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Od 1. srpnja 1976. godine, formalnog 
ustrojstva Djelatnosti za anesteziju i in-
tenzivno liječenje, počinje brzi kadrovski i 
stručni razvoj zahvaljujući kojem sve ope-
rativne struke zadovoljavaju svoje razvoj-
ne potrebe. Od tadašnjeg broja (ukupno 8 
liječnika) svega četvoro bili su specijalisti, 
dok ih je danas 14. U razdoblju od 1993. 
do danas Djelatnost je educirala 8 specija-
lista; dr. Srđan Jerković, dr. Lada Kalagac-
Fabris, dr. Aleksandar Košeto, dr. Nikola 
Žgrablić, dr. Adrijana Maretić, dr. Tanja 
Žufić i dr. Aleksandar Šuput. Dr. Samanta 
Maretić-Zanghirella neposredno je pred 
polaganjem specijalističkog ispita.  Dr. Ta-
tjana Kos, dr. Deny Belušić i dr. Krešimir 
Radolović upravo su na specijalizaciji. Dr. 
Nataša Ćulić specijalistica iz Splita, došla 
je u našu djelatnost 2002. Tijekom 2007. 
godine dr. Valerija Strmotić i dr. Marija 

Braut-Pustijanac, liječnice koje su sav svoj 
radni vijek provele u Djelatnosti, otišle su 
u mirovinu. Rukovoditelji Djelatnosti bili 
su dr. Slavica Miler (1993-1995) i prim. 
dr. Zdenko Mitar (1995-2007). U među-
vremenu su dr. Sonja Škandul, dr. Mirja-
na Aušperger, dr. Vladimir Stanković i dr. 
Đorđe Banac, specijalisti anesteziolozi na-
pustili Djelatnost.  

U šest operacijskih sala svakodnevno uz 
liječnike rade anestetičari. Ukupno radi 
15 anestetičara od čega 7 sa ViSS. Posljed-
njih godina navedenog razdoblja godišnje 
se učini oko 6.500 anestezija. Veliki broj 
kirurških operacija (oko 40%) obavlja se u 
raznim regionalnim anestezijama, u čemu 
ne zaostajemo za kliničkim bolnicama. 
Unazad dvije godine anesteziolog je pri-
sutan u rađaonici pri porodu kod kojega 
je indicirano provođenje tzv. bezbolnog 
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poroda. Sve su operacijske sale uglavnom 
opremljene novim anesteziološkim apara-
tima uz potrebni monitoring. 

Jedinica intenzivnog liječenja (JIL) je 
središnja jedinica za sve slučajeve u Bolni-
ci koji zahtijevaju intenzivno liječenje. Na 
osam kreveta, raspoređenih u tri odvojene 
prostorije (2 + 4 + 2), godišnje se liječi oko 
620 bolesnika s prosječnom dužinom lije-
čenja od 4 dana. Svi kreveti su opremljeni 
s monitoringom različitoga konfiguracij-
skog opsega te djelomično s aparatima za 
mehaničku potporu disanja (6 aparata). 
Kroz 24 sata u JIL-u radi u tri smjene uku-
pno 15 medicinskih sestara.

Značajan stručni napredak, koji je pre-
šao u rutinu, priprema je i održavanje bo-
lesnika s moždanom smrti za eksplantaci-
ju organa. Do sada je ukupno eksplantira-
no 115 organa od 35 donora. Održavanje 
donora je svakodnevni stručni rad ople-
menjen novim spoznajama koje se uveliko 
primjenjuju i u liječenju ostalih bolesnika. 
Glede eksplantacijskog programa u Općoj 

bolnici Pula moram naglasiti da su u našoj 
Djelatnosti dvojica liječnika sa certifikatom 
evropskog koordinatora transplantacije 
(prim. dr. Mitar i dr. Žgrablić). Upravo su 
pozitivni rezultati Pulske bolnice na planu 
eksplantacije primjer u Hrvatskoj koji od-
skače od drugih bolnica istog ranga. 

Razdoblje Domovinskog rata je angaži-
ralo sve liječnike i veliki dio medicinskih 
sestara/tehničara po ratištima zbog čega 
su mnogi i nosioci Spomenice domovinskog 
rata 1990-92.

Godine 2002. priznat je primarijat dr. 
Zdenku Mitru a 2006. godine je dr. Lada 
Kalagac-Fabris obranila magistarski rad: 
Unilateralna spinalna anestezija - hipo-
barni/hiperbarni blok za jednodnevnu ki-
rurgiju.

Preseljenjem u prostore nekadašnje 
Vojne bolnice, 2000. godine, naša je Dje-
latnost dobila neusporedivo kvalitetnije 
prostore u usporedbi s prijašnjim prosto-
rima u Zagrebačkoj ulici. To se u prvom 
redu odnosi na radni prostor Jedinice za Iz intenzivne njege
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intenzivno liječenje i operacijske sale, a 
dobili smo i prostore za ostale djelatnosti 
(kolegij, soba rukovoditelja i glavne sestre, 
sestrinska soba…) što prije nismo mogli 
niti zamisliti. No, to još uvijek ne znači da 
su sadašnji radni i životni prostorni uvjeti 
optimalni. Adaptacijom i opremom ope-

racijskog trakta na ORL odjelu uvjeti rada 
su gotovo savršeni što je i prije bilo u gi-
nekološkim salama. S velikom nadom oče-
kujemo izgradnju nove bolnice u kojoj će 
značajan dio biti upravo operacijski blok 
s maksimalno opremljenom suvremenom 
Jedinicom za intenzivno liječenje, što će 
omogućiti daljnje stručno usavršavanje i 
kvalitetniji rad. 


