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Aktivnosti Hrvatskog drustva za javno zdravstvo — HLZ u 2015. godini

Aleksandar DZakula, Danijela Stimac

HRVATSKI LITECNICKI ZBOR
HRVATSKO DRUSTVO ZA JAVNO ZDRAVSTVO

i HDJ

Hrvatsko drudtve za javno zdravstvo

Sukladno ciljevima 1 djelatnostima Hrvatskog drustva za javno zdravstvo (HDJZ), tijekom

2015. godine HDJZ je provodilo aktivnosti vezane uz:

Rad na stalnom struénom i znanstvenom usavrSavanju svojih ¢lanova, organizacija
struénih 1 znanstvenih sastanaka 1 kongresa, seminara, predavanja, tecajeva
usavrsavanja

Aktivnu suradnju sa srodnim znanstvenim, nastavnim i zdravstvenim organizacijama u
svrhu sto uspjesnijeg rada na stru¢nom i znanstvenom podrucju

Predstavljanje javno zdravstvene struke u stru¢nim i znanstvenim tijelima HLZ i
razvijanje stalne suradnje s ostalim stru¢nim drustvima na podru¢jima od zajednickog
interesa

Suradnju sa stru¢nim 1 znanstvenim druStvima u RH 1 u inozemstvu

Aktivnosti organizacije javnozdravstvenih dogadanja:

1. regionalni struéni skup s medunarodnim  sudjelovanjem: ,,Razvoj i
implementacija ufinkovitih i odrzZivih javnozdravstvenih programa za zemlje
jugoistoéne Europe“ od 12.03. do 14.03.2015. godine u Centre for Advanced
Academic Studies (CAAS)

Aktivnosti u sklopu Dana preventive 2015 (Strucni sastanci, simpoziji, akcije u radu s
gradanima,...)

Komemorativni skup u spomen prof. dr. sc. Luke Kovacica, 12.05.2015.
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Simpozij: Zdravstveni sustav i zdravstvena politika - Motovun 2015. 30.06. do
04.07.2015

Sastanak studenata poslijediplomskih studija i specijalizanata javnozdravstvenih
profila, 13. listopada 2015, od 16 sati na SNZ Andrija Stampar

Analiza sadrzaja zdravstvenih politika: O ¢emu govore hrvatske politicke stranke —

kada govore o zdravstvu?

Godisnja skupstina Hrvatskog drustva za javno zdravstvo, 11. prosinca 2015. godine u
14 h, u prostorijama Skole narodnog zdravlja Andrija Stampar
Ostale aktivnosti:

e Pokrenuti su servisi na web stranicama i druStvenim mreZzama Facebook i Twitter

Uspostavljena je suradnja s Europskom mrezom specijalizanata javnog zdravstva

(EuroNet MRPH)

Uspostavljena je suradnja s Hrvatskim epidemiolo$kim drustvom — HLZ-a

OdrZan je sastanak s predstavnicima Nacionalnog instituta za javno zdravlje Slovenije
u Ljubljani (listopad 2015) s temom suradnje u edukaciji javnozdravstvenih
profesionalaca

1. REGIONALNI STRUCNI SKUP S MEPUNARODNIM SUDJELOVANJEM

»RAZVOJ | IMPLEMENTACIJA UCINKOVITIH | ODRZIVIH
JAVNOZDRAVSTVENIH PROGRAMA ZA ZEMLJE JUGOISTOCNE EUROPE

PUBLIC
HEALTH “Capacity Building for Sustainable
HUB Health Care Programs in

South - Eastern Europe”

Hrvatsko drustvo za javno zdravstvo — HLZ pokrenulo je inicijativu za novim programom
koji ima za cilj osnazivanje i povezivanje javnozdravstvenih struka u Hrvatskoj te njihovo
usmjeravanje prema drzavama izvan EU. Naime, vrlo €esto isticemo tradiciju 1 snagu naseg
zdravstva te znacajne uloge koje su za razvoj zdravstvenih programa u svijetu imali pojedinci
1 ustanove iz Hrvatske. NaZalost, premda i danas postoje takvi svijetli primjeri, sve se vise
pokazuje da gubimo ulogu na koju smo generacijama bili ponosni. Situacija u kojoj smo se
naSli ne samo da nije prihvatljiva, ve¢ pokazuje i1 negativne trendove. Ulaskom Republike
Hrvatske u EU otvorili su se novi horizonti, a s njima 1 nove mogu¢nosti. Pruza nam se prilika
da znanja, tehnologije i1 iskustva koje imamo poveZzemo s moguénos¢u financiranja iz EU

fondova, te naSom jo$ uvijek liderskom pozicijom u regiji.
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U tom svijetlu pokrenut je program pod nazivom ,Razvoj i implementacija odrzivih
zdravstvenih programa za zemlje Jugoistocne Europe (Albanija, Bosna i Hercegovina, Crna
Gora, Kosovo, Makedonija i Srbija)“, koji je oblikovan kao platforma nove medunarodne
razvojne suradnje.

Unutar ove suradnje, a uz potporu i aktivno uces¢e Zavoda za javno zdravstvo Dubrovacko -
neretvanske Zupanije, organiziran je prvi struéni skup od 12. 03. do 14. 03. 2015. godine u
Centre for Advanced Academic Studies (CAAS).

Cilj radionice bio je odrediti jasne smjernice za daljnji razvoj zdravstvenog sektora i
unapredenje javnog zdravstva u zemljama regije, kao i1 ojacati ucinkovite i odrzive
javnozdravstvene programe u prekograni¢nom podrucju kroz provedbu zajednickih projekata
i aktivnosti. Ovom radionicom sudionicima su pruzene prakticne smjernice o tome kako
prepoznati i $iriti primjere dobre prakse za poboljSanje zdravlja stanovni$tva na regionalnoj i
lokalnoj razini.

U radionici je prisustvovalo 59 sudionika iz 6 zemalja (Albanija, Crna Gora, Kosovo,
Makedonija, Srbija i Hrvatska). U programu je prikazano trenutno stanje u javnom zdravstvu
u regiji jugoistocne Europe, te su predstavljeni primjeri uspjesnih javnozdravstvenih projekata
u Hrvatskoj. Ovim prezentacijama nastojalo se pomo¢i zemljama regije u izgradnji 1 jacanju
nacionalnih javnih strategija, s naglaskom na njihovu provedbu u reformi zdravstvenog
sustava. Sudionici su bili upoznati s primjerima dobre prakse Republike Hrvatske, ukljucujuéi
najnovije projekte koji se odnose na reformu zdravstvenog sustava, inovativne tehnologije u
zdravstvu te nove zdravstvene programe. Istaknuta je i vaZznost odlucivanja u zdravstvu
temeljena na najboljim i najkvalitetnijim znanstvenim dokazima.

Teme koje su bile obuhvac¢ene ovom radionicom su odrzivost zdravstvenog sustava reformi -
uloge i odgovornosti, sustav hitne medicinske pomo¢i (EMS), eHealth 1 eHealth skrb,
palijativna skrb, prevencija i promicanje zdravlja, imunizacija zdravstvenih radnika,
intervencije javnog zdravstva: programi dizajnirani za djecu i mlade, medicina temeljena na
dokazima / Cochrane Collaboration, javnozdravstveni sustavi u Kkrizi, javnozdravstvene
posljedice prirodnih katastrofa.

Jedan od vaznih ciljeva radionice bio je i prijedlog za promicanje regionalnih projekata i
zajednickih akcija na podrucju odrzivih zdravstvenih programa u jugoistocnoj Europi, kao i
jacanje mreze istrazivackih institucija u regiji jugoistocne Europe u podrucju javnog zdravstva
I razvijanje partnerstva.

Kao jedan od najvecih javnozdravstvenih problema u zemljama Jugoisto¢ne Europe isti¢u se

kardiovaskularne bolesti (hipertenzija), problemi ruralnoga zdravlja, slabljenje primarne
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zdravstvene zastite, nedostatak ,bottom up* pristupa u oblikovanju politike zdravlja,
nedovoljno osnazivanje zajednice, palijativna skrb te nedostatno donoSenje odluka zasnovano
na dokazima (Evidence Based Decision Making).

Teme, koje su nakon zavrSetka radionice prepoznate kao moguce Smjernice u razvoju
zajednicke suradnje u okviru novih programa i projekata u zemljama regije, odnosile su se na
razvoj 1 implementaciju Nacionalnih strategija i provodenje reformi u zdravstvenom sustavu.
Doprinos inovativhom i odrzivom zdravstvenom sustavu te povecanje pristupa boljem i
sigurnijem zdravstvu za gradane, takoder su naglasene kao jedna od prioritetnih tema na
radionici s obzirom na to da se zdravstveni sustavi moraju prilagoditi povecanoj potraznji za
zdravstvenom skrbi te iskoristiti inovativne zdravstvene tehnologije na najbolji moguci nacin.
Po zavrsetku radionice predlozen je niz aktivnosti koje imaju za cilj realizaciju zajednicke
suradnje u planiranju projekata koji mogu biti financirani od strane EU. Takoder, dogovoreno
je da se jedan od stalnih punktova u mrezi Public Health Hub-a bude organiziran u suradnji sa

Zavodom za javno zdravstvo DNZ u Dubrovniku.

‘ DANI PREVENTIVE 2015

1

.PREVENC JA VENT
7.4. - 31.5.2015.

Od 07. travnja do 31. svibnja 2015. diljem Hrvatske odrzani su programi u okviru
ovogodisnjih Dana preventive. U suradnji Dana preventive s projektom Zagreb zdravi grad
odrzan je niz skupova 1 javnozdravstvenih aktivnosti namijenjenth gradanima 1
profesionalcima Grada Zagreba. Cilj ovog programa bio je pribliziti gradanima mogucnosti
prevencije kroz djelovanje razli¢itih zdravstvenih profesionalaca i demonstrirati moguce
nac¢ine pomo¢i i samopomo¢i za gradane.

Primjeri aktivnosti:

A) ,,Mali sajam zdravlja — kvart za vrti¢/vrti¢ za kvart*
Medu programima realiziranim u Danima preventive posebno se istaknuo javnozdravstveni
projekt ,,Mali sajam zdravlja — kvart za vrti¢/vrti¢ za kvart®. Projekt je odrZzan s ciljem da se
uz roditelje, bake i djedove koji dolaze po djecu u vrti¢, 1 ostali stanovnici kvarta upoznaju s
temama bitnim za zdravlje svoje djece, ali i svoje vlastito zdravlje. U provedbi programa
sudjelovali su studenti Medicinskog fakulteta i Edukacijsko — rehabilitacijskog fakulteta
SveuciliSta u Zagrebu, studenti Zdravstvenog veleuciliSta u Zagrebu, fizioterapeuti,

patronazna sestra te stru¢njaci razlic¢itih profesija i predstavnici civilnog drustva.
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Program se odrzao u prostorima DV Tatjane Marini¢, a tjedan dana kasnije i u DV Savica.
Program je bio prilagoden djeci predskolske dobi, a sadrzavao je brojne aktivnosti kao Sto je:
,,bolnica za medvjedi¢e* u kojoj su djeca imala priliku upoznati se s instrumentima
kao $to je otoskop, stetoskop itd.;
- ,,mali kuhari“ u kojoj su sudjelovala u pripremi i kusanju zdravih namirnica;
- ,planinarenje* koje je sluzilo za uvjezbavanje motorickih sposobnosti i brojne druge
aktivnosti koje su bile namijenjene djeci.
Medutim, osim aktivnosti namijenjene djeci program je sadrzavao niz aktivnosti koje su bile
namijenjene roditeljima i odgajateljima i1 ostalim ¢lanovima obitelji te su bile informativno-
edukacijskog karaktera. Nadalje, program je sadrzavao aktivnosti koje su bile usmjerene
prema §iroj zajednici a omogucavali su uvid u stanje zdravlja u lokalnoj zajednici.
Organizatori i partneri u organizaciji su bili:
- Hrvatsko drustvo za javno zdravstvo HLZ-a
- Hrvatski zavod za javno zdravstvo
- Skola narodnog zdravlja ,,Andrija Stampar“ Medicinski fakultet Sveu¢ili§ta u
Zagrebu
- Zdravstveno VeleuciliSte Zagreb
- Centar za rehabilitaciju Edukacijsko rehabilitacijskog fakulteta
- Grad Zagreb — Projekt Zdravi Grad
- DV Savica
B) lzazovi javnozdravstvene prakse
Sigurnost hrane
U sklopu Dana preventive, povodom Svjetskog dana hipertenzije, 19. svibnja na Skoli
narodnog zdravlja ,,Andrija Stampar* Medicinskog fakulteta Sveudiliita u Zagrebu odrzan je
strucni skup. Dr. sc. Marijan Kataleni¢ odrzao je predavanje ,,Sigurnost hrane®, a doc. dr.
Danijela Stimac predavanje ,,Provedba Strateskog plana smanjenja prekomjernog unosa soli.
Ucinkovite intervencije za prestanak puSenja
S ciljem obiljezavanja Svjetskog dana nepusenja, 26. svibnja je odrzan struc¢ni skup na kojem
je dr. sc. Marta Civljak, dr. med. imala predavanje na temu: "U¢inkovite intervencije za
prestanak puSenja - najnovija saznanja“, dok su dr. sc. Ljiljana Musli¢, prof. i Irena Rojni¢
Palavra, dr. med. imale izlaganje na temu: ,,Javnozdravstveni izazovi nadzora nad duhanom u
RH*. Oba gore navedena skupa organizirana su u suradnji s Domovima zdravlja Grada

Zagreba - Patronazna djelatnost, Hrvatskom udrugom patronaznih sestara, Drustvom
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patronaznih sestara HUMS i Programom Zagreb zdravi grad. Na skupovima je sudjelovalo
160 patronaznih sestara.

C) Evaluacijska radionica o preventivnim aktivnostima
U sklopu vrednovanja provedbe preventivnih programa odrzana je Evaluacijska radionicu u
prostorijama Hrvatskog zavoda za javno zdravstvo, Edukacijski centar, Rockefellerova 12.
Radionica je odrzana u 10. lipnja 2015.
Program radionice i rasprave oblikovan je na platformi uvodnih izlaganja koje su odrzali
profesor emeritus Silvije Vuletic (Javnozdravstveni diskurs : Preventiva i promicanje
zdravlja); Mr. sc. Senad Handanagi¢ (Jesu li nam korisna medunarodna iskustva u
prevenciji?); Doc. dr. sc. Aleksandar Dzakula (Preventiva u Hrvatskoj - izmedu teorije i
prakse.); Doc. dr. sc. Danijela Stimac (Nacionalni program-,,Zivjeti zdravo®). Na skupu je
sudjelovalo 40-tak javnozdravstvenih radnika.
Ostale aktivnosti:
Sest javnih diskursa hrvatskog zdravstva
U sklopu Dana preventive odrzan je i simpozij ,,Sest javnih diskursa hrvatskog zdravstva®. U
organizaciji ovog simpozija sudjelovali su Akademija medicinskih znanosti Hrvatske, Skola
narodnog zdravlja ,,Andrija Stampar Medicinski fakultet Sveugiliita u Zagrebu, Hrvatsko
drustvo za javno zdravstvo — HLZ i Hrvatski zavod za javno zdravstvo. Na simpoziju su se
obradile sljedece teme:

e Pojam i definicija diskursa (Silvije Vuleti¢),

e Suvremena (javno)zdravstvena politika (Aleksandar Dzakula, Hrvoje Tiljak),

e Objedinjenje primarne zdravstvene zastite (Biserka Bergman Markovic¢),

o E —zdravlje: kako i zasto? (Josipa Kern),

e Suvremena etika javnog zdravstva (Ana Borovecki),

e Komunikacija medija i zdravstva (Tea Vuku$i¢ Rukavina, Ognjen Brborovi¢, Mario

Harapin),

e K epistemologiji javnog zdravstva (Dinko Stajduhar, Branko Kolari¢)

KOMEMORATIVNI SKUP u spomen prof. dr. sc. Luke Kovaci¢a

TuZna vijest ove godine bila je brza i neocekivana smrt uvazenog prof. dr. sc. Luke Kovacica.
U ¢&ast njegovom liku i djelu odrzan je komemorativni skup na SNZ ,,Andrija Stampar*.
SKOLA NARODNOG ZDRAVLJA ,,ANDRIJA STAMPAR*

MEDICINSKI FAKULTET SVEUCILISTA U ZAGREBU
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HRVATSKO DRUSTVO ZA JAVNO ZDRAVSTVO HRVATSKOG LIJECNICKOG
ZBORA

AKADEMIJA MEDICINSKIH ZNANOSTI HRVATSKE

organiziraju

KOMEMORATIVNI SKUP

u spomen

prof. dr. sc. Luke Kovacdi¢a

u utorak 12. svibnja 2015. u 13 sati u

dvorani A, SNZ »Andrija Stampar“, Rockefellerova 4

O Zivotu 1 djelu pokojnog prof. dr.sc. Luke Kovaci¢a govorit Ce:

Akademik Davor Mili¢i¢, dekan Medicinskog fakulteta

Prof. dr. sc. Zelimir Jaksi¢, profesor emeritus

Prof. dr. sc. Aida Mujki¢, procelnica Katedre za socijalnu medicinu i organizaciju
zdravstvene zastite

Valentina Kriksi¢, dipl. med. sestra

Doc. dr. sc. Aleksandar DZakula, predsjednik Hrvatskog drustva za javno zdravstvo

ZDRAVSTVENI SUSTAV | ZDRAVSTVENA POLITIKA - MOTOVUN

U mnostvu informacija, stavova i ideja ponekad je iznimno tesko pronaci jasan dokaz i
obrazlozenje uspje$nosti, odnosno odrzivosti promjena u zdravstvenom sustavu. Na tragu
ovog struc¢nog izazova od 30. lipnja do 4. srpnja ove godine, po deseti je put u Motovunu
organiziran simpozij ,,Zdravstveni sustav i zdravstvena politika“. Ovaj skup postavio je za
cilj pokazati ponajprije koje su to promjene u zdravstvenom sustavu dale rezultate i
zaZivjele kao uspjeSne. Prepoznate su i raspravljene Cetiri kljuéne dimenzije koje odreduju
odrzivost promjena: sudjelovanje javnosti, tehnologije koje podupiru promjene,

primjerena kadrovska struktura te odrzivi modeli financiranja.
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U vremenu kad svjedoCimo reformama, promjenama, ali i brojnim raspravama o tom §to i
kako uciniti za zdravstvo u Hrvatskoj od 30. lipnja do 4. srpnja ove godine, po deseti je put u
Motovunu organiziran simpozij ,,Zdravstveni sustav i zdravstvena politika*“. Ovaj skup
postavio je za cilj pokazati ponajprije koje su to promjene u zdravstvenom sustavu dale
rezultate i zaZivjele kao uspjeSne. Naime, u mnostvu informacija, stavova i ideja ponekad
je iznimno tesko pronaci jasan dokaz i obrazlozenje uspjesnosti, odnosno odrzivosti promjena.
Medutim govorilo se i raspravljalo i 0 onim promjenama i projektima koji su bili manje
uspjesni. U cilju $to boljeg vrednovanja i zna¢enja iskustava kljuéni izazovi prikazani su
kroz perspektive razvoja sustava u periodu od 2016.- 2020.

Kao uvod u program simpozija Zdravstveni sustav i zdravstvena politika, ove je godine prvi
puta odrzana i Nacionalna konferencija '‘lzazovi javnog zdravstva™ s aktualnim temama
novih informatickih sustava u javnom zdravstvu te koordinacije javnozdravstvenih aktivnosti
razli¢itth dionika u javnom zdravstvu. Raspravljalo se i1 o nacionalnim preventivnim
programima: prezentirano je trenutno stanje, kao i predstojeéi razvoj te moguca unapredenja.
U raspravi su sudjelovali predstavnici sluzbi za javno zdravstvo iz Zupanijskih zavoda,
Hrvatskog zavoda za javno zdravstvo, Ministarstva zdravlja i HZZO.

U sklopu spomenute konferencije su odrZane radionice edukacije o socijalnom marketingu
koje su vodili dr. sc. Tea Vukusi¢ Rukavina i Mario Harapin, dr. med.

Kao ,trans-generacijska“ poveznica svih ovogodiSnjih programskih dijelova u Motovunu
organizirana je revija filmova: ,Djecje filmsko stvaralastvo u sluzbi zdravlja". Znalacki
izabrani filmovi koje je u Motovunu predstavio voditelj ovog projekta Dusko Popovié
ponovo su sudionicima dali priliku da svoje posao (i svijet koji nas okruzuje!) vide ,, drugim
ocima‘.

Program simpozija realiziran je u Cetiri velika tematska bloka:

Sudjelovanje javnosti u provedbi promjena, Tehnologije koje podrzavaju odrZivost
promjena, Perspektive kadrova u zdravstvu te Odrzivo financiranje zdravstva. Kao
poveznica ovim blokovima prezentirane su razliite profesionalne perspektive

zdravstvenog sustava u Hrvatskoj do 2020. http://www.361events.hr/moto2015/program

/specificne teme obradene tijekom programa bit ¢e objavljivane i u formi samostalnih
¢lanaka u ovom i narednim brojevima Lije¢ni¢kih novina. www.hlk.hr

Kako su nove tehnologije jedan od preduvjeta i velika podrSka svim nastojanjima uvodenja
pozitivnih promjena, poseban blok bio je posvecen inovacijama u zdravstvu pod nazivom
,100 minuta za inovacije* kojeg su vodili doc. dr. Mislav Jeli¢ 1 mr. sc. Miroslav Madaric¢.

Prezentacija projekata i programa vezanih za zbrinjavanje hitnih i izvanrednih stanja koje je
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uz pomo¢ atraktivnih suradnika i najnovije opreme prikazala prim. Maja Grba Bujevi¢,
izazvala je veliko zanimanje svih prisutnih.

Uz rekordnih vise od 150 sudionika, a u skladu s doktrinom motovunskog programa, u
interaktivnim su nastupima sudjelovali i ministar zdravlja prim. SiniSa Varga, predsjednik
Saborskog odbora za zdravlje i socijalnu politiku dr. sc. Zeljko Jovanovié¢, predsjednik
Hrvatske lije¢nicke komore Trpimir GoluZza dr. med. te ravnateljica HZZO-a Tatjana Prenda
Trupec, MBA, sa suradnicima.

Dodatnu dimenziju programu dale su rasprave na okruglom stolu pod nazivom "KoSarica u
zdravstvu ili zdravstvo u koS(aricu)?" Gosti okruglog stola bili su prof. dr. Maja Vehovec,
Biserka Simci¢, dipl. oecc (Slovenija) , dr. sc. Ana Bobinac (Nizozemska), Ivan Lukovnjak
dipl. oecc, Mario Bagat dr. med., doc. dr. Dagmar Radin i mr. sc. Dubravka Pezelj Duliba.
Izlaganja i rasprave na okruglom stolu pokazali su kako postoje znacaje razlike kako u
tumacenju uloga i odgovornosti za financiranje za zdravstva pa tako i nekih temeljnih odnosa
i nacela.

Nazalost, ovogodisnji program obiljezila je i prerana smrt prof. dr. Luke Kovaciéa, jednog od
zacetnika 1 stalnih sudionika ovog programa. O profesoru Kovaci¢u su sa velikom
zahvalno$¢u u Motovunu govorili prim. Katarina Sekelj Kauzlari¢, doc. dr. Ranko Stevanovi¢
i doc. dr. Aleksandar Dzakula.

Posebno treba istaknuti da su sudionike programa svojim glazbenim nastupom zabavljali
¢lanovi Domskog benda (Dom za odrasle osobe iz Motovuna) - glazbeni sastav u kojem
zajednic¢ki sudjeluju 1 vrhunski muziciraju Sticenici 1 djelatnici Doma za odrasle osobe
Motovun. Oni uvijek svojim trudom zadive publiku!

Rezultat viSegodi$nje suradnje s partnerima i1 sponzorima omogucio je 1 znacajno prosirenje
programa. Medu tim partnerskim razvojnim iskoracima posebno treba istaknuti stipendije te
povlastene kotizacije za studente poslijediplomskih studija i specijalizante. Tako se od ove
godine motovunski program dodatno osnazio s viSe od 30 mladih stru¢njaka koji su svojim
nastupima i raspravama dali dodanu snagu i zanimljivost programskim blokovima.

U paralelnom programu kroz cetiri dana odrZana je i strucna radionica Razvoj palijativne
skrbi do 2020 koju je vodila prof. dr. Karmen Lonc¢arek. Osnovni cilj ove dvodnevne
radionice bio je osnazivanje dionika za razvoj sustava palijativne skrbi u iduéem
petogodiSnjem razdoblju. /vise u prilogu/

Radionica za kljucne dionike: Razvoj palijativne skrbi do 2020,

Cilj ove dvodnevne radionice bio je osnaZivanje dionika odrzivog razvoja Zupanijskih sustava

palijativne skrbi u idu¢em petogodisnjem razdoblju. Rad se odvijao kroz Cetiri glavne teme:
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koristenje stru¢nih smjernica u razvoju palijativne skrbi; planiranje palijativne skrbi na razini
regije i ustanove; izmjena regulatornih okvira za palijativnu skrb; te novi alati i tehnologije u
palijativnoj skrbi.

Radionica je bila multidisciplinarna i multiprofesionalna, pa su na njoj sudjelovali
predstavnici razli¢itih struka: lije¢nici, medicinske sestre, socijalni radnici, predstavnici
civilnog drustva, koordinatori volontera, klinicki menadzeri, predstavnici zupanija zaduzeni
za zdravstvo i socijalnu skrb, kao i duznosnici Ministarstva zdravlja. Bile su zastupljene sve
razine zdravstvenog sustava, od mobilnih palijativnih timova i ustanova za zdravstvenu njegu
u ku¢i, preko domova zdravlja i akutnih bolnica do zavoda za javno zdravstvo.

Osim rada na specificnim lokalnim problemima (npr. povezivanje i izgradnja formalnih
komunikacijskih kanala medu dionicima palijative u istoj zupaniji), sudionici radionice su
testirali korisnost europskih alata za izgradnju palijative u zajednici, i to NHS-ov "Golden
Standard Framework™ te EAPC-ov (European Association for Palliative Care) "Paket alata za

unapredenje i razvoj primarne palijativne skrbi u zajednici".

SASTANAK STUDENATA POSLIJEDIPLOMSKIH STUDIJA | SPECIJALIZANATA
JAVNOZDRAVSTVENIH PROFILA, ,,U4“, 13. LISTOPADA 2015.

13. listopada 2015. odrzano je prvo okupljanje studenata poslijediplomskih studija i
specijalizanata javnozdravstvenih profila — medicinara i nemedicinara zainteresiranih za javno
zdravlje pod nazivom ,,U4*.

Ovo okupljanje potaknuto je idejom da mozemo i moramo bolje, ¢e$¢e i vise zajedno
razgovarati 1 suradivati.

Svrha ove inicijative je okupiti sve zainteresirane za kreativan, zanimljiv i smislen rad u
javnom zdravstvu s ciljem:

- unapredenja vertikalne i horizontalne suradnje u stru¢nom usavrSavanju i radu na
projektima,

- odabira prioriteta i sadrzaja kojima se Zelimo baviti,

- utvrdivanja problema u edukaciji, ali i

- unaprjedenja stjecanja znanja koja trebamo i zelimo uz nacin na koji to mozemo napraviti

- unaprjedenja javnog zdravstva i javnog zdravlja

U narednim mjesecima odrzana su jos$ 2 sastanka, jedan u studenom i jedan u prosincu.
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ANALIZA SADRZAJA ZDRAVSTVENIH POLITIKA: O CEMU GOVORE
HRVATSKE POLITICKE STRANKE — KADA GOVORE O ZDRAVSTVU?

Autori: Senad Handanagi¢, Damir Ivankovi¢, Ivan Mati¢, Olga Plazibat, Vesna Stefancic,
Aleksandar Dzakula — Grupa “U4” Hrvatsko drustvo za javno zdravstvo — HLZ-a.

Kao rezultat okupljanja mladih stru¢njaka javnozdravstvenih djelatnosti, te u skladu s
drustvenim zbivanjima u RH, a s ciljem informiranja javnosti, proizasla je analiza sadrzaja
zdravstvenih politika: O CEMU GOVORE HRVATSKE POLITICKE STRANKE — KADA
GOVORE O ZDRAVSTVU?

Uvod: Pitanja o zdravlju i dostupnosti zdravstvene zastite u svim istrazivanjima stavova
gradana vezanim uz parlamentarne izbore zauzimaju visoke pozicije.

Motivirani vazno$¢u koje zdravlje populacije ima za cjelokupni razvoj zadovoljnog i
uspjesnog drustva, izradili smo analizu sadrzaja zdravstvenih politika koje se mogu naci u
programima politickih stranaka i koalicija koje se natjeCu na parlamentarnim izborima za
Hrvatski sabor u 2015 godini.

Metode: Koriste¢i rezultate RTL-ove predizborne ankete u analizu smo ukljucili sve stranke i
koalicije za koje je bilo predvideno da ¢e osvojiti barem jedan mandat u Hrvatskom saboru. U
zavrsnu evaluaciju smo ukljucili sve prijedloge zdravstvenih politika koje su spomenute u
programima barem dvije politi¢ke stranke ili koalicije (Infografika). Za analizu odabranih
prijedloga politika smo Koristili Walt-Gilson policy analysis model(Walt and Gilson,
1994) koji sagledava politiku kroz interakciju sadrzaja same politike,
klju¢nih dionika i procesa potrebnih za izvrSenje politike te konteksta u kojem se ista predlaze
ili donosi. Analizom dostupnih politi¢kih programa utvrdene su teme koje su stranke obradile
u svojim izbornim dokumentima. Vrednovanje programa provedeno je za svaku temu u sve
cetiri dimenzije: sadrzaji, dionici, procesi i resursi (npr. navodenje bilo kojeg od cetiri
navedena segmenta u opisu predloZenih politika se bodovalo s jednim bodom. Ukoliko je
prijedlog politike za odredenu temu sadrzavao sva Cetiri spomenuta segmenta bodovao bi se s
maksimalna cetiri boda.)

Rezultati: Od sedam politickih stranaka koje su u svojim programima obradile segment
zdravstva, njih Sest je govorilo o dostupnosti zdravstvene zastite i o bolnickom sustavu
(Infografika). Pet stranaka je u svojim programima govorilo o financiranju zdravstvenog
sustava i ta tema je ukupno sakupila najvise bodova, te mozemo rec¢i da je ukupno gledajuci
najsustavnije obradena. Odnos privatnog i javnog u zdravstvu, informatizacija u zdravstvu te
primarna zdravstvena zaStita su sljedece najceS¢e obradene teme, dok su liste Cekanja,

cijepljenje 1 javna nabava u zdravstvu teme koje su najrjede spominjane. U skupnom zbroju
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bodova svih programa zdravstvenih politika stranke su se najvise fokusirale na predlaganje
sadrzaja politika (35% svih sakupljenih bodova), dok su u opisu procesa sakupile 28%,
dionika 21% svih bodova, te svega 16% bodova definirajuéi financijske resurse za provedbu
predlozenih politika. Prijedlog zdravstvenog programa stranke “ORaH” je sakupio najvise
bodova (n=74/84) te je pokrio gotovo sve spomenute teme, dok stranke ‘“Most” 1 “Bandi¢
Milan 365 — Stranka rada i solidarnosti” u svojim programima nisu govorile o zdravstvu.
Politicki programi stranke “HDSSB” i koalicije “Spremni” u trenutku nase evaluacije
(zaklju¢no s 30. 10. 2015.) nisu bili javno dostupni.

Zakljucak: 1z naSe analize je vidljivo da su programi zdravstvenih politika hrvatskih politickih
stranaka primarno fokusirani na organizaciju i financiranje (dijela) zdravstvenog sustava te u
veéini slucajeva izostaje strukturiran pristup predstavljanja zdravstvenih politika. Iako je
financiranje zdravstvenog sustava jedna od najprisutnijih tema, veéina programa se najmanje
fokusira na opisivanje izvora financiranja predloZenih zdravstvenih politika.

Analizom podataka Global Burden of Disease vidljivo je da se vise od polovice od ukupnog
broja smrti u Hrvatskoj u 2013. godini moze pripisati preventabilnim rizi¢nim ¢imbenicima
(nezdravoj prehrani, puSenju, konzumaciji alkohola te nedovoljnoj fizickoj aktivnosti).
Usprkos tome, izuzev stranke “ORaH”, niti jedna druga stranka navedenu problematiku nije

prepoznala kao dovoljno bitnu da je cjelovito uvrsti u svoj predizborni program.

NAPOMENA:

Analiza sadrZaja obradenih u ovom prikazu bit ¢e nastavljena te proSirena
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