zivotinjski, suvremene umjetnice Marine Mesar OKO predstavljeni su u Galeriji Kovaci¢ Macoli¢ u
Varazdinu.

Do 21. lipnja Hrvatsko drustvo likovnih umjetnika odlucilo je 8. bijenale slikarstva, zbog obnove Mestrovi¢evog

paviljona, organizirati u viSe gradova. Radove odabranih 70 hrvatskih slikara te gostujucu izlozbu
.Beyond Boundaries" iz Stajerske posjetitelji, nakon prvog predstavljanja u Varazdinu, mogu do
kraja lipnja vidjeti u Galeriji Klovi¢evi dvori u Zagrebu, nakon ¢ega Bijenale seli na Pucko otvoreno
uciliste Porec, Muzej grada Vukovara i Providurovu palacu u Zadru.

Do 9. listopada Nakon 15 mjeseci opseznih radova u Splitu je ponovo otvorena Galerija Mestrovi¢ prigodnom
izlozbom , Mestrovi¢eva kuca u Splitu / prostor zZivota i umjetnosti“. Likovni postav uvodi
posjetitelja u izlozbene cjeline i faze gradnje kuée dok su u multimedijalnom dijelu predstavljena
digitalna izdanja novinskih ¢lanaka, digitalni 3D prikaz tijeka gradnje kuce, animirani film ,Razgovori
o0 Bozi¢u" te videomozaik dokumentarne filmske grade.

6. lipnja Ovogodisnje , Ljeto na Ljetnoj“ pozornici u Opatiji zapocinje monumentalnim glazbeno-scenskim
djelom Carla Orffa ,Carmina Burana“. Prema zamisli koreografa i redatelja Johana Nusa popularne
vokalne, instrumentalne i plesne minijature izvest ¢e ukrajinski Etoile Ballet Company uz
pratnju akademskog zbora Ivan Goran Kovacic¢ i udaraljkaskog ansambla Sudar Percussion pod
dirigentskom palicom Ivana Séepanoviéa.

0d 22. do 24. lipnja Izniman glazbeni program 18. izdanja INmusic festivala koji se odrzava na zagrebackom Jarunu
ponovo ukljucuje velika svjetska glazbena imena, poput americkih glazbenih atrakcija Kings of Leon
i Jacka Whitea te britanskih glazbenih skupina Gorillaz i Manic Street Preachers.

0d 24. lipnjado b. Zanimljivu suradnju britanskih glumaca i kreativaca s dubrovackim umjetnicima u duhovitoj

srpnja adaptaciji klasika , Tri musketira“ mozete vidjeti na tvrdavi Lovrjenac u sklopu 12. sezone
Midsummer Scene Festivala u Dubrovniku.

0d 10. srpnja do 25. Vise od dvije tisu¢e umjetnika predstavit ¢e vise od 70 vrhunskih dramskih, glazbenih, baletnih,

kolovoza folklornih i drugih programa u sklopu 77. Dubrovackih ljetnih igara nadahnutih temom ,,Svjetla

sjevera®. Isticu se nastupi popularnog sastava Philharmonix, legendarnog orkestra Academy of
St. Martin in the Fields pod vodstvom nagradivanog violinista Joshue Bella, prvi hrvatski nastup
francuskog pijanista Davida Fraya te sopranistice Pretty Yende, kao i premijera Drziceve komedije
Skup u reziji Paola Magellija.

13. kolovoza Predvodnici japanskog ,.crossover” jazza, Kyoto Jazz Massive, uz podrsku medunarodnih
glazbenika okupljenih u Echoes Of A New Dawn Orchestra dolaze u jedinstveni prostor Tvrdave sv.
Mihovila u Sibeniku.

RUBRIKU UREDUJE ADRIAN LUKENDA
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Jezicna vizita

Jedna rijec, dva roda:

kako pravilno
upotrebljavati

imenicu bol?

Izv. prof. dr. sc. BORKO BARABAN

U medicinskoj dokumentaciji, nalazima
i svakodnevnoj komunikaciji lije¢nici
se ¢esto susrecu s izrazima poput jaki
bol, teska bol, bolovi u trbuhu ili dusevne
boli. Naizgled je rije¢ o istoj imenici, no
njezino gramati¢ko obiljezje otkriva
zanimljivu jezi¢nu osobitost: imenica
bol moze biti i muskoga i Zenskoga roda.

Ta dvojnost nije tek prakti¢na nedo-
sljednost, nego dobro opisano jezi¢no
obiljezje hrvatskoga jezika koje su prou-
¢avali brojni jezikoslovci. Imenica se
bol prema jezikoslovnoj literaturi dakle
pridruzuje dvorodovnim imenicama,
odnosno imenicama koje mogu pripa-
dati dvama rodovima, ali i dvjema sklo-
nidbenim vrstama, sli¢no kao i imenice

glad, car ili pelud.

Bol i boli - dvije sklonidbe

Imenica bol tako moze imati dvije sklo-
nidbe:

muski rod (a-sklonidba):

« N jd. tjelesni bol, jaki bol

« G jd. tjelesnoga bola, jakoga bola
o N mn. bolovi

zenski rod (i-sklonidba):

« N jd. ljubavna bol, jaka bol
o Gjd. ljubavne boli, jake boli
o N mn. boli
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Ta dvojnost u suvremenom hrvatskom
jeziku nije samo gramaticka, nego i
znacenjska. Upravo tu dolazimo do zani-
mljive razlike koja je posebno vazna u
medicinskoj komunikaciji.

Tjelesni bol i psihicka bol

U suvremenim rje¢nicima i medicin-
skoj literaturi Cesto se isti¢e znacenjska
razlika:

o muskirod (bol) - tjelesni, fizicki
bol

o  Zenskirod (bol) - psihi¢ka,
emocionalna bol.

Dakle, imenica bol u muskom rodu ozna-
¢uje tjelesnu patnju, primjerice poslijeope-
racijski bol, dok u Zenskom rodu oznacuje
psihicku patnju, primjerice ljubavnu bol.

Na takvu podjelu upozoravaju i jeziko-
slovni radovi u kojima se isti¢e da imenica
bol pokazuje i znacenjsku i rodovnu dvoj-
nost: tjelesni bol pojavljuje se u muskom
rodu (poslijeoperacijski bol - poslijeopera-
cijski bolovi), dok se psihi¢ka patnja cesée
pojavljuje u zenskom rodu (ljubavna bol -
ljubavne boli). Isto potvrduju i suvremeni
rje¢nici hrvatskoga jezika:

o Rje¢nik hrvatskoga jezika u izdanju
Leksikografskoga zavoda Miroslava
Krleze i Skolske knjige razlikuje
konkretno i apstraktno znacenje:

u konkretnom je znaéenju
imenica bol muskoga roda, au

Foto V. Z.

apastraktnom znacenju Zenskoga
roda

o Anicev Rje¢nik hrvatskoga jezika
muski rod imenice bol povezuje
s fizi¢kim bolom, a Zenski rod s
dusevnom boli, tj. patnjom

o  Skolski rje¢nik hrvatskoga jezika
(rje¢nik.hr) muski rod imenice bol
definira kao tjelesnu patnju, a Zenski
kao osjecaj patnje.

Sli¢nu razliku biljezi i terminoloska baza
STRUNA u kojoj se navode cilijarni,
difuzni, iradijantni, kauzalgi¢ni i drugi
bolovi.

Zanimljivo je i da neki autori pretpostav-
ljaju da se znacenjska razlika izmedu bola
i boli najprije pocela razvijati upravo u
medicinskom jeziku, a zatim se prosirila
u opdi jezik.

Povijesno kolebanje

Imenica bol kroz povijest nije uvijek bila
dvorodovna. Istrazivanja pokazuju daje u
starijim hrvatskim tekstovima prevlada-
vao zenski rod, dok se muski rod pocinje
¢esce pojavljivati tek u 19. stoljecu. U 20.
stolje¢u oba se roda postupno ustaljuju,
a suvremena normativna praksa pocinje
ih povezivati i sa znac¢enjskom razlikom.

Suvremena jezikoslovna istrazivanja stoga
imenicu bol ne promatraju kao dvije razli-
dite rijeci, nego kao jednu rije¢ s dvama
rodovima i dvjema sklonidbama $to
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potvrduju i novija istrazivanja o rodov-
noj i sklonidbenoj dvojnosti imenica u
hrvatskom jeziku.

Sto to znaci u lije¢nickoj praksi?

U medicinskom kontekstu najcesce je
rije¢ o tjelesnoj patnji, pa je u takvim
primjerima prikladnije:

« tjelesni bol

« poslijeoperacijski bol

« difuzni bol

« fantomski bol

« bolovi u trbuhu.

Suprotno tomu, u psiholoskom ili
emocionalnom kontekstu navodi se:

« dusevna bol

« emocionalna bol
« Jjubavna bol

« psihi¢ke boli.

Koja je normativna preporuka?

U mreznom Jezi¢nom savjetniku
Instituta za hrvatski jezik izri¢ito
se navodi da se u hrvatskome
standardnom jeziku razlikuju dvije
imenice bol:

«  imenica muskoga roda znaci
tielesnu patnju ili neugodan osjecaj
kao posljedica ozljede ili bolesti

o imenica Zenskoga roda znaci
psihicku patnju.

Stoga je pogresno:

o miSi¢na bol, boli u trbuhu
a pravilno:

o miSicéni bol, bolovi u trbuhu.
Takoder je pogresno:

o ljubavni bol, dusevni bolovi
a pravilno:

o ljubavna bol, dusevne boli.

Mala razlika - velika preciznost

U medicini je preciznost klju¢na, pa tako
iujeziku. Razlika izmedu teski bol i teska
bol nije samo gramaticka, nego i znacenj-
ska: teskije bol onaj tjelesni, fizi¢ki, a teska
je bol ona psihicka, emocionalna, duevna.

Zato vrijedi zapamtiti jednostavno pravilo:

« tjelesni bol — muski rod
« duevna bol - Zenski rod.

Tako se u praksi Cesto susrecu oba oblika
bez znacenjske razlike, suvremene norma-
tivne preporuke i terminoloska praksa sve
vise poti¢u upravo takvo razlikovanje.

I u jeziku, kao i u medicini, preciznost
olaksava razumijevanje, a razumijevanje
je prvi korak prema jasnoj komunikaciji.

MEDICINSKA STATISTIKA

Bolesnicke godine (patient-years, ev. person-years)

[, LADA ZIBAR, KRISTINA KRALIK
Medicinski fakultet
Sveuciliste Josipa Jurja Strossmayera
u Osijeku

Bolesnicke godine (patient-years, ev.
person-years) sumjerna jedinica koja
se najcesce rabi u klinickim i epide-
mioloskim istrazivanjima. Prakti¢na
su u situacijama kada Zelimo prika-
zati ucestalost nekog dogadaja kroz
vrijeme, a ispitanici su praceni tije-
kom razli¢itih vremenskih razdoblja.
Tada se zbroji ukupno vrijeme koje
su svi ispitanici proveli u istrazivanju
te se biljezi ukupan broj promatra-
nih dogadaja. Dijeljenjem ukupnog

broja dogadaja s ukupnim vremenom
pracenja dobiva se stopa dogadaja po
jednoj bolesnickoj godini.

Primjer

Praceno je 7 bolesnika na peritonej-
skoj dijalizi unutar 7 godina (npr. od
pocetka 2019. do kraja 2025.). Nisu
ukljuceni u istrazivanje u istom
trenutku. Jedan bolesnik je pra¢en
godinu dana, dva bolesnika su
pracena po 2 godine, jedan bolesnik
je pracen 3 godine a tri bolesnika po
4 godine.

Ukupno vrijeme koje su svi zajedno
proveli u istrazivanju (pracenja) je 20
godina

(I1x1+2x2+1x3+3x4).

Tijekom tog razdoblja promatrani
dogadaj (peritonitis na peritonejskoj
dijalizi) pojavio se 3 puta u jednog
pacijenta, 2 puta u dva pacijenta,
jednom u tri pacijenta i nijednom u
jednog pacijenta.

Dakle, 10 dogadaja(3x1+2x2+1x3
+ 0x 1) u20 bolesnickih godina

Stopa dogadaja iznosi: 10/20 = 0,5 po
bolesnickoj godini
Zaklju¢no, to znaci da se u prosjeku
javlja 0,5 peritonitisa po bolesnickoj
godini, odnosno 1 peritonitis na 2
bolesnicke godine.
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STJEPAN KASNAR

VELIKAN IZ DRUGE GENERACIJE HRVATSKIH FTIZEOLOGA

GLAVNICA GORNJA, 27. 2. 1899. - ZAGREB, 14. 3. 1969.

[4 PRIREDIO: IVICA VUCAK

Stjepan Kasnar

Prije nekoliko tjedana (24. ozujka 2026.)
obiljezen je Svjetski dan borbe protiv tuber-
kuloze. I u Hrvatskoj se, poput drugih
zemalja s postignutom niskom inciden-
cijom tuberkuloze, govorilo o glavhom
danasnjem problemu, a to je rano prepo-
znavanje bolesti i pomisljanje na tuberku-
lozu tijekom diferencijalno-dijagnostickog
procesa, ¢ime bi se skratilo razdoblje do
pocetka lijecenja i time sprijecilo preno-
$enje bolesti. Tehnicke i organizacijske
teskoce dokazivanja tuberkuloze i njezino
lijecenje, prije tesko premostive, postupno
su prestale biti smetnja uspjeSnom svlada-
vanju tuberkuloze. Medu ljudima koji su
svojim znanjem i trudom omogudili sredi-
nom proslog stolje¢a znac¢ajan napredak
u tome pothvatu bio je dr. Stjepan Kasnar.
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OBITELJ I SKOLOVANJE

Roden je u siroma$noj obitelji Stjepana
pl. Kasnara i Josipe rod. Paj, poljodje-
laca u selu Glavnica Gornja, tri kilometra
sjeverno od Kasine pokraj Zagreba, a krsten
28. veljace u Zupi Sv. Trojstva u Moravcu.
Prema popisu iz 1598. Kas$nari su ubrajani
u nize plemstvo - jednoselce koji nisu imali
vlastitih kmetova, nego su sami obradivali
imanja (,,selista®). Prema predanju, plem-
stvo su dobili od kralja Bele kojega su slji-
vama spasili od smrti zbog gladi dok je bio
zaklonjen pred Tatarima u tvrdavi Kalnik,
pa su nazivani, podrugljivo, ,,8ljivarima®

Pucku $kolu zavrsio je u Omilju, nekadas-
njem plemickom dobru iznad sela Donja
Drenova, do koje je svakodnevno pjesacio
nekoliko kilometara. Skolovanje je nastavio
u gornjogradskoj velikoj (klasi¢noj) gimna-
ziji u Zagrebu u Skolskoj godini 1911./1912.
u kojoj je nastava naredbom zemaljske
vlade 4. travnja 1912. bila obustavljena
nakon §to su se ucenici te gimnazije pridru-
zili, izostankom iz $kole 9. ozujka 1912,
demonstracijama studentske i srednjoskol-
ske mladezi protiv bana i komesara Cuvaja.
Nastava je 10. travnja 1912. nastavljena te
bila produljena do 14. srpnja 1912. Cetvrti
razred 1914./1915. obiljezen je pocetkom
Velikog rata, zbog ¢ega je vojska zauzela
zgrade srednjih $kola u Zagrebu, pa se
nastava odvijala u zamjenskim objektima
i bila reducirana. Neki profesori, a i mnogi
ucenici visih razreda, unovaceni su i poslani
na bojista. U petom razredu 1915./1916.
Kasnar je bio ¢lan ,,Hrvatske dobrovoljacke
Cete, utemeljene ujesen 1914. Ucenici visih
razreda gimnazije pomagali su dobrovolj-
cima oko pomoc¢i vojnicima, pogotovo
bolesnim i ranjenim, ali i gradskim sluz-
bama koje su patile zbog odlaska radnika u
vojsku. Kasnar se tijekom gimnazije izdrza-
vao poducavanjem ucenika koji su pokazi-
vali slabiji uspjeh. Sesti razred (1916./1917.)

mu je priznat, premda je morao prekinuti
$kolovanje unovacenjem 10. ozujka 1917.
u 53. pjesacku pukovniju (zagrebacku) (od
1913 ,,grof Viktor Dankl von Krasnik“) kao
jednogodisnji dobrovoljac. U odori je ostao
inakon zavr$etka rata, do 19. veljace 1919.,
dosegnuvsi ¢in narednika. Za demobilizi-
rane ucenike srednjih $kola organizirani
su u donjogradskoj gimnaziji u Zagrebu
pripravni tecajevi. Nakon zavrsenog tecaja
polagao je Kasnar, kao eksternist, 2. srpnja
1919. ispit zrelosti na kojem je ocijenjen
»zrelim, ve¢inom glasova“ za polazenje sveu-
¢ilisnih nauka.
Studij medicine upisao je 13. prosinca
1919. u Zagrebu. Tijekom studija bio je ¢lan
»Kluba medicinira®, a 25. studenoga 1923.
izabran je za drugoga tajnika u novome
Upravnom odboru. Sudjelovao je u preda-
vanjima o najvaznijim javnozdravstvenim
problemima koje su studenti medicine
drzali drugim studentima, ali i javnosti
u Zagrebu i selima oko njega. Dvije i pol
godine bio je demonstrator na katedri
za oftalmologiju prof. Alberta Botterija.
Promoviran je 30. studenoga 1925. (uz
promotora prof. dr. Emila Prageka diplomu
su mu potpisali prorektor prof. dr. Marko
Kostren¢i¢ i dekan MEF-a prof. dr. Fran
Smetanka).

LIJECNICKA KARIJERA

Rjesenjem Ministra narodnog zdravlja od
25. prosinca 1925. postavljen je lije¢ni-
kom volonterom u Op¢oj javnoj bolnici u
Cakovcu, u kojoj je zavrsio staz (od 1. sijec-
nja 1926. do 31. prosinca 1926.). Nastupio
jevec 5. prosinca 1925. Stazirao je bez place
i bez prava na stan i hranu jer su mjesta
u budzetu za placeni staz bila popunjena,
premda je ravnatelj bolnice u Cakovcu
podupro njegovu ponovljenu molbu za
placeni staz naglasivsi Kasnarovo iskustvo
demonstratora u o¢noj klinici u Zagrebu,
na temelju ¢ega je ,u ¢akoveckoj bolnici
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Stjepan Kasnar - diploma

s uspjehom i na zadovoljstvo bolesnika i
pretpostavljenih vodio ambulantu i lezece
o¢ne bolesnike®.

BRESTOVAC — KLENOVNIK

Na natjecaju Sredi$njeg ureda za osigu-
ranje radnika (SUZOR) 4. prosinca 1926.
izabran je Kasnar za lije¢nika-praktikanta
u Jjecilistima SUZOR-a Brestovac odno-
sno Klenovnik kraj Ivanca, s mjese¢nom
nagradom od 2000 dinara uz osigurane
stan, hranu, ogrjev, rasvjetu i poslugu u
naravi. Vjerojatno mu je pomoglo $to je,
ocjenjujuci Kasnarov rad tijekom stazira-
nja, dr. Albin Blasi¢ 20. studenoga 1926.
napisao ,,pokazao je veliku stru¢nu i prak-
ti¢nu spremu u dijagnosticiranju i lijecenju
unutra$njih bolesti, pogotovo tuberkuloze
pluca“. Pomoc¢ni lije¢nik na Brestovcu bio
je od 1. sije¢nja do 5. kolovoza 1927. godine.
Dvomjesec¢ni dopust radi stjecanja zubar-
ske ilaringoloske prakse, odobren Kasnaru
2. travnja 1927., morao je biti odgoden
zbog bolesti primarnoga lije¢nika na
Brestovcu dr. Kuzme Tomas$ica i istodob-
nog dopusta (do polovine svibnja 1927.)
sekundarnoga lije¢nika dr. Petra Samar-
zije. U Klenovniku, u koji su prvi pacijenti
primljeni 10. listopada 1927., Kasnar je
radio od njegova svecanog otvorenja 29.
rujna 1927. Upoznao se sa svim dijagno-
sti¢kim i terapijskim postupcima vezanim

e

aa

Svjedodzba o radu dr. Kasnara na Brestovcu

za tuberkulozu uop¢e i pluénu tuberkulozu
napose. Zamjenjivao je primarnog lijec-
nika dr. SamarZiju za vrijeme odsustva i u
tom razdoblju radio potpuno samostalno.
Ponovo je Kasnar radio na Brestovcu od 1.
kolovoza 1928., ali kao sekundarni lije¢nik.
Opce pravo privatne prakse u Kraljevini
SHS priznato mu je 17. listopada 1928., a
rjeSenjem od 2. studenoga 1929. odobren
naziv specijalista za grudne bolesti. Kasna-
rova molba 3. lipnja 1930. za mjesto speci-
jalista za grudne bolesti u Domu narodnoga
zdravlja u Varazdinu, upraznjeno ostavkom
na drzavnu sluzbu dotadasnjeg Sefa Skol-

ske poliklinike u Varazdinu, nije prihva-
¢ena, premda je dr. Tomasi¢ napisao da se
Kasnar, tijekom rada na Brestovcu, ,,izvjez-
bao u cijelom opsegu potrebnog klinickog
rada (napose rendgenodijagnostike i labo-
ratorijske pregledbe) te u svim vaznim
nacinima terapije i posebno u sanatorijskoj
vrsta rada, u klimatsko-higijensko-dietet-
skom i fizikalnom lije¢enju, tzv. specifi¢noj
i podrazajnoj terapiji, a narocito u najvaz-
nijoj kolapsnoj terapiji - pneumotoraks
arteficijalis terapijski i simptomatski (uz
to i primjenu oleotoraksa)“. Nije pomo-
gla ni ,najtoplija preporuka“ Higijenskog
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zavoda sa Skolom narodnog zdravlja u
Zagrebu temeljena na planu prema kojem
bi Kagnar, pored rada u Skolskoj polikli-
nici, ,istovremeno organizirao Dispanzer
za tuberkulozu, $to je u novoj zgradi varaz-
dinskog Doma narodnog zdravlja moguce,
a Zagorju potrebno® Rje$enjem Ministra
za socijalnu politiku i narodno zdravlje
od 25. lipnja 1930. postavljen je dr. Kasnar
za zdravstvenog pripravnika u Domu
narodnog zdravlja u Osijeku. Nastupio je
u DNZ-u u Osijeku 16. rujna 1930., ali je
»zbog obiteljskih prilika“ podnio ostavku
na drzavnu sluzbu, $to je ministar uvazio
20. listopada 1930. te ostao na Brestovcu
do 28. veljace 1931.

»IRISKI VENAC “

Iz Jje¢ilista Brestovac dr. Ka$nar, sa stanom
u Zagrebu, Mihanoviceva 3, javio se na
natjecaj Higijenskog zavoda u Novom
Sadu za mjesto v. d. ravnatelja u Drzav-
nom oporavilistu ,,Iri$ki Venac* na Frus-
koj Gori, otvorenom 4. srpnja 1926. u
Deckerovim barakama dobivenom zalaga-
njem nacelnika u ministarstvu zdravlja dr.
Andrije Stampara. Uskoro su drvene barake
zamijenjene zidanim objektima, a jedan
je paviljon izgraden novcem iz privatne
fundacije kraljice Marije. Odlukom Mini-
stra za socijalnu politiku i narodno zdrav-
lje odreden je 22. sije¢nja 1931. dr. Kasnar
za v. d. upravitelja Drzavnog oporavilista
u IriSkom Vencu na Fruskoj Gori i istoga
dana postavljen sekundarnim lije¢nikom.
Na novi posao nastupio je 1. ozujka 1931.

U Sunyji se 31. ozujka 1931. vjenc¢ao s Anto-
nijom Vranes$i¢, rodenom 12. sije¢nja 1910.
u Sunji, kéeri Jure Vranesica i Marte rod.
Badovinac.

Na Fruskoj Gori Ka$nar se pokazao ne
samo iskusnim stru¢njakom, nego i izvr-
snim organizatorom. U kratkom razdoblju
Ljeciliste se, pod njegovim vodstvom, afir-
miralo kao poznata i priznata ustanova
za lijec¢enje tuberkuloze. Godine 1932. na
»Vijencu“je lije¢eno 670 bolesnika (odraslih
206 i u¢enika 464). Pocetkom 1934. pristu-
pio je Zboru lije¢nika Hrvatske u Zagrebu.
Drustvo za unapredenje turizma ,,Fruska
Gora“ angaziralo ga je od 1. travnja 1936.
za lije¢ni¢kog i higijenskog nadzornika
u Turistickom domu na Iriskom Vijencu.
Zadaca mu je bila obavljanje obvezat-
nog lije¢nickog pregleda svih sluzbenika
i ¢lanova njihovih obitelji te svih posje-
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titelja Doma koji ostaju dulje od tri dana
te nadzor svih prostorija i okolisa Doma.
Redovito je u sluzbi dobivao ocjenu ,,0dli-
¢an®. Odlukom Ministra od 7. srpnja 1937.
odobreno mu je da s ¢lanovima obitelji
smije stanovati u zgradi lje¢iliSta uz nado-
platu te uzimati hranu iz kuhinje Lje¢ilista
po rezijskoj cijeni bududi da u blizini, na
udaljenosti od 6 km, nema naselja. Godine
1939. Jjeciliste je imalo 185 postelja, a lije-
ceno je ukupno 462 bolesnika (odraslih 378,
djece 84). Duljina lije¢enja odraslih iznosila
je prosje¢no 94 dana, a za djecu 106 dana).

NOVI MAROF

Ban Banovine Hrvatske imenovao ga je 13.
sije¢nja 1940. za asistenta i v. d. ravnatelja
Banovinskog lje¢ilista u Novom Marofu. S
dr. Vladimirom Leticom, dotadasnjim vodi-
teljem lje¢ilista u Novom Marofu, imeno-
vanim ravnateljem ljecilista u IriSkom
Vijencu, izvrsio je primopredaju 30. ozujka
1940. Istoga je dana razrijeSen duznosti u
mjestu u kojem je proveo devet godina te
2. travnja 1940. nastupio u Novom Marofu
(prisegu polozio 5. svibnja 1940.). Ve¢ 20.
studenoga 1940. uputio je banu pismo u
kojem opisuje tesku zdravstvenu situa-
ciju medu seljacima u Hrvatskom Zagorju
te iznosi prijedloge za poboljsanje stanja
(medu ostalim i prosirenje Ljecilista grad-
njom jos$ jednog paviljona).

U nastojanju povecanja kapaciteta i osuvre-
menjivanju bolnice u Novom Marofu zate-
kao ga je rat, raspad drzave i nastanak NDH.
Radi usavrsavanja u ftizeologiji proveo je
dva mjeseca (od 1. rujna do 31. listopada
1942.) u Rimu u Institutu ,,Carlo Forlanini
u bolnici koja je pri otvaranju 1. prosinca
1934. dobila ime ,,Benito Mussolini. Na
inzistiranje samoga fasistickog vode prei-
menovana je 1935. po Carlu Forlaniniju
(1847. - 1918.), slavnom lije¢niku zasluz-
nom za otkri¢e umjetnog pneumoto-
raksa 1882. godine (iste u kojoj je Robert
Koch otkrio bacil tuberkuloze) i njegovu
sustavnu primjenu u lije¢enju oboljelih od
pluéne tuberkuloze.

Dr. Kagnar je 18. prosinca 1942. promaknut
za primarnog lije¢nika u VII-1 ¢inovnom
razredu, a ve¢ 16. veljace 1943. promaknut
je u VI-1 ¢inovni razred. Uobicajene brige
oko rukovodenja ustanovom povecane su
sve ucestalijim kontrolama ustaskih vlasti
zbog sumnje da i dr. Kasnar pomaze parti-
zanski pokret otpora. S njegovim znanjem

i privolom otpreman je sanitetski materi-
jal i lijekovi u tajnu partizansku bolnicu
na Kalniku, a u bolnici u Novome Marofu
skrivani su i lije¢eni progonjeni aktivisti
NOP-aiilegalci.

ZAGREB

Zdravstvene su vlasti premjestile privre-
meno dr. Kagnera u Zagreb. Na temelju
Poglavnikove odredbe od 1. svibnja 1944.
i naredbe glavnoga ravnatelja u Glavnom
ravnateljstvu za zdravstvo Ministarstva
zdravstva i udruzbe vlade NDH, od 11.
lipnja 1944. dodijeljen je prim. dr. Kasnar, v.
d. upravitelja Drzavnog lje¢ilista u Novom
Marofu ,sada na radu kod Zakladne
bolnice na Rebru® na privremeni rad, po
potrebi sluzbe, kod Drzavne Bolnice u
Vrapcu. Zadac¢a mu je bila voditi odjel za
tuberkulozu te pripremiti sve potrebno
za otvaranje lje¢ilista za tuberkulozu kod
Bolnice u Vrapcu.

BOLNICA ZA TUBERKULOZU

»ZELENGAJ“

Od 1. travnja 1945. bio je dr. Ka$nar ravna-
telj Bolnice za tuberkulozu ,,Zelengaj“ u
Zagrebu. Otvorena je u nekadasnjem Sana-
toriju za neurologiju (Zelengaj 37) kojeg
je vlasnik dr. Gjuro Vranesi¢, uz konzulta-
ciju s nacelnikom odjela za bolnice i lje¢ili-
$ta Ministarstva zdravstva NDH, predao u
veljaci 1945. drzavi za lijecenje tuberkuloze.
Na tome je mjestu dr. Kagnar docekao kraj
rata i nastanak nove drzave. Ministarstvo
narodnog zdravlja NR Hrvatske donijelo
je ulipnju 1945. odluku o hitnom upuéiva-
nju dr. Kasnara u Novi Marof uz pronala-
Zenje mogucénosti njegova preseljenja, no
ta odluka je ponistena u kolovozu 1945.
Dr. Ka$nar, $ef Ljecilista za pluéne bole-
sti ,Zelengaj, uputio je 9. kolovoza 1945.
molbu Direkciji PTT-a da mu se, iz sluzbe-
nih razloga, uvede telefon u stan (Zelenjak
br. 28/1). ,Vod postoji samo treba montirati
aparat.“ Ujedno je molio jedan sporedni
aparat za prebacivanje poste, za koji takoder
postoji vod. Prigodom obnove rada Ftize-
oloske sekcije Zbora lije¢nika Hrvatske 25.
studenoga 1945. izabran je dr. Kasnar za
tajnika, a na redovnoj godi$njoj skupstini
7. lipnja 1947. izabran je u Upravni odbor
sekcije.

U Zemaljskom Jje¢ilistu za pluéne bole-
sti i tuberkulozu u Zelengaju, kojega je
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preuzeo 1. sije¢nja 1946. Gradski narodni
odbor grada Zagreba radio je od 27. sije¢nja
1946. do 19. travnja 1946. dr. Tomo Dodoja,
demobilizirani partizanski lije¢nik koji
je 1 sam bolovao od tuberkuloze i od nje
umro (Lijecnicke novine 232, rujan 2024, str.
66-9). Uz rad u Bolnici ,,Zelengaj“ obzna-
nio je dr. Ka$nar u ozujku 1946. otvaranje
privatne ordinacije na Maruli¢evu trgu 16.
(3 - 5 poslijepodne). Medu predavacima
koji su u ,Tjednu borbe protiv tuberku-
loze® (1. do 8. travnja 1948.) odrzali preda-
vanja na Radio Zagrebu bio je i dr. Kasnar s
temom ,,Suvremeno lije¢enje plu¢ne tuber-
kuloze.

SREBRNJAK - BOLNICA ZA PLUCNU
TUBERKULOZU DJECE

Dr. Kas$nar je 6. srpnja 1948. sudjelovao u
otvaranju prve bolnice za lijecenje djece od
plu¢ne tuberkuloze u Zagrebu na Srebr-
njaku br. 100. Zbilo se to samo mjesec dana
nakon nacionaliziranja privatnoga sana-
torija dr. Antona Gottlieba koji se tamo
prethodno nalazio. Pristupilo se najbrzim
tempom njegovu preuredenju i obnovi.
Nova bolnica imala je 33 sobe sa 70 poste-
lja, a bila je pod medicinskim, financij-
skim i ekonomskim vodstvom Bolnice za
tuberkulozu u Zelengaju gdje su se od tada
lije¢ili samo odrasli bolesnici. Ve¢ sutra-
dan pristupilo se prosirenju nove bolnice.
Gradski narodni odbor Zagreba odobrio
je svome Zdravstvenom odjelu dovrsetak
neizgradene privatne vilu na Srebrnjaku
br. 75, u neposrednoj blizini nove bolnice.
Na taj nacin povecan broj bolnickih poste-
lja na 110. U novu vilu na prekrasnom
polozaju smjestit Ce se djeca s otvorenom
pluénom tuberkulozom. Posjed od cetiri
jutra oko nove bolnicke zgrade iskoristen
je za bolnicku ekonomiju. Stare gospodar-
ske zgrade u ru$evnom stanju u neposred-
noj blizini nove bolnice na Srebrnjaku br.
100 porusene su radi osiguranja prostora
za izgradnju leZaonice na otvorenom
prostoru za bolesnu djecu. Tako je Zagreb
dobio, pored Zavoda za tuberkulozu kostiju
djece na Mirogojskoj cesti, i novu bolnicu
za plu¢nu tuberkulozu djece na Srebrnjaku.

Rjesenje Ministarstva narodnoga zdrav-
lja NRH 22. kolovoza 1948. o premjestaju
dr. Kagnara po potrebi sluzbe u Ljecili-
$te za tuberkulozu Brestovac stavljeno je
6. prosinca 1948. izvan snage. Na prvom
sastanku ftizeologa Hrvatske odrzanom 3.

i4. listopada 1949. u Opatiji sudjelovao je i
dr. Kagnar. Nakon izvjes¢a dr. Krese Stimca
o lije¢enju streptomicinom u Bolnici za
tuberkulozu ,,Jordanovac® iznio je svoja
iskustva u ljecilistu ,,Zelengaj“. Njegov
je prilog uklju¢en u skupni referat ¢ija je
izrada povjerena dr. Stimcu , a on izabran u
odbor za izradu rezolucije o lije¢enju strep-
tomicinom. S temom tuberkuloze hilusnog
podrucja bio je Kasnar medu 11 predavaca
koji su od 23. do 29. studenoga 1953. na
tecaju za usavrsSavanje ftizeologa rasprav-
Jjali u Centralnom higijenskom zavodu u
Zagrebu o razlic¢itim aspektima ftizeolo-
gije. Tekstovi tih predavanja prikupljeni
su u knjizi ,,Izabrana poglavlja iz ftizeolo-
gije“ (23 poglavlja), koju je uredio dr. Mile
Budak. Odusevljena onim $to je vidjela
tijekom svoga posjeta Bolnici na Srebr-
njaku 29. travnja 1955., supruga americ-
kog veleposlanika u Jugoslaviji potaknula je
akciju koja je 1955. rezultirala darom rend-
gen-aparata i obe¢anjem nastavka pomoci
veleposlanstva.

Na konferenciji Sefova dispanzera i bolnic-
kih odjela za tuberkulozne bolesnike s
podrudja kotara Zagreb 17. prosinca 1956.
izabran je dr. Ka$nar u povjerenstvo za
probleme rehabilitacije tuberkuloznih
bolesnika.

BOLNICA ZA TUBERKULOZU PLUCA
DJECE I OMLADINE

Na prijedlog Povjereni$tva za narodno

zdravlje Bolnice ,,Zelengaj* i ,,Srebrnjak™

odlukom Narodnog odbora grada Zagreba
integrirane su 1960. godine u jednu usta-
novu pod nazivom ,,Bolnica za tuberkulozu
pluca djece i omladine® pod rukovodstvom
dr. Kasnara. U njoj je Kasnar ustrojio
nastavno-pedagoske skupine za odgojni i
prosvjetni rad kojim su obuhvacena djeca
od sasvim malog uzrasta do omladine u
srednjoj $koli. Pored redovite nastave razvi-
jali su i razli¢ite oblike izvanskolskih aktiv-
nosti. Veliku radost malim pacijentima
predstavljalo je izdavanje njihovoga caso-
pisa ,,Masla¢ak®. Medu temama za stru¢ni
sastanak ftizeologa Hrvatske i Slovenije 27.
i 28. svibnja 1960. na Pohorju prihvace-
nima na sastanku Upravnog odbora sekcije
25. travnja 1960. bila je i Kagnarova tema

»Antibiotici u lije¢enju tuberkuloze limfnih
¢vorova'.

BUDAK
FABIJANIC
KADRNKA
KASNAR
KRSTIC
MALOJCIC
SUDIC
ZEPIC

SU‘UREMENE TEME IZ

FTIZEOLOGI)E |

i) MILE BUDAK ZAGREBR 1957

Suvremene teme iz ftizeologije

Clanak ,,Dva razdoblja borbe protiv tuber-
kuloze® u Lijecnickom vjesniku 1961. poka-
zao je da medu umrlima od tuberkuloze u
Zagrebu iza 1953. nije bilo djece mlade od
19 godina. Taj uspjeh bio je postignut provo-
denjem, najprije kampanjskim, a potom i
sustavnim, cijepljenja BCG-om, akcijama
fluorografiranja $irokih slojeva stanovnis-
tva u cilju otkrivanja bolesti u ranoj fazi te
uvodenja kombinirane primjene antituber-
kulotika u lije¢enju. Medu zasluznima za
takav rezultat svakako je bio i dr. Kagnar.
Na redovitoj godi$njoj skupstini 8. ozujka
1965. izabran je prim. dr. Kasnar za ¢lana
Nadzornog odbora Ftiziopneumologke
sekcije ZLH-a. Za uspjes$an rad u ftizeolo-
giji u razdoblju duljem od cetiri desetljeca
imenovan je po¢asnim ¢lanom Pneumof-
tizeoloske sekcije. Umirovljenoga prim. dr.
Kasnara pozvao je prof. dr. Hi$am Serda-
revi¢, predstojnik klinike za plué¢ne bole-
sti na sarajevskom medicinskom fakultetu,
u Bosnu. Neko je vrijeme skrbio o zdrav-
lju naroda u Bakovi¢ima, mjestu u opéina
Fojnica u srednjoj Bosni, 55 km sjeveroza-
padno od Sarajeva.

Obolio je od karcinoma jednjaka, §to je
protumaceno posljedicom izlaganja rend-
genskim zrakama tijekom viSedesetljetnih
pregleda mnogobrojnih bolesnika. Velike
patnje zbog neizljedive bolesti podnosio
je s mirom i hrabro$¢u, radedi skoro do
posljednjih dana svoga zivota. Umro je 14.
ozujka 1969. i pokopan na zagrebackom
groblju ,,Mirogoj*
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“50 PREDAVANJA": Prisjecanje na strucnu edukaciju
u opcoj medicini prije 40 i vise godina - 1. dio

[4] Mr.sc. Josip Kovacevi¢, dr. med.
spec. opée medicine u mirovini
Prim. dr. sc. Hrvoje Cvitanovi¢, dr. med.
spec. dermatovenerolog, voditelj odjela
Kozne i spolne bolesti Opce bolnice
Karlovac

UvOD

Ovaj pregledni ¢lanak donosi pris-
jecanje na kontinuiranu edukaciju
lije¢nika opée medicine (LOM) 1980-
ih godina u jednom tadasnjem regio-
nalnom sredistu. Prikazano je na koji
nacin se prije digitalne ere organizirala
i odrzavala stru¢na edukacija na pod-
rucju tadasnje Zajednice op¢ina Kar-
lovac te koje teme i sadrzaji su bili u
fokusu. Najprije su predocene okolno-
stiinavedeni protagonisti organiziran-
ja edukativnog ciklusa te opisan nacin
izvodenja niza predavanja. Na kraju
¢lanka dati su sazeci svih predavanja,
uz ime predavaca i naslov te datum
odrzavanja. Nadamo se da ¢e danasnji
Citatelji primijetiti raznolikost i $iroko
podrucje obradenih tema, $to svjedoci
o sveobuhvatnosti znanja i zadataka
LOM-a, kako tada, tako i danas.

IDEJA, POCETAK I TRAJANJE

Pocetkom 1980-ih godina skupina li-
je¢nika obiteljske medicine u Karlovcu
uvida nedostatnost stru¢ne edukacije
paipovezanosti lije¢nika u sluzbi opée
medicine. Ideja o posebnom stru¢nom
okupljanju lije¢nika opée medicine
datira jo$ od 1964. godine, kada je u
Karlovcu radio prvi lije¢nik specijalist
op¢e medicine. Bio je to dr. Ivo Her-
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ceg, no on nazalost iste godine napusta
Karlovac. Potom je dr. Ivo Praunsperg-
er nastojao okupiti lije¢nike prakticare,
ali u tome ne uspijeva i takoder seli
u drugo mjesto. Sredinom sedamde-
setih godina dr. Marko Dejanovi¢ iz
Karlovca i dr. Mirko Gacdesa iz Vojni¢a
pokusali su na stru¢no-medicinskom
planu okupiti lije¢nike opée medi-
cine. Odrzali su nekoliko predavanja.
Nazalost, ostalo je samo na tome.

U Karlovcu su se tih godina (od 1976.
do 1992.) odrzavali ,,Majski zdravst-
veni dani, koji su bili usmjereni na
sve zdravstvene radnike (specijal-
iste, LOM, medicinske sestre i druge
zdravstvene i srodne profile). Pored
Majskih dana, Karlovacka podruznica
Z1LH-a povremeno je tih godina pri-
redivala stru¢na predavanja. Pazljivog
pracenja i evidencije tih predavanja
nazalost nema. Ta predavanja uglav-
nom su pohadali bolni¢ki lije¢nici, dok
su lije¢nici opée medicine malobrojni.
Zato skupina lije¢nika obiteljske med-
icine, uocivsi potrebu za stru¢nim us-
avr$avanjem prilagodenim potrebama
LOM-a, pokrece osnivanje Sekcije za
op¢u medicinu unutar Zbora. U dru-
gim velikim gradovima Hrvatske ve¢
su bile osnovane sekcije lije¢nika opce
medicine. U tadasnjoj Jugoslaviji na
saveznoj razini je postojalo Udruzenje
lije¢nika opée medicine (ULOM) sa
sjediStem u Zagrebu. Udruzenje je iz-
davalo stru¢ni ¢asopis Praxis medici.
Okupljali su se na jesenskim stru¢nim
sastancima u Opatiji.

Skupina lije¢nika: Josip Kovacevic,
Vladimir Cvitanovi¢, Mirica Rapi¢ te
Marijan Glucina, inace ¢lanovi Upra-

vnog odbora ZLH-a, podruznice Kar-
lovac, izraduju poticajni plan osnivan-
ja Sekcije za op¢u medicinu i dobivaju
potrebne suglasnosti. Poziv za sastanak
svih lije¢nika opée medicine iz “Pok-
upsko-kordunske regije”, tj. Zajednice
op¢ina Karlovac, odaslan je postom na
njihove adrese 16. rujna 1981. godine.
Inace, Zajednica op¢ina Karlovac obuh-
vacala je, pored Karlovca, opéine Ozalj,
Duga Resa, Slunj, Vojni¢ i Vrginmost.
U Zajednici op¢ina 1981. godine bilo
je 68 lije¢nika obiteljske medicine, da
bi njihov broj do 1990. narastao na 83
(izvor: odjel Biostatistike HZJZ). U inici-
jalnom pozivu se moglo pro¢itati: "Li-
jecnici opée medicine nisu imali prilike
Cesto se sastajati i medusobno izmijen-
iti misli. Ipak, svi osje¢camo potrebu za
razgovorom, zajednickim djelovanjem i
organiziranjem. Zato vas u dogovoru sa
$efovima sluzbi opée medicine, ¢lanom
Izvrsnog odbora OOZLH-a Karlovac i
nasim delegatom u Upravnom odboru
Sekcije za opéu medicinu Hrvatske Jo-
sipom Kovacevi¢em pozivamo, da pored
svih briga i obaveza izdvojite sat, dva
vremena i dodete na sastanak lijecnika
opc¢e medicine nase regije". Sastanak
je zakazan za 23. rujna 1981. godine u
18 sati u kino sali u gradskom naselju
Svaréa. Tada je osnovana Sekcija za opéu
medicinu u Karlovcu. Ujedno je odrza-
no prvo predavanje: Ofidizam s aspekta
lije¢nika opée medicine dr. Vladimira
Cvitanovica. U radnom dijelu osnivatel-
jskog sastanka izabrano je Predsjednist-
vo Sekcije za opéu medicinu. Izabrani
su: Josip Kovacevi¢ za predsjednika,
Vladimir Cvitanovi¢ za tajnika, Mirica
Rapi¢-Nejak za blagajnicu, te Marija Ku-
hari¢-Poki¢ za ¢lanicu
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Predsjednistva. Pored njih, za ¢lanove

vodstva Sekcije izabrani su iz Ozlja
Zlatko Demeter, iz Duge Rese Juraj
Biondig, iz Slunja Branimir Cerovac,
iz Vrginmosta Dragan Marincic te iz
Vojni¢a Branko Krivoku¢a. Tom pri-
godom je usvojen plan rada Sekcije.
Predviden je raspored dvomjese¢nih
stru¢nih predavanja. Za to su odrede-
ni parni mjeseci s izuzetkom mjese-
ca kolovoza zbog godis$njih odmora.
Dogovoreno je da se predavanja odrza-
vaju svaku prvu srijedu u mjesecu s
pocetkom u 18 sati u kino sali Neu-
ropsihijatrijskog odjela bolnice Kar-
lovac. Medutim, ta lokacija sastanaka
na kraju nije kori$tena. Planiralo se
pet stru¢nih predavanja godi$nje. Za
predavace su predvideni prvenstve-
no karlovacki lije¢nici opée medicine,
odnosno lije¢nici opée medicine iz
drugih gradova te pojedini specijal-
isti. U pripremi predavanja vrijedilo
je pravilo da svaki autor treba tajniku
dostaviti sazetak od 15 do 30 redaka
teksta. Jedno vrijeme, ali ne uvijek,
takav sazetak bi se tiskao zajedno s
pozivom i dostavljao postom ¢lanovi-
ma Sekcije te $efovima pojedinih odje-
la Medicinskog centra Karlovac. Na taj
se nacin, ve¢ samim primanjem poziva
s ukratko predocenim sadrzajem pre-
davanja, adresat mogao zainteresirati
i ponesto nauditi.

Od pocetaka 1981. godine i u svim
narednim godinama do 1991. rad
Sekcije za opéu medicinu se uspjesno
odvijao prema zacrtanom planu. Svi
¢lanovi Predsjednistva Sekcije za opéu
medicinu radili bi na pripremi i orga-
niziranju stru¢nih sastanaka. Poseb-
no su se odrzavali pripremni sastanci.
Predavanja bi se planirala nekoliko
mjeseci unaprijed.

Predsjednistvo Sekcije, koje je kasnije
nazvano Upravni odbor, biralo se na
mandat od dvije godine. Uslijed ve-
like fluktuacije lije¢nika opée medicine,
posebice odlaskom lije¢nika na poje-
dine specijalizacije, sastav Upravnog

Dr. Josip Kovacevi¢

odbora se dinami¢no mijenjao. Prvi
predsjednik Josip Kovacevi¢ obnasao
je tu duznost od 1981. do 1983, a bio
jebiran jos jedanput od 1988. do 1991.
godine. Marija Kuhari¢-Poki¢ je bila
predsjednica Sekcije 1984. godine.
Tada je otisla u Zagreb, a na njeno
mjesto je izabrana Mirica Rapi¢-Ne-
jak, koja na ¢elu Sekcije ostaje tijekom
1985. godine. Potom je izabran Mari-
jan Glucina iz Duge Rese i njegov je
mandat trajao 1986.11987. godine.

Uprili¢en je niz od ukupno 50 preda-
vanja kroz sljede¢ih desetak godina, s
time da je svake godine odrzano po
pet predavanja. Dolaskom rata 1991.
g. rad sekcije za op¢éu medicinu u Kar-
lovcu zamire. Ipak su 1994. godine
odrzana jo$ Cetiri predavanja (ulaze u
broj od 50). Odredena stru¢na eduk-
acija se 1991. odvijala u organizaciji dr.
Darka Jerini¢a u Medicinskom centru
Karlovac, petkom u 14:15 sati.

Kroz sazetke predavanja moze se
uoditi raznolikost interesa i rada li-
je¢nika opée medicine u Karlovcu,
kao i usmjerenost ka informiranju o
suvremenim i novim znanjima. Pored

lije¢nika opce medicine iz Karlovca, Za-
greba, Splita, Osijeka, Ogulina, Metlike
i Pazina, predavaci su bili i nastavnici
te profesori s Medicinskog fakulteta
u Zagrebu, kao i profesionalci drugih
srodnih struka: farmaceuti, medicin-
ske/patronazne sestre, profesori itd.
Specifi¢nost ovog ciklusa predavanja je
da su sami lije¢nici prakticari osmisl-
javali teme osluskujuci potrebe kolega,
kao i uestalost i vaznost odredene pa-
tologije.

KAKO SMO SE ORGANIZIRALI

Predsjednik i tajnik Sekcije su o pre-
davanjima obavijestavali kolege preko
dopisnica poslanih postom i naslovl-
jenih na pojedine ordinacije op¢e med-
icine u Karlovcu i okolici, tj. Zajednici
op¢ina. Na dopisnici su bili navedeni
naslov, ime predavaca i vrijeme odrza-
vanja predavanja. Posebno angazirane
bile su medicinske sestre, koje su ru¢no
ispisivale i slale dopisnice (med. sestra
Ivanka Lukini¢) te predano brinule o
odrzavanju aktivnosti (med. sestra Ruzi-
ca Glavinic).
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Svaki pozvani predavac bio je zamoljen

da dostavi naslov i sazetak svog pre-
davanja tajniku Sekcije dr. Vladimiru

Cvitanovicu, koji je sve evidentirao i

pohranjivao. Vladimir Cvitanovi¢ bio

jetajnik od 1981. do 1991. godine. On

je dogovarao i organizirao najveci broj

stru¢nih predavanja. Mirica Rapi¢-Ne-
jak bila je kontaktna osoba sa Osnov-
nom organizacijom ZLH-a (OOZLH)

te je brinula o nov¢anoj potpori radu

Sekcije. To osobito vrijedi za razdoblje

od 1986 . do 1991. kada je istovreme-
no bila i tajnik i blagajnik OOZLH-a

Karlovac. Financijska pomo¢ je bila

skromna i pokrivala je samo postanske

troskove.

Tajnik dr. Cvitanovié je obavijesti o
predavanjima sa sazecima slao na ob-
javljivanje u Lije¢nickim novinama.
Na kraju su sva predavanja, nakon
prvoga koje se odigralo u okviru os-
nivackog sastanka, odrzana u pros-
torijama Ordinacije op¢e medicine
u mjesnoj zajednici Gornja Svarca
u Karlovcu, u kojoj je radio dr. Josip
Kovacevi¢. Godine 1981. susjedna
zubna ordinacija se preselila u drugu
zgradu, tako da su velika ¢ekaonica
i prostor zubne ordinacije ostali na
raspolaganju ordinaciji opée medi-
cine. Tako uvecan prostor zadovoljio
je potrebe predavanja.

Predavanja je otvarao i vodio dr.
Kovacevi¢ ili koji drugi ¢lan Sekcije
opée medicine ZLH-a u Karlovcu.
Odaziv kolega je odmah pokazao da
postoji interes i potreba za takvim
nac¢inom rada. Nakon dva do tri odrza-
na predavanja, prostorija Ordinacije
Svar¢a je bila sve punija, a ponekad su
i sve tri opisane prostorije bile ispun-
jene slusateljima. Predavanjima su pri-
sistvovali LOM, ali i poneki specijalist
te medicinska sestra. U to vrijeme jos
nije bilo “prikupljanja bodova” radi
“produzenje licence”, nego je prisus-
tvovanje zdravstvenih radnika bilo
potaknuto drugim razlozima: Zeljom i
potrebom za trajnom izobrazbom radi

76 | LUEENIEKE NOVINE | 249 - svibanj 2026.

bolje zastite pacijenata, a i ¢lanstvom u
sekcijama ZLH-a, kroz koje su dobiva-
li informacije o edukativnim aktivnos-
tima. Zato na opisanim predavanjima
nije bilo poimeni¢ne evidencije, nego
bi organizatori zabiljezili ukupan broj
prisutnih. Danas je mozda zanimljivo
doznati da su se tada za ilustraciju up-
otrebljavali dijapozitivi, a dva puta su
prikazani filmovi. Nekada su na isti
dan odrzana dva do tri tematski ug-
lavnom povezana izlaganja vise pre-
davaca. Na kraju predavanja Cesto se
znala razviti rasprava na kojoj su ko-
lege spontano iznosili svoja zapazanja,
iskustva i misljenja. Poslije predavan-
ja, samo je jednom (XXXII. sastanak
1988.g.) bio prireden coctail. Prigodom
XLV. stru¢nog sastanka 1991. svi su li-
je¢nici imali priliku dobiti knjigu Rak
debelog crijeva autora Zdravka Eblinga,
Nijaza Hadzi¢a i Zelimira Jaksica.

ODJECI

Sekcija za opéu medicinu ubrzo je iza-
$la iz anonimnosti i ve¢ prvih godina
postala, uz poslije osnovanu Sekciju
stomatologa, vazan subjekt stru¢nog
okupljanja lije¢nika u Zajednici op¢i-
na Karlovac. Kvaliteta struénog rada
Sekcije za opéu medicinu postaje
poznata i u drugim lije¢nickim kru-
govima. Toj popularizaciji pridonio je
Vladimir Cvitanovi¢ svojim napisima
o radu Sekcije za opéu medicinu u
strukovnom glasilu Lijecnicke novine.
Mozemo zabiljeziti naslove ovih ¢lana-
ka: Aktivnost Sekcije opée medicine u
Karlovcu (1983.), IX. stru¢ni sastanak
Sekcije za op¢u medicinu ZLH-a
Karlovac (1983.), X. stru¢ni sastanak
Sekcije za opéu medicinu (1983.),
XI. i XII. stru¢ni sastanak Sekcije za
op¢u medicinu (1984.), XIII. stru¢ni
sastanak Sekcije za op¢u medicinu
(1984.), XIV. struéni sastanak Sek-
cije za op¢u medicinu (1984.), XVIL
struc¢ni sastanak Sekcije za opcu
medicinu (1985.), XVIII. struéni
sastanak Sekcije za op¢u medicinu

(1985.), XIX. stru¢ni sastanak Sekcije za
op¢u medicinu (1985.), Pet godina rada
Sekcije za opéu medicinu (1987.), 28. i
29. strucni sastanak Karlovacke sekcije
za op¢u medicinu - Uspje$na predavanja
(1987.). Pored tekstova, redovito su ob-
javljivani i slikovni prilozi.

Isti autor objavljuje napise u Glasniku
radnih ljudi Medicinskog centra "Dr.
Dragomir Drakuli¢ Puba” Karlovac: XVIL.
stru¢ni sastanak Sekcije za opéu medic-
inu - Rame uz rame s ostalima (1985.),
Timski postupak s onkoloskim bolesni-
kom (1985.), XIX. sastanak Sekcije opce
medicine - O vazoaktivnim lijekovima
(1985.), Mala kronika djelovanja opée
medicine OOZLH Karlovac u prosloj
godini - Tri stru¢na predavanja (1987.).

Vecernji list na karlovackoj stranici u ru-
brici Kada, $to, gdje? najavljuje stru¢na
predavanja Sekcije za opéu medicinu: O
profesionalnim bolestima (3. X11. 1986.),
Sastanak medicinara (1. X. 1986.), Sas-
tanak lije¢nika (1. IV. 1987.), Na redu
aritmije (3. VI. 1987.), Predavanje o
Stamparu (5. X. 1988.).

U Zagrebu je 9. veljace 1985. godine u
dvorani Zbora lije¢nika Hrvatske odrza-
na Godi$nja skupstina Sekcija opce
medicine cijele Hrvatske. Iz karlovacke
Sekcije za op¢u medicinu u svojstvu
predstavnika bili su Josip Kovacevic,
Vladimir Cvitanovi¢, Janko Bijeli¢ i Mar-
ijan Glucina. Pred prepunom dvoranom
lije¢nika iz svih krajeva Republike preds-
jednik Udruzenja lije¢nika opée medi-
cine Hrvatske Slavko Lovasi¢ pohvalno
se izrazio o radu karlovacke Sekcije za
op¢u medicinu. Pozvao je druge lije¢ni-
ke da se ugledaju na rad karlovackih ko-
lega. O nadinu organiziranja i struénom
radu Sekcije iz Karlovca su govorili Josip
Kovacevi¢ i Vladimir Cvitanovi¢. Tom
su prilikom uspostavljeni bolji kontakti
s drugim republi¢kim sekcijama, $to je
kasnijih godina rezultiralo dolaskom u
Karlovac uglednih lije¢nika predavaca.
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SARKOPENIJA PRIJE TRANSPLANTACIJE
JETRE JE PUNO VISE 0D ,NUTRITIVNOG PROBLEMA”

SARKOPENIJA KAO PREDIKTOR ISHODA NAKON TRANSPLANTACIJE JETRE

2 PORUKA CLANKA

Sarkopenija prije transplantacije
jetre povezana je s gotovo
dvostruko vecim rizikom smrti
nakon transplantacije, vecom
ucestaloscu infekcija i kirurskih
komplikacija te duljim boravkom
u JIL-u. Standardizirana procjena
misicne mase trebala bi postati
vazan dio prijetransplantacijske
procjene rizika.

Sarkopenija se posljednjih godina sve
vi$e namece kao vazan prognosticki
¢imbenik u bolesnika s uznapredo-
valom cirozom jetre. lako MELD-Na
bodovni sustav procjenjuje rizik smrti
na ,listi“ ¢ekanja, njegova sposob-
nost predvidanja poslijetransplan-
tacijskih ishoda ostaje ogranicena s
obzirom na to da parametri koji su
u izra¢unu (bilirubin, INR, kreatinin,
Na) ne mogu adekvatno i cjelokupno
obuhvatiti varijable relevantne za smrt-
nost. Upravo zbog toga raste interes za
parametre koji bolje odrazavaju ,,fizio-
losku rezervu” bolesnika, medu kojima
sarkopenija zauzima sve vaznije mjesto.

U sustavnom pregledu i metaanalizi
objavljenoj u ¢asopisu Clinical Tran-
splantation 2025. godine analizirane su
53 studije, dok je u samu metaanalizu
uklju¢eno 30 kohortnih istrazivanja s
ukupno 5 875 bolesnika podvrgnutih
transplantaciji jetre.

Prevalencija sarkopenije prije tran-
splantacije bila je izrazito varijabilna
i kretala se od 14,7 % do c¢ak 88,3 %,
$to uglavnom odrazava neujednacene
definicije i razli¢ite metode procjene
mi$i¢ne mase. Najcesce su koristeni
CT-parametri poput skeletal muscle
index (SMI), psoas muscle area (PMA)
i psoas muscle index (PMI).

Najvazniji nalaz rada bio je da je
sarkopenija prije transplantacije
bila povezana s 84 % veéim rizikom
smrti nakon transplantacije jetre (RR
1,84;95 % CI 1,41 - 2,39). Povezanost
je ostala prisutna i u podanalizama
prema geografskoj regiji i metodama
procjene sarkopenije. Posebno je zani-
mljivo da je rizik bio konzistentan kada
su koriteni kriteriji PMA i SMI.

Osim mortaliteta, sarkopeni¢ni bole-
snici imali su:

- 35 9% vedi rizik ukupnih infekcija
nakon transplantacije (RR 1,35)

- gotovo dvostruko vedi rizik
bakterijskih infekcija (RR 1,97)

- znacajno vecu ucestalost
kirurskih komplikacija

- vecu potrebu za transfuzijom
svjeze smrznute plazme

- dulji boravak u jedinici
intenzivnog lije¢enja.

S druge strane, nije pronadena jasna
povezanost izmedu sarkopenije i
prezivljenja grafta ili stope odbacivanja
presatka. Time se dodatno podupire
koncept da sarkopenija prvenstveno

odrazava opce stanje i vulnerabilnost
primatelja, a ne kakvocu presatka ili
imunosni odgovor.

Klini¢ka vaznost ovih podataka poten-
cijalno je velika. Ve¢ina kandidata za
transplantaciju ionako bude podvrg-
nuta CT-u trbuha, §to znaci da se
procjena misi¢ne mase moze dobiti
bez dodatnog opterecenja za bolesnika.
Time sarkopenija postaje praktic¢an i
relativno dostupan biobiljeg rizika.
Naravno, postoje i vazna ogranice-
nja. Ukljucene studije bile su hetero-
gene, koristene su razlicite odsje¢ne
vrijednosti, a ve¢ina podataka dolazi
iz opservacijskih kohorti. Stoga zasad
jo$ nema jedinstvenog standarda kako
definirati ,,klini¢ki znacajnu” sarkope-
niju u transplantacijskoj hepatologiji.

Ipak, ukupni smjer dokaza djeluje
vrlo konzistentno: bolesnici koji u
transplantaciju ulaze s izrazenim
gubitkom misi¢ne mase imaju losije
rane poslijetransplantacijske ishode.
Buduca istrazivanja trebala bi odgo-
voriti na mozda najvaznije pitanje, a to
je moze li ciljano lijecenje sarkopenije
prije transplantacije doista poboljsati
ishode nakon transplantacije jetre.
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PORTUGAL

1. DIO

TRAGOVIMA STARE SLAVE | MOCI

[ LIVIA PULJAK

Ve¢ oko rujna svake godine moja kéi krene planirati $to ¢u joj sve
kupiti za Bozi¢. Tim pitanjima i fantaziranjima o svemu §to bi
Bozi¢ trebao donijeti nema kraja. Kad je imala pet godina, toliko
mi je s tim dosadila da sam joj rekla:

»B0Zi¢ je Isusov rodendan. Dakle, mi trebamo samo razgovarati
o tome kakav ¢emo dar Isusu pripremiti.”

Odmah me poklopila:

»Dar Isusu odnijela su tri kralja. Dakle, to je rijeSeno. Vratimo se
na razgovor o mom daru.”

Kad je krajem ljeta 2025. krenula nabrajati $to ¢u joj sve kupiti
za Bozi¢, imala sam spreman odgovor: ,Za Bozi¢ sam ti kupila
avionsku kartu za Portugal. Dakle, to je rijeseno.“

PORTUGAL

Portugal se oblikovao kao samostalna politicka cjelina u sred-
njem vijeku na zapadnom rubu Pirenejskog poluotoka, nakon
razdoblja rimske, vizigotske i muslimanske vlasti. U 12. stolje¢u
postaje neovisno kraljevstvo i postupno u¢vrscuje svoje granice
tijekom rekonkviste. U 15. i 16. stoljecu izrasta u velesilu zahva-
ljujuéi pomorskim istrazivanjima i kolonijalnom carstvu koje se
protezalo od Afrike i Azije do Brazila.

Nakon razdoblja opadanja modi i politi¢ke nestabilnosti, Portu-
gal u 20. stoljecu prolazi kroz dug autoritarni rezim koji zavrsava
Revolucijom karanfila 1974. godine. Time zapocinje demokrat-
sko razdoblje i dekolonizacija, a zemlja se krajem stolje¢a uklju-
¢uje u europske integracije kao stabilna demokratska drzava.
Danas Portugal u mnogim dijelovima ostavlja dojam siromasne
zemlje, $to je vidljivo u infrastrukturi, zapustenim zgradama i
razgovorima s ljudima koji tu rade. Slava je ostala, mo¢ nesto
manje.

SINTRA

Nasa portugalska bozi¢na prica pocinje slijetanjem u Lisabon i
preuzimanjem auta. Prva nam je postaja nacionalna palaca Pena
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koja se nalazi 25 kilometara izvan Lisabona kraj gradi¢a Sintra.
Ta palaca, smjestena na vrhu brda, sa svojim jarkim bojama i
zaigranom arhitekturom djeluje gotovo nestvarno. Slatke kulice,
$ecerne kucice; bas kao neka Disneyeva mastarija. Danas je dio
UNESCO-ve svjetske bastine i jedno od najposjecenijih mjesta
u Portugalu. Godisnje je posjeti oko 1,5 milijuna ljudi.

Palacu je gradio kralj Ferdinand II. koji je ru$evine nekadasnjeg
samostana pretvorio u ljetnu kraljevsku rezidenciju, nadahnut
romanticarskim idealima tadas$nje Europe. Palaca je dovrsena

oko 1850. godine i od pocetka je zamisljena vise kao umjetnicka

isimboli¢na gradevina nego kao strogo funkcionalna palaca. To

je bilo zamisljeno kao vizualni manifest portugalskog identiteta

koji povezuje razlicite slojeve povijesti zemlje u jednu simboli¢nu

¢jelinu. Znadenje palace Pena nadilazi njezinu estetsku vrijednost.
Ona predstavlja pokusaj kulturne i politicke obnove Portugala

u razdoblju nakon gubitka imperijalne mo¢i, ali i osobni izraz

monarhije koja se zeljela prikazati kao prosvije¢ena, europska

i moderna. Ulaznica je za ogromni park i cijelu palacu 17 eura.
Kupuje se za to¢no odredeni dan i sat. Najbolje je kupiti na inter-
netu jer je tamo stalno velika guzva. Ispred mene dvoje Japanaca

vraca ¢uvar natrag jer je njihova ulaznica tek za prekosutra.

LOKALNI MATAN

Nisam ba$ proucila kako se do palace dolazi autom i ta opuste-
nost brzo uzima danak. Kre¢emo preuskim uli¢icama kroz neko

selo autom prema gore i zaustavlja me lokalni Matan koji nosi

oznake turisticke zajednice Portugala. Objasnjava mi da se gore

autom ne smije. Treba se vratiti, voziti oko brda 25 minuta pa je

poceo nabrajati svakakve komplikacije. Al eto, ako smo voljni,
on ¢e nam pokazati gdje se mozemo parkirati i svojim ¢e nas

autom odvesti gore. Naravno, to ¢e nas nesto kostati. Jasno mi

je §to izvodi, ali mi odgovara da me odveze gore. Pla¢cam sve §to

trazi i neka me vozi gdje god hoce. Kad je krenuo ludo voziti po

uskoj zavojitoj cesti koja vodi do vrha brda, i usput tipkati cijelo

vrijeme po mobitelu, predomislila sam se oko toga da me moze

voziti gdje hoce, ali ve¢ je bilo kasno.
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Nacionalna palaca Pena ¢eka vas na brdu iznad Sintre (fotografija: Singa Hitam)

Palaca Pena nije ba$ previse prostrana.
Na slikama mi se uvijek ¢inila prili¢no
velikom. Privatne odaje kraljevske obite-
lji prili¢no su skucene. Osobito je malen,
neshvatljivo malen, ormar u sobi kraljice
Amelije. Da meni neki frajer ponudi sobu
s tako malim ormarom, rekla bih mu neka
nade sebi neku drugu princezu.

DEVET KRUGOVA PAKLA

Blizu nacionalne palace Pena nalazi se
Quinta de Regaleira, povijesno imanje
i palaca, poznata po neobi¢noj arhitek-
turi, simbolici i vrtovima punim skrivenih
prolaza. Najpoznatija je po Inicijacijskom
bunaru (Pogo Inicidtico). To je spiralni
kameni bunar, dubok 27 metara, s devet
kruznih razina koje se spustaju prema
dnu. Opisuje se kao simboli¢na referen-
cija na devet krugova pakla iz Danteove
Bozanstvene komedije. Moj me Matan
i tamo vozi, ali jos je rano. Imam kartu
tek za 15 h i nadam se da ¢e me svejedno
pustiti unutra. On kaze da sigurno hoce
jer nije sezona i nema guzve. ,,Ako te ne

puste unutra, po¢ni plakati i reci da ¢e$
zakasniti na avion, savjetuje mi. No, suze
nisu bile potrebne. I u pakao se lako ulazi
izvan sezone. Iz svih tih krugova pakla
izadla sam prili¢no neostecena.

BADNJAK U FATIMI

Na Badnjak odlazimo u Fatimu. Svetiste
u Fatimi jedno je od najvaznijih katoli¢-
kih hodo¢asnic¢kih mjesta na svijetu. Troje
pastira 1917. opisalo je da im se u blizini
sela Fatima viSe puta ukazala Blazena
Djevica Marija. Na mjestu ukazanja
najprije je sagradena kapelica, a potom
se oko nje razvilo veliko sveti$te s Bazili-
kom Gospe od Krunice i kasnije moder-
nom Bazilikom Presvetog Trojstva. Fatima
je postala simbol marijanske poboznosti,
molitve i pokore, ali i mjesto s izrazenim
politi¢kim i povijesnim znadenjem u 20.
stolje¢u, osobito zbog poruka povezanih
s ratom, patnjom i komunizmom. Danas
Fatimu svake godine posje¢uju milijuni
hodocasnika iz cijelog svijeta. Eto i nas.
Obilazimo sve §to se tamo obici moze. Ali

malo je ljudi taj dan u Fatimi. Kazu nam

daje to zato $to - nije sezona. Tu je najveca

guzva izmedu travnja i listopada, a sad je
- opusteno.

Dok mi zamata darove, pitam damu u
ducanu u Fatimi kako se tamo zivi. Kaze
da je korupcija u Portugalu jako rasirena,
na vlasti je ekstremna desnica koju ona
podrzava. Ta se vlast pokusava boriti
protiv korupcije. A $to kaze za ekono-
miju Portugala? U Portugalu najniza je
propisana placa 820 eura, neka zanima-
nja jako su potplacena, kao medicinske
sestre i lije¢nici pa da odlaze masovno u
inozemstvo jer su im fakulteti dobri i puno
znaju, a u Portugalu ne Zele raditi za male
pare. Zanima me kamo odlaze. U Veliku
Britaniju.

TRAGOVIMA VITEZOVA
TEMPLARA

Na mnogim mjestima u Portugalu nalaze
se stare kule vitezova templara. Oni su u
Portugalu prodli ono $to bi se danas zvalo
uspje$an krizni menadzment. Kad je

>>
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Knjiznica Joanina ima svega: i knjiga i Sismisa (fotografija: Martien Brand)

papa 1312. ukinuo Red templara, u vecini
Europe zavrsili su lose. U Portugalu ih je
kralj Dinis jednostavno preimenovao u
Red Krista (1319.), zadrzao im imovinu,
ljude i dvorce. Ta im je imovina danas
malo u raspadu. Taman su izbori u Portu-
galu u sije¢nju. Bit ¢e bolje. S obilaskom
tih kula iznutra nismo se previse usre¢ili
ovom prilikom jer su bile ili zatvorene
zbog obnove ili nisu radile zbog blagdana.
Trebaju se i duhovi vitezova malo odmoriti.

PORTUGAL VELIKIH VALOVA

Za gledati najvece valove ikad zabiljezene
na Zemlji, treba otic¢i u grad Nazaré. Tamo
gigantski valovi dosezu visinu ve¢u od 30
metara. Taj prirodni fenomen nastaje zbog
podmorskog kanjona Nazaré, jednog od
najdubljih u Europi, koji snazno poja-
¢ava energiju Atlantskog oceana. Zimi,
posebno izmedu listopada i oZzujka,
Nazaré postaje meka za big wave surfere
i znatizeljnike iz cijelog svijeta. Za Bozi¢
smo i mi bili dio tih znatiZeljnika. S jedne
je strane grada plaza Praia do Nazaré, a
s druge, na plazi Praia do Norte, gdje su
gigantski valovi, najvedi na svijetu, surferi
na velikim valovima obvezno imaju prat-
njuna vodenom skuteru, odnosno onome
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§to obi¢no zovemo jet ski. Ta pratnja na
vodenom skuteru zove se na engleskom
tow-in i rescue team. Naime, valovi su
preveliki i prebrzi da bi se surfer sam
vratio na obalu. Vodeni skuter omogucuje
brze namjestanje surfera ispred valaibrzo
izvla¢enje surfera nakon pada. Vodeni
skuter koristi se i za spaSavanje u slucaju
ozljede ili gubitka daha.

SPASILACKA SLUZBA

Na Praia do Nazaré plivanje i surfanje
dozvoljeno je samo u kraju, ispod litica.
Kad je ¢ovjek skoc¢io u more na zabra-
njenom mjestu, ekspresno je nakon pet
sekundi quadom dosla spasilacka sluzba
objasniti mu da nije normalan, ali malo
pristojnijim rije¢ima.

Odlazim do te spasilacke sluzbe propi-
tati kako oni Zive. Plaza je duga 1,5 km,
a imaju jednu postaju spasilacke sluzbe,
dva quada i ¢etiri spasavatelja — sve mladi
decki. ,Radite li svaki dan?“ ,,Da, svaki
dan” ,Samo po danu?“ ,Uglavnom po
danu, a kad je proslava Nove godine, onda
i cijelu no¢” ,Umire li puno ljudi tu na
plazi?“ ,Ne, zadnji je umro prije deset
godina. Nije da ne pokusavaju, ali mi smo
vrlo u¢inkoviti”

»Kakav je posao raditi kao spasilac na
plazi?" ,Ma, dobar je posao. Onako. Kako
kad. Nekad na plazi nema nikog pa je
dosadno. Nekad je na plazi 500 - 600 ljudi
pa je vrlo stresno” ,Hoce li vam platiti
danas vise jer radite na Bozi¢?“ Dec¢ko
zavrne o¢ima i kaze kiselo: ,,Ah, to je sad
vec¢ druga stvar”

Onda ga lik koji uz obalu ima zabodena
tri $tapa za pecanje zove u akciju jer se
obitelj s malim dje¢akom opasno blizu
priblizila oceanu. Spasioci uska¢u u quad
iidu opominjati optimiste. Pitam ribara je
li i$ta ulovio. ,,Cetiri ribe, kaze ponosno.

U kraju plaze, gdje je to dozvoljeno,
gomila ekipe stoji u pli¢aku u oceanu u
neoprenskim opravicama, s nekim krat-
kim daskama i perajama. Pitam ih kakve
suim to male daske. Kazu da je to bodybo-
ard. Na njima se lezi, ne stoji se na tim
daskama kao na surfboardu. Zanima
me §to je opasnije, to ili daska za surfa-
nje. Smiju se i kazu da je bodyboarding
opasniji jer kad lezis, s takve daske ne
moze$ skociti kad te val poklopi.

Kemijski laboratorij Sveucilista u Coimbri
omogucuje vam dozivjeti kako vidi muha
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Najbolji pogled na Coimbru imate iz muzeja
Nacional de Machado de Castro

AVEIRO

Kako dijete ne bi trebalo biti drustvo za
bilo kakve ekstremne sportove, umjesto
nabodyboarding po gigantskim valovima,
odlazimo u Aveiro na voznju brodom po
gradskim kanalima. Aveiro se Cesto naziva
Venecijom Portugala zbog mreze kanala
koji prolaze kroz grad i tradicionalnih
$arenih brodova, no ta usporedba vrijedi
viSe kao poetska i turisticka metafora nego
kao stvarna povijesna ili urbanisticka
paralela. Za razliku od Venecije, Aveiro
nikada nije bio grad izgraden na vodi,
nego se razvio oko lagune Ria de Aveiro,
¢ija je uloga bila prije svega gospodarska,
povezana s proizvodnjom soli, ribarstvom
itrgovinom.

Kanali kakve danas vidimo uglavnom su
rezultat urbanih zahvata iz 19.120. stolje¢a
kada je grad pokusao ponovno iskoristiti
vodu kao identitetski i estetski element.
Zbog toga je Aveiro manji, mirniji i funk-
cionalniji od Venecije, bez njezine monu-
mentalnosti, ali sa $armom koji proizlazi
iz kombinacije vode, art nouveau arhi-
tekture i snazne lokalne tradicije. U tom
smislu, nadimak vi§e govori o atmosferi
nego o stvarnoj sli¢nosti. Ali jako zgodno
mjesto za posjetiti.

NAJVECI DJED BOZICNJAK NA
SVIJETU

Za sinteticki blagdanski ugodaj najbo-
lja je Agueda, slikovit grad u sredi$njem

Portugalu, inace poznat po svojoj $arolikoj

umjetnickoj instalaciji kiSobrana postav-
ljenih preko ulica. Tijekom bozZi¢ne sezone

grad se ekstravagantno ukrasava svjetlima

i prigodnim dekoracijama stvaraju¢i blag-
danski ugodaj koji privla¢i more posjeti-
telja. Tu se nalazi i najve¢i Djed Bozi¢njak
na svijetu. Golema je to figura, visoka 21

m, ukrasena s 250 000 LED lampica. Sluz-
beno je upisana u Guinnessovu knjigu

rekorda kao najveca statua Djeda Bozi¢-
njaka na svijetu i ovdje je jedna od glavnih

blagdanskih atrakcija grada. Grad je krcat

i drugim $ljaste¢im prigodnim instalaci-
jama. Meni je sve to grozni kiceraj. Moja

k¢éi je, naravno, odusevljena.

OBRAZOVATI SE MORA

Potom idemo u Coimbru. Sveudiliste u
Coimbri osnovano je 1290. godine. Jedno
je od najstarijih sveucilista u Europi i
svijetu. Poznato je po svojoj akademskoj
tradiciji, impresivnoj knjiZnici Joanina i
statusu UNESCO-ve svjetske bastine. Ne
moze se tamo obilaziti sveuciliste tek tako;
treba to platiti. Nema problema, platit
¢emo i obilazit ¢emo. Moj potomak ne
dijeli moj entuzijazam.

»Zasto sad moram i¢i na tu turu po sveu-
cilistu?®

»Zato §to zelim da budes obrazovana.“
»Ne mogu to rijesiti kad budem odrasla?“
»Ne.*

Kad smo rijesili to da se obrazovati u ranoj

dobi mora, krenule smo. Plac¢ena tura

obuhvaca Sest mjesta. Krece se s impresiv-
nog sveuciliSnog trga koji se nalazi na vrhu

brda. Prva je na redu kraljevska palaca.
Vodic¢ kaze da je tu zivjelo prvih $est do

sedam portugalskih kraljeva jer je Coim-
bra neko¢ bila glavni grad Portugala. Nije

bas bio siguran oko toga $est ili sedam;

puno je tu bilo kraljeva i puno su se selja-
kali izmedu Coimbre i Lisabona. Ma, nije

ni bitno, zaklju¢uje on.

SISMIS| KONZERVATORI NA
SVEUCILISTU U COIMBRI

Idemo u sveudili$nu kapelicu Svetog
Mihaela, smjestenu u sklopu nekadas-
nje kraljevske palace. Danasnji izgled
kapelice potjece iz baroknog razdoblja
pa je unutra$njost sve samo ne suzdr-
Zana. Maksimalizam na najjace. Cijela
je iznutra obloZena plo¢icama. Kapeli-
com dominiraju monumentalne barokne
orgulje, neobi¢ne po tome $to imaju cijevi
postavljene s vi$e strana oltara. U kapelici
se nalazi i kip Gospe od Svjetla, zastitnice
akademske zajednice, pred kojim se stolje-
¢ima mole studenti i profesori, vjerojatno
s vrlo konkretnim akademskim molitve-
nim nakanama. Studenti mozda mole da
dobiju pozitivhu ocjenu bez previse ucenja,
a profesori da im barem jednom ¢asopis
prihvati rad bez zahtjeva za promjenama.

Slijedi barokni dragulj sveuc¢ilista — knjiz-
nica Joanina. Izgradena u 18. stoljec¢u,
poznata je po raskosnom interijeru, zlat-
nim detaljima i tisu¢ama rijetkih knjiga.
Nazivaju je jednom od najljepsih povije-
snih knjiznica na svijetu i dio je UNES-
CO-ve bastine. Osim rasko$nog interijera
i tisu¢a rijetkih knjiga, knjiznica ima
i neobi¢ne zaposlenike. U njoj borave
$iSmisi koji se no¢u hrane kukcima i tako
prirodno $tite vrijedne knjige od ostece-
nja. To se opisuje kao stoljetna i navodno
vrlo u¢inkovita ,,konzervatorska metoda®
Ujutro se Cisti izmet $iSmisa prije nego
krenu pustati posjetitelje. Knjiznica je
jedino mjesto na sveucilistu gdje je zabra-
njeno fotografiranje. Uz knjiznicu nalazi
se i nekadasnji akademski zatvor.

Nismo jo$ gotovi jer slijedi kemijski
laboratorij, kabinet kurioziteta i muzej
akademskog zivota. Naravno, i obilazak
dvaju sveucilisnih du¢ana. Kupujemo
olovke s cirkonima. Preskocile smo Carape
sa $iSmisima. Moj potomak zaklju¢uje da
je sveudiliSte zapravo skroz super i da joj
je zao §to je mislila da ¢e to biti dosadno.

TEST ZNANJA 1 VIDA U MUZEJU

Museu Nacional de Machado de Castro
jedan je od najvaznijih muzeja umjetno-
sti i arheologije u Portugalu, smjesten u
Coimbri u povijesnoj zgradi starog episko-
palnog dvora. Trenuta¢no ga renoviraju,
ali dio postava moguce je vidjeti. Tu je sad

>>

249 - svibanj 2026. | LIJECNICKE NOVINE | 83



PUTOPIS

Surfanje na velikim valovima ide mi savrseno;
Steta je ne pohvaliti se

bila privremena izlozba Dialogos, nastala
u suradnji s Museu Calouste Gulbenkian
iz Lisabona. Izlozba spaja te dvije muzej-
ske zbirke.

Muzej je skoro prazan. Kustosici Hildi
vjerojatno je dosadno pa kaze da ¢e nas
provesti po muzeju. Sve fino i temeljito
obja$njava. Onda krene neocekivani test
znanja. Pokazuje mi diptih s prikazima
Isusova zivota. Uperi prstom u jedan
detalj i pita me $to prikazuje. Kazem da
je to Marija s Isusom na magarcu, a Josip
vodi magarca. Zadovoljna je. Onda me
pita gdje idu. BjeZe u Egipat. Potom opet
pita zasto bjeze? Odgovaram da su pobje-
gli u Egipat kako bi spasili Isusa od kralja
Heroda koji je nakon Isusova rodenja
naredio ubojstvo sve muske djece u Betle-
hemu i okolici. Hilda zadovoljno klima
glavom, ali test nije gotov. Pokazuje mi lik
u kutu. Kaze: ,,Ovo je Herod, a §to mu je
iznad desnog ramena?“ Gledam tu flekicu,
izgleda mi kao vrag. Ma, nema biti $to
drugo nego vrag. Hilda je odusevljena i
mojim znanjem i mojim vidom.

Prije nego mi postavi novo pitanje i nade
granice mog znanja i vida, krenula sam
s protupitanjima. Zanima me kako je
raditi u muzeju i kako se zivi u Portugalu.
»Dobro je raditi u muzeju, zadovoljna sam.
Ali morate ovo voljeti. Tu je uglavnom
sakralna umjetnost. Nije to ba$ svaciji
ukus. Sad nije sezona pa je malo dosadnji-
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kavo. U Portugalu je dobar Zivot, dobri su
ljudi, dobra je hrana, dobra klima, zemlja
je sigurna. Ekonomija nam bas nije dobra.
Male su place, a veliki troskovi Zivota. Za
umjetnost se izdvaja malo novca, ali to
je razumljivo. Ima i vaznijih stvari. Na
primjer — zdravstvo. Ali i tu nam je situa-
cija losa. Najbolji lije¢nici i sestre odlaze
raditi u privatne klinike.*

U SVEMU UMJERENOST, ALINE |
U PRAKSI

S kustosom Luisom prolazim kroz prosto-
riju u kojoj se nalaze dijelovi katedrale u
Coimbri koje je narucio biskup Jorge de
Almeida. Na dva mjesta biskup je posta-
vio plocice na kojima pise ne quid nimis,
odnosno - nista previse ili - u svemu
umjerenost. A taj oltar sve je, samo ne
umjeren. Pun je seviljskih plocica koje su
onomad bile jako skupe i simbol luksuza.
Kazem Luisu da se biskup o¢ito toga nije
sam pridrzavao. ,,Da,“ kaze, ,prekra-
san moto, ali nije ga on slijedio u svom
zivotu.“ Onda komentiramo brojne deta-
lje iz islamske umjetnosti koji su se nasli u
katolic¢koj katedrali, ne samo u plo¢icama,
nego i u drvenim ukrasima koji su se nala-
zili na plafonu.

U to doba islamska umjetnost nije doziv-
ljavana kao ,islamska vjera”, nego kao
lokalni stil, zanatska tradicija i nasljede
prostora. Velik dio Portugala i Spanjol-
ske stolje¢ima je bio pod muslimanskom
vlag¢u. Kad su krs¢ani ponovo osvojili ta
podrudja, dogodilo se nesto zanimljivo.
Nisu srusili sve postojece zgrade. Nisu
nestali svi obrtnici. Nisu nestale sve estet-
ske navike. Mnogi muslimanski majstori,
ili njihovi potomci, nastavili su raditi
kao zanatlije u kr§¢anskim kraljevstvima.
Tako nastaje stil koji se zove mudéjar —
islamska estetika u kr§¢anskoj umjetnosti.
Geometrijski uzorci, arabeske, keramicke
plocice i drveni stropovi s isprepletenim
motivima nisu sadrzavali islamske vjerske
poruke. Bili su dekorativni, ne dogmaticki.
Tada za srednjovjekovne crkvene vlasti
to nije znacilo uvodenje druge vjere u
crkvu, nego koristenje najboljih dostu-
pnih majstora i tehnika. Razgovaramo
malo o toj temi Luis i ja, onda $utke dugo
gledamo u prekrasni izrezbareni drveni
strop. Luis priklopi: ,,Samo se u umjetno-
sti razlicite religije i civilizacije mogu sresti
bez svade i sukoba.*

OPET LIVIA U MUZEJU

Muzej se nalazi na mjestu gdje je u rimsko
doba bio forum anticke Coimbre. Forum
je bio gradansko, politi¢ko, administra-
tivno i religijsko sredi$te grada. Ispod
muzeja nalaze se dobro o¢uvani ostaci
rimskog kriptoportika, monumentalne
podzemne gradevine koja je sluzila kao
potporna struktura forumu i njegovim
javnim zgradama. PiSe u muzeju da je
to najveca prezivjela rimska gradevina u
Portugalu.

Na ulazu se od zaposlenika nalazi Gabriel.
Kad sam sve obasla, gleda me sa smijes-
kom i pita imam li kakvih pitanja. Nemam,
ali kazem neka on meni slobodno pri¢a

§to god mu se pri¢a. Obja$njava mi $to se

sve zbivalo na forumu. Potom ga pitam

je li arheolog. Kaze da jo$ nije, ali bit ¢e

uskoro. Na petoj je godini studija arheo-
logije. Zanima me kako je arheolozima sa

zaposlenjem u Portugalu? Smije se i kaze

da je lako na¢i posao ako ima$ vezu. Pitam

ga kakvo je sveudiliste.

»Ma, dobro je sveuciliste u Coimbri, ali nije
dobra uprava grada. Vidi$ na to grad lici,
sve se raspada. I cijeli Portugal! Ne ide to
u dobrom smjeru. Losa nam je uprava i
u gradu i u drzavi. Unatrag par godina
poceli su nam dolaziti strani radnici, a
nema posla ni za nas. Imamo puno siro-
masnih ljudi. Puno je besku¢nika u veli-
kim gradovima. A kako se ti zoves$? Livia?
O, pa imamo mi tu tvoj kip.*

Da, da. Ba§ smo se Livia i ja slikale zajedno
prije dvije minute. Smijemo se. Naime, tu
je opet Livia Drusilla koju sam nedavno
srela u Kopenhagenu. A $to reéi, moja je
rimska imenjakinja ostavila takav trag u
povijesti da je zasluzila kipove u svakom
muzeju.

»11 sigurno radi$ tu na sveucilistu?“ kaze
on. ,Da, radim na sveucili$tu, ali ne
ovom.“ ,,Cime se bavi§?“ pita on dalje.
»Znanstvenom metodologijom.“ ,, Ajme,
to zvudi vrlo dosadno!“ izvali on pa mu
je malo neugodno. ,Znam, znam, to mi
ljudi stalno govore, ali u medicini ljudi
umiru zbog losih znanstvenih metoda.
Istrazujem zasto medicinska istrazivanja
ne valjaju i kako ta istrazivanja mogu biti
bolja.“ Sad mu to zvuci zanimljivije pa
zaklju¢uje da je to vaZan posao.

Na izlazu iz tog muzeja treba malo ostati
u restoranu Loggia, iz kojeg puca predi-



PUTOPIS

Nazaré nudi najvece valove na svijetu. MoZete li na slici pronaci surfera? (fotografija: Luis Ascenso)

van pogled na rijeku Mondego, Stari grad
i Sveudiliste u Coimbri. Tu uZivajte u
pogledu uz kavu, kola¢ ili cijeli rucak.

ZMIJA ESTELA

Put nas dalje vodi u Obidos, slikoviti sred-
njovjekovni gradi¢, smjesten na brezuljku
i okruzen dobro o¢uvanim kamenim
zidinama. Poznat je po uskim poploca-
nim ulicama, bijelim ku¢ama s plavim i
zutim detaljima te impozantnom dvorcu
koji dominira krajolikom. Obidos se
Cesto opisuje kao grad iz bajke. Poznat je
po tradicionalnoj vi$njevaci koja se zove
ginjinha ili jednostavno ginja. To se ¢ita
zZinzinja, odnosno zinza. Osobito im je
zgodan nacin posluzivanja tog likera. U
¢okoladnu ¢asicu stavi se jedna visnja pa
ulije liker. Najprije se popije liker pa se
na kraju pojede ¢okoladna ¢asa s visnjom.

Ve¢ na ulazu u Obidos poéinje bozi¢ni
cirkus. Argentinac odjeven u bozi¢no
plisano ruho na moju kéer stavlja najprije
kameleona pa onda veliku zmiju. Profe-
sionalni fotograf snima njenu neopisivu
sre¢u. Te dvije fotografije placamo 20
eura. Onda se raspitujem za zmiju jer je
vrlo smirena. Kazu - zmija je stara, zato
nije zivahna. Zove se Estela, podrije-
tlom je iz Teksasa. Estela mi namigne i
mi idemo dalje.

DOBAR BOZICNI BIZNIS

Kome je do bozi¢nih poduzetnickih

ideja, obvezno treba po inspiraciju do¢i

u Obidos. Ulaz u bozi¢ni grad - to bi bile

one hrpe kuéica i bozi¢ne plastike sa svje-
¢icama - ovdje se naplacuje 10 eura po

glavi. U bozi¢nom gradu brojne su atrak-
cije ukljucene u cijenu - klizanje, laborato-
rij za izradu snijega, tvornica slatkisa, ured

Djeda Bozi¢njaka koji te ljubazno primi na

razgovor itd. Ali ima tu jo§ puno kudica i

aktivnosti na kojima treba stogod dodatno

potrogiti. Nista nije jeftino, naravno.
Nikad jo$ nisam platila ulaz na bozi¢ni

sajam. Evo, sad jesam i nije mi bilo Zao jer
je moja kéi bila presretna. Vjerojatno bih i

ja trebala biti sretna; napraviti svoj snijeg u
Petrijevoj posudi, ijo$ s plavim §ljokicama,
sigurno je neprocjenjivo iskustvo.

Izvan bozi¢nog grada u Obidosu nesnosna
je guzva. Tesko se probijati kroz masu ljudi
po slikovitim uli¢icama. Dok mi konobar
ulijeva ginju u ¢okoladnu ¢asicu, pitam ga
je li uvijek tu takva guzva. ,Ma ne, nego
samo ovih mjesec dana dok radi bozi¢ni
grad. Inace bude turista, ali ni pribliZzno
ovoliko.*

FANTASTICAN SVIJET
PORTUGALSKIH SARDINA

U Obidosu je i Fantasti¢an svijet portu-
galskih sardina, tematski dudan koji

portugalske konzerve sardina pretvara u
kazali$te boja i nostalgije. Prepoznatljiv
je po rasko$nom, retro uredenju i ilustri-
ranim pakiranjima koja sardine predstav-
ljaju kao suvenire s motivima povijesti,
umjetnosti i popularne kulture. A, onako,
iz moje domene, nije mi zabavno kako se
tu ponosno hvale da u njihovim konzer-
vama nema koZe niti kostiju jer od njih
rade — morski kolagen. Taj svoj morski
kolagen, proizveden od otpadnih proi-
zvoda, reklamiraju kao rjeenje za zdravu
kozu i jake kosti. Ako sluc¢ajno uzimate
bilo kakav kolagen i o¢ekujete od tog kola-
gena bilo kakve koristi za vasu ljepotu i
zdravlje, vrijeme je da na to prestanete
bacati novac. Ne treba vam ni kopneni ni
morski kolagen.

KNJIZARA U CRKVI

Malo dalje od du¢ana koji prodaje kola-
gen koji vam ne treba, u Obidosu se
nalazi jedinstvena knjizara smjestena u
bivsoj crkvi Sao Tiago. Zove se Livraria de
Santiago. Zadrzala je sakralnu arhitekturu,
a police s knjigama skladno su uklopljene
medu oltare i kamene lukove. Izmedu
polica s knjigama nalaze se udobni naslo-
njaci za ¢itanje i opustanje. Vrlo dojmljivo.

DOBRAIDEJA

Jos$ je puno toga dojmljivog u Portugalu

izvan dva glavna grada, Lisabona i Porta.
Njihov opis neka ostane za sljedeci broj

Lije¢nic¢kih novina. Medutim, oba ta

velika grada opsjedaju horde turista pa

je tamo i puno vise plasti¢ne turisticke

ponude. Zato, ako vas zanima turizam koji

nije kulisa nego susret s ljudima, dobrom

hranom i krajolicima kojima ne treba

filter, onda izaberite Portugal izvan Lisa-
bona i Porta. To je turizam s duSom. Tu ne

mislim na onu bozi¢nu sintetiku, iako i to

zna imati dobrih trenutaka. Zmija Estela

bila je bas slatka. I jo$ mi je Djed Bozi¢-
njak rekao da sam ove godine bila dobra.
Ocito me ne poznaje dobro, ali odlucila

sam u tom trenutku biti dobra i ni$ta ne

komentirati. Ukratko, za putovanje koje

istodobno smiruje i nadahnjuje, putovanje

na kojem Cete saznati da ste bolji nego $to

jeste, Portugal izvan sezone i izvan najve-
¢ih gradova, dobar je odabir.
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KALENDAR STRUCNOG USAVRSAVANJA

KRATICE

AMZH Akademija medicinskih znanosti Hrvatske

HAZU Hrvatska akademija znanosti i umjetnosti

HD, genitiv HD-a Hrvatsko drustvo

HLK, genitiv HLK-a Hrvatska lijecnicka komora
HLZ, genitiv HLZ-a Hrvatski lijecnicki zbor
HZJZ Hrvatski zavod za javno zdravstvo

NZJZ Nastavni zavod za javno zdravstvo

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

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*).

Za sva pitanja vezana uz ispunjavanje online obrasca i pristup informatickoj aplikaciji struénog usavrsavanja, moZete se obratiti u

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

Za objavu obavijesti o odrZavanju strucnih skupova u Kalendaru struénog usavr$avanja ,Lijecnickih novina‘, molimo organizatore
da prijave strucni skup putem linka: http://tmi.hlk.hr/PrijavaSkupa. Nakon $to Povjerenstvo za trajnu medicinsku izobrazbu skup
kategorizira i boduje objaviti cemo obavijest o odrzavanju skupa. Urednistvo ne odgovara za podatke u ovom Kalendaru jer su tiskani
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

18. Stamparovi dani

Udruga narodnog zdravlja Andrija Stampar
Pleternica, 15.05.-17.05.2026.

Andro Matkovic, mob: 0912803985,
e-mail: udrugastampar@gmail.com

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

Health & Business Growth Summit Zagreb
Proglea d.o.o.

Zagreb, 19.05.-21.05.2026.

Marija Popovski, mob: 0995016113,

e-mail: marija.popovski@proglea.com

Iznos kotizacije: poslati upit strutnom
organizatoru

129. Kongres poslodavaca u zdravstvu
Hrvatske

Udruga poslodavaca u zdravstvu Hrvatske
Vodice, 21.05.-22.05.2026.

Mario Harapin, mab: 0915058270,

e-mail: mario.harapin@upuz.hr

Iznos kotizacije: poslati upit strutnom
organizatoru

Treci hrvatski kongres o biosigurnosti i
biozastiti, s medunarodnim sudjelovanjem
Hrvatsko drustvo za biosigurnost i hiozastitu

Hrvatskog lijecnickog zbora
Zagreb, 28.05.-30.05.2026.

Nevenka Jakopovic, mob: 0993740158, e-mail:

nevenkajakopovic@gmail.com
Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

CROOPHTHACON SOLIN 2026. - svjetski
kongres oftalmologa hrvatskog podrijetla
Klinika za ocne bolesti KBC Split i Sekcija za
mreznicu Hrvatskog oftalmoloskog drustva;
AMZH p. Split; EMSA-Split

Solin, 04.06.-06.06.2026.

Jelena Grubeli¢, tel: 021556402,

e-mail: ocna.klinika@kbsplit.hr

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

V1. Hrvatski kongres estetske medicine sa
medunarodnim uceSéem

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

46th STAR Conference - Digital Minds,
Human Hearts: Resilience in the Time of
Anxiety and Disruption
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Filozofski fakultet Sveucilista u Zagrebu
Zagreb, 22.09.-24.09.2026.

Vinka Vukmanovic, tel: 014092089,
e-mail: star2026@m.ffzg.hr

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

Adriatic BVIF 26 - Breast - Vascular -
Imaging Future Symposium 2026
Croatian Society for Radiology of Croatian
Medical Association, Croatian Society for
Ultrasound in Medicine and Biology of Croatian
Medical Association, University of Zagreb
School of Medicine

Lovran, 22.10.-24.10.2026.

Sanja Ivancevic, mob: 0994550240,
e-mail: sanja@meetme.hr

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

3rd European Biomedical and Veterinary
Engineering Congress - BioMedVetMech
2026

Udruga za ortopedsko inZenjerstvo "Orthoing”
Zagreb, 24.10.-25.10.2026.

Petra Bonati¢ Bartolin, moh: 0955765698,
e-mail: info@orthoing.com

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

SIMPOZLJI

Kljuéni nutrijenti za kognitivno zdravlje
Hrvatsko drustvo za klinicku prehranu
Hrvatskog lijecnickog zbora

online, 28.11.2025.-28.05.2026.

Darija Vranesic Bender, tel: 012367730, e-mail:
dvranesic@vitamini.hr

Suvremeni pristup u jacanju otpornosti
organizma: od mikronutrijenata do
apiterapije i fitoterapije

Hrvatsko drustvo za klinicku prehranu
Hrvatskog lijecnickog zbora

online, 06.03.-06.08.2026.

Darija Vranesic Bender, mob: 012367730,
e-mail: dvranesic@vitamini.hr

Dan otvorenih vrata 3.0 - BOJE U SPEKTRU
Klinika za psihijatriju Sveti lvan

Zagreb, 15.05.2026.

Martina Bartoli¢, mob: 0915810036,

e-mail: martina.bartolic@vivid-original.com

Budi cool, ne budi bully

Udruga narodnog zdravlja Andrija §tampar
Pleternica, 15.05.2026.

Andro Matkovic, mob: 0912803985,
e-mail: udrugastampar@gmail.com



Aktualne teme iz pedijatrijske
endokrinologije

Hrvatsko drustvo za pedijatrijsku
endokrinologiju i dijabetes HLZ-a
Zagreb, 15.05.2026.

Maja Vinkovic, tel: 012388532,
e-mail: maja.vinkovic@kbc-zagreb.hr

MICC2026 - Medical Information Conference
Croatia

Medicinski fakultet Sveu¢iliSta u Zagrebu
Zagreb, 20.05.2026.

Marijan Sember, tel: 014566743,

e-mail: sember@mef.hr

Pocetno zbrinjavanje tesko opecenog
odraslog bolesnika

Udruga Tomislav Halapir

Zagreb, 22.05.2026.

Luka Djulabi¢, mob: 0991915029,
e-mail: luka.djulabic@kbcsm.hr

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

Tivot s celijakijom

Sveuciliste Sjever

Varazdin, 22.05.2026.

Valentina Novak, mob: 0959981278,
e-mail: vanovak@unin.hr

Tecaj za osposobljavanje predavaca iz
nastavnog predmeta ,Pruzanje prve pomoci
osobama ozlijedenim u prometnoj nesreci"
Hrvatski Crveni kriZ, Sluzba za zdravstvene
djelatnosti

Zagreb, 28.05.-29.05.2026.

Jakov Zucic, tel: 014655814,

e-mail: jakov.zucic@hck.hr

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

Medunarodni simpozij Racionalna primjena
psihofarmaka

Klinika za psihijatriju Sveti Ivan

Zagreb, 28.05.-29.05.2026.

Iva Simuni¢, mob: 0913330733,

e-mail: iva.simunic@vivid-original.com

Zajednicki proljetni simpozij HDED HLZ i HDD
Hrvatsko dru$tvo za endokrinologiju i
dijabetologiju HLZ

Trakoscan, 12.06.-13.06.2026.

Anja Barac Nekic, mob: 0911572750,

e-mail: baracanja0@gmail.com

XX losinjska ljetna Skola o alkoholizmu
KLA "Bonaca" Mali LoSinj

Veli Losinj, 12.06.-14.06.2026.

Dusica Cesarec, mob: 0916262855, e-mail:
dusica.cesarec0209@gmail.com

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

Inflammaging u klinickoj praksi
Genos d.o.0.

Dubrovnik, 20.06.2026.

Ivana Gulisija, mob: 0915172024,
e-mail: ivana.gulisija@glycanage.com
Iznos kotizacije: poslati upit strutnom
organizatoru

2nd ICGEB Symposium on Inflammation and
Proteinopathy in ALS/FTD

Medicinski fakultet u Rijeci

Rijeka, 30.06.-02.07.2026.

Mirjana Herencic, mob: 0995170044,

e-mail: mirjana.herencic@vivid-original.com
Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

14th International Symposium on Cell/
Tissue Injury and Cytoprotection /
Organoprotection (ISCTICO-Zagreb 2026)
Medicinski fakultet Zagreb

Zagreb, 08.07.-10.07.2026.

Predrag Sikiri¢, mob: 0917812388,

e-mail: mtepes@gmail.com

AIMUS - 1st Advanced international MSK
ultrasound Symposium

Peroneus d.o.o.

Zagreb, 18.09.-20.09.2026.

Zoran Filipovic, mob: 098894643,

e-mail: info@aimus.eu

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

7. Simpozij s medunarodnim sudjelovanjem
Kardiovaskularni rizici i Secerna holest,
prevencija i lijecenje za lijecnike interniste
i lijecnike obiteljske medicine MRAKK
(metaboli¢ko-renovaskularne-angioloske-
kardioloske komplikacije)

Op¢a bolnica Dr. Josip Bencevi¢

Slavonski Brod, 16.10.-17.10.2026.

Blazenka Miskic, mob: 0914427557,

e-mail: miskichlazenka@gmail.com

TECAJEVI

Antikoagulansi u klinickoj praksi
PLIVA Hrvatska d.o.0.
www.plivamed.net, 16.02.-30.05.2026.
Zrinka Kosteli¢, mob: 0989821877,
e-mail: Zrinka.Kostelic@pliva.com

Novi pogled na migrenu: komorbiditeti,
spolne razlike i nove terapije

PLIVA Hrvatska d.o.0.

www.plivamed.net, 04.05.-31.08.2026.
Irinka Kosteli¢, mob: 0989821877,
e-mail: Zrinka.Kostelic@pliva.com

Debljina - od prevencije do personalizirane
terapije

PLIVA Hrvatska d.o.0.

www.plivamed.net, 04.05.-31.08.2026.

Irinka Kosteli¢, mob: 098982187,

e-mail: Zrinka.Kostelic@pliva.com

Internacionalna skola akupunkture online
Zdravstveni zavod za medicinu Sporta in
akupunkture Ljubljana

Online, 17.10.2025.-07.06.2026.

Edvin DerviSevi¢, tel: 0038670773522, e-mail:

tkm.akupunktura@gmail.com
Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

Osnovni tecaj za lijecnike za rad u HMS
Nastavni zavod za hitnu medicinu Istarske
Zupanije

Pula, 19.01.-15.12.2026.

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, 26.01.-15.12.2026.

Gordana Antic, mob: 0989396877,

e-mail: gordana.antic.sego@gmail.com
Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

Traumatska ozljeda mozga

Nastavni zavod za hitnu medicinu Istarske
Zupanije

Pula, 26.02.-10.12.2026.

Gordana Antic, mob: 0989396877,

e-mail: gordana.antic.sego@gmail.com

Osnove MSK ultrazvuka

Aesthetic medicine and surgery training
academy d.o.0.

Zagreb, 14.05.-15.05.2026.

Irijana Rajkovic, mob: 0913191919,
e-mail: edukacije@amsta.com.hr

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

Poslijediplomski tecaj I. kategorije:
Hematurija u djece i mladih odraslih: mali
nalaz velikog znacaja

Medicinski fakultet Sveu¢iliSta u Zagrebu
Zagreb, 15.05.2026.

Lovro Lamot, mob: 0912532717,

e-mail: lovro.lamot@gmail.com

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

$to je hitno u kroninim bolestima?
Sveuciliste u Splitu, Medicinski fakultet
Split, 15.05.-16.05.2026.

Natalia Coti¢, mob: 0993170700,
e-mail: ncotic@mefst.hr

Iznos kotizacije: poslati upit strutnom
organizatoru

Musculoskeletal Ultrasound Course and
selected MRI topics

KB Dubrava, HDUMB, HDR

Zagreb, 15.05.-16.05.2026.

Gordana Ivanac, mob: 0915187176,
e-mail: gordana.augustan@gmail.com
Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

Suvremene spoznaje o dojenju -
medunarodni tecaj 1. kategorije

Udruga ljekarnika Progressus

Bjelovar, 15.05.-16.05.2026.

Katarina Fehir Sola, mob: 0981971543, e-mail:
kfsola@gmail.com

Tehnike injiciranja pod kontrolom UZV
Aesthetic medicine and surgery training
academy d.o.o.

Zagreb, 16.05.2026.

Irijana Rajkovi¢, mob: 0913191919,
e-mail: edukacije@amsta.com.hr

Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru

0d puzanja do ravnoteZe: kako mali mozak
i vestibularni sustav oblikuju motoricki
razvoj djeteta

SALVE - centar za promicanje zdravlja
Zagreb, 15.05.-17.05.2026.

Maja Romic, mob: 0955448728,

e-mail: romichmaja@gmail.com

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

Tecaj usavrsavanja l. kategorije iz medicine
ronjenja za specijaliste i specijalizante
medicine rada i sporta, hitne medicine
te priobalne obiteljske lijecnike "Ocjena
zdravstvene sposobnosti profesionalnih
ronilaca”

Hrvatsko drustvo za pomorsku, podvodnu i
hiperbariénu medicinu

Split, 15.05.-17.05.2026.

Tajana Ivanovi¢ Biocic, mob: 0921834215,
e-mail: louisfleming39@gmail.com

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

Medunarodna edukacija iz ultrazvucne
dijagnostike misicno-kostanog sustava -
LEVEL 1

Peroneus d.o.0.

Zagreb, 15.05.-17.05.2026.

Zoran Filipovi¢, mob: 098894643,

e-mail: zoran@sonoskills.com

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru
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KALENDAR STRUCNOG USAVRSAVANJA

Napredne tehnologije u Secernoj holesti
Zavod za endokrinologiju i dijabetologiju KBC
Zagreb u suradnji s Hrvatskim drustvom za
endokrinologiju i dijabetologiju

Zagreb, 18.05.-20.05.2026.

Karin Zibar Tomsic, mob: 0911710195, e-mail:

karinzibar@gmail.com

Dijabetes 24/7

Sveuciliste u Splitu, Medicinski fakultet
Split, 22.05.2026.

Natalia Cotic, mob: 0993170700,
e-mail: ncotic@mefst.hr

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

7. Skola pedijatrijske otorinolaringologije
Drustvo za unapredenje hrvatske
otorinolaringologije

Zagreb, 22.05.-23.05.2026.

Ana Penezic, mob: 0919725859,

e-mail: apangercic@gmail.com

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

UZV vrata i Stitnjace

KBC Osijek, Klinika za ORL i kirurgiju glave i
vrata

Osijek, 22.05.-23.05.2026.

Suzana Bandic Pavlovi¢, tel: 031512402,
e-mail: bandic.suzana@Kkbco.hr

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

Dijabetes u djece: znanje i tehnologija
Klinika za pedijatriju Klinike za djecje bolesti
Zagreb

Zagreb, 23.05.2026.

Lana Njavro, mob: 0989416100,

e-mail: lananjavro@yahoo.com

UZV abdomena

Hrvatski lijecnicki zbor/Hrvatsko senolosko
drustvo

Zagreh, 25.05.-01.06.2026.

Maja Andric, mob: 0994672922,

e-mail: edukacija@drinkovic.hr

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

Ultrazvuk kukova u otkrivanju RPK-
razvojnog poremecaja kuka

B-med d.o.0

Zagreh, 08.06.-12.06.2026.

Tomislav Ribici¢, mob: 0958030801,
e-mail: tomislav.ribicic1@gmail.com
Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

Laboratorijska dijagnostika parazitarnih
infekcija

Hrvatsko drustvo za klinicku mikrobiologiju
HLZ-, Sekcija za parazitologiju

Zagreb, 11.06.-12.06.2026.

Mario Sviben, mob: 0912986545,
e-mail: mario.sviben@hzjz.hr

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

14th ISABS and Mayo Clinic Conference:
Advances in Application of Artificial
Intelligence in Precision Medicine and
Moses Schanfield Memorial Symposium
on Artificial Intelligence in Forensic and
Anthropological Genetics

Medunarodno drustvo primijenjenih bioloskih
znanosti (ISABS)

Dubrovnik, 15.06.-19.06.2026.

Petar Projic, mob: 0915893331,

e-mail: petar.projic@icabs.eu

Iznos kotizacije: poslati upit strutnom
organizatoru

UzV dojke

Hrvatski lijecnicki zbor/Hrvatsko senolosko
drustvo

Zagreb, 19.10.-28.10.2026.

Maja Andric, mob: 0994672922,

e-mail: edukacija@drinkovic.hr

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

Napredna edukacija MSK dijagnostickog
ultrazvuka - Donji Ekstremiteti - LEVEL 2
Peroneus d.o.0.

Zagreb, 12.12.-13.12.2026.

Zoran Filipovi¢, mob: 098894643,

e-mail: zoran@sonoskills.com

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

Hijaluronski fileri- masterclass modul
Aesthetic medicine and surgery training
academy d.o.0.

Zagreb, 01.12.-31.12.2026.

Irijana Rajkovi¢, mob: 0913191919,
e-mail: edukacije@amsta.com.hr

Iznos kotizacije: poslati upit strutnom
organizatoru

USKO SPECIFICNA
IZOBRAZBA

Edukacija iz elektroencefalografije i
epileptologije

Klinicki bolnicki centar Zagreh

Zagreb, 01.01.-31.12.2026.

Zeljka Petelin Gadze, tel: 012388344,
e-mail: zeljka.petelin.gadze@kbc-zagreb.hr
Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru
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Moderna i praktiéna medicinska edukacija
Medicinski fakultet u Rijeci

Rijeka, 02.02.-08.06.2026.

Petra Volf Zikovi¢, mob: 0915139755,

e-mail: petra.volf.zikovic@uniri.hr

Akupunktura

UCILISTE LOVRAN - ustanova za obrazovanje
odraslih

Opatija, 09.02. - 24.06.2026.

Irena Plantak, tel: 051293851, mob: info@
uciliste-lovran.hr

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

Ldravstveni menadZment
Veleutiiste PAR

Rijeka, 06.05.-12.12.2026.

Martina Jurkovic, tel: 051327037,
e-mail: prodekani@par.hr

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

Akupunktura

UCILISTE LOVRAN - ustanova za obrazovanje
odraslih

Opatija, 11.06.-13.09.2026.

Irena Plantak, tel: 051293851,

mob: info@uciliste-lovran.hr

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

Tecaj iz osnova medicinske akupunkture
Hrvatsko drustvo za akupunkturu

Zagreb, 20.09.2025.-25.04.2027.

Marina Kopic, mob: 0914748492,

e-mail: hda.toma@gmail.com

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

STRUCNI SASTANCI
STRUCNOG DRUSTVA

Uloga vitamina D u zastiti od respiratornih
virusnih infekcija i COVID-19

Hrvatsko drustvo za klinicku prehranu
edu.frka.hr, 21.06.2025.-21.06.2026.
Korisnicka podrska Frka.hr, tel: 08009666,
e-mail: podrska@frka.hr

Uloga peptida kolagena u prevenciji i
lijecenju sarkopenije

Hrvatsko drustvo za klinicku prehranu
edu.frka.hr, 21.06.2025.-21.06.2026.
Korisnicka podrska Frka.hr, tel: 08009666,
e-mail: podrska@frka.hr

Uvod u totalnu i suplementarnu
parenteralnu prehranu
Hrvatsko drustvo za klinicku prehranu

edu.frka.hr, 21.06.2025.-21.06.2026.
Korisnicka podrska Frka.hr, tel: 08009666,
e-mail: podrska@frka.hr

Ucestalost i obiljeZja sarkopenije,
dijagnostika, prevencija i smjernice za
klinicku prehranu

Hrvatsko drustvo za klinicku prehranu
edu.frka.hr, 21.06.2025.-21.06.2026.
Korisnicka podrska Frka.hr, tel: 08009666,
e-mail: podrska@frka.hr

Osnovni sastav ,All in One” parenteralnih
otopina

Hrvatsko drustvo za klinicku prehranu
edu.frka.hr, 21.06.2025.-21.06.2026.
Korisnicka podrska Frka.hr, tel: 08009666,
e-mail: podrska@frka.hr

Nutritivna potpora bolesnika s neurogenom
orofaringealnom disfagijom

Hrvatsko drustvo za klinicku prehranu
edu.frka.hr, 21.06.2025.-21.06.2026.
Korisnicka podrska Frka.hr, tel: 08009666,
e-mail: podrska@frka.hr

Primjena mikronutrijenata i specijalnih
supstrata

Hrvatsko drustvo za klinicku prehranu
edu.frka.hr, 21.06.2025.-21.06.2026.
Korisnicka podrska Frka.hr, tel: 08009666,
e-mail: podrska@frka.hr

Metabolicke komplikacije parenteralne
prehrane

Hrvatsko drustvo za klinicku prehranu
edu.frka.hr, 21.06.2025.-21.06.2026.
Korisnicka podrska Frka.hr, tel: 08009666,
e-mail: podrska@frka.hr

Uvod u parenteralnu prehranu

Hrvatsko drustvo za klinicku prehranu
edu.frka.hr, 21.06.2025.-21.06.2026.
Korisnicka podrska Frka.hr, tel: 08009666,
e-mail: podrska@frka.hr

Bolesnik s adenokarcinomom Zeluca
Hrvatsko drustvo za klinicku prehranu
edu.frka.hr, 23.06.2025.-23.06.2026.
Korisnicka podrska Frka.hr, tel: 08009666,
e-mail: podrska@frka.hr

Primjena parenteralne prehrane u jedinici
intenzivne medicine - 1. dio

Hrvatsko drustvo za klinicku prehranu
edu.frka.hr, 18.02.-18.05.2026.

Korisnicka podrska Frka.hr, tel: 08009666,
e-mail: podrska@frka.hr

Primjena parenteralne prehrane u jedinici
intenzivne medicine - 2. dio

Hrvatsko drustvo za klinicku prehranu
edu.frka.hr, 18.02.-18.05.2026.



Korisnicka podrska Frka.hr, tel: 08009666,
e-mail: podrska@frka.hr

Hidrolizat kolagena u klinickoj prehrani
Hrvatsko drustvo za klinicku prehranu
edu.frka.hr, 19.02.-19.05.2026.

Korisnicka podrska Frka.hr, tel: 08009666,
e-mail: podrska@frka.hr

Strucno predavanje, s raspravom i
kazuistickim primjerima

Hrvatsko drustvo umirovljenih lijecnika
Zagreb, 06.10.2026./ 03.11.2026. / 08.12.2026.
Ivka ZoriCic Letoja, mob: 0917271041,

e-mail: izoricicletoja@gmail.com

Strucno predavanje: Uloga akupunkture u
lijecenju ADHD-a

Hrvatski lijecnicki zbor- Hrvatsko drustvo za
akupunkturu

Zagreb, 16.05.2026.

Petra Pupic-Bakrac, tel: 098842594,
e-mail: tajnica.hda@gmail.com

OSTALI STRUCNI
SASTANCI

Gastro insights: Funkcionalna, autoimuna ili
infektivna geneza tegoba u mlade bolesnice
Krka - farma d.o.o.

Zagreb, 23.03.-31.05.2026.

Adela Gacina, mob: 0992694469,

e-mail: adela.gacina@krka.hiz

Terapeutska primjena levotiroksina:
Povijesna perspektiva

Hrvatska liga za hipertenziju

online, 15.04.-15.08.2026.

Jurica Petrekovic, tel: 08009666,
e-mail: info@d8solutions.hr

NerijeSena pitanja u dijagnostici i terapiji
hipotireoze

Hrvatska liga za hipertenziju

online, 15.04.-15.08.2026.

Jurica Petrekovic, tel: 08009666,

e-mail: info@d8solutions.hr

Lahoratorijska dijagnostika bolesti stitnjace
Hrvatska liga za hipertenziju

online, 15.04.-15.08.2026.

Jurica Petrekovic, tel: 08009666,

e-mail: info@d8solutions.hr

Farmakodinamicko i terapijsko djelovanje
levotiroksina

Hrvatska liga za hipertenziju

online, 15.04.-15.08.2026.

Jurica Petrekovic, tel: 08009666,

e-mail: info@d8solutions.hr

Levotiroksin i kosti

Hrvatska liga za hipertenziju
online, 15.04.-15.08.2026.
Jurica Petrekovic, tel: 08009666,
e-mail: info@d8solutions.hr

Levotiroksin i rak

Hrvatska liga za hipertenziju
online, 15.04.-15.08.2026.
Jurica Petrekovic, tel: 08009666,
e-mail: info@d8solutions.hr

Dijagnostika, lijecenje i pracenje bolesnika
s diferenciranim karcinomom Stitnjace
Hrvatska liga za hipertenziju

online, 15.04.-15.08.2026.

Jurica Petrekovic, tel: 08009666,

e-mail: info@d8solutions.hr

Bolesti stitnjace kao nuspojava lijecenja
tumora imunoterapijom

Hrvatska liga za hipertenziju

online, 15.04.-15.08.2026.

Jurica Petrekovic, tel: 08009666,

e-mail: info@d8solutions.hr

Atrijska fibrilacija (AF) i kroniéna bubreina
bolest (KBB)

Hrvatska liga za hipertenziju

online, 01.05.-01.08.2026.

Marijo Haban, mob: 08009050,

e-mail: info@d8solutions.hr

Akademija Bili¢ Vision - suvremeni pristupi
dijagnostici i lijecenju ocnih bolesti
Poliklinika Bilic Vision, Zagreb

Zagreb

20.05.2026./ 10.06.2025. / 01.07.2026.

Lana Ratic, mob: 0911628723,

e-mail: lana.racic@bilicvision.hr

Klinicki prikaz i rasprava Il
Hrvatsko drustvo za psihoanaliticku
psihoterapiju

Zagreb, 16.05.2026.

Irena Ladika, mob: 098824088,
e-mail: tajnik@hd-pp.hr

Webinar: Repetitorij znanstveno
istraZivackog rada-3.dio
Hrvatsko gastroenterolosko drustvo
Split, 05.06.2025.

Jasenka Duvnjak, tel: 012442398,
e-mail: jduvnjak@hgd.hr

Aktivnosti NZZJ21Z u podruéju gerontologije
Nastavni zavod za javno zdravstvo Istarske
Zupanije

Pula, 05.06.2026.

Nada Barisic, tel: 052529015,

e-mail: nada.barisic@zzjziz.hr

SiSmisi i rizik od bjesnoce u Istarskoj
Zupaniji- javnozdravstveni izazovi u zemlji
slobodnoj od hjesnoce

Nastavni zavod za javno zdravstvo Istarske
Zupanije

Pula, 19.06.2026.

Nada Barisic, tel: 052529015,

e-mail: nada.barisic@zzjziz.hr

Klinicki prikaz i rasprava lll
Hrvatsko drustvo za psihoanaliticku
psihoterapiju

Zagreb, 20.06.2026.

Irena Ladika, mob: 098824088,
e-mail: tajnik@hd-pp.hr

Holisticki pristup u radu savjetovalista za
prehranu

Nastavni zavod za javno zdravstvo Istarske
Zupanije

Pula, 18.09.2026.

Nada Barisic, tel: 052529015,

e-mail: nada.barisic@zzjziz.hr

Pravilna higijena ruku u laboratoriju
Nastavni zavod za javno zdravstvo Istarske
Zupanije

Pula, 25.09.2026.

Nada Barisic, tel: 052529015,

e-mail: nada.barisic@zzjziz.hr

Pravilna higijena ruku u labaratoriju
Nastavni zavod za javno zdravstvo Istarske
Zupanije

Pula, 25.09.2026.

Nada Barisi¢, tel: 052529015,

e-mail: nada.barisic@zzjziz.hr

Dinamika prokuZivanja bakterijom Coxiella
burnetii u profesionalno eksponiranih osoba
u endemskom podrucju Istre

Nastavni zavod za javno zdravstvo Istarske
Zupanije

Pula, 16.10.2026.

Nada Barisic, tel: 052529015,

e-mail: nada.barisic@zzjziz.hr

Point-of-care uredaji u dijagnostici
covid-19 bolesti i gripe

Nastavni zavod za javno zdravstvo Istarske
Zupanije

Pula, 13.11.2026.

Nada Barisic, tel: 052529015,

e-mail: nada.barisic@zzjziz.hr

Nacionalni program ranog otkrivanja raka
debelog crijeva

Nastavni zavod za javno zdravstvo Istarske
Zupanije

Pula, 20.11.2026.

Nada Barisic, tel: 052529015,

e-mail: nada.barisic@zzjziz.hr

Ehokardiografski izazovi u procjeni
dijastolicke funkcije - razotkrivanje
HFpEF-a

Hrvatsko kardiolosko drustvo
edu.cuvarisrca.hr, 21.02.-26.08.2026.
Dorian Stimac, tel: 08009666,

e-mail: halo.halo@cuvarisrca.hr

Bolesti posredovane interleukinom 1 (IL-
1): Stillova bolest i CAPS od dijagnoze do
lijecenja

Mediately, Modra jagoda d.o.0.

Online, 12.12.2025.-12.12.2026.

Ana Marolt, tel: 040585446,

e-mail: ana.marolt@mediately.co

Karakteristike enteralnih pripravaka i
uvodenje enteralne prehrane

Hrvatsko drustvo za klinicku prehranu
edu.frka.hr, 10.10.2025.-10.10.2026.
Korisnicka podrska Frka.hr, tel: 08009666,
e-mail: podrska@frka.hr

Menopauza

Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 22.12.2025.-22.05.2026.
Suncana Oresic, mob: 0911333017,

e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Razhijanje mitova o hormonskom
nadomjesnom lijecenju

Dedal komunikacije d.o.0.
www.e-medikus.com, 22.12.2025.-22.05.2026.
Suncana Oresic, mob: 0911333017,

e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Hormonska nadomjesna terapija - Kome,
kada i kako?

Dedal komunikacije d.o.0.
www.e-medikus.com, 22.12.2025.-22.05.2026.
Suncana Oresic, mob: 0911333017,

e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Prikaz pacijentice

Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 22.12.2025.-22.05.2026.
Suncana Oresic, mob: 0911333017,

e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Rijetke price, stvarni Zivoti - Fabryjeva
bolest

Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 01.04.2026.-31.12.2026.
Suncana Oresic, mob: 0911333017,

e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Rijetke price, stvarni Zivoti - Gaucherova
bolest

Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 01.04.2026.-31.12.2026.
Suncana Oresic, mob: 0911333017,

e-mail: suncana.oresic@dedal.hr
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Rijetke price, stvarni Zivoti - Pompeova
bolest
Dedal komunikacije d.0.0.

www.e-medikus.com, 01.04.2026.-31.12.2026.

Suncana Oresic, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Rijetke price, stvarni Zivoti - ASMD
Dedal komunikacije d.o.o.

www.e-medikus.com, 01.04.2026.-31.12.2026.

Suncana Oresic, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Dekongestivi bez kontrole
Dedal komunikacije d.o.o.

www.e-medikus.com, 15.04.2026.-15.02.2027.

Suncana Oresic, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Prikaz slucaja pacijenta - imigrant iz
Nepala
Dedal komunikacije d.0.0.

www.e-medikus.com, 15.04.2026.-15.02.2027.

Suncana Oresic, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

fivot s epilepsijom
Dedal komunikacije d.o.0.

www.e-medikus.com, 15.04.2026.-15.02.2027.

Suncana Oresic, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Akne u svakodnevnoj praksi
Dedal komunikacije d.o.o.

www.e-medikus.com, 15.04.2026.-15.02.2027.

Suncana Oresic, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Kako bolje komunicirati s pacijentima?
Dedal komunikacije d.o0.o.

www.e-medikus.com, 15.04.2026.-15.02.2027.

Suncana Oresic, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Lijekovi u paru: saveznici ili protivnici?
Dedal komunikacije d.0.0.

www.e-medikus.com, 15.04.2026.-15.02.2027.

Suncana Oresic, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Kontroverze u koristenju vitamina D kod
Secerne bolesti
Dedal komunikacije d.o.o.

www.e-medikus.com, 19.02.2026.-28.02.2027.

Suncana Oresic, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Vitamin D u OHBP?
Dedal komunikacije d.0.0.

www.e-medikus.com, 19.02.2026.-28.02.2027.

Suncana Oresic, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Novi trendovi u MSK dijagnostici

Med Educa - Peroneus d.0.0.
https://med-educa.com/webinari/radiologija/
novi-trendovi-u-msk-dijagnostici/
11.09.2025.-11.09.2026.

Zoran Filipovi¢, 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.0.0.
https://med-educa.com/webinari/ortopedija/
hallux-valgus-hallux-rigidus-i-tailors
01.11.2025.-31.12.2026.

Zoran Filipovic, tel: 098894643,

e-mail: info@med-educa.com

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

TECAR terapija

Med Educa - Peroneus d.o.o.
https://med-educa.com/webinari/fizioterapija/
tecar-terapija/

21.01.2026.-31.12.2026.

Zoran Filipovic, tel: 098894643,

e-mail: info@med-educa.com

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

Disfunkcija respiracijskih misica

Med Educa - Peroneus d.o.o.
https://med-educa.com/webinari/pulmologija/
disfunkcija-respiracijskih-misica/
01.02.2026.-31.12.2026.

Zoran Filipovic, tel: 098894643,

e-mail: info@med-educa.com

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

Primjena udarnog vala u rehabilitaciji
Med Educa - Peroneus d.o.o.
https://med-educa.com/webinari/
01.12.2025.-31.12.2026.

Zoran Filipovic, tel: 098894643,

e-mail: info@med-educa.com

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

Fizioterapijske intervencije kod disfunkcije
respiracijskih misica

Med Educa - Peroneus d.o.0.
https://med-educa.com/webinarilfizioterapija/
fizioterapijske-intervencije-kod disfunkcije-

respiracijskih-misica/, 18.03.2026.-31.03.2027.

Zoran Filipovic, tel: 098894643,
e-mail: info@med-educa.com

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

Primjena robotike u rehabilitaciji

Med Educa - Peroneus d.o.0.
https://med-educa.com/webinari/neurologija/
primjena-robotike-u-rehabilitaciji/,
01.05.2026.-30.04.2027.

Zoran Filipovi¢, tel: 098894643,

e-mail: info@med-educa.com

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

Rehabilitacija pacijenta u akutnoj fazi
nakon CVI

Med Educa - Peroneus d.o.0.
https://med-educa.com/webinari/neurologija/
rehabilitacija-pacijenta-u-akutnoj-fazi nakon-
cvil, 01.06.2026.- 31.05.2026.

Zoran Filipovic, tel: 098894643,

e-mail: info@med-educa.com

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

Sindrom karpalnog kanala - webinar

Med Educa - Peroneus d.o.0.
https://med-educa.com/webinari/fizioterapija/
sindrom-karpalnog-kanala/, 01.07.2026.-
30.06.2027.

Zoran Filipovi¢, tel: 098894643,

e-mail: info@med-educa.com

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

HUMOR U ZDRAVSTVU za djelatnike KBC-a
Sestre milosrdinice u Zagrebu

Udruga CRVENI NOSOVI klaunovidoktori
Zagreb, 13.05.2026.

Mario Perkovi¢, mob: 0981772094,

e-mail: mario.perkovic@crveninosovi.hr

akademija
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Javnozdravstveni strucni sastanci HZJZ-a
2026.

Hrvatski zavod za javno zdravstvo

Zagreb, 15.05.2026./05.06.2026. / 18.09.2026.
102.10.2026. / 16.12.2026.

23.10.2026./ 20.11.2026. / 27.11.2026.

Ana Vuljani¢, e-mail: ana.vuljanic@hzjz.hr

Primjena uredaja Bioptron u preventivnoj i
kurativnoj medicini

Tutto Luxo d.o.0. (Zepter Hrvatska)

Makarska, 26.05.2026.

Goran Peri¢, mob: 0918852170,

e-mail: kata.pavlovic@zepter-zg.hr

HUMOR U ZDRAVSTVU za djelatnike KBC-a
Sestre milosrdinice u Zagrebu

Udruga CRVENI NOSOVI klaunovidoktori
Zagreb, 27.05.2026.

Mario Perkovi¢, mob: 0981772094,

e-mail: mario.perkovic@crveninosovi.hr

Kontirana edukacija PSIHODINAMSKI
PRISTUP, Sesta godina - on line
Institut za grupnu analizu

Zagreb, 16.10.2026.

Andreja Hlebic, mob: 0995945192,
e-mail: andrejahlebic593@gmail.com
Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

Kontirana edukacija PSIHODINAMSKI
PRISTUP, Sesta godina - on line
Institut za grupnu analizu

Zagreb, 04.12.2026.

Andreja Hlebic, mob: 0995945192,
e-mail: andrejahlebic593@gmail.com
Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

Sveobuhvatni pristup zdravstvenoj
problematici djeteta Skolske dobi
Nastavni zavod za javno zdravstvo Brodsko-
posavske Zupanije

Slavonski Brod, 12.11.2026.

Nevenka MeandZija, tel: 035442478,
e-mail: nevenka.meandzija@gmail.com
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