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Liga zdravih gradova/zupanija

a poslovnom sastanku HMZG,
odrzanom u listopadu 2007.
godine u Varazdinu, usvojeni
su kriteriji i hodogram za Ligu
zdravih gradova i Zupanija. Kako bi se
odabrali najbolji gradovi i Zupanije razvijen
je instrumentarij kojim se mogu procijeniti
njihova postignuéa u pet podrucja
djelovanja projekta: a) u razvoju Politike
zdravoga grada, b) postojanju legitimiteta
i infrastrukture za provodenje projekta, c)
broju ostvarenih rezultata i proizvoda, d)
sposobnosti ucenja i usvajanja tehnologije
zdravoga grada, te e) sposobnosti suradnje
s drugima, i to za period od proteklih pet
godina.
I. Politika zdravoga grada znaci postojanje
politicke podrske projektu na razini grada,
postivanje nacela i ciljeva strategije “Zdravlje
za sve za 21. stoljece”, kao i ostalih
temeljnih dokumenata mreZe, politicku

podrsku razvoju i implementaciji projekta
“Zdravi grad” u vlastitoj sredini, a dokazuje
se kroz sedam stepenica, postupcima od
formalnog usvajanja Deklaracije o zdravlju i
odluke o pokretanju projekta i u¢lanjivanju u
MreZu do redovitog godiSnjeg izvjestavanja
o stanju zdravlja i provodenju projekta
(izvjeStaj podnosi gradonacelnik Vijecu i
Siroj javnosti).

Il. Postojanje legitimiteta i infrastrukture
za provodenje projekta znaci osiguravanje
organizacijskih i financijskih resursa za
ostvarivanje politike “Zdravog grada” i
javne vidljivosti (transparentnosti) programa,
sto se dokazuje kroz dvanaest stepenica,
postupcima od imenovanja  gradskoga
koordinatora projekta i koordinacijskoga
odboradoredovitogagodisnjegizvjeStavanja
o radu javnosti i Suportivnog centra.

lil. Ostvareni rezultati i produkti/proizvodi
programa su konkretni dokumenti politike

razvoja zdravlja, a rezultati su ishodi njihove
implementacije kroz aktivnosti zdravoga
grada. Dokazuje se kroz sedam stepenica,
postupcima od izrade Gradske slike zdravlja
i Plana za zdravlje, preko osiguranog
kontinuiteta projekta, do integriranja
projekta u rad gradske samouprave.

IV. Sposobnost ucenja/usvojena
metodologija rada na projektu znaci
usvajanje “metodologijerada” zdravogagrada,
od procjene potreba i odredivanja prioriteta do
implementacije aktivnosti i njihove evaluacije,
Sto se dokazuje kroz jedanaest stepenica,
postupcima od participativne procjene potreba
zajednice do edukacije projektnih partnera i
ugradnje u projekt mehanizma monitoringa i
evaluadije.

V. Umrezavanje, kooperativnost ili
spremnost na suradnju i vjestine
suradnje s drugim sredinama dokazuju
se kroz devet stepenica, postupcima od

PoreC — zdravi grad

ve je pocelo kasnih osamdesetih
godina, kada je dr. Nino Basani¢, kasnije
prvi koordinator projekta Pore¢ — Zdravi
grad, u nas grad prenio planetarnu
ideju zdravlja Svjetske zdravstvene organizacije
pretocenu u projekt Zdravi grad, a definiranu
krilaticama “misli globalno, djeluj lokalno” i
“zdravlje za sve za 21. stoljece”.
Gotovo desetak godina kasnije, u prvoj
pisanoj ediciji projekta Pore¢ — Zdravi grad,
tada ve¢ koordinator projekta dr. Nino Basanic¢
sliede¢om je mislju izrazio moguc¢nosti i Sirinu
djelovanja za zdravlje u okviru projekta Zdravi
grad u budu¢nosti Grada Poreca:
“...Plovidba na bespucu neizvjesnosti i
obecavaju¢ih mogucnosti mogla je poceti.
Ona traje i obecava. Gradskoj vladi je dana
Noina barka zdravlja za XXI. stoljece. Sto ¢e u
nju ukrcati u Scilama i Haribdama koje mora
proci do kraja drugog tisuclieca, ostaje da se
vidi”.
Dr. Nino Basani¢ Zdravi grad — Cittf sana,
Porec¢, 1997.)
Razvojni put projekta Pore¢ — Zdravi grad
zasigurno zasluzuje paznju jer predstavija
jedinstven, vrlo specifican primjer lokalne
organizacije ovog svjetskog projekta na razini
Nacionalne mreze zdravih gradova.
Projekt Pore¢ — Zdravi grad djeluje u Porecu
od 1993. godine i od tada predstavlja osnovu
za inovativno djelovanje u promicanju zdravlja
u zajednici. Prilikom iniciranja projekta Porec
— Zdravi grad gradska vlast se opredijelila za
osnivanje gradske institucije Fond Zdravi grad

Pore¢, koja ¢e poticati razvoj ovog svjetskog
projekta za nas grad. Kljucni ljudi poreckog
projekta ulozili su godine rada na utvrdivanje
generalnin pravaca djelovanja za zdravlje
na temelju potreba gradana te na njihovo
oblikovanje u strateske dokumente za zdravlje
kao odraz upravljanja za zdravlje u zajednici.
Pore¢ — Zdravi grad, kontinuirano ispitujuci
potrebe svojin gradana, inicira i realizira
programe za unapredenje psiho-socijalne
komponente zdravlja i podizanje kvalitete
Zivota obitelji u zajednici. Pri tom Grad Porec
U najve¢oj mijeri osigurava vlastite resurse
(prostor, stru¢ne kadrove, opremu, financijska
sredstva).

Zelia  grupe od petnaestak  poreckih
profesionalaca (lijecnika, psihologa, socijalnih
radnika, pedagoga...) da u okviru vlastitin
znanja pronadu put za vecu kvalitetu Zivota
u svom gradu, te da ostvaruju pozitivne
promjene za grad, bila je najvaznija spona
za dopiranje do gradana Grada Poreca. Kroz
godine aktivnog djelovanja stru¢njaci Poreca
stekli su povjerenje gradskih vlasti neprestano
dokazuju¢i da se radi o projektu koji je
vjerojatno najvise od svih gradskih projekata
u sluzbi svih skupina gradana Grada Poreca,
te koji istinski fokusira ljude i njihove potrebe
(djecu i mlade, roditelje i druge odrasle, starije,
zdrave i bolesne, Citave obitelji...).

Uspjeh projekta Pore¢ — Zdravi grad, kao
sampiona prve Lige hrvatskih zdravih gradova,
tim viSe je vedi jer se radi o realizaciji projekta
Zdravi grad u malom gradu. Mali grad kao
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Istarska — zdrava zupanija

radicija zdravih gradova u Istri,
iskustvo sudjelovanja u prvoj u
Hrvatskoj  provedenoj  procjeni
zdravstvenih potreba u zajednici
(RAP u Puli, 1995./96. godine), Zelja za
osmisljavanjem projekta za Zupanije,
Zupanijska slika zdravlja iz 1998. godine,
te rad Upravnog odjela za zdravstvo i
socijalnu skrb (od 1993. godine) i provedba
Zupanijskog Programa javnih potreba
iz podru¢ja zdravstva i socijalne skrbi,
pridonijeli su spremnosti Zupanije za ulazak
u projekt Zdrave Zupanije.
Najuspjesniji smo zato Sto smatramo da
svatko ima pravo na zdravlje i dostojne
uvjete zivota, te na osobni razvoj u skladu
s vlastitim interesima i potrebama; zato
sto Zelimo utjecati na buducnost stvarajuci
preduviete za Zivot u zajednici po mijeri
svih stanovnika Istre; zato Sto su nam se
u tom nastojanju pridruzili ljudi koji su
prepoznali vrijednosti koje promic¢emo;
zato Sto smo se radu na Planu za zdravlje

sto je Pore¢, osim nekih komparativnih
prednosti, ima i niz otezavajucih okolnosti u
odnosu na velike Zdrave gradove. Osnovna
mu je prednost Sto ljudi osjecaju snaznu
pripadnost ovom gradu, ostvaruju vecu
povezanost i vole svoj grad! S druge strane,
grad kao $to je Porec ima ukupno manji
broj profesionalaca svih profila koji su mogli
prepoznati i pridonijeti razvoju projekta
Zdravi grad. PoreC nije sveucilisni centar
koji bi mogao u projekt aktivno ukljuciti
volontere  raznih  drustvenih  smijerova
(medicine, psihologije, socijalnog rada...), u
Porecu djeluje manji broj udruga, drustava i
NGO-a koji realiziraju programe za zdravlje,
najzad PoreC je izlozen brojnim pozitivnim,
ali i negativnim europskim trendovima zbog
svoga geografskog polozaja (blizine Europe),
kao snazno turisticko srediste u kojemu se
intenzivno ljeti mijeSa stanovnistvo, zbog
dominantno zapadnjackog, stresnog nacina
Zivota, neujednacenosti radnih i Zivotnih
ritmova poreckih obitelji zimi i ljeti, te snaznih
migracija stanovnistva.

Utoliko je Pore¢ — Zdravi grad na putu
razvoja Vlastitog projekta bio kreativniji i
poseban. Zahvaljujuci stru¢njacima koji su
u njega vjerovali, ostvarivali stalni kontakt
s gradanima te, osluskujudi ih, predlagali
prioritetne aktivnosti za grad, Pore¢ — Zdravi
grad je razvio autorske programe za
unapredenje zdravlja kojih je danas barem
desetak. Njima se ostvaruje djelovanje za
zdravlje u zajednici upravo u podrudjima
koja ne zahvacaju postojece institucije
drustva.

Ti su programi Savjetovaliste za djecu, mlade,
brak i obitelj, Mladi volonteri Zdravoga

posvetili kao jednom od nasih najvaznijih
zadataka, i to je na$ profesionalni, ali i
osobni izazov; zato Sto smo, iako razliciti,
ostvarili sinergiju i uspostavili kreativnu
atmosferu u radu Tima za zdravlje, u cemu
veliku zaslugu ima nasa koordinatorica; zato
Sto smo vrlo rano u projekt ukljucili gradane
i pitali ih za misljenje i prijedloge; zato Sto
smo imali i imamo podrsku kljucnih ljudi u
Zupaniji i u lokalnim zajednicama; zato Sto
smo nase suradnike s paznjom birali, a onda
im osigurali mogucnosti za rad i strucno
usavrsavanje; zato S$to su i nasi suradnici,
bez obzira na prethodno radno iskustvo,
prihvatili ¢injenicu da se uvijek moZze i bolje;
zato Sto u tim ulaze novi ¢lanovi donosedi
novu energiju i ideje; zato Sto je tim energija
koja pulsira, a mi rastemo zajedno; zato sto
su nas vec prvi rezultati implementacije Plana
uvjerili u ucinkovitost multidisciplinarnog i
intersektorskog pristupa; zato Sto smo cijelo
vrijeme imali veliku podrsku predsjednika
i koordinatorice Hrvatske mreze zdravih

grada — vrdnjak pomagac, Ginekolosko
savjetovaliste za mlade, Priprema trudnica
i buducih tata za porod, Grupa podrske za
osobe s invaliditetom, Biti roditelj, Antistres
program, Hospicij — kucna skrb, Terapijska
zajednica za prihvat, pracenje, lijecenje i
rehabilitaciju ovisnika o alkoholu, Centar za
prevenciju i izvanbolnicko lijecenje ovisnosti,
Preventivni program Povjerenstva “ Zajedno
protiv ovisnosti” te Ekolosko zdravstveni
program “ Ambrozija, opasnost iz prirode”.
Pokretanjem projekta Pore¢ — Zdravi grad
stvorenesu pretpostavkezasustavnoulaganje
u zdravlje gradana nase zajednice, kao
osnovnu pokretacku snagu gospodarskog
razvoja Poreca. Otvorena je i moguc¢nost da
grad Zivi sa svojim gradanima, kontinuirano
ispituje njihove potrebe, formulira jasne
prioritete djelovanja za zdravlje, te stvara
okruzenje u kojem se unapreduje zdravlje i
socijalna sigurnost gradana uopce. Osmisljen
je autorski program za edukaciju mladih
volontera u zajednici, koji postaju aktivni
sudionici u drustvenom Zivotu grada te
nosioci brojnih socijalnih i preventivnih akcija
u Porecu. Zahvaljujudi projektu Porec¢ — Zdravi
grad, Pore¢ je postao socijalno osjetljivija
zajednica koja fokusira svoje gradane kao
osnovni resurs u zajednici.

Prvo mjesto u Ligi je s ponosom odjeknulo u
nasem gradu. Uspjeli smo zbog entuzijazma
malog broja profesionalaca koji su se
udruZili. Porec je postao socijalno osjetljivija
zajednica, nasi projekti odgovor su na
prepoznate potrebe gradana i radi toga smo
postali Grad zdravija!

Natasa Basanic¢-Cus

gradova, kao i drugih ¢lanova Mreze, a
posebnozdravih gradovaulstarskojzupaniji;
zato $to smo primjenjivali znanja i iskustva
stecena kroz edukacije koje je organizirala
Hrvatska mreza zdravih gradova; zato Sto
je naSem uspjehu pridonijela spremnost na
nesebic¢nu suradnju i razmjenu iskustava sa
svim ostalim Zupanijama; zato $to nam je
davanje pruzilo dobar osjecaj i sretni smo
Sto i preostale Zupanije uskoro ulaze u prvu
fazu projekta i Sto svaka nova Zupanija koja
dolazi moze brZe prijec¢i put koji smo mi
mukotrpno prolazili.

Svaki ucitelj neminovno dolazi u fazu kada
Ce ga neki od ucenika i prestici — sto znaci
da smo dobro radili i sretni smo kad se
to dogodi. No, mi cemo se i dalje truditi
i predano raditi da budemo najbolji. Eto,
i sada se ponovo mucimo u drugoj fazi
programa i jednako smo zbunjeni kao i na
pocetku ovog projekta 2002. godine. No,
sada znamo da nakon svake zbunjenosti
dolazi nova ideja!

redovitog uplacivanja godiSnje clanarine
preko aktivnog sudjelovanja u razmijeni
iskustava  unutar  nacionalne = mreZe,
mentorskoga rada s drugima do aktivnog
medunarodnog sudjelovanija.

Gledano brojem usvojenih dokumenata
o zdravlju reklo bi se da je politicka
podrska projektu Zdravi grad visoka. No,
¢ini se da je to vise na rijecima nego na
“podnosenju racuna” jer manje od polovice
gradonacelnika podnosi Gradskom vijecu
(i javnosti) godisnje izvjeS¢e o zdravlju i
djelovanju projekta Zdravi grad.

Identi¢no je kod postojanja legitimiteta i
infrastrukture za provodenje projekta Zdravi
grad — infrastruktura postoji (s iznimkom
imenovanoga  koordinacijskog  odbora,
koji dio projekata nema), ali se rezultati
ne predstavljaju javnosti i MreZi (godisniji
izvjestaj o radu se ne dostavlja HMZG-u).
Dokumenti  politike  razvoja  zdravlja
(posebno gradski Plan za zdravlje) postoje u
gradovima koji su proveli RAP, ali ne postoje
u gradovima koji ga nisu proveli (Rab,
Kutina, Vinkovci, Labin, Opatija).

Jo$ je veca razlika izmedu te dvije skupine
gradova u sposobnosti ucenja i usvajanju
metodologije rada na projektu. Gradovi
koji nisu proveli RAP uglavnom imaju
manju sposobnost  koristenja  razlicitih
izvora informacija, okupljanja i posebno
edukacije klju¢nih dionicara, razvoja politike
i programa koji adresiraju prioritete i razvoja
mehanizama monitoringa i evaluacije.
Umrezavanje i kapacitet suradnje s drugima
je tim nizi Sto je procedura zahtjevnija. Tako
sviplacajuclanarinuisudjeluju uaktivnostima
koje organizira Mreza dok je broj gradova



koji aktivno sudjeluju u razmjeni iskustava
unutar MreZe ili koordiniraju rad tematske
grupe ili mentorski rade s drugima, malen
(manji od polovice prijavljenih).

Na temelju vrlo grubog pregleda rezultata
Lige namece se nekoliko pitanja i
zakljucaka. Prvo je pitanje malog odaziva
na sudjelovanje u Ligi! Od 35 uclanjenih
gradova javilo se svega 13. Sto se dogodilo?
Je li ih obeshrabrio zahtjevni i mukotrpni
postupak prikupljanja dokumentacije ili
nisu htjeli javho obznaniti svoje rezultate?
Kako bilo, Liga je prepoznata i kao dobar
instrument za samoevaluaciju u vremenu.
Prvi su put jasno definirana ocekivanja od
gradova i nacin dokazivanja postignutog,
Sto svakom clanu MreZze moZe posluziti da
bi ocijenio vlastiti godisnji ili visegodisniji
progres. Od gradova koji su se odazvali
naucili smo puno. Liga je potvrdila jos
nekoliko nasih pretpostavki i par najdubljih
strahova. Vidljiva je razlika izmedu gradova
koji su proveli RAP i onih koji to nisu ucinili,
posebno u sposobnosti strateSkog planiranja

za zdravlje, ucenja i usvajanja metodologije
rada na projektu. Nekima, na Zalost (radi
poteskoca u provodenju projekta lokalno u
proteklih pet godina), ni RAP nije pomogao
(Varazdin, Karlovac). Najces¢e prepoznate
slabosti nasih gradskih projekata su niska
razina odgovornosti javnosti (podnosenje
izvjeStaja o radu) za rezultate projekta i niski
kapacitet suradnje s drugima (nacionalno i
medunarodno).

U Ligi zdravih gradova provedenoj 1998.
godine (s drugim kriterijima) Sampion je bila
Rijeka s dvostruko vise bodova od prvog
sliedeceg grada. Ove se godine na natjecaj
javilo 13 gradova. Gradovi Sampioni su Porec,
Rijeka, Split, Metkovi¢, Labin, Vinkovdi,
Dubrovnik i Opatija, a razlike u bodovima
medu gradovima su minimalne.

Na natjecaj za Ligu javilo se i sedam Zupanija,
a Sampioni su Istarska, Krapinsko-zagorska,
Primorsko-goranska i Medimurska Zupanija.
Vrlo su vrijedne i korisne informacije
prikupljene kroz priloZzene dokaze o
aktivnostima. UocCena su sljede¢a podrucja
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ekspertize: Razvoj Strateskih dokumenata
Grada (odli¢no i sveobuhvatno napravljene
smjerniceradaGradskogpoglavarstvaRijeka);
Obitelj i zdravlje (razvoj programa kojima se
adresira cjelokupni obiteljski ciklus, Porec);
Projekt Northland (jedini sustavno razraden
i evaluiran projekt za odgadanje pijenja
kod mladih u RH, Split); Jacanje suradnje
s udrugama (posebna edukacija udruga s
ciliem njihovog boljeg ukljucivanja u rad na
projektnim prioritetima, Dubrovnik); Zdravo
urbano planiranje (ukljuc¢ivanje zajednice
u oblikovanje urbanistickin  planova,
unapredenje  pristupac¢nosti,  Vinkovci);
Skole demokracije — Gradsko vije¢e mladih
(razvoj modela, Labin) te Godisnji izvjestaj
projekta Zdravi grad (model izvjeStavanja
o radu politicara, medija, javnosti, Mreze,
Porec).
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Dr. sc. Selma Sogori¢
nacionalna koordinatorica
Hrvatske mreZe zdravih gradova
ssogoric@snz.hr

Rijeka — zdravi grad

i smo jedan od najzdravijih
hrvatskih gradova, zato Sto
u posliednjih desetak godina
gradani  prepoznaju projekt,
sudjeluju u njemu i pokusavaju Zivjeti
“zdravo”. Grad je zeleniji, CiS¢i, djeca u
vrticu upoznaju se s time kako selektivno
zZbrinjavati otpad, kamo sa starim papirom,
staklenkama, korama od krumpira, zasto
u kupovinu s platnenim vre¢icama?! Zasto
isticemo eko datume, kako ¢emo ocuvati
bioloski lanac, izabrati kuc¢nog ljubimca i
invaliditetom  sustavno se
omogucava lakSe kretanje izgradnjom
upustenih  rubnjaka, zvucnih  semafora,
taktilnih traka, broj parkirnih mjesta za osobe
s invaliditetom iznosi vise od 5% od ukupnog
broja parkirnih mjesta u gradu, u skladu je s
visokim europskim standardima!
Neposrednom suradnjom s osobama s
invaliditetom rjeSavaju se i ostali problemi.
Udruge osoba s urodenim ili stecenim
invaliditetom  “otvaraju”  svoja  vrata
gradanima, istaknuta je skrb za djecu
s poteSkocama u razvoju, njihovom
integracijom. Kroz niz manifestacija djeca s
potesko¢ama u razvoju ukljucena su u rad
s redovnom populacijom i ve¢ punih Sest
godina prezentiraju svoj rad na Festivalu
dostignuca i stvaralastva.
Gradanima tre¢e Zivotne dobi nude se
programi ocuvanja fizickog i mentalnog
zdravlja, kreativne radionice, besplatne
edukacije, ostvaruju se projekti
medugeneracijske suradnje, otvaraju se novi

Osobama s

klubovi za starije osobe/umirovijenike.
Gradsko vijece i Poglavarstvo ucenika djeluje
punih deset godina, pet mandata! Sjednice se
odrzavaju dva puta mjesecno. Unatrag dvije
godine na sjednicama redovno prisustvuju i
Clanovi Debatnog kluba, koji ¢ine ucenici s
poteskoc¢ama u razvoju/studentis invaliditetom.
Raspravljaju o drustveno aktualnim pitanjima i
problemima koji muce mlade.

Rijeka je jedan od najzdravijih gradova Hrvatske,
sto potvrduju i njezini rezultati prepoznati i u

Europskoj mrezi zdravih gradova ciji je Grad
Rijeka ravnopravni ¢lan od 1998. godine!

Pocascena samisretna ostvarenim rezultatom
svoga grada. Upravo spremamo brosuru
o tome sto je sve ucinjeno u proteklom
razdoblju. Rijeka ima najveci broj projekata za
invalide. Voljela bih da su uspjesnost gradskih
projekata mogli procjenjivati korisnici

Irena Starcevic
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Split — zdravi grad

rad Split ve¢ deset godina

aktivno i vrlo angazirano
sudjeluje u svim aktivnostima
Hrvatske mreze zdravih

gradova, spremno uci i primjenjuje dobre
modele drugih gradova, kako iz zemlje,
tako i iz inozemstva, ali isto tako spreman
je svoje vlastite primjere dobre prakse
podijeliti s drugima. Jedan je od gradova
koji je u Hrvatskoj prepoznat kao grad s
najtransparentnijom dodjelom sredstava za
provedbu programa i projekata iz podrucja
socijalne skrbi i zdravstvene zastite.
Zahvaljuju¢i tome dobio je i iskoristio
mogucnost da iz sredstava CARDS-a
2003. izradi “Strategiju za partnersko
djelovanje u pruzanju socijalnih usluga u
Splitu 2008. — 2012. godine”, u skladu s
vizijom koja glasi: “Split je grad usmjeren
dobrobiti svakog svog covjeka, proaktivna
zajednica u kojoj su zadovoljene sve
zdravstvene i socijalne potrebe, drustveno
odgovorna sredina koja njeguje temeljne
ljudske vrijednosti, te partnerstvom svih
sektora ostvaruje visoku kvalitetu Zivljenja
i zadovoljstvo svih dionika”.

Trudimo se da kroz sve aktivnosti djelujemo
u skladu s naSom vizijom.

Dobili smo niz nacionalnih  kao i
medunarodnih priznanja i zahvala za nasa
postignuca, kao sto je priznanje Nacionalne
zaklade za razvoj civilnog drustva, CANEE.
NET AWARD za rad za dobrobit djece,
te zahvalu UMDNJ SCHOOL OF PUBLIC
HEALT za uzorno partnerstvo i stru¢no
proveden projekt na kojem smo zajednicki
radili. Radi se o projektu NORTHLAND,
koji se sada provodi pod nazivom BUBA
(Bistar um bez alkohola), a koji je nastao iz
projekta Northland — partnerstva zdravih
zajednica Splita i New Jerseyja (SAD).
Program BUBA primjer je iznimno poticajne
medunarodne suradnje. Rezultati ovog
iznimno uspjeSnog programa prevencije
alkoholizma medu djecom i mladima
objavljeni su u stranim znanstvenim
casopisima, a program je nominiran za
ameri¢ku nacionalnu nagradu za najbolju
suradnju SveuciliSnog kampusa i lokalne
zajednice.

Projekt BUBA je preventivni program za
ucenike od 5. do 7. razreda osnovne Skole,
a cilj mu je odgoditi pocetak konzumiranja
alkohola  kod mladih  adolescenata,
reducirati konzumiranje alkohola medu
mladim adolescentima koji su ve¢ poceli
piti te ograniciti broj problema s kojima
se mladi suocavaju zbog konzumacije
alkohola. Projekt je razvijen u Skoli javnog
zdravlja Sveucilista u Minnesoti, SAD pod
izvornim nazivom Northland. Licenca za

koriStenje programa u osnovnim Skolama
u gradu Splitu dobivena je od Skole javnog
zdravlja SveuciliSta u New Jerseyju i rezultat
je Partnerstva za zdravlje mladih koje su
Udruga Split — zdravi grad i Grad Split
(Upravni odjel za socijalnu skrb i zdravstvenu
zastitu) ostvarivali s partnerima iz New
Jerseyja. U suradnji s mladima grada Splita
program je jezi¢no i kulturoloski prilagoden
primjeni u Hrvatskoj. Projekt Northland je
proveden u cijelosti u 13 splitskih osnovnih
skola u eksperimentalnoj skupini, a bilo
je ukljuceno jos toliko Skola u kontrolnoj
skupini. Kako je pokazao izvrsne rezultate,
odluceno je da se nastavi pod imenom
BUBA s ciliem postupne daljnje prilagodbe
i razvoja programskih aktivnosti uvjetima
i potrebama hrvatskih mladih narastaja.
Program projekta BUBA podijeljen je na
Cetiri razine, tri za razrede osnovne 3kole, te
Cetvrti, pod nazivom “Superosnazen”, koji
ukljucuje mobilizaciju zajednice. S primjenom
se pocinje u petom razredu osnovne Skole
i prati tu generaciju do sedmog razreda, a
provode ga educirani nastavnici i strucne
sluzbe. Usmijerenje programa ovisi o razredu
u kojem se primjenjuje. Tako je program za
pete razrede, pod nazivom “Kucni tim Luke
Vrlog” usmjeren na roditelje i na jacanje
komunikacije roditelji — djeca te pomaze
u stvaranju kucnih pravila ponasanja.
“Fantasti¢ne alternative!”, program za Seste
razrede, usmijeren je na vrsnjake — jedan od
ciljeva je istraziti Sto utjeCe na konzumiranje
i gdje se mladi susrecu s alkoholom te ih
poduciti vjestinama koje im mogu pomoci
da se tome odupru. Fokus programa
za sedmase pod nazivom “Smijernice”

je na zajednici — upoznaje ucenike s
profesionalnim i

politickim grupama u

zajednici te ih poducava tehnikama koje
donose promjenu na razini zajednice.

U Skolskoj 2005./2006. godini u programu
je sudjelovalo sedam osnovnih Skola s
ukupno 565 djece, ucenika 5. razreda, koji
su bili ukljuceni i u drugu godinu provedbe
programa u skolskoj godini 2006./2007.
Program za sedme razrede — “Smjernice”
— pojacava poruke i ponasanja naucena u
5. i 6. razredu nastavnog plana projekta
BUBA, te im pruza mogucnost da
pozitivno djeluju unutar svojih zajednica,
skola i grupa voditelja. Program se provodi
tijekom skolske 2007./2008. godine u istoj
generaciji ucenika. Sve aktivnosti koje se
obavljaju u razredu precizno su razradene,
odrzavaju se u svim Skolama istovremeno,
unutar utvrdenog vremenskog okvira.

Prevencija se u ovom projektu ocituje u
procesu suradnje izmedu skole, obitelji
i zajednice koji promovira zdravlje kroz

planiranje i provedbu strategija koje
smanjuju  specificne  faktore rizika,
identificiraju  nezdrava ponasanja i

interveniraju protiv. njih te ojacavaju
zastitne faktore koji pridonose zdravlju i
blagostanju.

Unaprijedene su socifalne vjestine i kvaliteta
Zivota. Split je vidljivo transparentan u
radu s nevladinim sektorom za Sto smo vec
i nagradeni. Imamo nekoliko vrlo snaznih
udruga koje rade na razvoju civilnog
drustva uopce u RH, veliki broj volontera
u civilnom, javnom i privatnom sektoru, te
projekt Northland (prevencija ranog pijenja
kod mladih), koji smo razvili u suradnji s
fakultetom u New Jerseyju.

Vesna Zec




Krapinsko-zagorska — zdrava
Zupanija

akljucak o pristupanju Hrvatskoj
mrezi zdravih gradova Zupanijska je
skupstina donijela jos 2002. godine.
Zajedno s Bjelovarsko-bilogorskom
i Vukovarsko-srijemskom  Zupanijom,
Krapinsko-zagorska Zupanija cini  tzv.
drugu kohortu Zupanija koje su se ukljucile
u projekt “Rukovodenje i upravljanje za
zdravlje u lokalnoj upravi i samoupravi”
u organizaciji Skole narodnog zdravija
" Andrija Stampar”.
Iznavedenog jevidljivo da je Zupanijazarana
prepoznala vaznost lokalnog planiranja
zadovoljavanja socijalno-zdravstvenih
potreba stanovnistva te vrijednost i znacaj
zdravlja kao potencijala za razvoj Zupanije.
Kao javnozdravstveni prioriteti utvrdeni su
zdravstveno nekontrolirana voda za pice,
visok postotak konzumenata alkoholnih
pi¢a kod srednjoskolske i osnovnoskolske
populacije, depopulacija (smanjen
prirast stanovnistva), prevencija bolesti
cirkulacijskog sustava i neadekvatna skrb
o starijim osobama. Navedeni prioriteti
utvrdeni su kao rezultat suradnje struke
i gradana, uvazavaju¢i demografske i
javnozdravstvene pokazatelje, ali i potrebe
gradana do kojih se doslo istraZivanjem.
Vaznost Zupanijskog Plana za zdravije
prepoznala je i politicka struktura, bez
Cije podrske, ali i konkretnog ukljucivanja
u donosenje i provodenje Plana, u prvom
redu kroz uklju¢enost u rad Strucnog tima
za donoSenje Plana za zdravlje i kasnije
Strucnog tima za provodenje Plana za
zdravlje, sigurno ne bi bili postignuti ovi
rezultati. Plan za zdravlje KZZ ima obiljezje
strateSkog dokumenta Zupanije, a njegova
vaznost potvrdena je i ukljucivanjem u
Regionalni operativni plan za razdoblje KZZ
2007-2013. godine.
U radu po prioritetima svakako se
isticu napori oko rjeSavanja problema
zdravstveno nekontrolirane vode za pice,
koja predstavlja problem za vecinu jedinica
lokalne samouprave. Teziste rada stavljeno
je na osvjesc¢ivanje lokalnih politickih
struktura i gradana o veli¢ini i ozbiljnosti
problema zdravstveno neispravne vode te
vaznosti kontroliranja stanja u lokalnim
vodovodima i njihova prikljucivanja u sustav
vodoopskrbe. Prva dva cilja su ostvarena, a
postizanje treceg, koji zahtijeva i znacajna
financijska sredstva, pri tom i uklju¢enost
sredisnje vlasti, pred nama je u drugoj fazi
projekta. Takoder, istic¢e se i rad po prioritetu
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neadekvatne skrbi o starijim osobama, gdje
postoji iznimno dobra suradnja s jedinicama
lokalne samouprave i ustanovama socijalne
skrbi. Program Pomoc i njega u kudi — dostava
toplih obroka, prosiren je na gotovo citavo
podrucje Zupanije i ukljucuje 160 starijih
osoba kojima se svakodnevno dostavlja
topli obrok. U pojedinim jedinicama lokalne
samouprave osim toplog obroka, korisnici
dobivaju i ostale oblike skrbi u domu. Mozda
brojka od 160 korisnika na prvi pogled i
ne ostavlja snazan dojam, no vrijednost
programu daje cinjenica da je njegovim
provodenjem 160 starijih osoba, koje ne Zele
smjestaj u ustanovu, zbrinuto na nacin da
mogu ostati Zivjeti u svojem domu.
Znacajnisurezultati postignutiina provodenju
prioriteta visokog postotka konzumenata
alkoholnih  pica kod srednjoskolske i
osnovnoskolske populacije, gdje se vec
nekoliko godina uspjesno provode razliciti,
u prvom redu preventivni programi, kao i
senzibilizacija medija i javnosti za problem
pijenja mladih.

Znacajni su  rezultati postignuti i na
drugim prioritetima, a najvaznije je da je
uspostavljena dobra suradnja svih struktura i
steceno iskustvo i vjestine za ulazak u drugu
fazu projekta.
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Labin — zdravi grad

rad Labin sa 12.500 stanovnika
do devedesetih godina bio je
jako rudarsko i industrijsko
mjesto, a Rabac znacajno
turisticko srediste. Sa 11.500 zaposlenih
na 26.000 stanovnika  Labinstine
nezaposlenost je bila nepoznat pojam.
Ratna zbivanja, gubitak trziSta i uglavnom
neuspjesne privatizacije dovode do
zatvaranja najve¢eg broja tvornica i
rudnika, a podbacuje i turizam. Kao
posljedica javlja se velika nezaposlenost i
drastican pad kvalitete Zivljenja gradana
Labinstine.
U tim teSkim uvjetima pokrenut je projekt
Labin — Zdravi grad kao jedna nova,
otvorena mogucnost priblizavanja i skrbi
Grada za svoje gradane.
U gradu kojemu je posebna briga i
kategorijama sugradana lako je bilo, i
jos uvijek je, dobiti podrsku za aktivnosti
i programe projekta. Objerucke je
prihvacen i podrzan od prvih ljudi nasega
Grada, pocevsi od Marina Brkarica,
pa Tulia Demetlike, Brune Hrvatina i
opet Tulia Demetlike, koji bez obzira na
stranacku pripadnost, uvijek ponovno
isticu Labin — Zdravi grad kao jedan od

uspjesnih projekata nasega Grada.

A to, zahvaljuju¢i na samom pocetku
nekolicini sjajnih osoba koje su ocijenile da
je vrijedno i kvalitetno dati dio sebe, svojeg
znanja, vjestina i vremena za realizaciju ideja
Labina — Zdravoga grada. Krug suradnika
se vrlo brzo Sirio. Prikljucivali su se novi ljudi
sa svojim zamislima, a povezivao nas je i
povezuje nas dobar i lijep osjecaj — raditi
na dobrim projektima, nudedi kvalitetne
sadrzaje nasoj djeci, mladima i njihovim
roditeljima, uciteljima, ali i nasim starijim
sugradanima.

Zajedno s projektom Labin — Zdravi grad
rasli smo i mi, razvijajuci sjajan odnos
suradnisStva, ali i prijateljstva. U realizaciji
programa Zdravoga grada umrezeni su i
razvijamo zajednicke programe s djecjim
vrticima, dvjema osnovnim  Skolama,
srednjom Skolom, tj. sa svim ustanovama
koje brinu o djeci i mladima, ali i sa
zdravstvenim i ustanovama socijalne skrbi.
Svjesni smo da smo povezani zajednickim
interesima — brigom o poboljSanju kvalitete
Zivljenja nasih sugradana -  njihovih
korisnika.

Cetrdesetak voditelja realizira vie od 30
samostalnih programa, a znacajan broj i
u suradnji s drugim udrugama. UspjeSnu

realizaciju pojedinih programa osigurava
i izuzetno dobra medusektorska suradnja
s upravnim odjelima Grada, jer je projekt
organizacijski ugraden u sustav Gradske
uprave. Pokrenuti programi traju i danas,
a taj kontinuitet govori o njegovoj
prihvacenosti i kvaliteti.

Odnose suradnje Labin —Zdravi grad razvija i
na medunarodnom planu. Postoji Sporazum
o suradnji sa Sandnesom — Zdravim gradom
iz Norveske i Gradom Baja iz Madarske.
Projekt Labin — Zdravi grad stvorio je u
Labinu klimu koja podrzava promijene,
traganje za novim idejama i inovativnim
metodama te klimu uvazavanja onih koji
uvode nove pristupe i programe.

Nas je to put i doprinos razvitku grada
Labina — ugodan za Zivljenje i boravak, u
kojemu je zdravlje vitalan element. Za grad
koji unapreduje svoju okolinu i razvija svoje
resurse — za grad po mijeri covjeka.

Okupili smo prave ljude u pravo vrijeme,
povezali smo ljude bez obzira na politicku,
nacionalnu i vjersku pripadnost, povezali
upravu, ustanove i civilni sektor, postali
mjesto pozitivnih vibracija.

Eni Modrusan

Vinkovci — zdravi grad

inkovci su poseban grad koji
postoji neprekidno duze od 8.000
godina. Jedan od preduvjeta za
opstojnost je zdravlje, iz Cega
se da zakljuciti da su Vinkovcani tijekom
duge i burne povijesti uvazavali zdravlje
Covjeka, zajednice, okolisa, sveobuhvatnu
drustvenu politiku  zdravlja, odnosno
odrzivi razvitak.
UvaZavaju¢i pokret Zdravi grad Svjetske
zdravstvene organizacije i aktivnosti
Hrvatske mreZe zdravih gradova, ratne
1991. godine Vinkovci su se pridruZili
nacionalnom pokretu Zdravi grad. Bilo
je nezamislivo da se u najteZim danima
Domovinskoga rata, 1991. godine u
Vinkovcima, kada je gorjela gradska
knjiznica s 83.000 knjiga, kada su gorjela
vinkovacka kina, rusili se domovi i zgrade,
te ginuli stanovnici, vinkovacki politicari
odluce istovremeno voditi jos jednu borbu,
borbu za Zdravi grad.
Clanovi Poglavarstva i Vije¢a Grada
Vinkovaca postavili su si za cilj ostvariti
svoju viziju — Zdravi grad Vinkovce, te se




2000. godine usvajanjem Deklaracije o
zdravlju opredjeljuju za nastavak rada
na projektu — za cisti zrak, vodu i zemlju
Vinkovaca i za zajednicu koja podrzava
i skrbi za svoje clanove, uvaZzavajuci
njihove sli¢nosti i razlike.

Danas, kada dajemo odgovor na
pitanje zaSto su Vinkovci tako visoko
pozicionirani u Ligi zdravih gradova
Hrvatske mreze, s ponosom kazemo
zato Sto Vinkovci imaju vodece politicare
i politiku koja uvazava zdravlje kao
potencijal gospodarstva i razvitka i
sveobuhvatno ulaganje u zdravlje vide

kao dobitak, a ne troSak; Grad Vinkovci
uvazava da je preduvjet zdravlja i odrzivog
razvitka  prostorno  planiranje,  kao
sveobuhvatna interdisciplinarna aktivnost,
u koju mora biti uklju¢ena zajednica, te
u tu svrhu aktivno promice i primjenjuje
strategiju zdravog urbanog planiranja
Svjetske zdravstvene organizacije; Grad
Vinkovci podrzava razmjenu iskustava
i stjecanje novih spoznaja o ocuvanju i
unapredenju zdravlja, te u tu svrhu ulaze u
manifestaciju Sajam zdravlja; Grad Vinkovci
podrzava i ulaze u mnogobrojne projekte
za unapredenje zdravlja i kvalitete zZivota

Primorsko-goranska

rimorsko-goranska ~ Zupanija  se
ukljucila u projekt “Zdravih Zupanija”
pod nazivom “Rukovodenje
i upravljanje za zdravle” te
osnovala tim koji ¢ine predstavnici politike,
uprave, struke, nevladinih organizacija,
jedinica lokalne samouprave i medija.
Tim je educiran aktivno sudjelujuc¢i na
Cetiri  edukacijska modula. U prvom
modulu stekli su znanja o utvrdivanju
zdravstvenih potreba pucanstva, razvijanju
mreze te nacinima aktivnog ukljucivanja
gradana u programe. Drugi modul je bio
posvecen odabiranju prioriteta izmedu
postojec¢ih potreba, analizi problema i
metodologiji  rjeSavanja  problematike
unutar kompleksnog multiorganizacijskog
sustava. U tre¢cem modulu nauceno je
veC sumirano, a prioriteti su pazljivo
odabrani. Medutim, jo$ dragocjenija su
bila usvojena iskustva timskog rada na
multidisciplinarnom projektu, suradnja s
medijima u promociji projekta i njegovo
priblizavanje javnosti. Socijalni marketing
kao novina, neprofitna, ali kreativna akcija,
s radosc¢u je usvojena kao novo znanje.
Iskustvo promjene, sposobnost i upravljanje
promjenama, prepoznavanje konflikta i
njegovo rjeSavanje tematski su obradeni u
Cetvrtom modulu.
Natemeljuznanja dobivenog kroz edukaciju
i propitivanjem gradana, tim je sacinio
dokumente “Sliku zdravlja” i “Strateski
okvir za zdravlje” koji su usvojeni na
Zupanijskom poglavarstvu te je na osnovi
ovih dokumenata Zupanijska skupstina
usvojila Plan za zdravlje u pet izabranih
prioriteta  (prevencija  kardiovaskularnih
bolesti, prevencija raka vrata maternice,
plan pracenja i sprecavanja ozljedivanja,
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prevencija psihickih oboljenja kod starijih
osoba i zbrinjavanje psihicki oboljelih starijih
osoba, prevencija koriStenja alkohola kod
srednjoskolske mladezi).

Tim za implementaciju Plana za zdravlje
imenovan je 31. svibnja 2007. godine, a
Plan za zdravlje je prihvacen 14. lipnja 2007.
godine na Zupanijskoj skupstini. Realizirali
smo sve zadatke iz prve faze te usli u drugu
fazu edukacije u sklopu prve skupine zupanija.
U ovoj drugoj fazi Primorsko-goranska
Zupanija je s Istarskom i Medimurskom
Zupanijom usla u program edukacije
socijalnog menadzmenta — implementacija
Plana za zdravlje, ¢ime se stjeCe znanje
za unapredenje zdravlja, usvajaju metode
za operacionalizaciju tog znanja putem
edukacija, skrininga, ukljucivanje i Sirenje
mreze strucnjaka, ¢ime se stvaraju uvjeti za
pruzanje usluga predvidenih programom.
Tim za provodenje Plana za zdravlje projekta
“Zdrava zupanija” ima svoju viziju i misiju
kao i razradu strateskih ciljeva, Sto obecava
da ce se zacrtano provesti u zadanom roku.
Danas je broj onih koji su se ukljucili u nas
program sve vedi. Nas pogled u buduc¢nost
pociva na zelji da nasi gradani zive u zdravoj
i sretnoj Zupaniji. Razumijemo da nas projekt
trebamo razvijati dalje, trebamo uciti jedni od
drugih, od nasih ucitelja i drugih stru¢njaka.
Snagu vidimo u strucnosti, timskom radu,
razvijanju senzibiliteta za potrebe stanovnika,
povjerenju, iskrenosti i dobrim namjerama na
korist svima.

Nauceno ve¢ primjenjujemo. Razgovaramo
prijateljski, konstruktivno, kriticki. Radujemo
se novim spoznajama, veseli nas zajednistvo
ujedinjeno u nasoj ideji i viziji. Znanjem
za unapredenje zdravlja nasi ekspertni
timovi podizu razinu svijesti pojedinaca
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svojih stanovnika te odrzivog razvitka.

Bili smo svijetli trenutak u ratu, kao feniks.
Posebno smo prepoznatljivi po Sajmu
zdravlja i zdravom urbanom planiranju.
Politicka podrska jaka je od samog pocetka
dodanas. Provelismoiznacajno istrazivanje
0 povezanosti urbanog planiranja i
pojavnosti alergijskih bolesti (od 1995.
do 2005. godine) kojim je pronadeno da
sadnjom krivih (visokoalergijskih) vrsta
drveca poticemo razvoj alergijskih bolesti
kod svojih gradana.

Mandica Sankovi¢

— zdrava

u preuzimanju odgovornosti za vlastito
zdravlje i kvalitetu Zivota svoje okoline i
bliznjih. Nase snage i misija pocivaju na
nacelu uzajamnosti. Zelimo graditi Zupaniju
pametnih, odgovornih i plemenitih
gradana. Nas$ krajnji cilj je ujednaciti nivo i
kvalitetu te dostupnost usluga na podrucju
Zupanije, te stvoriti mrezu kroz suradnju
¢lanova tima, uz medusobno povjerenje
te partnerski odnos sa stanovnicima nase
Zupanije.

Educirani ljudi su nase pravo bogatstvo,
umreZeni smo s drugim Zupanijama i sa
svojim JLS, pruZamo podrsku gradovima
na jacanju lokalne samouprave.

lva Josipovic



Dubrovnik — zdravi grad

a temelju ekoloskog pristupa i
prepoznavanja uloge okruzenja
i stilova Zivota za zdravlje i
razvoj djece Grad Dubrovnik
stalno suraduje sa Zupanijskim zavodom
za javno zdravstvo Dubrovnik i prati
djelatnost zdravstvenih ustanova, osobito
organizacijskih jedinica koje se bave
primarnom i sekundarnom prevencijom
zdravlja djece i mladeZi, kao Sto su Djecji
odjel i Jedinica za poremecaje razvojne
dobi u Opcoj bolnici Dubrovnik. Osim
udruge Dubrovnik — Zdravi grad, koja se
sustavno bavi  socijalno-zdravstvenom
problematikom  djece i  mladezi,
potpomaze se i rad vise aktivnih ekoloskih
i zdravstvenih udruga i organizacija
sa stalnim programima zdravstvenog
prosvjecivanja, kao i akcije i manifestacije
organizirane na gradskoj i drzavnoj razini.
Djecji odjel Opce bolnice Dubrovnik vec
nosi pocasni naziv “'Djecji odjel — prijatel;
djece”. Zdravstveni odgoj djece uspjesno
je integriran u cjelokupni nastavni plan
i program Djecjih vrtica Dubrovnik i
osnovnih skola.
Osnovane su nove udruge posvecene
kvaliteti Zivota djece s posebnim
potrebama “Zajedno do zdravlja” za
kroni¢no bolesnu djecu, “Disleksija kao
dar” za djecu s poremecajima citanja i
pisanja, “Dva skalina” za tesko cerebralno
ostecenudjecu. Vrloje aktivnanovaudruga
“Feniks”, koja se bavi sprjecavanjem
zanemarivanja i zlostavljanja djece, kao
i udruga "Lukjernica” za zastitu prava
psihijatrijskih pacijenata i unapredenje
dusevnog zdravlja i kvalitete Zivota.
Drustvo za pomo¢ mentalno retardiranim
osobama "'Rina Masera” i dalje nastavlja
svoj uspjesan rad na projektima
omogucavanja stjecanja osnovnih Zivotnih
vjestina za mentalno retardirane osobe,
dok novooformljena udruga ’Slatki zivot”
skrbi o djeci oboljeloj od Secerne bolesti.
Poglavarstvo Grada Dubrovnika
imenovalo je Povjerenstvo za pracenje
pojava neprilagodenog ponasanja djece
i mladih na podru¢ju Grada Dubrovnika
zakljuc¢kom izvanredne sjednice od 23.
sijeCnja 2004. godine nakon rasprave
“Stanje i prijedlozi mjera za sprjecavanje
asocijalnih pojava medu djecom i mladima
na podrucju Grada Dubrovnika”.
Od 1998. godine stopa nataliteta u Gradu
Dubrovniku pokazuje kontinuirani pad.
Do 2004. godine Grad Dubrovnik ima
negativan prirodni prirast, Sto znaci vedi
broj umrlih nego rodenih. U 2004. godini
u Gradu Dubrovniku imamo ponovno
prirodni prirast s pozitivnim predznakom,

dakle veci broj rodenih nego umrlih. Taj
trend se nastavlja do danas i ohrabruje
nas u nastojanjima da djeci koja dolaze
stvorimo $to bolje uvjete boravka u skolskim
prostorima.

Medu mijerama populacijske politike je
i dar za novorodeno dijete kao izricaj
potpore i paznje Grada prema roditeljima
i djeci u uvjetima opadajucih demografskih
trendova, za prvo dijete 1.500 kn, drugo
2.500 kn i trece dijete 4.000 kn, te za svako
sliedece rodeno dijete naknada se uvecava
za 1.500 kn. Zatim godiSnja potpora za
nezaposlene samohrane roditelje koji su u
evidenciji Zavoda za zaposljavanje, u obliku
jednokratne novcane pomodi prema broju
maloljetne djece, ulaganja u djecja igralista
u iznosu od 2,320.000 kn, subvencije za
boravak djece u djecjim vrticima u iznosu
od 12,734.000 kn kao subvencija razlike od
ekonomske cijene programa u jaslicama i
djecjim vrticima za djecu predskolske dobi
s podrucja Grada Dubrovnika, uz primjenu
sustava olaksica i oslobadanja od placanja,
koja se poglavito odnose na djecu poginulih
branitelja i invalida Domovinskog rata te
djecu ugrozenih skupina stanovnistva.
Planiranisuiprojektidrustveneinfrastrukture
u predskolskom odgoju, u iznosu 12.580
kn, koji predvidaju izgradnju novih (Djedji
vrti¢ “Dar"), te rekonstrukciju ve¢ postojecih
objekata (Djecji vrti¢ “Palcica”, Djedji vrti¢
“Kono”) s ciliem povecanja kapaciteta
te poboljSanja kvalitete smjestaja djece
predskolske dobi u Gradu Dubrovniku.
Projektima drustvene infrastrukture
u Skolstvu u iznosu od 3,642.800 kn
predvidene su vece i manje nadogradnje

skolskih zgrada s ciliem prelaska osnovnih
skola Grada Dubrovnika na rad u jednoj
smijeni, a za sufinanciranje produZenog
boravka ucenika prvog i drugog razreda u
pet osnovnih Skola izdvojeno je 1,237.100
kn. Za stipendiranje ucenika i studenata
koji su stradalnici Domovinskog rata ili
su iz obitelji stradalnika osigurano je
850.000 kn u obliku jednokratne potpore.
Za financiranje razli¢itih programa za
promicanje sportskih i drugih pozitivnih
izvan nastavnih aktivnosti djece izdvaja
se 925.000 kn, a za stvaranje uvjeta za
bavljenje sportom, kulturom i drugim
korisnim aktivnostima djece 200.000 kn,
prvenstveno za projekt “Nase lice grada”,
Forum mladih protiv droge, Akcije
Gradovi i opcine- prijatelji djece te akcije i
manifestacije koje neposredno organizira
Grad Dubrovnik.

Za poboljsanje kvalitete Zivota djece
s posebnim potrebama osigurano je
300.000 kn, kao financijska potpora
programima te za sufinanciranje Dnevnog
centra za rehabilitaciju i radne aktivnosti
i dnevnog boravka OS Marina Drzi¢a za
djecu s teSkocama u razvoju.

Za financiranje programa zdravstvene
skrbi, prevencije i aktivnosti, programa
prevencije od ovisnosti i programa
prevencije  neprihvatljivog  ponasanja
djece izdvojeno je 1,800.000 kn, a za
sufinanciranje  programa  Obiteljskog
centra, osnivanje Sklonista za Zene i djecu
— Zrtve obiteljskog nasilja jos 400.000 kn.
U svrhu poboljSanja Zivotnih uvjeta,
prevladavanja socijalnih rizika,
ujednacavanja  Zivotnih  mogucnosti



te poticanja  drustvene  solidarnosti
i integracije mladih obitelji Grada
Dubrovnika u okviru mjera Socijalnog
programa za 2008. godinu predvidena je
subvencija troskova za najam stana svim
punoljetnim gradanima Grada Dubrovnika
do 35. godine Zivota koji nemaju vlastitih
nekretnina i koji imaju status podstanara.
Stvaranje prostornih preduvjeta za prelazak
osnovnih skola Grada Dubrovnika na rad
u jednoj smijeni temeljni je cilj gradnje
skola u Dubrovniku, a dinamika njegove
realizacije ovisi isklju¢ivo o postojecim
prostornim uvjetima za nadogradnju i
prosirenje skolskih zgrada.

Grad Dubrovnik posebnu paznju posvecuje

svojim sugradanima koji zbog razlicitih
oStecenja trebaju snazniju podrsku lokalne
zajednice kako bi uspjesno realizirali svoje
potencijale i svoja osobna i profesionalna
postignuca upotrijebili za dobrobit cijele
zajednice.

Izmedu ostaloga, sagraden je lift na bazenu
uz Gruzu, liftnaplazi Copacabana, nabavljen
transporter za invalide te niskopodni
autobusi, u tijeku je prilagodavanje
nogostupa, a liftovi za invalide postavljeni
su u Domu zdravlja Dubrovnik i u Gimnaziji
Dubrovnik.

U 2008. godini u okviru mjera Socijalnog
programa za sve osobe korisnike osobne
invalidnine osigurat ¢e se 200 kn mjesecne

Opatija — zdravi

to mislimo, zaSto je upravo
nas Grad postigao ovaj sjajan
rezultat, Sto je glavno obiljezje
projekta?
Jer smo joS 1999. godine sluzbeno
zapoceli svoju programsku aktivnost,
a na temelju Zaklju¢aka Gradskog
poglavarstva odnosno Gradskog vijeca.
Jer smo iste godine proveli procjenu
potreba u zajednici. Od 2000. godine
i sluzbeno smo ¢lanovi HMZG-a. Tada
smo izradili Zdravstveni profil Grada
Opatije. Jer se program do danas,
iz godine u godinu, poboljSava i
povecavaju se potrebna financijska
sredstva za njegovu realizaciju (u 2008.
godini sredstva su tri puta ve¢a nego
2000.). Jer se kontinuirano povecava
broj aktivnosti i programa. Jer imamo
tri akcije koje su do danas postale
zastitni znak opatijskog zdravog grada:
sakupljanje papira — Iz sivog u zeleno,
Cis¢enje priobalja i podmorja “Opatijo
bajna, Opatijo sjajna” i Setnja za sve
— “Skupa hode nogi mlade, nogi
stare”. Jer smo u skladu s prepoznatim
potrebama poseban naglasak stavili na
programe i projekte namijenjene djeci —
Opatija je jedan od prvih Gradova u RH
(od 2005.) koji je dobio pocasni naziv
“grad — prijatelj djece” i obnovio status
2007. godine. Strucni tim Djecjeg vrtic¢a
Opatija, OS R. K. Jeretov i Drustva Nasa
djeca Opatija sastoji se od pedagoga
(2), psihologa (2), logopeda, socijalnog
pedagoga i defektologa rehabilitatora.
Jer postoji gradski registar djece s
tesko¢ama u razvoju o kojima se vodi
posebna, kontinuirana briga. Osobama
tre¢e zivotne dobi dan je na koriStenje
novouredeni prostor u centru Opatije (od
2006.) koji ve¢ sada svojim programskim

aktivnostima nadilazi mogucnosti. Jer je
visoka razina kvalitete rada u svim drustvenim
djelatnostima u gradu (pri vrhu u RH). Jer smo
pruZili svu potrebnu logistiku pri osnivanju
Udruge osoba s invaliditetom Grada Opatije,
koja je dobila i novouredeni prostor za
koriStenje. Jer imamo krasno uredene zelene
povrsine. Jer smo rjeSavaju¢i komunalnu
infrastrukturu podigli razinu kakvo¢e mora.
Plaza ICi¢i dobila je plavu zastavu kao prva
plaza na Liburnijskom podru¢ju. Jer primarno
rieSavamo potrebe gradana, realiziramo

programe i projekte koji Opatiju pretvaraju
u pozeljino turisticko odrediSte i stvaramo

potrebne preduvjete kako bi Zivot u Opatiji
bio jo3 bolji, a time provodimo i tri najvaznija
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naknade. Grad je posebno zainteresiran za
pocetak provodenja programa samostalnog
stanovanja za o0sobe s mentalnom
retardacijom (inkluzija).

Tijekom rata radeni su humanitarni programi,
UNICEF-ova bolnica prijatelj djece, prevencija
stradavanja od minsko-eksplozivnih naprava,
prevencifa ovisnosti, prirucnici s radionicama
za osnovne i srednje skole, koje smo razvili,
prepoznati su i usvojeni prije dvije-tri godine od
Agencije za skolstvo, a 2002. godine odradili
smo RAR te se nadamo da cemo uspjeti
prebaciti projekt s udruge na gradsku upravu.

Matija Cale-Mratovi¢

grad

nacela zdravih gradova, multisektorski
pristup, aktivnu participaciju gradana i brigu
za okolinsko zdravlje.

Vrlo smo ambiciozno krenuli. U pocetku
smo imali osobu u Gradu samo za Zdravi
grad, sada je projekt u gradskom odjelu,
razvili - smo  intersektorsku  suradnju,
politicke  strukture su se izmijenile, ali
podrska ostaje. U cilju prevencije rizicnih
ponasanja i promocije mentalnog zdravija
ekipirali smo strucne sluzbe u vrticima i
skolama (defektolog, logoped, uz psihologa
i pedagoga).

Zlata Torbarina
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Medimurska — zdrava zupanija

edimurska Zupanija nalazi se
na sjeverozapadu Hrvatske
izmedu rijeka Drave i Mure, sa
zapada granici sa Slovenijom,
a sa sjevera s Madarskom. Najmanja
je zupanija prema povrsini u Republici
Hrvatskoj, ali po gustodi naseljenosti od
162 stanovnika po cetvornom metru,
najgusce je naseljena. Prema popisu
stanovnika iz 2001. godine u njoj je bilo
registrirano 118.426 Zitelja.
Medimurskazupanija prikljucila se projektu
"Rukovodenje i upravljanje za zdravlje u
lokalnoj zajednici” u travnju 2004. godine
(medu posliednjim Zupanijama), kad je
formiran Zupanijski multisektorski tim (Tim
za zdravlje), sastavlijen od predstavnika
politicke i izvrSne vlasti, strucnjaka iz
podrucja zdravstvene i socijalne zastite te
nevladinih udruga i medija. Tijekom 2004.
godine, tim je educiran kroz 4 intenzivna
modula, a paralelno s edukacijom prikupio
je demografske, socijalne, ekonomske,
zdravstvene i druge podatke i pokazatelje
nuzne za ocjenu zdravstvenog stanja
stanovniStva Medimurske Zupanije. Po
prvi je put u ocjeni zdravstvenog stanja
naseg stanovnistva koristeno kvalitativno
istrazivanje u kojem se uvazilo misljenje
“malog covjeka” iz zajednice, a takoder
u suradnji sa cijelom zajednicom kroz
odrzavanje  konsenzus  konferencije,
odabrano 5 prioritetnih  zdravstvenih
problema — rak dojke, koronarna sr¢ana
bolest, mozdani udar, prekomjerno pijenje
i puSenje u mladih te nedovoljna tjelesna
aktivnost.
“Zupanijska slika zdravlja i prioriteti
u ocuvanju zdravlia  stanovnistva

Medimurske zupanije” i “Strateski okvir
zupanijskog plana za zdravlje” su dva
temeljna dokumenta koja je Tim za
zdravlje izradio 2004. godine, a koje su

Poglavarstvo i Skupstina prihvatili na svojim
sjednicama, dok su javnosti dostupni na
web stranicama Zupanije. Za 2005., 2006.
i 2007. godinu izradeni su operativni,
godisnji Planovi za zdravlje, na temelju kojih
su alocirani financijski resursi i provedene su
brojne aktivnosti, a ove je godine izraden
dugorocni Plan za zdravlje.

Tim za zdravlje Medimurske Zupanije jedno
je od najaktivnijih tijela Zupanije koje radi
kontinuirano od samog pocetka. Ukupno
je u rad Zupanijskog tima za zdravlje sa
¢lanovima prosirenih  timova uklju¢eno
gotovo 60 osoba. Nakon lokalnih izbora
2005. godine doslo je do promijene vlasti
u Medimurskoj Zupaniji, no aktivnosti
Tima za zdravlje nisu prestale. Dotadasniji
predsjednik Tima za zdravlje Josip Posavec
nakon izbora je postao medimurski zupan,
a Mladen Krizai¢ postao je zamjenik zupana,
te je u srpnju 2005. godine preuzeo ulogu
predsjednika Tima za zdravlje i s mnogo
entuzijazma zauzeo se za projekte Zdrave
Zupanije. Do 2005. godine u Medimurju
je bila na vlasti koalicija HSLS—HSS—HNS,
a nakon 2005. godine HNS-HDZ, no
moze se re¢i da u medimurskoj politici
postoji presutni konsenzus kad je u pitanju
podizanje zdravstvenih standarda gradana.
Formiranje Zupanijskog tima za zdravlje i
rad na javnozdravstvenim prioritetima imalo
je za posljedicu da je na razini zupanijske
vlasti osvijeStena potreba za ustrojavanjem
Upravnog odjela za zdravstvo, socijalnu
zastitu i nacionalne manjine, koji je
formiran pocetkom 2007. godine, te od
tada koordinira aktivnosti projekta “Zdrave
Zupanije”. Proracunska sredstva za projekte
“Zdrave Zupanije” svake su godine sve veca,
aod 2007. godine ta se sredstva usmjeravaju
prema  odabranim  javnozdravstvenim
prioritetima, na temelju javnog natjecaja za
financiranje programa i projekata sa svrhom

promicanja zdravlja i prevencije bolesti od
interesa za Medimursku Zupaniju. Broj
prijavljenih projekata takoder raste, te ce
i nadalje postojati potreba da se izdvajaju
sve veca proracunska sredstva za odabrane
javnozdravstvene prioritete.

Kroz ovaj projekt uspostavljena je bolja
suradnja i komunikacija izmedu ¢lanova
tima za zdravlje, odnosno sektora
drustva diji su predstavnici, zatim izmedu
zdravstvenih i socijalnih ustanova, izmedu
zdravstvenih ustanova i Zupanije, kao
i izmedu Zupanije i jedinica lokalne
samouprave te nevladinih udruga. Kako je
Medimurska zupanija trenutno ukljucena
u ll. fazu edukacije projekta “Rukovodenje
i upravljanje za zdravlje”, kojoj je cilj sto
uspjesnija provedba Plana za zdravlje,
partnerstvo sa spomenutim subjektima
jos Ce ojacati i formalizirat ¢e se kroz
potpisivanje sporazuma o suradnji.
Vjerujemo da je kroz samo cCetiri godine
djelovanja programa “Rukovodenje i
upravljanje za zdravlje u lokalnoj zajednici”
povecana djelotvornost nase zupanije
u bolijem prepoznavanju zdravstvenih
potreba naseg stanovnistva, a mnogi su
programi i projekti provedeni kako bi se
zadovoljile prepoznate potrebe. Uz dobru
medijsku podrsku provedenih programa
i projekata osim uskih interesnih skupina
obuhvacena je i Sira drustvena zajednica,
te mozemo sa zadovoljstvom konstatirati
da je poboljSano zdravlje i kvaliteta Zivota
naseg stanovnistva. Za uspjesan rad
Medimurska zupanija dobila je nagradu
Centra za kontrolu i prevenciju bolesti iz
Atlante, na 4. dvogodisnjoj konferenciji
Programa za rukovodenje i upravljanje
za zdravlje u Cavtatu 2008. godine, za
projekt “Promocija tjelesne aktivnosti i
zdravog nacina zivota u Medimurskoj
Zupaniji”.




zaberimo svako dijete, svakog starca,
svakog siromaha, svakog invalida,
svaku vocku, nasu Neretvu, Naronu...

samo zajedno moZemo  stvarati
zdraviju i ljepSu budué¢nost”.

Od ovog proglasa proslo je osamnaest
godina. Po ¢emu smo bili posebni i zasto
smo uspjeli?

Projekt je pokrenula grupa entuzijasta koji
su ve¢ volonterski radili na unapredenju
zdravlja. Pojavili smo se kao peti projekt
u Republici Hrvatskoj. Od samog pocetka
animirana je gradska (tada opcinska
vlast). Projekt smo zapoceli intenzivno,
kroz sve skole (koordinator projekta
skolski lijecnik, stru¢ni odbor defektolozi,
pedagozi, biolozi, profesori jezika i
matematike — jedna od voditeljica velikih
eko projekata, ravnatelji svih metkovskih
skola). Pocetak djelovanja kroz Skole
pokazao se uspjesnim, jer smo imali dodir
s velikim brojem stanovnika (ucenika,
roditelja, ucitelja). Clanovi stru¢nog
odbora ukljucili su se u edukacije, koje je
dijelom financijski podrzala gradska vlast,
dio edukacija financiran je iz projekata, a
veliki dio osobnim ulaganjem u znanje
— to drzimo najved¢im razlogom naseg
uspjesnog djelovanja. Kontinuirano je
provodena edukacija edukatora, na
lokalnoj razini ili od strane HMZG-a.
RAP je i znanstveno potvrdio prioritete
na kojima smo ve¢ radili i uvjerio
gradsku vlast i pucanstvo u potrebu
daljnjeg djelovanja. Od samog pocetka

koordinatorica je vodila emisije na lokalnoj
radiopostajiitako je kontinuiranoanimirano
pucanstvo. Nas projekt prevencije ovisnosti
u skolama pojavljuje se kao preteca
skolskih preventivnih programa od strane
Ministarstva obrazovanja RH. Ukljucili
smo se u veliki broj europskih projekata
preko HMZG-a ili direktno. Osnovali
smo prvo Gradsko vijece mladih i bili
inicijatori prvog Zupanijskog vije¢a mladih.
Kontinuitet djelovanja svih osamnaest
godina niti Domovinski rat nije prekinuo,
ve¢ smo pojacali djelovanje na tadasnjim
prioritetima — karitativno djelovanje koje
je postalo kontinuirano, dok pred godinu
dana nije zazivio sluzbeni Caritas pri Zupi.
Kontinuirani savjetovalisni rad, koji prelazi
u psihoterapijski za sve vrste ovisnosti,
bracno savjetovaliSte, savjetovaliSte za
oboljele od PTSP-a i clanove njihovih
obitelji, prevencija nasilja, antistresni
programi za kroni¢ne bolesnike, roditelje
kroni¢cno oboljele djece, zdravstvene
djelatnike i zaposlenike u prosvjeti.
Razlicite edukacije pucanstva preko tribina,
radioemisija i radionica. Kontinuirane
prezentacije na skupovima HMZG-a, u
skladu s financijskim  moguc¢nostima,
koje su uvijek bile minimalne. Posebni
smo i po tome Sto nas je gradska vlast
uvijek podupirala moralno, ali financijski
minimalno, s opravdanjem da smo grad s
niskim proracunom. Imali smo povremenu
financijsku potporu za neke projekte od
strane Zupanije i Regionalnog centra za

zastitu okoliSa u centralnoj Europi.

Uspjeli smo zbog velikog entuzijazma,
prijasnjeg zajednickog djelovanja pokretaca
projekta, bezbroj volonterskih sati djece
i odraslih, kontinuiranog djelovanja,
edukacija nositelja projekata, kontinuirane
suradnje i prezentacija na skupovima
HMZG-a, moralne podrske gradskih
vlasti uz povremenu financijsku podrsku
Zupanije, te ukljucenosti velikog broja
¢lanova lokalne zajednice.

Osamnaest godina aktivnog projekta za
unapredenje zdravlja, koji usprkos maloj
financijskoj potpori (godiSnje od Grada
5.000 — 8.000 kuna, a od Zupanije rijetko)
Zivi od rada velikih entuzijasta i volontera.
Uveli smo emisije na lokalnom radiju, prvi
poceli s prevencijom ovisnosti sto je kasnije
preraslo u Skolski preventivni program na
nivou Ministarstva, pedagog, psiholog,
skolski lijecnik, educirali se iz Teorije izbora
(realitetna terapija) jer tada, na pocetku
rata, nitko se nije bavio mentalnim
zdravljem. Sada imamo  organizirano
Savjetovaliste u koje dolaze svi iz Metkovica
koji imaju bilo kakve probleme mentalnog
zdravija. Sve skole su kvalitetne skole,
ukljuceni smo u medunarodne projekte,
postoji kontinuitet u radu, u doba rata
obavljali smo i karitativhe zadace (tek prije
dvije godine osnovan je u Metkovicu Zupni
Caritas).

Asja Palini¢-Cvitanovic



