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ZAGREB

Unapredenje zdravstvene skrbi za
oboljele od poslijeporodne depresije |
clanove njihove obitelji u Zagrebu

uvremeni pristup zastiti dusevnog
zdravlja, kao i relevantne stru¢ne
organizacije (SZ0), preporucuju
prevenciju, rano otkrivanje i inter-
venciju, usmjeravanje na lijecenje na razi-
ni primarne zdravstvene zastite, pojacanu
prisutnost u zajednici te pojacanu skrb
za vulnerabilne skupine stanovnistva.
Zakonske prilagodbe ovim suvremenim
smjernicama u Hrvatskoj rezultirale su
uvodenjem zastite mentalnog zdravlja na
razinu primarne zdravstvene zastite. Uz
zastitu mentalnog zdravlja koja se na razi-
ni Hrvatske provodi pri zavodima za javno
zdravstvo, grad Zagreb zastitu mentalnog
zdravlja svojim stanovnicima omogucuje
i u sklopu Centra za mentalno zdravlje
Doma zdravlja Zagreb-Zapad, osnovanog
s ciliem razvoja modela primjene suvre-
menih metoda zastite mentalnog zdravlja
u zajednici u spoju s postojecim sustavom
primarne zdravstvene zastite.
Strateski projekt Zagreb - zdravi grad
2009.-2014. na podru¢ju zastite du-
Sevnog zdravlja kao prioritet odreduje
unapredenje izvaninstitucionalne skrbi i
ljeCenja osoba oboljelih od psihoti¢nih
poremecaja i poslijeporodne depresije u
gradu Zagrebu, Cime e se ublaziti tijek
bolesti i poboljsati kvaliteta Zivota njiho-
vih obitelji.

Poslijeporodna depresija je poremecaj ras-
poloZenja koji teSko opterecuje pacijenti-
Cu i njezinu obitelj, te negativno utjece na
kognitivni, emocionalni i socijalni razvoj
djeteta povecavajudi rizik pojave dusevnih
smetnji novorodenog djeteta. U razdoblju
poslije poroda 20% do 40% Zena pokazu-

je emocionalne ili kognitivne smetnje, 10%
ima depresivni poremecaj, a 1-3 od 1000
Zena razvije psihoti¢ni oblik bolesti. Kod ne-
lijecenih Zena s psihoti¢nim oblikom bolesti
visok je rizik infanticida (4% oboljelih Zena)
i suicida (5% oboljelih Zena). Nazalost,
prema rezultatima provedenih istrazivanja,
manje od 20% Zena s navedenim smetnja-
ma zatraZi medicinsku pomo¢, sto ukazuje
na potrebu za povecanjem dostupnosti di-
jagnostickih i terapijskih postupaka u ovom
osjetljivom razdoblju.

Centar za mentalno zdravlje Doma zdrav-
lia Zagreb-Zapad stoga provodi dodatne
aktivnosti u probiru pacijentica, ranoj inter-
venciji, pracenju rane interakcije roditelja i
djece, razvoju roditeljskih vjestina, kao i psi-
holoskoj podrsci djeci i odraslim ¢lanovima
obitelji. PredloZene aktivnosti usmjerene su
kako ranoj intervenciji kod oboljelih, tako i
ocuvanju dobrog mentalnog zdravlja dru-
gih ¢lanova obitelji prije nego Sto se ugro-
Zenost pojavi, Cime se ujedno podupiru i
postupci lijecenja rodilja.

Patronazna sluzba Doma zdravlja Zagreb-
Zapad dodatno je educirana na podrucju
poslijeporodnih  smetnji raspolozenja te
ova znanja primjenjuje prilikom redovitih
posjeta rodiljama. Ukoliko postoji sum-



nja u postojanje dusevnih smetnji, rodi-
liama se preporucuje obracanje lije¢niku.
U Centru za zastitu mentalnog zdravlja
Doma zdravlja lije¢nicima specijalistima
psihijatrije mogu se obratiti i bez uputni-
ce. Uz dijagnosticke postupke, primjenjuju
se psihoterapijski postupci, a po potrebi i
farmakoterapijski postupci, s posebnom
pozornoscu koja se obraca savjetima veza-
nim uz moguénost nastavka dojenja. Uz to
Sto poremecaj teSko opterecuje pacijenticu
i umanjuje kvalitetu njezinog Zivota, ove
smetnje mogu utjecati na duSevno zdravlje
cijele obitelji. Odnos s majkom (ili drugom
osobom koja brine o djetetu) i okruzenje
u kojem se taj odnos odvija imaju najvedi
utjecaj na razvojni ishod djeteta. Majke s
psihickim poremecajem mogu biti emoci-
onalno nedostupne i ne reagirati na potre-
be djeteta. Stoga se uz lijecenje osnovnog
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poremecaja majke preporucuje i savjetova-
nje na podrucju roditeljskih vjestina, kao
i pracenje rane interakcije. Drugim ¢lano-
vima obitelji pruzaju se usluge podrske i
psihoedukacije. Cesto je zbog slozenosti
postupaka, potrebno primijeniti i aktivno
vodenje slucaja (engl. case management)
u kojem jedan od ¢lanova tima aktivno
koordinira usluge u cesto fragmentiranom
sustavu zdravstvene i drugih oblika zastite
na podrucju mentalnog zdravlja.

Inicijalnim aktivnostima ocekivani broj ro-
dilja koje traze stru¢nu pomoc¢ u sklopu
primarne zdravstvene zastite udvostrucen
je, pacijentice i obitelj izrazavaju zadovolj-
stvo pruzenim uslugama, posebice s obzi-
rom na dostupnost i ¢injenicu da se usluge
pruZaju izvan bolnice i obuhvadaju cijelu
obitelj u slucaju potrebe. Procjena pobolj-
sanja stanja pacijentica na 4-stupanjskoj
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ocjenskoj ljestvici (CGlI) je 3,08. Prosjecna
ocjena zadovoljstva korisnika pruzenim
uslugama na 4-stupanjskoj ocjenskoj lje-
stvici (CSQ) je 3,82. Projektne aktivnosti
s ciliem daljnjeg povecanja broja lijecenih
osoba oboljelih od poslijeporodne depre-
sije u gradu Zagrebu, povecanja kvalitete
Zivota oboljelih i njihove obitelji te smanje-
nja rizika za razvoj dusevnih smetniji ¢lano-
va obitelji, se nastavljaju.
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Palijativnha skrb u Zagrebu

radski ured za zdravstvo i bra-
nitelje zapoceo je 2011. godi-
ne intenzivne aktivnosti una-
priedenja palijativne skrbi kroz
projekt Zagreb — zdravi grad. Zbog boljeg
definiranja broja i simptoma palijativnih
bolesnika osmisljen je interventni plan i
izradena web stranica www.palijativa.hr
na kojoj se mogu dobiti sve informacije o
palijativnoj skrbi u Zagrebu. Uspostavljen
je i Koordinacijski pozivni centar te orga-
nizirana besplatna posudionica pomaga-
la, a pocela je i provedba projekta Mobilni
tim za palijativnu skrb.
Palijativna skrb je medu Sest prioritet-
nih podrucja djelovanja projekta Zagreb
— zdravi grad, odabranih na Konsenzus
konferenciji odrzanoj 2010. godine. Pilot
projekt palijativna skrb postuje sva tri stra-
teSka nacela zdravih gradova, odnosno
multisektorski pristup, ili svijest da pitanje
zdravlja nije samo stvar sustava zdravstva
vec i svih drugih srodnih i razvojnih susta-
va u drustvu, zatim aktivnu participaciju
gradana (samopomo¢, uzajamna pomocg,
mogucnosti odlucivanja o zdravlju) te bri-
gu za okolinsko zdravije (biolosku, fizicku
i socijalnu okolinu).
Web stranica namijenjena je i za priku-
plianje podataka o organiziranju resursa
raspoloZivih za pruZanje usluga palijativne
skrbi, prvenstveno udruga i organizacija.
Otvoren je broj telefona 01/4872- 264 na
koji se mogu javiti svi koji imaju palijativ-
nog bolesnika, a nudi se besplatan termin
posjeta educirane medicinske sestre te

evidencija bolesnika i osiguranje pomodi
prema dostupnim resursima.

Osigurana je i besplatna posudionica po-
magala, a Centar za koordinaciju palijativ-
ne skrbi u Gradu Zagrebu je od rujna do
prosinca 2012. godine provodio edukaciju
za Clanove obitelji palijativnih bolesnika.
Radionicu su vodile stru¢no verificirane
osobe koje su pruzale informacije i ucile
¢lanove obitelji kako pristupiti, njegovati i
cjelovito skrbiti za teSkog i umiruceg bo-
lesnika. Radionica je bila besplatna za sve
sudionike.

U suradnji s organizacijama civilnog drus-
tva, a zagovaraju¢i model kombinirane
socijalne politike i oslanjaju¢i se na pri-
mjere dobre prakse iz nekoliko europskih
zemalja, poceo se provoditi i projekt Mo-
bilnog tima u Cijem sastavu je diplomirana
socijalna radnica, kao jedina zaposlenica,
te lijecnici, medicinske sestre, njegovate-
liice i drugi nezdravstveni volonteri. Cla-
novi tima posjecuju palijativne bolesnike
u njihovim domovima i pruzaju im svaku
mogucu pomod. Sve su usluge besplatne
pa tako dostupne i najsiromasnijim grada-
nima koji na taj nacin ostvaruju svoje ljud-
sko pravo na dostojanstven Zivot do kraja.
Koncem prosinca 2012. godine u prosto-
rjama CEPAMET-a u Zagrebu odrzano je
Trece strucno savjetovanje Zupanija o temi
Sto moramo uciniti za palijativnu skrb. Za-
grebacki je model organizacije palijativne
skrbi prikazan kao model dobre prakse,
a cilj skupa bio je prepoznati klju¢ne ele-
mente koji moraju biti ugradeni u sustav

organizacije i regulacije palijativne skrbi u
Hrvatskoj.

Palijativna je skrb oblik djelovanja kojim
se prevencijom i ranim prepoznavanjem,
adekvatnom procjenom i suzbijanjem
boli i drugih problema, od fizickih preko
psihosocijalnih do duhovnih, poboljSava
kvaliteta Zivota bolesnika i njihovih obitelji
te olakSava patnja ljudi suocenih sa smr-
tonosnom i neizljecivom bolesc¢u.

Medu udrugama i organizacijama koje
se bave palijativnom skrbi u Zagrebu i
Sire su Ustanova za zdravstvenu njegu
www.zdravstvena-njega.hr, Mobilni tim
za palijativnu skrb, Franjevacki svjetovni
red www.si.ofs.hr, Tim za palijativnu skrb
Doma zdravlja Centar, Hrvatska udruga
prijatelja hospicija www.hospicij-hrvatska.
hr i Centar za palijativnu skrb i medicinu
www.cpsm.com.hr. ~ Medu udrugama
koje se bave malignim i drugim oboljeniji-
ma te pomazu i daju potporu terminalno
oboljelima su i Udruga za pomo¢ djeci i
obiteljima suocenim s malignim bolestima
Krijesnica www krijesnica.hr te Udruga
Sve za nju www.sve-zanju.hr.

Opravdano je vjerovati kako c¢e upravo za-
grebacki model postati uzornim i za dru-
ge sredine i biti implementiran i prihva¢en
u hrvatski sustav palijativne skrbi.
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