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UVODNIK
Dragi Citatelji,

naizmaku smo jos jedne pandemijske godine pune odricanja, obzira prema drugima i fizi¢ke, ali nikad
socijalne distance. lako smo u vrtlogu Cetvrtog i dosad najagresivnijeg vala, s prepunim COVID-19
odjelima i snaznim pritiskom na nasu sluzbu, moramo biti optimisti¢ni te se odgovornim i profesio-
nalnim pristupom izboriti sa svim izazovima koje ova zdravstvena i civilizacijska kriza svakodnevno
postavlja ispred nas.

S pogledom prema naprijed i u nadi da bolja vremena dolaze, pripremili smo i ovaj broj ¢asopisa Hitna
medicinska sluZba u kojem vam donosimo mnostvo zanimljivih i aktualnih tema iz podrucja hitne me-
dicine. Sredisnju temu posvetili smo nizu inovativnih projekata Hrvatskog zavoda za hitnu medicinu
(HZHM) kojima je primarni cilj daljnji razvoj sustava hitne medicine i telemedicine. Unapredenje zna-
njaivjestina djelatnika, modernizacija njihovih radnih uvjeta, procesa i opreme te podizanje kvalitete
hitne medicinske skrbi i telemedicinskih usluga, temeljne su odrednice projekata koje HZHM provodi
u suradnji s partnerima iz lokalne zajednice, zemlje i inozemstva.

I u novom broju ¢asopisa ¢ekaju vas nase redovite rubrike. Dok u rubrici Karijere donosimo presjek
impresivne Cetrdesetogodisnje karijere ravnatelja Zavoda za hitnu medicinu Primorsko-goranske Zu-
panije Davora Vukobrata, dr. med. spec., u rubrici Ljudi predstavljamo vam osebujnog i svestranog
specijalista u djelatnosti hitne medicine Gorana Stoki¢a, bacc. med. techn. iz Nastavnog zavoda za
hitnu medicinu Grada Zagreba.

Nasi suradnici, zdravstveni profesionalci - Branka Bardak, dr. med., prim. Boris Hreckovski, dr. med.,
Marijan Basi¢, mag. med. techn. i doc. prim. dr. sc. Josip Samardzi¢, dr. med. podijelili su s nama
kronologiju medicinskog odgovora na veliku prometnu nesrecu koja se u srpnju 2021. dogodila na
autocesti A3 kod Slavonskog Broda. Brz i kvalitetan odgovor sustava hitne medicine rezultat je kon-
tinuirane edukacije, odnosno tecaja Cro-MRMI koji se redovito odrZava upravo u Slavonskom Brodu.
Djeli¢ atmosfere s posljednjeg odrZanog tecaja moZete vidjeti u nasoj rubrici Edukacija.

Sa zbrinjavanjem velike nesrece susreo se i Zavod za hitnu medicinu Sisacko-moslavacke Zupani-
je kada je njihovo podrucje u prosincu prosle godine pogodio razorni potres magnitude 6,2 prema
Richteru. NaZalost, sedam je osoba preminulo, a posljedice potresa i danas su vidljive. Pruzanje hitne
medicinske skrbi medu rusevinama i u uvjetima oteZane komunikacije bilo je zahtjevno i izazovno,
a viSe o organizaciji rada hitne medicinske sluzbe neposredno nakon potresa procitajte u intervjuu s
ravnateljem sisacko-moslavackog Zavoda Tomislavom Fabijani¢em, dr. med. U ostatku ¢asopisa pro-
nadite joS pregrst tema vezanih za edukacije u hitnoj medicini, ali i ostale novosti iz nase djelatnosti.

| zadnje, ali ne i najmanje vazno, Zelim vam ugodne boZi¢ne i novogodisnje blagdane ispunjene sre-
¢om, veseljem i zdravljem. Neka vam sluzba s vasom hitnjackom obitelji bude mirna i uspjesna.
Sretan vam BoZic i nova godina!

Prim. mr. Maja Grba-Bujevi¢, dr. med.

Izdavac:

Hrvatski zavod za hitnu medicinu
Planinska 13

10 000 Zagreb

HITNA MEDICINSKA SLUZBA Tel: 01/ 4677 390

SHETEN0 LSO HATEe0 SO &b HIRIE (EBIEN Fax: 01/ 4677 180

E-mail: hms@hzhm.hr




StaZ osiguranja s povecanim trajanjem
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Poticaj za beneficirani radni staz
podnose poslodavei ili sindikati

jelatnici  hitne medicinske

sluZzbe (HMS) rade u specific-

nim uvjetima - odluke donose
brzo na temelju malo dostupnih podata-
ka te podnose stalni teret odgovornosti
pri zbrinjavanju hitnih pacijenata, sto
ih svakodnevno izlaZe stresnim situa-
cijama. Uz akumulirani stres koji moZe
izazvati ozbiline mentalne probleme
djelatnicima, rad u HMS-u podrazumije-
va i Ceste fizicki zahtjevne intervencije.
Zbog svega navedenog, Hrvatski zavod
za hitnu medicinu u vise je navrata na-
glasavao vaZnost njihova ostvarivanja
prava na staZ osiguranja s povecanim
trajanjem, odnosno beneficirani radni
staZ. U tom cilju je, jos 2015. godine, or-
ganizirao predavanje tadasnje ravnate-
ljice Hrvatskog zavoda za zastitu zdrav-
lja i sigurnost na radu prim. dr. sc. Marije
Zavali¢, dr. med. koja je predstavnicima
sindikata i djelatnicima HVIS-a podrobno
objasnila kako mogu ostvariti to pravo.
Nacin utvrdivanja radnih mjesta i zani-
manja na kojima se racuna beneficirani
radni staZ u opéem mirovinskom sustavu
propisan je Zakonom o staZu osiguranja
s povecanim trajanjem, a kako do istog
ponovo smo upitali Ministarstvo rada,
mirovinskoga sustava, obitelji i socijalne
politike. U nastavku donosimo odgovore
Kabineta ministra resornog ministarstva
na ovu temu.

> Unazad par godina napravljena je analiza
radnib mjesta i zanimanja s beneficiranim
radnim stazem te se neka nisu nasla u novom
Zakonu o stazu osiguranja s povecanim traja-
njem. Koja radna mjesta i zanimanja su ..ispa-
la“ s popisa i zasto?

Kroz sveobuhvatnu mirovinsku reformu od 1. sijec-
nja 2019. je, izmedu ostalih, donesen i novi Zakon
o0 stazu osiguranja s povecanim trajanjem kojim je
institut tzv. beneficiranog staZa prilagoden tehno-
logijama 21. stoljeca. Stru¢njaci medicine rada i
zastite na radu proveli su reviziju i izradili stru¢nu
podlogu s analizom radnih mjesta i zanimanja na
kojima se staZ osiguranja racuna s povecanim tra-
janjem.

Na temelju izradene stru¢ne dokumentacije odlu-
¢eno je da se, od 95 postojecih, ukidaju 43 radna
mjesta na kojima nema zaposlenih radnika, a na
22 radna mjesta snizio se stupanj povecanja staZa
osiguranja jer su stru¢njaci medicine rada i zastite
na radu utvrdili da su razvojem tehnologija i primje-
nom mjera zastite na radu smanjeni rizici i Stetnosti
utjecaja na zdravlje. Takoder, od postojecih 11 zani-
manja, ukinuto je jedno.

) Jesu li neka druga radna mjesta i zanimanja
»zauzela” njihovo mjesto?

U novi Zakon o stazu osiguranja s povecanim tra-
janjem uvedena su dva nova zanimanja, voditelj
kabinske posade zrakoplova i ¢lan kabinske posade
zrakoplova. Podnositelj poticaja za uvrStenje no-
vih zanimanja u Zakon, Sindikat kabinskog osoblja
zrakoplova, priloZio je stru¢nu dokumentaciju izra-

denu sukladno propisanoj metodologiji, a kojom se
dokazuje primjena staza osiguranja s povecanim
trajanjem.

Tadasnji Hrvatski zavod za zastitu zdravlja i sigur-
nost na radu je nakon podrobne ras¢lambe dostav-
liene dokumentacije uz strucan i objektivan pristup
ocijenio da je poticaj osnovan, stoga su predloZena
zanimanja uvrstena u spomenuti Zakon, na nacin da
im se svakih 12 mjeseci provedenih na navedenim
zanimanjima racuna u staZ osiguranja kao 15 mje-
seci.

Takoder, prosiren je i krug osiguranika - osoba s
invaliditetom kojima se staZ osiguranja racuna s po-
vecanim trajanjem na oboljele od drugih sustavnih
upalnih bolesti zglobova i vezivnog tkiva, gluhosli-
jepe osobe i osobe s Downovim sindromom buduci
da je utvrdeno da se navedene dijagnoze utvrdene
kod tih osoba nece tijekom njihova Zivota promije-
niti. Ujedno je odredeno da se osiguranicima - 0so-
bama s invaliditetom kojima se staZ osiguranja ra-
¢una s povecanim trajanjem, isti rauna bez obzira
na cCinjenicu rade li u punom ili nepunom radnom
vremenu.

> Koliko je trenutno u Hrvatskoj kategorija
zaposlenika koji imaju pravo na beneficirani
radni staz, a koliko samih osiguranika i koliko
se zanjih godisnje izdvaja financijskib sredsta-
va iz drzavnog proracuna?

Staz osiguranja s povecanim trajanjem ureden je
Zakonom o staZu osiguranja s povecanim trajanjem,
kao opcim propisom, ali i posebnim propisima za
pojedine kategorije osiguranika (npr. vojska, polici-

ja, vatrogasci, pomorci i dr.).

, , Stazu osiguranja s
povecanim trajanjem

mstitut tzv. beneficiranog

staza prilagoden je

tehnologijama 21. stoljeca

Novim Zakonom o

U mati¢noj evidenciji Hrvatskog zavoda za mirovin-
sko osiguranje na dan 1. studenoga 2021. evidenti-
rano je ukupno 35 570 osiguranika (bez osiguranika
- osoba s invaliditetom) kojima se staZ osiguranja
racuna s povecanim trajanjem. Od tog broja, 24 217
osiguranika ostvaruje pravo na staZ osiguranja s po-
vecanim trajanjem prema opéem propisu, a 11 353
osiguranika prema posebnim propisima. Broj osigu-
ranika - osoba s invaliditetom kojima se staZ osigu-
ranja racuna s povecanim trajanjem iznosi 1915.

Vezano za dio pitanja koji se odnosi na izdvajanja
financijskih sredstva iz drZavnog proracuna, istice-
mo kako je sukladno Zakonu o doprinosima koji je
u nadleznosti Ministarstva financija, za osiguranike
kojima se staZ osiguranja racuna s povecanim tra-
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janjem obveznik uplate dodatnog doprinosa poslo-
davac, a samo se za kategoriju osiguranika - osobe
s invaliditetom dodatni doprinos financira iz drzav-
nog proracuna.

Za navedenu kategoriju osiguranika u 2020. godini
izdvojeno je 5.353.394,96 kuna, a za razdoblje od
sijeCnja do listopada 2021. 5.629.710,15 kuna.
Prema odredbama Zakona o mirovinskom osigura-
nju, Hrvatski zavod za mirovinsko osiguranje ne vodi
evidenciju o vremenu koje su osiguranici proveli na
odredenim mjestima u Ministarstvu obrane, Mini-
starstvu unutarnjih poslova i Ministarstvu pravosu-
daiuprave.

> Temeljem kojibh kriterija se definiraju radna
mjesta i zanimanja koja ostvaruju pravo na be-
neficirani radni staz?

Nacin utvrdivanja radnih mjesta i zanimanja na
kojima se racuna tzv. beneficirani staz u opcéem
mirovinskom sustavu propisan je Zakonom o stazu
osiguranja s povecanim trajanjem. Novo radno mje-
sto ili zanimanje moZe se uvrstiti u Zakon na poticaj
poslodavca ili sindikata danog na temelju strucne
dokumentacije izradene prema metodologiji koja je
propisana Pravilnikom o metodologiji izrade struc-
ne dokumentacije radi utvrdivanja staza osiguranja
s povecanim trajanjem. Ovisno o Stetnim utjecajima
utvrdenim u strucnoj dokumentaciji utvrduje se
i stupanj povecanja u rasponu od dva (12/14) do
maksimalno Sest mjeseci (12/18), prema kojima
se placa dodatni doprinos za I. i Il. mirovinski stup
koji je takoder utvrden prema stupnju povecanja (od
4,86 % do 17,58 %).

> Hrvatskizavod za hithu medicinuuvise jena-
vrata ukazivao na tezinu, uvjete i odgovornost
rada u izvanbolni¢kom HMS-u ¢iji su djelatnici
sve do 1999. godine imali pravo na beneficirani
radni staz. Zasto im je to pravo ukinuto?

Prije donosenja Zakona o staZu osiguranja s pove-
¢anim trajanjem koji je stupio na snagu 15. srpnja

Ovisno o Stetnim
, , utjecajima utvrdenim
u Strucnoj dokumentaciji
utvrduje se 1 stupanj povecanja
u rasponu od dva do
maksimalno sest mjeseci

1999., od strane stru¢njaka iz medicine rada i zasti-
te na radu provedena je revizija poslova na kojima
se staz osiguranja racuna s povecanim trajanjem,
na temelju koje je utvrdeno da viSe ne postoji osno-
vanost za raCunanje staZa osiguranja s povecanim
trajanjem djelatnicima u izvanbolnickoj hitnoj me-
dicinskoj sluzbi. Stoga, stupanjem na snagu nave-
denog Zakona, djelatnici hitne medicinske sluzbe
viSe nisu imali pravo na staZ osiguranja s povecanim
trajanjem, tzv. beneficirani staz.

) Iako je radna sposobnost u odnosu na godine
radnika individualna, koliko je realno za oce-
kivati da djelatnici HMS-a u Sezdesetima budu
u dobroj tjelesnoj kondiciji kako bi, primjerice,
tréali s pacijentom na nosilima s treceg kata?
Stetni utjecaji na radnom mjestu, posljedice Stetnih
utjecaja na zdravlje i radnu sposobnost utvrduju se
u stru¢noj dokumentaciji. Naime, samo stru¢njaci iz
podrucja medicine rada i zastite na radu mogu su-
kladno propisanoj proceduri utvrditi je li moguce
odredeni, u konkretnom slucaju, posao djelatnika
hitne medicinske sluzbe, obavljati u odredenoj Zi-
votnoj dobi. Ovisno o eventualno utvrdenim Stetnim
utjecajima, utvrduje se i stupanj povecanja staza
osiguranja, kao i snizenje dobne granice za odlazak
u mirovinu.

> Kako djelatnici hitne medicinske sluzbe
mogu ponovo ostvariti pravo na beneficirani
radni staz?

U opc¢em mirovinskom sustavu, poticaj za utvrdi-
vanje novog radnog mjesta i zanimanja moze dati
poslodavac ili sindikat na temelju stru¢ne doku-
mentacije izradene prema metodologiji koja je pro-
pisana Pravilnikom o metodologiji izrade strucne
dokumentacije radi utvrdivanja staza osiguranja s
povecanim trajanjem. Ovisno o Stetnim utjecajima
utvrdenim u strucnoj dokumentaciji, utvrduje se
i stupanj povecanja i snizavanje dobne granice za
ostvarivanje prava na mirovinu. Troskove izrade
strune dokumentacije koju izraduju tvrtke ovla-
Stene za pruZanje usluga iz podrucja zastite na radu,
snosi podnositelj poticaja.

Stru¢na dokumentacija izradena prema propisanoj
metodologiji dostavlja se ministarstvu nadleznom
za mirovinski sustav koje pribavlja misljenje spe-
cijaliziranih znanstvenih ili struc¢nih ustanova. Bez
prethodno izradene stru¢ne dokumentacije kojom
je utvrdena opravdanost utvrdivanja konkretnog

radnog mjesta / zanimanja, nije moguce pristupiti
izmjeni, odnosno dopuni Zakona o staZu osiguranja
s povecanim trajanjem.

Treba dodati kako je, osim opceg mirovinskog susta-
va, staZz osiguranja s povecanim trajanjem ureden i
posebnim propisima za pojedine kategorije osigu-
ranika za koje ne mozemo sa sigurnos¢u potvrditi
neophodnost i nacin izrade stru¢ne dokumentacije
u takvim slucajevima.

> Sto sve struéna dokumentacija takvog po-
ticaja treba sadrzavati sukladno Pravilniku
o metodologiji izrade strucne dokumentacije
radi utvrdivanja staza osiguranja s povecanim
trajanjem?

Stru¢na dokumentacija mora se priloZiti za to¢no
odredeno radno mjesto, odnosno zanimanje koje je
definirano ugovorom o radu, a ako se traZi za vise
radnih mjesta, mora biti priloZena stru¢na doku-
mentacija za svako pojedinacno radno mjesto. U
strucnoj dokumentaciji koju izraduju tvrtke ovla-
Stene za pruzanje usluga iz podrucja zastite na radu,
moraju biti navedeni podaci o radnom mjestu, o
Stetnim utjecajima na radnom mjestu, o posljedica-
ma Stetnih utjecaja na zdravlje i radnu sposobnost i
planu mjera za uklanjanje odnosno smanjivanje ra-
zine Stetnih utjecaja pri radu te razlozi zbog kojih se
ne mogu primjenom plana mjera ukloniti uzroci koji
uzrokuju oStecenje zdravlja, odnosno koji su osnova
za priznavanje staza osiguranja s povecanim traja-
njem. Takoder, u stru¢noj dokumentaciji moraju biti
navedeni i podaci o broju ozljeda na radu i bolovanja
na pojedinom radnom mjestu u razdoblju od pet go-
dina te o profesionalnim bolestima u razdoblju od
deset godina.

) Jeste li razmisljali o uvodenju profesionalne
mirovine ili mirovine koja bi bila regulirana
posebnim propisima za poslove koji su opasni
istetni po zdravlje?

U hrvatskom mirovinskom sustavu je kroz insti-
tut staza osiguranja s povecanim trajanjem za
zaposlenike koji obavljaju osobito teSke i Stetne
poslove koji utjecu na zdravlje i radnu sposobnost,
odnosno rade u zanimanjima koja zbog prirodnog
opadanja fizioloskih funkcija navrsavanjem odre-
denih godina Zivota ne mogu uspjesno obavljati,
omoguceno rac¢unanje staza u povecanom trajanju
i slijedom toga omogucavanje ranijeg ostvarivanja
prava na starosnu mirovinu.

Osim Zakonom o staZu osiguranja s povecanim
trajanjem, kao opc¢im propisom, staZ osiguranja s
povecanim trajanjem je za odredena radna mjesta,
odnosno zanimanja koja se takoder smatraju opa-
snima i za zdravlje Stetnima, ureden i posebnim
propisima.

Vazeci zakonski okvir u pogledu valoriziranja rada
na teskim i po zdravlje i radnu sposobnost opasnim
poslovima, smatramo primjerenim hrvatskim pri-
likama. [




Hitna medicinska sluZba na potresom pogodenim podrucjima

Tomislav Fabijanic: Kompletno osoblje
reagiralo je vrlo profesionalno

ako Zivimo na trusnom podrudju,

nitko nije ni slutio da ce Hrvatsku

u godinu dana uzdrmati cak tri
snazZna potresa. Nakon zagrebackog po-
tresa u oZujku 2020. godine, dva snaZzna
potresa pogodila su podrucje Sisacko-
moslavacke Zupanije pri cemu je onaj
od 29. prosinca 2020. s magnitudom
6,2 prema Richteru odnio sedam Zivota i
ostavio apokalipticne prizore razrusenih
mjesta. Epicentar mu je bio pet kilome-
tara jugozapadno od Petrinje na dubini
od deset kilometara. Prvi na terenu bili
su djelatnici Zavoda za hitnu medicinu
Sisacko-moslavacke Zupanije koji su
unato¢ strahu, uspjeli ostati ,hladne”
glave i pruZiti hitnu medicinsku skrb
svim potrebitima. O organizaciji rada
hitne medicinske sluZzbe (HMS) i stanju
na terenu neposredno nakon potresa,
razgovarali smo s ravnateljem sisacko-
moslavackog Zavoda Tomislavom Fabi-
janicem, dr. med.

Ravnatelj Zavoda za hitnu medicinu
Sisacko-moslavacke Zupanije
Tomislav Fabijanic, dr. med.

Helikopterska hitna
medicinska sluzba cijelu
godinu u Dubrovacko-
neretvanskoj zupaniji

Dubrovacko-neretvanska Zupanija dobila
je cjelogodisnju Helikoptersku hitnu medi-
cinsku sluzbu (HHMS), a tim povodom odr-
Zana je pokazna vjeZba na helidromu pokraj
Opce bolnice Dubrovnik

luzba je uspostavljena sporazumom izmedu Mini-

starstva zdravstva, Ministarstva unutarnjih poslo-

va i Dubrovacko-neretvanske Zupanije, a uz po-
moc¢ Hrvatskog zavoda za hitnu medicinu (HZHM). Za
razliku od proteklih pet godina kada je HHMS s bazom
u Zracnoj luci Dubrovnik djelovao iskljucivo tijekom
turisticke sezone, od 15. travnja 2021. gradanima i
posjetiteljima ovog podrucja dostupan je tijekom cijele
godine.

te djelomi¢nom saznanju o opsegu posljedica
potresa, uputili smo dva dodatna tima HMS-a
za Petrinju. U roku sat vremena, svi djelatnici
koji nisu bili u sluzbi, a stanuju u Sisku, sami
su, bez posebnog poziva, dosli na svoja radna
mjesta Sto pokazuje njihovu profesionalnost i
humanost.

) Mozete linam ispricati svoj dozZivljaj ra-
zornog potresa?

Potres me zatekao u uredu za vrijeme rad-
nog vremena. Do sada sam par puta doZivio
potres, ali ovaj je stvarno bio najjaci. Toliko
je bio jak da sam se pridrZavao za stol jer se
drugacije nisam mogao zadrZati na nogama.
Cijela zgrada se tresla, kompjutori su padali,
rusili su se ormari, a zidovi pucali.

NuzZnost produljenja usluge na cijelu godinu

Nakon pokazne vjezbe koja je potvrdila spremnost
HHMS-a, ravnateljica HZHM-a prim. mr. Maja Grba-
Bujevi¢, dr. med. naglasila je kako se u proteklih pet
godina pokazala potreba produljenja usluge na cijelu
godinu. ,Vec u prva dva dana potvrdilo se da je sluzba

> U pomo¢ su Vam pristigli i timovi iz
drugib Zupanijskib zavoda. Koliko ih je

Foto: Zavod za hitnu medicinu Sisacko-moslavacke Zupanije

zbog gradana jer im pruza sigurnost.

Olaksan pristup hitnom pacijentu

okviru ,zlatnog sata“.

potrebna, jer smo imali dvije intervencije, u Metkovi-
¢u i Janjini“, izjavila je prim. mr. Maja Grba-Bujevic,
dr. med. te napomenula kako je sluzba tu prvenstveno

Do realizacije namjenskog HHMS-a koji je uvrsten u
Nacionalni plan razvoja zdravstva 2021. - 2027., me-
dicinski tim za HHMS Dubrovnik osigurava Ministarstvo
zdravstva, a helikopter i posadu Ministarstvo unutar-
njih poslova (MUP). Dimenzije i tehnicke karakteristike
MUP-ovog helikoptera znatno olakSavaju pristup bole-
sniku jer se njime moZe slijetati na razlicite povrsine.
Zahvaljujuc¢i tome, svim stanovnicima i posjetiteljima
Dubrovacko-neretvanske Zupanije omogucena je do-
stupnost odgovarajuce hitne medicinske skrbi i pra-
vovremeni pristup bolnicama, odnosno zbrinjavanje u

> Nakon tog pocetnog Soka trebaloje brzoi
kvalitetno organizirati rad timova HMS-a.
S obzirom na to da su Vasi djelatnici dozi-
vjeli potres i pretrpjeli velik strah, koliki
Vam je to bio izazov?

Nakon potresa svi smo iz zgrade izletjeli van
i iako smo bili u strahu, moram priznati da je
kompletno osoblje reagiralo vrlo profesional-
no. Djelatnici Medicinske prijavno-dojavne je-
dinice ostali su na svojim mjestima bez obzira
na to Sto su zidovi popucali, a dijelom se i sru-
Sili. Ostalo osoblje brzo je iznosilo medicinsku
opremu iz zgrade pa smo na nasem parkira-
listu odmah krenuli sa slaganjem kompleta
za zbrinjavanje hitnih pacijenata. U prvih
nekoliko minuta nismo mogli ostvariti komu-
nikaciju prema ostalim ispostavama zbog gu-
bitka telefonske veze. Po uspostavljanju veze

ukupno stiglo i do kada su Vam pomaga-
1i? Kako je bio organiziran rad HMS-a na
terenu?

U pomoc¢ su nam pristigli timovi HMS-a i sa-
nitetskog prijevoza iz drugih Zupanija tako da
smo tog dana na podru¢jima pogodenim po-
tresom na terenu imali 65 medicinskih timova.
Oni su bili rasporedeni dijelom u Glini, nesto
u Petrinji i vec¢im dijelom u Sisku. Osim te pr-
vobitne pomodi, tijekom cijelog sijecnja 2021.
godine imali smo na raspolaganju, uz nase re-
dovite timove, dodatna dva tima iz okolnih Zu-
panija koji su nam pomagali u naSem svakod-
nevnom radu. Jedan je sudjelovao u pruzanju
hitne medicinske skrbi u Sisku, drugi u Petrinji.
Iskoristio bih ovu priliku i zahvalio svima koji
su nam dosli pomoci i time pokazali zavidnu
solidarnost u ovako teskoj situaciji.
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Stanica medicinske opskrbe vezana za potres '

> U potresu su oStecene zgrade ispostava Za-
voda u Petrinji i Glini. Gdje su Vasi djelatnici
iz tih ispostava nastavili rad?

Zgrada u Petrinji je najviSe ostecena te je bas neki
dan i srusena. U Glini je zgrada nesto bolje prosla,
ali je do potpune rekonstrukcije neupotrebljiva.
Prva dva dana nakon potresa u Petrinji smo se
smjestili u jednu sobu u dijelu Doma zdravlja koji
je bio neoStecen, a potom smo dobili tri kontejnera
koje smo uredili i opremili te je u njima sad organi-
ziran rad Ispostave Petrinja. Za potrebe rada nase
sluzbe u Glini, dobili smo dva kontejnera i jednu
pokretnu kucu na kotacima.

> Kako napreduje obnova tih zgrada?

Obnova u Glini jos nije pocela jer je projektna do-
kumentacija u izradi, a s obzirom na to da je zgrada
u Petrinji srusena, gradit ¢e se nova zgrada Doma
zdravlja u kojoj ¢e HMS imati svoje krilo s garazom
i potrebnim prostorom za daljnji rad.

) Jeliupotresu ostecena jos neka imovina Za-
voda za hitnu medicinu Sisacko-moslavacke
Zupanije? Sto je s vozilima i opremom?

Uz spomenute zgrade u Petrinji i Glini, u potresu je
ostecena i nasa glavna zgrada u Sisku. Zahvaljujuci
donaciji medunarodne humanitarne organizacije

INICIJATIVA ONE CROATIA DONIRALA VOZI-
LO ZAVODU ZA HITNU MEDICINU SISACKO-
MOSLAVACKE ZUPANIJE

UdruZenje hrvatsko-americkih profesionalaca
(Association of Croatian American Professi-
onals) u suradnji s 28 udruZenja Hrvata Sirom
svijeta, a okupljenih u inicijativu One Croatia,
doniralo je u travnju ove godine vozilo za potre-
be Ispostave Petrinja Zavoda za hitnu medicinu
Sisacko-moslavacke Zupanije.

Vozilo je preuzeo ravnatelj Zupanij-
skog Zavoda Tomislav Fabijanic, dr.
med., a primopredaji je prisustvovala
i ravnateljica Hrvatskog zavoda za
hitnu medicinu prim. mr. Maja Gr-
ba-Bujevi¢, dr. med. s pomoc¢nikom
za pravne poslove Lukom Pejcicem,
dipl. iur. ,Ovo novo vozilo svakako ce
doprinijeti poboljSanju kvalitete rada
hitne medicinske sluzbe na potresom
pogodenom podrucju”, rekla je tom
prigodom primarijus Grba-Bujevic.
Donirano vozilo marke Volkswagen

Crafter opremljeno je najsuvremenijom opre-
mom sukladno Standardu vozila i vanjskog izgle-
da vozila za obavljanje djelatnosti izvanbolnicke
hitne medicine.

UdruZenje hrvatsko-americkih stru¢njaka medu-
narodna je mreza od preko 2000 profesionalaca
koja obuhvaca sve industrije i akademske zajed-
nice. Od 2014. godine ova neprofitna organiza-
cija nastoji povezati hrvatsko-americke profesi-
onalce iz SAD-a i cijelog svijeta. [ |

Unutrasnjost vozila koje je inicijativa One Croatia donirala Zavodu
za hitnu medicinu Sisacko-moslavacke zupanije

S lijeva na desno: Tomislav Fabijanic, dr. med., izv. prof. dr.
s¢. Vili Beros, dr. med., izv. prof. dr. sc. Silvio Basi¢, dr. med. i
prim. mr. Maja Grba-Bujevi¢, dr. med.

U pomoc su nam
, , pristigli timovi
HMS-aisanitetskog
prijevoza iz drugih Zupanija
tako da smo tog dana na
podruciima pogodenim
potresom na terenu imali 65
medicinskih timova

International Medical Corps dobili smo potrebna
sredstva te nam je zgrada nedavno uredena i Steta
je sanirana u potpunosti. Vrijednost radova iznosi-
laje 330.000 kuna. Na svu srecu vozila i sva glavna
medicinska oprema nisu stradali u potresu, pa smo
mogli normalno nastaviti s radom.

> Koliko ste intervencija imali prvog dana po-
tresai o kakvim intervencijama je bila rijec?

Na sam dan potresa koji nas je pogodio nesto iza
podneva pa do ponoci, dakle u tih prvih gotovo 12
sati imali smo 80 intervencija i 337 poziva. Uku-
pno je 27 intervencija hilo vezano za povrijedene
u potresu, a 36 ih se odnosilo na psihicke stres
reakcije uzrokovane potresom. Ostale intervencije
ticale su se naseg uobicajenog svakodnevnog rada.

> Jesu li intervencije s vremenom opadale ili
su rasle radi velikog broja gradana koji su po-
kusali sanirati posljedice potresa na stambe-
nim objektima?

Srecom, broj intervencija i poziva je ipak u iducim
danima padao, ali smo imali povecan broj sanitet-
skih prijevoza.




Djelatnici MPDJ-a
ostali su na svojim
mjestima bez obzira

na to sto su zidovi popucali,
a dijelom se 1 srusili

>> ) Osim zbrinjavanja ozlijedenibh u potresu i

redovne sluzbe, izvanbolnicki HMS radio je i
na premjestanju pacijenata iz ostecenih bol-
nica u Sisku i Petrinji. Gdje ste ih vozili?

S obzirom na to da nas je potres zadesio u jeku
pandemije bolesti COVID-19 te da je znatno oSte-
tio objekte sisacke bolnice, ali i ostalih medicin-
skih ustanova u Sisku, Petrinji i Glini, morali smo
pacijente iz tih ustanova, kao i izdomova umirov-
lienika u Petrinji i Glini, evakuirati na sigurno. Uz
pomoc vanjskih timova, uspjeli smo na dan potre-
sa do 23:30 evakuirati 350 pacijenata iz sisacke
bolnice i jos 200 korisnika domova umirovljenika.
Bolnicke pacijente prevezli smo u zagrebacke bol-
nice te Opcu bolnicu Karlovac i Neuropsihijatrij-
sku bolnicu ,,dr. lvan Barbot” u Popovaci.

> S obzirom na pandemiju, je li organizacija
rada HMS-a i u tom aspektu nakon potresa
bila zahtjevnija te kako ste balansirali izme-
du te dvije velike ugroze?

Zbog pandemije je cijela situacija oko zbrinjava-
nja bila posebno komplicirana. Imali smo velik
broj zarazenih pacijenata, ve¢im dijelom teZeg
zdravstvenog stanja, Sto je iziskivalo posebne po-
stupke prilikom prijevoza. To je dodatno otezZalo
rad HMS-a i zapravo nam predstavljalo najveci
problem. Srecom, odmah smo dobili humanitarnu
pomoc te zaStitnu opremu tako da smo sve zadat-
ke mogli izvrsiti. Sastavili smo poseban tim za CO-
VID-19 pacijente te tim za standardne intervenci-
je, a balansirajuci izmedu ta dva problema uspjeli
smo sve obaviti na vrijeme.

> Kada ste se vratili u uobicajen rezim rada?
U normalan nacin rada vratili smo se otprilike tri
do Cetiri mjeseca nakon potresa. U tom razdoblju
smo dodatno opremili kontejnere u Petrinji i Gli-
ni te uredili prostor oko njih kako bi vozila bila na
sigurnom i kako bi mogli koliko-toliko normalno
obavljati redovni posao dok ne dobijemo nove
prostore.

> Kad se osvrnete iza sebe, jeste li zadovoljni
odgovorom HMS-a na ovako veliku krizu iza-
zvanu elementarnom nepogodom? Koliko je
Vama i Vasim djelatnicima u tom odgovoru
pomogao tec¢aj Medicinski odgovor na veliku

MPDJ Sisak nakon potresa

VRIJEDNE DONACIJE ORGANIZACIJE
INTERNATIONAL MEDICAL CORPS

Uz donaciju sredstava za cjelovitu obnovu
zgrade Zavoda za hitnu medicinu Sisacko-
moslavacke Zupanije, medunarodna huma-
nitarna organizacija International Medical
Corps donirala je Zupanijskom Zavodu kon-
tejner za nesmetan rad hitne medicinske
sluzbe u Glini te vozilo ukupne vrijednosti
413 tisuca kuna.

Vrijedne donacije realizirane su zahvaljujuci
uspjesnoj suradnji ravnateljice Hrvatskog
zavoda za hitnu medicinu prim. mr. Maje
Grba-Bujevi¢, dr. med. i Marina Tomasa iz
neovisne i neprofitne organizacije koja pru-
7a pomoc podrucjima pogodenima katastro-
fom - International Medical Corps. ]

Foto: Zavod za hitnu medicinu Sisacko-moslavatke iupanije

Zadovoljan sam s
, , odgovorom HMS-a

Sisacko-moslavacke
Zupanije. Smatram da smo
navrijemeidobro reagirali
U datoj situaciji i pod tim
okolnostima te da je posao
obavijen visoko
profesionalno

odgovor na veliku nesrecu bolje snasli, ali upravo
su oni i vodili druge, Sto je na kraju rezultiralo do-
bro obavljenim poslom.

) Biste li danas nesto drugacije napravili?
Naravno da bih danas nakon ovog iskustva neke
stvari odradio drugacije. Covjek u¢i dok je

Ziv, a najbolje se nauci uZivo na vlastitoj kozi kada
se pokaze da je praksa ipak malo drugacija od
teorije. | kod nas, kao i u ratu vaZi pravilo da svi
planovi u ovakvim nesrecama padaju u vodu kad
se krene u akciju. Medutim, to su sve samo ma-
nje stvari, finese koje je lako popraviti ako ¢ovjek
ima iskustvo. Ono Sto bih jos jednom istaknuo je
neizmjerna zahvala svim Zupanijskim zavodima
za hitnu medicinu koji su nam dosli pomocdi. Ta-
koder, posebno bih zahvalio i prim. mr. Maji Gr-

ba-Bujevi¢, dr. med. koja je sve te dane provela s
, , timova, uspjeli smo
na dan potresa

do 23:30 evakuirati 350
pacijenata iz sisacke bolnice
1jos 200 korisnika domova
umirovijenika

nama na terenu te pomogla u koordinaciji i orga-
nizaciji cjelokupnog posla i omogudéila nam kon-
takte s razli¢itim donatorima koji su nam pomogli
u sanaciji Stete, kao i nabavi potrebne opreme.
Dobra vila je dobra vila.

Uz pomoc vanjskih

> 1za kraj, drzite li pokraj izlaznih vrata ruk-

nesrecu?

Kada pogledam unazad na cjelokupnu situaciju
koja je bila tih dana, moram priznati da sam za-
dovoljan s odgovorom HMS-a Sisacko-moslavacke

Zupanije. Smatram da smo na vrijeme i dobro rea-
girali u datoj situaciji i pod tim okolnostima te da
je posao obavljen visoko profesionalno. Naravno
da su se djelatnici koji su prosli tecaj Medicinski

sak spakiran za evakuaciju?

Ruksak za evakuaciju nalazio se malo dalje od vra-
ta prilikom potresa, pa smo ga sada ipak priblizili
izlazu iz zgrade. ]
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Sanitetski prijevoz

Foto: Zavod za hitnu medicinu Medimurske Zupanije

- Krizaj-Grabant, dipl. iur. s djelatnicima sanitetskog prijevoza

Zavoda za hitnu medicinu Medimurske Zupanije Vladimira

Zavodu za hitnu medicinu Medimurske zupanije
prikljucena djelatnost sanitetskog prijevoza

avod za hitnu medicinu Medimurske Zupanije

preuzeo je u veljaci ove godine djelatnost sa-

nitetskog prijevoza od Doma zdravlja Cakovec,
a time i osam medicinskih sestara i tehnicara te 16
vozaca i isto toliko vozila za sanitetski prijevoz.
Odlukom o osnovama za sklapanje ugovora o provo-
denju zdravstvene zastite iz obveznog zdravstvenog
osiguranja propisano je da Medimurska Zupanija
ima osam timova sanitetskog prijevoza, odnosno 16
radnih timova. Kako bi kompletirao timove sukladno
vazecim pravilnicima, Zavod je zaposlio dodatnih
osam medicinskih sestra i tehnicara. S obzirom na
broj i vrstu prijevoza koje moraju obaviti na dnevnoj
razini te na udaljenost izmedu zdravstvenih ustano-
va sekundarne i tercijarne razine u koje se pacijenti
voze, Zavod ima potrebu za Sirenjem ove djelatnosti
i povec¢anjem broja timova, otkrila nam je ravnatelji-
ca Zavoda za hitnu medicinu Medimurske Zupanije
Vladimira KriZaj-Grabant, dipl. iur.

Nova oprema i vozila

Novim djelatnicima medimurski Zavod je uz pomo¢
Zupanije osigurao prostor za rad, nabavio radnu
odjecu, ali i dodatnu medicinsku opremu za vozila.
Takoder, proveo je i edukaciju djelatnika o osnovnim
mjerama odrZavanja Zivota uz upotrebu automat-
skog vanjskog defibrilatora. ,Pri kraju je postupak
javne nabave dva vozila za sanitetski prijevoz te
vozila uskoro stizu u Zavod", rekla nam je ravna-
teljica KriZzaj-Grabant te napomenula kako je vedi
dio preuzetih vozila za sanitetski prijevoz prilicno
dotrajao i zahtijeva zamjenu novim vozilima, za Sto
su potrebna znatna financijska sredstva. Osim toga,
dodala je, potrebno je prosiriti prostor za vozni park
Zavoda izgradnjom garaZa za vozila hitne medicin-
ske sluzbe (HMS) te nadstresnica za vozila sanitet-
skog prijevoza.

Tko ima pravo na sanitetski prijevoz?
Pravo na sanitetski prijevoz ostvaruju osobe koje su

nepokretne, tesko pokretne i kojima zbog prirode
bolest nije preporuceno samostalno kretanje. Paci-
jenti se prevoze od kuce do zdravstvene ustanove ili
obrnuto te izmedu dvije zdravstvene ustanove, a na
temelju naloga koji izdaje lijecnik ili Hrvatski zavod
za zdravstveno osiguranje. Sanitetski prijevozi mogu
biti planirani (dijaliza, zakazani pregledi), hitni (na
zahtjev lijecnika) ili na osobni zahtjev (placeni pri-
jevoz).

S nalogom za sanitetski prijevoz potrebno je isti
najaviti, a to moze, osim lijecnika, obaviti i sam pa-
cijent, ¢lan obitelji ili druga ovlastena osoba (pod
uvjetom da je nalog vec osiguran). Nalog se dostav-
lja osobno Prijavno-dojavnoj jedinici sanitetskog
prijevoza, a moZe se i najaviti telefonom ili e-mai-
lom i to najkasnije 24 sata prije prijevoza pacijenta
na lokacije unutar 150 km, odnosno 48 sati prije
voznje na destinacije koje su udaljene preko 150 km.
Takoder, osobama koje trebaju sanitetski prijevoz, a
ne mogu ostvariti pravo na nalog za isti, Zavod omo-
gucava koristenje usluge na vlastiti zahtjev, ali ona
se placa prema cjeniku usluga sanitetskog prijevoza
Zavoda.

Zahtjevna organizacija

Sanitetski prijevoz na raspolaganju je stanovnicima
Medimurske Zupanije radnim danom od 6:30 do 22
sata, a subotom od 6:30 do 19 sati. Zavod je orga-
nizirao i pripravnost tima sanitetskog prijevoza tije-
kom no¢i, vikenda i blagdana za potrebe iznenadnih
i hitnih prijevoza. S obzirom na to da djelatnici u
pripravnost dolaze od kuce, Zavod moli korisnike da
ovu uslugu koriste racionalno i odgovorno.
Organizacija rada sanitetskog prijevoza je specific-
na i izuzetno zahtjevna. Naime, informaciju o bro-
ju prijevoza koji se mora obaviti iduci dan, voditelj
djelatnosti sanitetskog prijevoza i dispecer doznaju
samo dan ranije, odnosno 48 sati ranije za prijevo-
ze na destinacije udaljene vise od 150 km. Taj broj
Cesto varira pa je tesko predvidjeti broj timova po-

trebnih za idudi dan. Osim toga, broj timova ovisi i
o destinacijama na koje se pacijenti odvoze jer nije
isto pacijenta odvesti na lokaciju u Cakovcu ili Za-
grebu. ,Sto je udaljenija lokacija, to se duljina sa-
mog prijevoza i odsutnost jednog tima sanitetskog
prijevoza znatno oduZzuje”, istaknula je ravnateljica
Krizaj-Grabant te dodala kako, uz redovne prije-
voze, djelatnici saniteta obavljaju i hitne prijevoze
koji nisu najavljeni i zahtijevaju organizaciju tima
odmah. ,Ovakvi prijevozi ¢esto znace da o tom
ugrozeno zdravlje i tjelesni integritet zbog ¢ega ne
trpe nikakvu odgodu”, upozorila je ravnateljica me-
dimurskog Zavoda. Sanitetski prijevoz od pocetka
pandemije bolesti COVID-19 obavlja i prijevoz paci-
jenta koji su pozitivni ili kod kojih postoji sumnja na
zarazu novim koronavirusom. Ti prijevozi traju dulje
jer djelatnici trebaju obuci potpunu zastitnu odjecu,
a po zavrSetku prijevoza dezinficirati vozilo.

Profesionalan i strucan rad

,Kako bi se svim korisnicima usluga sanitetskog
prijevoza pruzila u optimalnom vremenu, a timovi
racionalno koristili, Cesto se u vozilo smjesta vise
korisnika koji se voze na destinacije na istoj ruti ili
obavljaju pretrage ili medicinske postupke u isto
vrijeme”, otkrila nam je ravnateljica KriZaj-Grabant
koja je ovim putem zamolila sve korisnike usluga
za razumijevanje i strpljenje u slucaju da moraju
pricekati na svoj prijevoz. Korisnici usluga sanitet-
skog prijevoza su osobe koje su nepokretne ili tesko
pokretne te kojima zbog prirode bolesti nije prepo-
ruceno samostalno kretanje, a djelatnici Zavoda mo-
raju se pobrinuti da svaki od njih na vrijeme stigne
na svoje odrediste, kao i da se u Sto kracem vremenu
vrati na svoje polaziste. ,Nasi djelatnici profesional-
no i strucno rade vrlo zahtjevan posao, prilagodava-
juci se iz minute u minutu novonastalim situacijama
i svakom pacijentu pristupaju individualno, sukladno
njegovim potrebama*, izjavila je ravnateljica medi-
murskog Zavoda. Apsolutno neprihvatljivim ocijeni-
la je ponasanje pojedinaca koji se prema djelatnici-
ma sanitetskog prijevoza ponasaju kao da su ,taksi
sluzba“, zahtijevaju¢i da se njihove potrebe stave
ispred potreba svih drugih pacijenata, kao i da ih se
vrijeda, naziva pogrdnim imenima, pa ¢ak i prijeti.
»Zavod ulaZe maksimalne napore u organizaciju sa-
nitetskog prijevoza kako bi svaki korisnik usluge Sto
brZe i sigurnije stigao na svoje odrediste, a da se pri
tome osjeca ugodno koliko to pojedina situacija do-
zvoljava. Kvaliteta rada konstantno se poboljSava te
se nadamo da ¢emo postici zadovoljstvo i djelatnika
i korisnika usluga sanitetskog prijevoza“, zakljucila
je KriZaj-Grabant.

Osim medimurskog Zavoda, sanitetski prijevoz in-
tegriran je u djelatnost zavoda za hitnu medicinu
Koprivnicko-kriZzevacke, Osjecko-baranjske, Sisac-
ko-moslavacke, Splitsko-dalmatinske, Varazdinske,
Viroviticko-podravske, Zadarske i Zagrebacke Zupa-
nije te Grada Zagreba. [ ]
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Bioeticki susreti: zdravlje od rodenja do smrti

Smjernice olakSavaju zbrinjavanje hitnih stanja

kod palijativnih bolesnika

primjeni Nacionalnih smjernica za rad izvanbolnicke i bolnicke hitne

medicinske sluzbe (HMS) s pacijentima kojima je potrebna palijativna

skrb, govorila je na znanstveno-stru¢nom skupu Karlovacki bioetic-
ki susreti: zdravlje od rodenja do smrti odrzanom u prosincu 2021. godine u
Karlovcu voditeljica Odjela za edukacije Hrvatskog zavoda za hitnu medicinu
(HZHM) Sanja Predavec, dr. med.

U zbrinjavanju palijativnog pacijenta sudjeluje cijeli niz stru¢njaka, ukljucujuci i
tim HMS-a. , Djelatnicima HMS-a u pruZanju hitne medicinske skrbi palijativnim
pacijentima Cesto nisu unaprijed dostupni podaci o pacijentu, a i vrijeme zbri-
njavanja pacijenta je ograniceno”, rekla je tom prilikom doktorica Predavec te
naglasila kako bi palijativni pacijenti trebali biti sustavno zbrinuti, ¢ime bi imali
manju potrebu za intervencijama HMS-a. Naime, fokus palijativne skrbi u za-
vrsnoj fazi bolesti nije izljeCenje, ve¢ ublazavanje nelagode i boli te odrzavanje
kvalitete Zivota do njegovog kraja kroz kontrolu simptoma i pruZanje bolesnici-
ma psiholoske, duhovne i socijalne podrske.

Kako bi se unaprijedilo akutno zbrinjavanje pacijenata kojima je potrebna pa-
lijativna skrb, HZHM je 2015. godine izdao prirucnik Nacionalne smjernice za
rad izvanbolnicke i bolnicke hitne medicinske sluZbe s pacijentima kojima je
potrebna palijativna skrb. Priru¢nik sadrzi opcenite informacije o palijativnoj
skrbi, opise hitnih stanja i informacije o specificnom klinickom prosudivanju
pri zbrinjavanju pacijenta, kao i o komunikaciji s pacijentom i obitelji. Zapra-
vo, prirucnik djelatnicima HMS-a pruZa smjernice za rad s pacijentima kojima je
potrebna palijativna skrb i njihovim obiteljima te sadrZi i dio koji se odnosi na
savjetovanje obitelji umiruceg pacijenta, odlucivanje o primjerenosti medicin-
skih postupaka i nacinu priopc¢avanja losih vijesti.

Prirucnik

U izlaganju koje je pripre-
mila u suradnji s ravnate-
liicom HZHM-a prim. mr.
Majom Grba-Bujevi¢, dr.
med. i SaSom Balijom, mag.
med. techn. iz Odjela za se-
strinstvo HZHM-a, dokto-
rica Predavec istaknula je
vaznost temeljnih principa
moderne medicinske etike,
odnosno bioetike u pali-
jativnoj skrbi, a to su do- @:"”SK;Z’WOD
.. I ZAHITNU MEDICINU
broCinstvo, neSkodljivost,
autonomnost i pravednost.
| dok su dobrocinstvo i nes-

kodljivost vodeni maksi-

malnom dobrobiti i minimalnom Stetom za bolesnika, autonomija se temelji na
pravu pacijenta da sam donese odluku o prihvacanju ili neprihvacanju daljnjih
postupaka. Pravednost, pak, predstavlja nacelo kojim se zdravstveni radnici
vode u rjeSavanju razlicitih stru¢nih misljenja i stavova, a koji su najcesci razlog
nepovijerenja bolesnika u odluke.

Karlovacki znanstveno-strucni skup odrzan je u organizaciji Opce bolnice Kar-
lovac, a u suradnji s Medicinskim fakultetom i Fakultetom zdravstvenih studija
SveuciliSta u Rijeci, VeleuciliStem u Karlovcu, Hrvatskim bioetickim drustvom,
Hrvatskim lije¢nickim zborom - Podruznica Karlovac i Integrativnim centrom
mentalnog zdravlja. ]

Hrvatski sustav hitne medicine predstavljen
na slovenskom 27. medunarodnom simpoziju
0 urgentnoj medicini

proteklih 12 godina kontinuiranog rada i zalaganja Hrvatskog zavo-

da za hitnu medicinu (HZHM) na pozvanom predavanju 27. meduna-

rodnog simpozija o urgentnoj medicini u Ljubljani, odrZzanom u lipnju
2021. godine, govorila je zamjenica ravnateljice HZHM-a prim. dr. sc. Ingrid
Bosan-Kilibarda, dr. med.
Reorganizacijom koja je zapocela 2009. godine Hrvatska je dobila jedinstven
sustav hitne medicine kojim je izjednacena dostupnost i podignuta kvalite-
ta usluge hitne medicinske skrbi, istaknula je primarijus Bosan-Kilibarda na
predavanju koje je pripremila u suradnji s ravnateljicom HZHM-a prim. mr.
Majom Grba-Bujevi¢, dr. med., pomocnikom ravnateljice HZHM-a Damirom
Vazani¢em, mag. med. techn. i SaSom Balijom, mag. med. techn. iz Odjela za
sestrinstvo HZHM-a.
,Uz povecan broj timova izvanbolnicke hitne medicinske sluzbe (HMS) i uku-
pno uspostavljena 24 objedinjena hitna bolnic¢ka prijema (OHBP) s odgova-
raju¢im, standardiziranim procesom rada, uveli smo specijalizaciju hitne
medicine, standardizirali postupke zbrinjavanja, a redovito se nabavlja medi-
cinska oprema, uredaji i pribor”, naglasila je zamjenica ravnateljice HZHM-a
te dodala kako Zavod intenzivno radi na novim projektima koji ukljucuju i te-

lemedicinsko povezivanje vozila HMS-a s OHBP-om. HZHM je postavio dobre
temelje za daljnji proaktivni i strateski razvoj sustava hitne medicine s foku-
som na promjene koje ¢e ga uciniti jos kvalitetnijim, zakljucila je doktorica
Bosan-Kilibarda.

Dvodnevni 27. medunarodni simpozij o urgentnoj medicini odrzan je u online
formatu, a predavanja su se prenosila iz Ljubljane brojnim lije¢nicima, sto-
matolozima te medicinskim sestrama i tehnicarima koji se u radu susrecu s
hitnim slucajevima. Organizator simpozija je Slovensko zdruZenje za urgen-
tno medicino u suradnji sa Zbornicom zdravstvene in babiske nege Slovenije
- Zvezom drustev medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov Sloveni-
je, Sekcijom medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov v urgenci i Sekcijom
resevalcev v zdravstvu. [
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Konferencija Sigurnost cestovnog prometa

Prevencija nesreca osoba starije zivotne dobi u
fokusu konferencije

L
3

Ravnateljica HZHM-a prim. mr. Maja
rha-Bujevic, dr. med. sudjelovala
 jena panel raspravi konferencije
rnost cestovnog prometa

a panel raspravi digitalne konferencije Sigurnost cestovnog prometa Ju-
N tarnjeg lista o prevenciji nesreca sudionika starije Zivotne dobi odrzanoj u

velja¢i 2021. godine, sudjelovala je ravnateljica Hrvatskog zavoda za hitnu
medicinu i potpredsjednica Odbora za zdravstvo i socijalnu politiku Hrvatskog sa-
bora prim. mr. Maja Grba-Bujevi¢, dr. med.

,Hitna medicinska sluzba ne dijeli pacijente na one starije i mlade Zivotne dobi, ve¢
postupa po Hrvatskom indeksu prijema hitnog poziva za medicinsku prijavno-do-
Javnu jedinicu te ih rangira prema stupnju hitnosti“, istaknula je tom prigodom pri-
marijus Grba-Bujevic¢. Dodala je kako se kasnije moZe uociti razlika izmedu starijih
i mladih hitnih pacijenata u smislu da starije osobe koje doZive traumu Cesto imaju
druge komorbiditete koji, u konacnici, mogu utjecati na njihov zdravstveni ishod.
S obzirom na neminovno znacajnije demografsko starenje stanovnistva u buduc-

Foto: https://www.jutarnji.hr/

nosti i njihovu izrazitu ranjivost u prometu, primarijus Grba-Bujevi¢ pozdravlja sve
moguce preventivne i edukacijske aktivnosti koje bi doprinijele sigurnosti starijih
osoba u prometu.

Demografsko starenje stanovniStva dugorocan je trend koji je u Europi zapoceo pri-
je nekoliko desetljeca. Prema podacima Eurostata, udio osoba starijih od 65 godina
Cinio je 20,3 % ukupnog stanovnistva EU-27, a predvida se da ¢e do 2100. Ciniti
31,3 % stanovnistva. Stoga je potrebno kontinuirano pratiti sve sudionike u pro-
metu, rekao je na panelu voditelj Sluzbe za javno zdravstvo Hrvatskog zavoda za
javno zdravstvo prim. doc. dr. sc. Ranko Stevanovi¢, dr. med. te napomenuo da je
iznimno vazno u taj proces ukljuciti lije¢nike obiteljske medicine jer oni primjecuju
promjene na svojim pacijentima. Drustva koja imaju razvijeniji javni prijevoz, imaju
i sigurniji cestovni promet, istaknuo je doc. dr. sc. Marko Sevrovi¢ sa zagrebackog
Fakulteta prometnih znanosti, dok je pomocnik glavnog tajnika Hrvatskog autoklu-
ba dr. sc. Sinan Alispahi¢ naglasio vaznost edukacije za svaku starosnu dob.

Na panel raspravi sudjelovali su i voditelj Sluzbe za sigurnost cestovnog prome-
ta Ministarstva unutarnjih poslova Josip Mataija, izvrsni predsjednik Hrvatskog
Crvenog kriza Robert Markt te predstojnik Katedre za kazneno postupovno pravo
Pravnog fakulteta u Rijeci prof. dr. sc. Petar Vei¢. Svi sudionici, ukljucuju¢i mode-
ratora Dusana Miljusa, sloZili su se kako starije osobe pripadaju ugroZenijoj skupini
u cestovnom prometu, a Josip Mataija iz MUP-a napomenuo je da stradavaju i kao
vozadi i kao putnici. Uz raspravu o navedenoj problematici, na konferenciji je odr-
Zano nekoliko uvodnih prezentacija i izlaganja.

Konferenciju su podrZali ministar zdravstva izv. prof. dr. sc. Vili Beros, dr. med., mi-
nistar unutarnjih poslova Davor BoZinovic i izvrsni direktor Europskog vijeca sigur-
nosti prometa (European Transport Safety Council) Antonio Avenoso, a sudionicima
i online pratiteljima obratio se i glavni urednik Jutarnjeg lista Goran Ogurlic.

0 izazovima pandemije na slovenskom Zdravstvenom razvojnom forumu

trateske ciljeve i aktivnosti Republike Hrvatske u borbi protiv pandemije
bolesti COVID-19 predstavio je pomocnik ravnateljice Hrvatskog zavoda za
hitnu medicinu (HZHM) Damir VaZani¢, mag. med. techn. na Zdravstvenom
razvojnom forumu koji se u lipnju 2021. godine odrZao u PortoroZu u Sloveniji.

L2Usmjereni smo ponajprije na identificiranje i utvrdivanje karaktera prirode
virusa i ozbiljnost klinicke slike, minimiziranje Sirenja prijenosa zaraze, sma-
njenje morbiditeta i mortaliteta te opterecenosti zdravstvenih djelatnika, kao
i na pruzanje maksimalne podrske zdravstvenom sustavu, ali i na informiranje
i edukaciju gradana”, istaknuo je Vazani¢ u izlaganju koje je pripremio u su-
radnji s ravnateljicom HZHM-a prim. mr. Majom Grba-Bujevi¢, dr. med. Osim
toga, s kolegama iz susjednih zemalja sudjelovao i na okruglom stolu Kvaliteta
i sigurnost tijekom epidemije: Gdje smo i koliko zaostajemo za EU?

Ovogodisnji Zdravstveni razvojni forum okupio je relevantne dionike zdrav-
stvenog sustava iz Slovenije, Hrvatske, Italije i drugih zemalja, a sredisnja
tema je stabilnost i odrZivost zdravstvenih sustava - odgovor na krizu. Su-

dionici foruma su otvorenim dijalogom nastojali pronaci najbolja rjeSenja za
aktualne zdravstvene izazove koje je pandemija bolesti COVID-19 stavila pred
europsko i svjetsko javno zdravstvo, a podrsku u radu pruZili su im i slovenski
predsjednik Borut Pahor te slovenski ministar zdravstva Janez Poklukar.

ZDRAVSTVENI
RAZVOINI FORUM

17.in 18. junij 2021,
GH ardin, Portoroz

AKTIVNOSTI | STRATESKI CILJEVI REPUBLIKE
HRVATSKE U BORBI PROTIV COVID-19

Prim. mr. Maja Grba — Bujevié, MD.

Damir Vazani¢, MsN, BsN, RN, PhD candidate,
&lan Stozera civilne zastite Republike Hrvatske

T P

Pomocnik ravnateljice HZHM-a
Damir Vazanic, mag. med. techn.
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Obiljezen Nacionalni dan hitne medicinske sluzbe

Globalna epidemija istaknula
nedvojbenu vaznost djelatnika

hitne medicine

itna medicinska sluzba (HMS) je, zbog nepovoljne epidemioloske situacije,
H drugu godinu zaredom svoj dan obiljeZila videokonferencijom, a tim povo-

dom izaslanik predsjednika Hrvatskog sabora i zastupnik dr. sc. Ivan Celi¢,
dr. med. istaknuo je vaznost djelatnika HMS-a kao prve linije u zbrinjavanju paci-
jenata, pogotovo u kontekstu pandemije bolesti COVID-19.
Poruku djelatnicima HMS-a poslao je i ministar zdravstva izv. prof. dr. sc. Vili Be-
ros, dr. med. koji je pohvalio brzu prilagodbu i organizaciju HMS-a u okolnostima
epidemioloske ugroze i potresa na podrucju Sisacko-moslavacke Zupanije, ali i
naglasio znac¢aj HMS-a u velikim poplavama 2014. te u migrantskoj krizi 2015.
godine. ,Vazna je to karika u nasem zdravstvenom sustavu, a posebno u svjetlu
buduce reforme, kao i pozicioniranja Hrvatske kao turisticki sigurne destinacije u
zbrinjavanju hitnih pacijenata“, rekao je ministar zdravstva.

Sustav hitne medicine

Ravnateljica Hrvatskog zavoda za hitnu medicinu (HZHM) prim. mr. Maja Grba-
Bujevi¢, dr. med. tom je prigodom naglasila kako su se u bespostednoj borbi za
zdravlje i za svaki ljudski Zivot tijekom pandemije posebno istaknuli djelatnici
HMS-a. ,Mi hitnjaci naucili smo kako reagirati i prilagoditi se svakoj situaciji. Pa
tako i ovoj. Pandemija je pred nas postavila izazov na koji smo odgovorili kako
jedino i znamo - brzo, profesionalno, koordinirano i ucinkovito”, izjavila je rav-
nateljica HZHM-a.

Zahvaljujudi reorganizaciji HMS-a koja je zapocela 2009. godine, napomenula je
primarijus Grba-Bujevi¢, danas imamo sustav hitne medicine koji broji preko 4000
djelatnika te na godisnjoj razini zbrine priblizno milijun i pol pacijenata. Gradane
na terenu zbrinjava 709 timova s lijecnikom, 205 timova s medicinskim sestra-
ma i tehnicarima, te 31 tim pripravnosti, dok su u bolnicama uspostavljena 24
objedinjena hitna bolnicka prijema. Svim djelatnicima HMS-a ravnateljica HZHM-a
zahvalila je na odgovornosti i profesionalnosti, ali i humanosti i hrabrosti, te im
porucila: , Jedino znanjem, odgovornim ponasanjem i entuzijazmom, moZemo svi
zajedno osigurati kvalitetno zbrinjavanje hitnih pacijenata.”

== NACIONALNI DAN
A " HITNE MEDICINSKE
SLUZBE

30. travnja 2021.

llustracija

L. HRVATSKI ZAVOD
Centar za upravljanje ZA HITNU MEDICINU
rizicima od katastrofa

Sredisnje obiljezavanje Nacional-

nog dana HMS-a svake se godi-

ne na dan 30. travnja odrZava u -
drugom gradu, a tom prilikom Ravnateljica HZHM-a
djelatnici HMS-a nizom eduka- R Maja Grba-
o . Bujevic, dr. med.
cijskih programa nastoje gradane

HRVATSKI ZAVOD
ZRHITNU MEDICINU|
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upoznati s jednostavnim postup-

cima pruzanja pomoci kojima mogu pridonijeti boljem zdravstvenom ishodu ozli-
jedene ili oboljele osobe. Grad domacin ove je godine trebao biti Slavonski Brod,
no, nazalost, uslijed loSe epidemioloske slike u zemlji odrZana je videokonferencija
u organizaciji HZHM-a i Zavoda za hitnu medicinu Brodsko-posavske Zupanije, Ciji
je ravnatelj Branko Godic¢ predstavio rad Zupanijskog Zavoda i prikazao kako se
upotrebom trenutno dostupnih tehnologija mozZe dodatno unaprijediti HMS.
,Ukupno imamo sto djelatnika koji su rasporedeni u 35 timova, a godiSnje odra-
dimo 25 tisuca intervencija, od Cega deset tisuca na terenu i 15 tisuca u ispo-
stavama Zavoda®“, istaknuo je ravnatelj Godi¢ te najavio projekt Simulacijsko-
edukacijski centar za upravljanje rizicima od katastrofa radi jacanja kapaciteta za
prilagodbu klimatskim promjenama (SIMED) kojim je planirana izgradnja Centra
i Terminala za interventne aktivnosti u kriznim situacijama na rijeci Savi. Nositelj
projekta vrijednog 1,77 milijuna kuna je Brodsko-posavska Zupanija, a partneri
su Zavod za hitnu medicinu Brodsko-posavske Zupanije i Javna ustanova Lucka
uprava Slavonski Brod. ]

Naglasena vaznost medicinskih sestara i tehnicara u pandemiji

edunarodni dan sestrinstva tradicionalno se obiljezava 12. svibnja na rodendan osnivacice mo-

dernog sestrinstva Florence Nightingale, a tim povodom su ravnateljica Hrvatskog zavoda za
hitnu medicinu prim. mr. Maja Grba-Bujevi¢, dr. med. i njezin pomo¢nik za sestrinstvo Damir Vazanic,
mag. med. techn. posjetili Zavod za hitnu medicinu Karlovacke Zupanije te svim medicinskim sestra-

ma i tehnicarima cCestitali njihov dan.

»Nemjerljiv doprinos borbi protiv pandemije bolesti COVID-19 dale su upravo medicinske sestre i
tehnicari*, istaknula je tom prigodom primarijus Grba-Bujevi¢. Posebno je naglasila njihovu vaznost
u timu hitne medicinske sluzbe te im zahvalila na svakodnevnom poZrtvovnom i profesionalnom

radu.

Cestitkama su se pridruZili i Zupanica Karlovatke Zupanije Martina Furdek-Hajdin, dipl. ing. arh., rav-
natelj Zupanijskog Zavoda Perica Vuceli¢, mag. med. techn. i procelnica Odjela za sestrinstvo Hrvat-
skog katolickog sveudiliéta izv. prof. dr. sc. Marta Civljak, dr. med. sa suradnicima.

Posjet Zavodu bio je idealna prilika da ravnateljica HZHM-a i ravnatelj karlovackog Zavoda predstav-

Predstavnici HZHM-a u posjetu Zavodu za hitnu medicinu Karlovacke
Zupanije

nicima Hrvatskog katolickog sveucilista prezentiraju nastavne programe Edukacijsko-simulacijskog centra Zavoda za hitnu medicinu Karlovacke Zupanije. Zahva-
ljujuci najsuvremenijoj opremi, Centar omogucava ucenje primjenom naprednih simulacija u zdravstvu koje su potpora klasi¢noj edukaciji u podrucju medicine.
Centar suraduje s brojnim institucijama i stru¢njacima te sluZi za edukaciju zdravstvenih djelatnika i Zurnih sluzbi iz cijele regije i Sire. [ ]
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Jubilarna godiSnjica

https://zapad.tv

10. obljetnica rada Zavoda za hitnu medicinu
Krapinsko-zagorske zupanije

avod za hitnu medicinu Kra-
Z pinsko-zagorske Zupanije obi-

liezio je u studenom 2021.
godine desetu obljetnicu rada.
Prigodna svecanost odrzana je u
Krapini, a okupila je niz uzvanika,
ukljucujuci pomocnika ravnateljice
Hrvatskog zavoda za hitnu medici-
nu (HZHM) Damira Vazani¢a, mag.
med. techn.
»Zavod za hitnu medicinu Krapin-
sko-zagorske Zupanije prati stan-
darde i kvalitetu koje donosi HZHM,
Sto pokazuju njihovi rezultati iz dana
u dan, ali ne samo oni rezultati u
brojevima, nego i pacijenti koje su
spasili i koji su dokaz kvalitete i svega onoga Sto ra-
dimo”, rekao je tom prigodnom Damir Vazani¢, mag.
med. techn. Naglasio je kako je pocetak rada krapin-
sko-zagorskog Zavoda znacajan napredak i velik isko-
rak za Zupaniju u odnosu na prijasnje stanje. Naime,
Krapinsko-zagorska Zupanija je do reorganizacije
hitne medicinske sluzbe (HMS) bila jedina Zupanija u
Hrvatskoj koja na svom podrucju nije imala ustrojenu
samostalnu sluzbu za pruzanje hitne medicinske skrbi
kroz redovan rad, ve¢ samo kroz deZurstva.

Postepeno razvijali sustav

Lavovski dio posla u implementaciji niza vaznih pro-
grama neophodnih za dugorocan uspjeh i zadovoljstvo
kako pacijenata tako i medicinskih djelatnika odradio
je ravnatelj Zupanijskog Zavoda KreSimir Bozi¢, dipl.
iur. koji je u svojstvu domacina tom prigodom ista-
knuo: ,Poceli smo 1. studenoga 2011. godine s pet
timova 1 u Krapini i Medicinskom prijavno-dojavnom
jedinicom (MPDJ), dok su u ostalom dijelu Zupanije
egzistirala deZurstva. Postepeno smo se razvijali da
bi zadnjom MreZom hitne medicine iz 2016. godine
stvorili sustav organiziran putem 34 tima 1, Sest timo-
va 2 i pet timova MPDJ-a. Sustav je to koji se temelji
na kontinuiranoj edukaciji i treningu svih zaposlenika,
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Posebne zahvalnice dodijeljene su prvim umirovljenicima krapinsko-zagorskog
Zavoda, Snjezani Klancir i Branku Crnogaju

kako bi njihova reakcija bila Sto brza, a kvaliteta pru-
Zene usluge nasem pacijentu Sto bolja.”

Profesionalan i ljudski odnos

Posebnu zahvalnicu zbog predanog rada Zavodu za
hitnu medicinu Krapinsko-zagorske Zupanije dodijelio
je Zupan Zeljko Kolar koji je ovom prilikom zahvalio
djelatnicima Zavoda na poZrtvovnosti koju svakog
dana iskazuju spasavajuci ljudske Zivote. ,Va$ trud,
strucnost, profesionalni i ljudski odnos prema svim
potrebama pacijenata ulijevaju dodatni osjecaj sigur-
nosti, posebice u ovim kriznim vremenima“, rekao je
Zupan. Njegova prethodnica, Sonja Borovcak prisjetila
se pocetaka rada Zavoda: ,Dobro se radilo, vladala je
dobra atmosfera, a zdravstvo je bilo i joS uvijek je naj-
vaznije u Krapinsko-zagorskoj Zupaniji, ¢emu su dokaz
podaci i brojke.”

Posebne zahvalnice prvim umirovljenicima
Zavoda

Danas Zavod za hitnu medicinu Krapinsko-zagorske
Zupanije broji 150 djelatnika. Povodom jubilarne, de-
sete obljetnice rada nisu zaboravili one djelatnike koji
su s njima gradili Zupanijski sustav izvanbolnicke hit-
ne medicine. Stoga je prvim umirovljenicima Zavoda,
doktorici Snjezani Klancir i vozacu
Branku Crnogaju, ravnatelj Bozi¢
urucio posebne zahvalnice. ,Samo
ljubav nije dovoljna. Za Hitnu je po-
trebna strast i odgovornost. Nasi
ljudi osjecaju upravo tu strast i odgo-
vornost za Zivote drugih ljudi te Sto
je jednako vazno, odgovornost jed-
nih prema drugima i zato im od srca
hvala. Na jedan mi je nacin Zao Sto
viSe nisam dio toga, no sada je vase
vrijeme", izjavila je SnjeZana Klancir
tom prigodom.

Foto: https://www.zagorje.com/
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Povelju zahvalnosti preuzela je ravnateljica Zavoda za hitnu
medicinu Viroviticko-podravske Zupanije Lahorka Weiss

Povelja zahvalnosti Zavodu
za hitnu medicinu Viroviticko-
podravske Zupanije

a desetu godiSnjicu postojanja, a zbog

N iznimnog doprinosa i ostvarenih rezultata
u djelatnosti zdravstva, viroviti¢ko-podravski
7upan lgor Androvi¢ i predsjednik Zupanijske
skupstine Dinko Begovi¢ urucili su u rujnu
2021. godine Povelju zahvalnosti ravnateljici
Zavoda za hitnu medicinu Viroviticko-podrav-
ske Zupanije Lahorki Weiss, dipl. oec.

,0 njima nerijetko ovise nasi Zivoti jer zapo-
slenici hitne medicinske sluzbe obavljaju jedan
od najtezih i najodgovornijih poslova. Samo u
prosloj 2020. godini, imali su 7083 hitne in-
tervencije i 8844 hitna pregleda u ambulan-
tama. Pritom su obavili i 17 850 sanitetskih
prijevoza”“, istaknuto je na svecanoj sjednici
Zupanijske skupgtine Viroviti¢ko-podravske
Zupanije u sklopu koje je Zupanijskom Zavodu
za hitnu medicinu, ali i postrojbama, udruga-
ma i pojedincima koji su takoder ostavili trag
na podrucju Zupanije, dodijeljena Povelja za-
hvalnosti.

Svecanosti je prisustvovao i premijer Andrej
Plenkovi¢, a u ime svih dobitnika okupljenima
se obratila ravnateljica Zavoda za hitnu medi-
cinu Viroviti¢ko-podravske Zupanije: ,Hvala
Zupanijskoj skupstini, Zupaniji i njenim odjeli-
ma, kao i svima koji su nam tijekom proteklih
godina davali podrsku u nasem radu i razvoju,
ne samo nama kao Zavodu za hitnu medicinu,
vec i svim drugima nagradenima. Pokazali su
ono Sto pokazuje i njihov slogan, Viroviticko-
podravska Zupanija je uvijek otvorenih vrata.
Vjerujem da Ce svima nama nagradenima ova
priznanja biti poticaj i ohrabrenje za daljnji rad
za dobrobit cijele nase Zupanije i svih njenih
stanovnika.”




30. obljetnica akcije Plitvice

Obiljezena 30. obljetnica akcije
Plitvice u Karlovcu

Istaknuta uloga
Hitne medicinske
pomo¢i Karlovac u
Domovinskom ratu

nacajan doprinos u obrani suvereniteta Republike Hrvatske imala je Hitna medicinska po-
Z moc¢ Karlovac, istaknuto je na okruglom stolu koji se u sklopu obiljeZzavanja 30. obljetni-

ce akcije Plitvice i pogibije prvog hrvatskog redarstvenika Josipa Jovica odrzao u ozujku
2021. u Muzeju Domovinskog rata Karlovac - Turanj.

,Branili smo nas grad kako smo najbolje znali - medicinskim znanjem i skromnom opremom kako
bi spasili Zivote ozlijedenih bez obzira na njihovu nacionalnu pripadnost”, naglasila je tom pri-
godom saborska zastupnica i ravnateljica Hrvatskog zavoda za hitnu medicinu prim. mr. Maja
Grba-Bujevi¢, dr. med. koja je s djelatnicima karlovacke Hitne sudjelovala u akciji na Plitvicama,
poznatijoj kao Krvavi Uskrs, 31. ozujka 1991.

Hitna medicinska pomo¢ Karlovac nasla se devedesetih godina proslog stoljeca u sredistu ratnih
zbivanja te je jedna od prvih zdravstvenih sluzbi koja je sudjelovala u Domovinskom ratu, ¢uva-
judi ,leda” hrvatskim braniteljima na terenu sve do formiranja saniteta Hrvatske vojske. Potom
je nastavila zbrinjavati civile u Karlovcu i Sire. To razdoblje karlovacke Hitne zabiljeZio je Hrvoje
Dugi kratkim dokumentarnim filmom 30 godina od Krvavog Uskrsa: uloga Hitne medicinske po-
moci Karlovac u obrani suvereniteta RH koji je tom prilikom premijerno prikazan.

Kako je bilo obavljati ovaj iznimno odgovoran i teZzak posao u ratnim uvjetima, okupljenima je
ispricao bivsi Sef Sluzbe za hitnu medicinsku pomo¢ Karlovac Josip Mateljak, dr. med., dok su se
sudionici okruglog stola prisjetili akcije koja je obiljeZila pocetak Domovinskog rata. Hitna pomo¢
Karlovac radila je sve $to je mogla u tom trenutku, izjavio je Zeljko Stajcer, dr. med. Uz njega,
okrugli stol okupio je i druge sudionike akcije Plitvice - Nedjeljka Strikica, dr. med., medicinske
tehnicare Marijana Podrebarca i Gorana Pavlovica, vozaca Hitne medicinske pomoci Karlovac
Darka Juretica te predstavnika Udruge Specijalne jedinice policije Grom PU karlovacke i aktivnog
sudionika akcije Plitvice Damira Matana.

Hrvatski zavod za hitnu medicinu izradio je video materijal kao spomenicu na ovu okruglu obljet-
nicu akcije na Plitvicama, a isti je dostavljen svim sudionicama obiljeZavanja. ObiljeZavanje 30.
obljetnice akcije Plitvice, ali i uloge Hitne medicinske pomoci Karlovac u obrani suvereniteta RH
odrZano je u organizaciji Zavoda za hitnu medicinu Karlovacke Zupanije, a pod pokroviteljstvom
Hrvatskog zavoda za hitnu medicinu i Karlovacke Zupanije.

Hrvatsko drustvo
za hitnu medicinu obiljezilo
30. obljetnicu rada

ovodom 30. obljetnice osnutka Hrvatskog drustva za
Phitnu medicinu Hrvatskog lijecnickog zbora (HDHM

HLZ), u Zagrebu je u listopadu ove godine odrZzan sim-
pozij ABCDE - sprijecimo neZeljene ishode na kojem je pred-
stavljena monografija HLZ - Hrvatsko drustvo za hitnu me-
dicinu od osnutka do danas. Autorice monografije koja daje
presjek uspjesnog rada i razvoja Drustva su prof. prim. dr. sc.
Visnja Nesek Adam, dr. med. i prim. dr. sc. Ingrid Bosan-Kili-
barda, dr. med.
,Za pisanje monografije vazne su Cinjenice, a Cinjenice su sa-
drzane u dokumentaciji koja je nastajala tijekom 30 godina“,
izjavila je tom prigodom primarijus Bosan-Kilibarda te doda-
la: ,Ova monografija nije samo vrijedna ostavstina i svjedo-
Canstvo, ona je i zalog mladim kolegama da nastave zapocetu
misiju, a ona je ljubav prema svojoj profesiji i djelovanje u
hitnoj medicini."”
Tijekom protekla tri desetljeca Drustvo je organiziralo brojne
kongrese, tecajeve, radionice, seminare, simpozije, a obje au-
torice monografije iznimno su ponosne na pokretanje speci-
jalizacije iz hitne medicine. , Zbrinjavanje hitnih bolesnika je-
dan je od najzahtjevnijih lije¢nickih poslova koji su godinama
obavljali lijecnici opce medicine u izvanbolnickim uvjetima,
odnosno  specijalisti
raznih specijalnosti u
bolnickim uvjetima“,
rekla je tom prigodom
prof. prim. dr. sc. Vis-
nja Nesek Adam, dr.
med. te naglasila kako
taj posao zahtijeva
kompleksno  znanje,
kao i vladanje nizom
klinickih vjestina svih
specijalnosti. Sve to
objedinjava specijali-
zacija iz hitne medici-
ne koja ujedno osigu-
rava cjelovitiji pristup
vitalno  ugrozenom
bolesniku i znacajan
napredak u kvaliteti

HLZ -

od osnutka do danas

. o o Monografija HLZ- Hrvatsko drustvo za
i zbrinjavanju, ista- ity medicinu od osnutka do danas
knuto je na simpoziju.

Zbog potrebe unapredenja edukacije specijalizanata hitne
medicine, kao i svih lije¢nika koji su ukljuceni u rad hitne me-
dicinske sluzbe, Drustvo je pokrenulo i Skolu hitne medicine
koja prati program specijalizacije.

»Hitnu medicinu danas odlikuju brzina, multidisciplinarnost,
sposobnost donoSenja odluka i spremnost na preuzimanje od-
govornosti u iznimno kratkom vremenu. To je struka u kojoj
nema predaha, posao za kojeg se unaprijed ne moZe napraviti
plan, ali i posao o kojem se rijetko i nedovoljno govori“, na-
glasila je prof. prim. dr. sc. ViSnja Nesek Adam, dr. med. te
otkrila kako svake godine raste broj mladih lijecnika koji Zele
specijalizirati upravo ovu granu medicine.

Viinja Nesek Adam, Ingrid Bodan-Kilibarda

Hrvatsko druétv_o za
hithu medicinu
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Otvoren Objedinjeni hitni bolnicki prijem u
Opcoj bolnici ,,Dr. Ivo PediSic* u Sisku

Foto: https://www.vecernji.hr/

vo Pedisi¢“ u Sisku

bjedinjeni hitni bolnicki prijem i dnevnu bolnicu, odnosno sredisnji pavi-

lion Opce bolnice ,,Dr. Ivo Pedisi¢" u Sisku otvorio je u svibnju ove godine

premijer Andrej Plenkovic. Projekt izgradnje sredisnjeg paviljona sisacke
bolnice vrijedan je 132 milijuna kuna od kojih je 70 milijuna bespovratnih sredsta-
va iz europskih fondova, 18 milijuna iz drZavnog proracuna, dok su ostalo osigu-
rali bolnica i Sisa¢ko-moslavacka Zupanija. Izgradnja je zapocela 2017. godine u
sklopu velikog projekta modernizacije i jacanja infrastrukture hrvatskog zdravstva
Jteskog” 2,4 milijarde kuna.

Kvalitetniji uvjeti rada
,Ovo je doprinos Zelji Vlade da nakon razornog potresa koji je pogodio Banovinu
investiramo i viSe nego u nekim drugim dijelovima Hrvatske jer osje¢camo da nam
je ovdje potrebna i gospodarska i fizicka obnova i demografska revitalizacija“,
istaknuo je tom prigodom premijer Plenko-
vic. Izrazio je i zadovoljstvo Sto ¢e 200 lijec-
nica i lijecnika te 640 medicinskih sestara i
tehnickog osoblja sada imati prigodu raditi
u kvalitetnijim uvjetima i skrbiti o ¢ak 170
tisuca pacijenata koji gravitiraju ovoj bolnici.

OHBP Sisak

u prostoru dnevne bolnice”, zakljucio je ravnatelj Duj-
menovic.

Hitni pacijent pregledavat ¢e se na
jednom mjestu

Zadovoljstvo nije krio ni ravnatelj sisacke
bolnice mr. sc. Tomislav Dujmenovi¢, dr.

Sredisnji paviljon raspolaZze s vise od 200 kreveta, a
med. koji je naglasio kako je paviljon prvi no- prigodnoj svecanosti otvorenja prisustvovali su, uz pot-
voizgradeni objekt bolnice nakon 30 godina. predsjednika Vlade i ministra hrvatskih branitelja Tomu
,Najvise zadovoljstva imat ¢e zbog ovog nasi Medveda, potpredsjednika Vlade i ministra unutarnjih
hitni pacijenti jer zgrada sadrZi Objedinjeni  Ravnateljica HZHM-a prim. mr. Maja Grba-Bujevi¢, dr. med. i njezin poslova Davora BoZinovica i ministra zdravstva izv. prof.
hitni bolnicki prijem koji do sada nismo imali pomocnik Damir Vazanic, mag. med. techn. s diefatnicima OHBP-a Sisak dr. sc. Vilija Berosa, dr. med., ravnateljica Hrvatskog za-
te ¢e se svi hitni pacijenti od sada, bez obzira na dijagnozu, pregledati na jednom  voda za hitnu medicinu prim. mr. Maja Grba-Bujevi¢, dr. med. i njezin pomocnik za
mjestu, a nakon trijaZe i dijagnostike lijeCenje ¢e se moci nastaviti u istoj zgradi,  sestrinstvo Damir VaZani¢, mag. med. techn. te brojni drugi uzvanici. [ |




Pandemija bolesti COVID-19

Hitna medicinska sluzba i
sanitetski prijevoz u kontinuiranoj
borbi s koronavirusom

IIustracua \

ada smo pred kraj prosle godine
I<analizirali podatke vezane za rad

izvanbolnicke hitne medicinske
sluzbe (HMS) i sanitetskog prijevoza ti-
jekom pandemije bolesti COVID-19, ni
slutili nismo da ¢e pred sam izmak 2021.
godine ista tema i dalje biti viSe nego ak-
tualna.

NaZalost, pandemija ne popusta te je velik
dio radnih aktivnosti u djelatnosti hitne
medicine i sanitetskog prijevoza usmjeren
na borbu s novim koronavirusom, pridrza-
vanje i provedbu epidemioloskih mjera te
redovno pruzanje hitne medicinske skrbi
nasim pacijentima. Ipak, za razliku od
prethodne, ove godine zahvaljujuci znan-
stvenicima imamo novo oruzje u borbi s
koronavirusom - cjepivo. U izvanbolnic-
kom HMS-u visok je broj cijepljenih dje-
latnika i taj se broj kontinuirano povecava.

Hrvatski zavod za hitnu medicinu (HZHM) redovito analizira podatke koje
Zupanijski zavodi za hitnu medicinu svakodnevno Salju putem aplikacije za
kontinuirano izvjeStavanje o situaciji na terenu u sprezi s trenutnom epide-
mioloSkom situacijom. Podatke prikupljamo od 23. oZujka 2020. godine kada
je StoZer civilne zastite Republike Hrvatske donio Odluku o uvodenju nuzne
mjere posebne organizacije HMS-a i sanitetskog prijevoza za vrijeme progla-
Sene epidemije bolesti COVID-19. Odluka, izmedu ostalog, obvezuje Zupanij-
ske zavode za hitnu medicinu da HZHM-u svakodnevno dostavljaju podatke o
ukupnom broju intervencija izvan prostorija zavoda, broju ambulantnih hitnih
pregleda, broju sanitetskih prijevoza te broju intervencija HMS-a i sanitetskih
prijevoza vezanih za pacijente koji su oboljeli ili kod kojih postoji sumnja na
bolest COVID-19. Takoder, HZHM prikuplja i podatke o broju djelatnika izva-
nbolnickog HMS-a koji su oboljeli od bolesti COVID-19 i onih kojima je odre-
dena mjera samoizolacije te o broju zaprimljenih hitnih poziva na broj 194 u
medicinskim prijavno-dojavnim jedinicama. Prikupljeni podaci daju nam uvid
u opterecenost izvanbolni¢kog HMS-a i sanitetskog prijevoza s COVID-19 in-
tervencijama i prijevozima, opterecenost zupanijskih medicinskih prijavno-
dojavnih jedinica, ali i uvid u broj djelatnika koji su zbog zaraze ili samoizola-
cije sprijeceni u radu.

Prema podacima HZHM-a, u razdoblju od 23. oZujka 2020. do 9. studenoga
2021. djelatnici izvanbolnickog HMS-a imali su ukupno 565 796 intervenci-
ja izvan prostorija zavoda, odnosno na terenu. U istom razdoblju ukupno su
obavljena 1 190 202 sanitetska prijevoza. Od ukupnog broja intervencija izva-
nbolnickog HMS-a, 43 847 intervencija odnosi se na intervencije vezane za
COVID-19, dok se od ukupnog broja sanitetskih prijevoza njih 50 757 odnosi
na sanitetske prijevoze vezane za COVID-19.

Analiza prikupljenih podataka u usporedbi s dnevnim izvjes¢ima Hrvatskog
zavoda za javno zdravstvo o broju novooboljelih, ukazuje na zanimljive za-
kljucke o kontinuitetu ove pandemije. Skokovi brojeva novozarazenih u vecoj
se mjeri preklapaju s porastom broja COVID-19 intervencija izvanbolni¢kog
HMS-a, dok broj sanitetskih prijevoza vezanih za COVID-19 uglavhom prati
broj COVID-19 intervencija izvanbolni¢kog HMS-a. Od pocetka prikupljanja
podataka, odnosno od 23. oZujka 2020. do 9. studenoga 2021., broj sanitet-
skih prijevoza vezanih za COVID-19 primjetno se poveca otprilike tjedan dana
nakon porasta broja COVID-19 intervencija izvanbolni¢kog HMS-a.

Broj intervencija izvanbolnickog HMS-a i sanitetskih
prijevoza vezanih za COVID-19
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[ Sanitetski prijevoz

Broj aktivnih slu¢ajeva zaraze novim koronavirusom

Broj djelatnika izvanbolni¢kog HMS-a koji su pozitivni na novi koronavirus i
onih kojima je odredena mjera samoizolacije prati krivulju rasta novozaraze-

Foto: Mario Boi¢
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llustracija

nih osoba na podrucju cijele RH. Nakon $to se veci dio djelatnika izvanbolnic-
kog HMS-a cijepio, zamjetno je pao i broj novozarazenih u kolektivu. Takoder,
u ovom zadnjem, ¢etvrtom valu pandemije moZe se uociti kako broj djelatni-
ka u samoizolaciji pada unato¢ porastu zaraZenih djelatnika. Razlog tomu lezi
u c¢injenici Sto cijepljeni djelatnici u slucaju kontakta sa zaraZzenom osobom
ne moraju u samoizolaciju, a to nam indirektno pokazuje da je procijepljenost
u redovima djelatnika izvanbolnickog HMS-a i sanitetskog prijevoza visoka.

Broj zdravstvenih djelatnika izvanbolnickog HMS-a
koji su pozitivni na koronavirus ili im je odredena
mjera samoizolacije
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Zupanijski zavodi za hitnu medicinu u svojim svakodnevnim izvje$¢ima
opisuju i probleme s kojima se susrecu na terenu prilikom intervencija i
sanitetskih prijevoza vezanih za COVID-19. Te informacije su nam poseb-
no vazne jer se na osnovu njih provode korektivne aktivnosti. Primjerice,
popunjenost mjesta u izolacijama pojedinih objedinjenih hitnih bolnickih
prijema (OHBP) rezultira produZenim vremenom primopredaje pacijena-
ta, a time i smanjuje dostupnost timova izvanbolni¢kog HMS-a za druge
intervencije. Na temelju te prijave, HZHM obavjeStava Krizni stoZer Mini-
starstva zdravstva o potrebi povecanja kapaciteta za COVID-19 pacijente u
pojedinim bolnicama.

Broj poziva upucen medicinskim prijavno-dojavnim jedinicama raste u ljetnim
mjesecima, no to je bio slucaj i prije pandemije. U razdoblju od 23. oZujka 2020.

ONLINE PLATFORMA ZA ZDRAVSTVENE DJELATNIKE SVIH
BOLNICKIH COVID-19 ODJELA U HRVATSKOJ

Zahvaljujuci videokonferencijskom sustavu Hrvatskog zavoda za
hitnu medicinu (HZHM), tijekom pandemije bolesti COVID-19 redo-
vito se odrzava platforma lijecnika, odnosno medicinskih sestara i
tehnicara s ciljem zajednickog profesionalnog odgovora na ovu jav-
nozdravstvenu krizu.

Platforma osigurava stru¢ne konzultacije i potice Sirok dijalog izme-
du zdravstvenih djelatnika s ciljem ujednacavanja prakse i primjene
najnovijih znanstvenih spoznaja u vezi zbrinjavanja oboljelih od CO-
VID-19. Referentni centar je Klinika za infektivne bolesti ,Dr. Fran
Mihaljevi¢” ¢iji renomirani lijecnici daju konkretne prijedloge za
pristup, lijeCenje i otpust pacijenata s infekcijama vezanim za novi
koronavirus.

Sluzba za telemedicinu HZHM-a prethodno je telemedicinski pove-
zala sve bolnicke COVID-19 odjele u RH ¢ime je zdravstvenim djelat-
nicima omogucila brZi prijenos informacija vezan za nove protokole
rada te ucinkovitiju implementaciju jednostavnih, prakticnih i konzi-
stentnih rjesSenja.

do 9. studenoga 2021. godine, medicinski dispeceri zaprimili su 1 672 021 po-
ziv, Sto znaci da su u prosjeku dnevno odgovorili na 2 810 poziva na razini RH.

Djelatnici HMS-a aktivno su se ukljucili u kampanju cijepljenja gradana po
punktovima diljem RH u suradnji s lokalnim zavodima za javno zdravstvo.
Time kolege hitnjaciiz dana u dan dokazuju da su pravi timski igraci jer u ovoj
nevolji ocekuje se od svih da daju svoj maksimum u sprjecavanju pandemije
bolesti COVID-19 te kako bi se ¢im prije vratili ,starom normalnom* Zivotu
kojeg smo svi vise nego Zeljni.

Sasa Balija, mag. med. techn.
Odjel za sestrinstvo, Hrvatski zavod
za hitnu medicinu




TEMA BROJA

Projekti s vizijom

Brojni projekti Hrvatskog zavoda za
hitnu medicinu jJamce razvoj sustava
hitne medicine 1 telemedicine

izija Hrvatskog zavoda za

hitnu medicinu (HZHM) je

kontinuiran i strateski ra-

zvoj sustava hitne medicine
i telemedicine s orijentacijom na jos
povoljnija organizacijska rjesenja koja
cCe osigurati ucinkovitije i kvalitetni-
je, dostupnije i ravnomjernije pruZanje
zdravstvene skrbi na podrucju Republi-
ke Hrvatske, ali i omoguciti gradanima
da sami participiraju u brizi za svoje i
tude zdravlje. Okosnicu te vizije Cini niz
projekata koje HZHM osmisljava, kreira i
provodi u suradnji s partnerima iz lokal-
ne zajednice, zemlje i inozemstva, a koji
doprinose unapredenju znanja i vjestina
djelatnika zaposlenih u sustavu hitne
medicine, modernizaciji njihova radnog
okruZenja te, u konachnici, kvalitetnijoj
hitnoj medicinskoj skrbi i telemedicin-
skoj usluzi

Hrvatski zavod za hitnu medicinu inicijator je pro-
jekta Uspostava hitne pomorske medicinske sluz-
be brzim brodicama vrijednog vise od 77 milijuna
kuna, za koji je 85 % sredstava osigurano iz Europ-
skog fonda za regionalni razvoj, a preostalih 15 % iz
drzavnog proracuna. Kao preduvjet za dobivanje EU
sredstava, HZHM je prethodno proveo izradu studije
izvodljivosti uspostave hitne pomorske medicinske
sluzbe. Nakon Sto je Vlada RH dala ,zeleno svje-
tlo" Ministarstvu zdravstva kao nositelju provedbe
projekta, u Zadru je u listopadu ove godine resorni
ministar izv. prof. dr. sc. Vili Beros, dr. med. potpi-
530 ugovor o izgradnji i opremanju pomorske flote
za hitnu medicinsku skrb sa zajednicom brodogra-
ditelja koju ¢ine Tehnomont BrodogradiliSte Pula i
ISKRA brodogradiliste 1 d. o. 0. iz Sibenika.

Pravovremena hitna medicinska skrb

Domaci konzorcij obvezao se izgraditi Sest brodica
koje Ce biti potpuno opremljene suvremenom opre-
mom nuznom za pruzanje hitne medicinske skrbi.
Prema ponudi, brodice ¢e biti duge oko 15 metara i
postizat ¢e maksimalnu brzinu od 35 ¢vorova u roku
od pet minuta od pokretanja pogonskih strojeva.

MINISTARST"
'OMETA | INF

_——
S'potpisivanja-ugovoramm
0 izgradnji i opremaniil
pomorske flote za hitnus™
medicinsku skrb uZadru

Izgradene od aluminijske legure, moci ¢e ploviti i
u najtezim uvjetima na moru, poput olujnog nevre-
mena, a imat ¢e i funkciju samoispravljanja u sluca-
ju prevrtanja. Brodice ¢e svoje vezove imati u Du-
brovniku, Malom Losinju, Rabu, Supetru, Sibeniku
i Zadru, a trebale bi biti isporucene za dvije godine.
Zahvaljujuci njima, stanovnici otoka i oto¢nih pod-
rucja koji gravitiraju ovim lokacijama imat ce do-
stupniju pravovremenu hitnu medicinsku skrb, Sto
je od izuzetne vaznosti ne samo za zdravlje nego i
za cjelokupnu kvalitetu Zivota otocana. ,Izgradnja
i opremanje Sest brzih brodica za uspostavu hitne
pomorske medicinske sluzbe znacajan je iskorak
prema jos kvalitetnijoj i dostupnijoj hitnoj medi-
cinskoj skrbi na hrvatskim otocima“, istaknuo je
prilikom potpisivanja ugovora ministar zdravstva.

Ravnateljica HZHM-a prim. mr. Maja Grba-Bujevic,
dr. med. naglasila je u Zadru kako je rijec o projektu
koji nije samo vaZan za hitnu medicinu, vec¢ pred-
stavlja i velik napredak u pomorskoj medicini u RH,
kao i u cjelokupnom nasem zdravstvu. ,Ovaj projekt
donosi modernu i kvalitetnu opremu koja ¢e osim

Izgradnja i
, , opremanje sest

brzih brodica za
uspostavu hitne pomorske
medicinske sluzbe znacajan
Jje iskorak prema jos
kvalitetnijoj i dostupnijoj
hitnoj medicinskoj skrbi na
hrvatskim otocima

Vili Beros

bolje zdravstvene skrbi omoguditi bolje uvjete rada
onima koji svoju profesiju vide u spasavanju tudih
Zivota. Brodice namjenski izgradene i opremljene za
pomorsku hitnu medicinsku sluzbu podignut ¢e kva-
litetu skrbi za sve ozlijedene i oboljele u hrvatskom
priobalju”, izjavila je ravnateljica HZHM-a.
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Prototip brodice

Sve¢anom potpisivanju ugovora u luci GaZenica
kao jednoj od Sest luka gdje ce biti vez buduce
brodice prisustvovali su, uz ministra zdravstva i
ravnateljicu HZHM-a, i partneri na projektu iz Mi-
nistarstva mora, prometa i infrastrukture, drzavni
tajnik Josip Bilaver te ravnatelj Uprave sigurnosti
plovidbe resornog ministarstva Sinisa Orlic.

HITNA MEDICINSKA SLUZBA

SLUZBENO GLASILO HRVATSKOG ZAVODA ZA HITNU MEDICINU

m,mq pomorsku hitnu medicinsku

Rl

12 automatskih biokemijskih analizatora
krvi

Osim za zbrinjavanje hitnih pacijenata, brodice
i pripadajuca oprema koristit ¢e se i za potrebe
traganja i spasavanja u slucajevima pomorskih
nesreca i katastrofa. U okviru projekta Uspostava
hitne pomorske medicinske sluZbe brzim brodica-

USPOSTAVA HITNE POMORSKE MEDICINSKE SLUZBE
BRZIM BRODICAMA

Ministarstvo
zdravstva

oMids REPUBLIKA HRVATSKA

Teli  Ministarstvo mora, prometa o ~ :
e {infrastrukture "—//',ﬂ

NABAVAIOPREMANJE BRZIH BRODICA
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Brodice namjenski
izgradene i
opremljene za

Y sluzbu podignut e kvalitetu
skrbi za sve ozljjedene
1 oboljele u hrvatskom
priobalju

Maja Grba-Bujevié

ma prethodno je nabavljeno 12 automatskih bio-
kemijskih analizatora krvi koji su ve¢ u primjeni u
ispostavama Zupanijskih zavoda za hitnu medicinu
- Blatu na Korculi, Korculi, Lastovu, Mljetu, Jelsi,
Supetru, Solti, Preku, Visu, Cresu, Malom LoSinju
i Rabu. Navedeni uredaji omogucavaju izvodenje
jednostavnih kvalitativnih ili kvantitativnih medi-
cinsko-biokemijskih pretraga kojima se utvrduje
neophodnost hitne intervencije u najbliZoj bolnic-
koj ustanovi na kopnu. Time se znacajno prevenira-
ju nepotrebni visoki troskovi prijevoza s otoka na
kopno.

Program eUsavrsavanje

Radi potrebe za kontinuiranom, ucestalom i dostu-
pnom edukacijom, HZHM je osigurao gotovo pet
milijuna kuna bespovratnih sredstava iz Europskog
socijalnog fonda za Program cjeloZivotnog struc-
nog usavrsavanja zdravstvenih radnika (eUsavr-
savanje), u sklopu kojeg ¢e se u naredih petnaest
mjeseci educirati 700 zdravstvenih djelatnika
izvanbolnicke hitne medicinske sluzbe (HMS).
Projekt je zapoCeo u oZujku 2021., a sredstva su
dodijeljena u okviru Operativnog programa ,U¢in-
koviti ljudski potencijali“ 2014. - 2020., pri ¢emu
85 % troskova sufinancira EU, a 15 % su nacional-
na sredstva. Ovim projektom telemedicinski ¢e se
povezati 21 Zupanijski zavod za hitnu medicinu s
HZHM-om kako bi se osigurali uvjeti za provodenje
edukacije lijecnika te medicinskih sestara i tehni-
Cara izvanbolnickog HMS-a na daljinu.

Moderna videokonferencijska oprema

Za vrijeme trajanja projekta odrzat ¢e se 80 preda-
vanja na 20 razlicitih tema koje su usko vezane za
njihov djelokrug rada te im omoguciti stalan pri-
stup novim znanjima, tehnikama i metodama rada,
ali i olaksati pracenje smjernica za zbrinjavanje,
primjerice sréanog udara, mozdanog udara, reani-
macije itd. U sklopu projekta izradit ¢e se i web-
platforma koja ¢e omoguciti direktno izvjeStavanje
i arhiviranje provedenih predavanja te pracenje
aktivnosti sudionika. Svi materijali, ukljucujudi i
predavanja, bit ¢e dostupni svim zdravstvenim dje- > >
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Program cjelozivotnog stru¢nog usavrsavanja zdravstvenih radnika
Program eUsavrsavanje
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Projekt je sufinancirala Europska unija iz Europskog sacijalnog Fonda

> latnicima izvanbolni¢kog HMS-a i nakon zavrsetka
projekta, a Zupanijski zavodi za hitnu medicinu
modi ¢e putem platforme sami organizirati edu-
kacije na daljinu.
Opremanje Zupanijskih zavoda za hitnu medici-
nu videokonferencijskom opremom znacajno ce
skratiti vrijeme zdravstvenih djelatnika utroSeno
na putovanja do mjesta odrzavanja strucnih sasta-
naka, interaktivnih radionica i predavanja. Poslje-
di¢no, skratit ¢e se i trajanje klasi¢nih edukacija
koje bi se u buduc¢nosti mogle fokusirati isklju¢ivo
na prakticni dio. To ¢e uvelike olaksati organiza-
ciju i dostupnost timova izvanbolni¢kog HMS-a.
Osim toga, ukljucivanje Zupanijskih zavoda za hit-
nu medicinu u telemedicinsku mrezu ubrzat ¢e i
pojednostavniti razmjenu informacija vezanih za
nove protokole rada zdravstvenih djelatnika, Sto
je posebno vazno u izvanrednim okolnostima po-
put trenutne pandemije bolesti COVID-19.

Brzai jednostavna razmjena informacija
Po zavrSetku projekta, HZHM (e postojecu tele-
medicinsku infrastrukturu koristiti za daljnje edu-
kacije zdravstvenih djelatnika sukladno razvoju
medicinske znanosti i potrebama usavrsavanja u
hitnoj medicini.

Ovaj projekt nadogradnja je dosadasnjeg Progra-

Ministarstve
zdravstva

HRVATSKI ZAV0D
ZAHITHU MEDICINU

ma cjeloZivotnog usavrsavanja zdravstvenih rad-
nika zapocetog jos 2009. godine s ciljem razvoja
i jacanja ljudskih potencijala na svim razinama
zdravstvene zastite. Zahvaljujuci videokonferen-
cijskom sustavu, predavanja se u realnom vreme-
nu prenose s centralne lokacije predavaca prema
viSe lokacija slusaca, pri ¢emu svi sudionici preda-
vanja imaju mogucnost istovremene medusobne
audiovizualne komunikacije te pregled sadrzaja ili
materijala za pojedino predavanje. Njime je zdrav-
stvenim radnicima znatno olaksan pristup profe-
sionalnim sadrZajima, posebno onima na otocima
te u ruralnim i prometno izoliranim podrucjima.
Program je u svoj rad ukljucio i stru¢ne komore
te su sva predavanja registrirana i bodovana zbog
obnavljanja licenci zdravstvenih radnika. Do kra-
ja listopada 2021. godine stru¢no usavriavanje
elektroni¢kim putem proslo je 29 489 zdravstve-
nih radnika.

Autor: Vedrana Andelic

Kontinuirano stru¢no osposobljavanje
radnika u djelatnosti hitne medicine

Vec tre¢u godinu HZHM provodi i edukacije u sklo-
pu projekta Kontinuirano strucno osposobljava-
nje radnika u djelatnosti hitne medicine. Projekt
Jtezak” gotovo 9,5 milijuna kuna sufinanciran je
sredstvima Europskog socijalnog fonda u okviru
Operativnog programa ,Ucinkoviti ljudski poten-
cijali“ 2014. - 2020. Od tog iznosa 85 % sufinan-
cira EU, dok je preostalih 15 % troskova osigu-
rano nacionalnim sredstvima. HZHM je u sklopu
projekta osmislio pet edukacijskih programa za
djelatnike u medicinskim prijavno-dojavnim je-
dinicama, zatim za doktore, medicinske sestre i
tehnicare te vozace u izvanbolni¢kom HMS-u, kao

sti hitne medicine kako bi se svi koji ulaze i rade u
sustavu Sto prije educirali za potrebe zbrinjavanja
hitnih pacijenata, ¢ime se unapreduje zdravstvena
zastita u RH te povecava pristup gradana visoko-
kvalitetnim zdravstvenim uslugama.

Dosad su provedene 42 edukacijske vjezbe kojima

je educirano preko 1100 djelatnika HMS-a.
, , Kontinuirano
strucno
osposobljavanje radnika u
djelatnosti hitne medicine
dosad su provedene 42
edukacijske vjezbe kojima
Jje educirano preko 1100
djelatnika HMS-a

U okviru projekta

Ukupno ce se educirati 1824 radnika u djelatnosti
hitne medicine, od ¢ega 1380 radnika izvanbol-
nickog HMS-a, 420 medicinskih sestara i tehni-
¢ara na poslovima u sklopu OHBP-a te 24 buduca
nacionalna instruktora.

Specijalizacija iz hitne medicine

U sklopu Operativnog programa ,Ucinkoviti ljudski
potencijali“ 2014. - 2020., HZHM je sudjelovao i u
pripremi dokumentacije za projekt Specijalisticko
usavrsavanje doktora medicine. Projekt je zapoCeo
2017. godine, a pokrenut je s ciljem poboljsanja
pristupa zdravstvenoj zastiti u manje atraktivnim,
ruralnim i nerazvijenim podrucjima.

Za projekt je iz Europskog socijalnog fonda osi-
gurano 187 milijuna kuna bespovratnih sredstava
kojima se financira 112 specijalizacija iz obiteljske
medicine, 52 specijalizacije iz pedijatrije, 41 speci-
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HITNA MEDICINSKA SLUZBA

SLUZBENO GLASILO HRVATSKOG ZAVODA ZA HITNU MEDICINU

HZHM planira u
, , sklopu Operativnog

programa
,Konkurentnost i kobezija“
2021. - 2027, povezati vozila
svih Zupanijskibh zavoda s
pripadajucim OHBP-om
radi poboljsanja pruzanja
hitne medicinske usluge te
boljib zdravstvenib ishoda za
pacijente u hitnim stanjima

EEE
54

SPECIJALIZACGIJE 12
HITNE MEDIGINE ZA DR. MED.

U sklopu Operativnog programa "Uc¢inkoviti
ljudski potencijali” 2014. - 2020.
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jalizacija iz ginekologije i opstetricije, 14 specijali-
zacija iz klinicke radiologije te 54 specijalizacije iz
hitne medicine.

Specijalisticko usavrsavanje medicinskih
sestara i tehnicara

Istodobno, sukladno globalnim trendovima, Hrvat-
ska se suocava s nedostatkom lijecnika s kontinu-
iranim trendom pada. Podaci za primarnu zdrav-
stvenu skrb pokazuju nedostatak 382 lijecnika,
dok je 15 % svih lijecnika starije od 60 godina. Ti se
trendovi preslikavaju i u hitnoj medicini, narocito
izvanbolnickoj, koju osim nedostatka lijecnika ka-
rakterizira i njihova velika fluktuacija. Od ukupnog
medicinskog osoblja u izvanbolnickom HMS-u,

SPECIJALISTICKO USAVRSAVANJE
MEDICINSKIH SESTARA / TEHNICARA
U DJELATNOSTI HITNE MEDICINE

Mehanizam za oporavak i otpornost
100.000.000 HRK

Infografika Autor: Vedrana Andeli¢

34 % su lijecnici, dok su preostalih 66 % medicinske
sestre i tehnicari. U sklopu Mehanizma za opora-
vak i otpornost kao klju¢ne sastavnice instrumenta
NextGenerationEU, odnosno plana EU-a za jacu
Uniju nakon pandemije bolesti COVID-19, HZHM
je izradio i projekt jednogodisnjeg specijalistic-
kog usavrSavanja medicinskih sestara i tehnicara
u djelatnosti hitne medicine. Projektom vrijed-
nim sto milijuna kuna planirano je usavrsavanje
ukupno 375 prvostupnika sestrinstva, od kojih je
210 iz postojecih timova T2. Time bi se osiguralo
da svaki tim T2 u postojecoj MreZi hitne medicine
ima jednog prvostupnika sestrinstva sa zavrsenim
specijalistickim usavrsavanjem. Provodenjem spe-
cijalistickog usavrsavanja stvorili bi se preduvjeti
za prosirenje kompetencija i ovlasti medicinskih
sestara i tehniCara zaposlenih u sustavu izvanbol-
nickog HMS-a, ¢ime Ce se isti osnaZiti, posebno u
onim podrucjima koja biljeze nedostatak lijecnika.

Telemedicinsko povezivanje vozila HMS-a
i OHBP-a

Komplementarno s tim ulaganjem, HZHM je do-
bio i tehni¢ku pomoc¢ Glavne uprave za potporu
strukturnim reformama Europske komisije (DG
REFORM) za projekt ProSirenje i poboljsanje ko-
ristenja telemedicinskih usluga. Ovim projektom
HZHM ce razviti funkcionalni nacionalni telemedi-
cinski okvir za uslugu prijenosa vitalnih parameta-
ra pacijenata iz vozila HMS-a u OHBP, kao i uslugu
nadzora izvanbolnickog HMS-a na daljinu. Time bi
se omogucila medicinska podrska manje iskusnim
lije¢nicima izvanbolni¢kog HMS-a, kao i timovi-
ma T2 bez lijec¢nika, dok bi se lijecnicki timovi u
OHBP-u mogli pravovremeno pripremiti za dola-
zak hitnog pacijenta. Europska komisija provodi
javnu nabavu za pruZatelja usluge tehnicke pomo-
¢i, a poCetak projekta ocekuje se do kraja 2021.
godine.

Po zavrsetku tehnicke pomoci, telemedicinsko
povezivanje vozila izvanbolnickog HMS-a i OHBP-
a provest Ce se kao pilot-projekt u tri Zupanije, a
koji e se financirati iz zajma Svjetske banke. Kao
nastavak ovog projekta, HZHM planira u sklopu
Operativnog programa ,Konkurentnost i kohezi-
ja" 2021. - 2027. povezati vozila svih Zupanijskih
zavoda s pripadaju¢im OHBP-om radi poboljsanja
pruZanja hitne medicinske usluge te boljih zdrav-

stvenih ishoda za pacijente u hitnim stanjima. Pro-
cijenjena vrijednost ulaganja veca je od 77 milijuna
kuna.

Informacijski sustav HMS-a

U okviru navedenog Operativnog programa za raz-
doblje 2021. - 2027., HZHM je pripremio doku-
mentaciju za projekt izgradnje i/ili rekonstrukcije
te opremanja novih prostora Zupanijskih zavoda za
hitnu medicinu Brodsko-posavske, Karlovacke, Po-
zesko-slavonske, Osjecko-baranjske i Viroviticko-
podravske Zupanije. Prema procjenama HZHM-a,
projekt bi stajao 175 milijuna kuna. Takoder, HZHM
je zatraZio i nabavu 80 potpuno opremljenih cestov-
nih vozila za HMS u vrijednosti od 80 milijuna kuna.
Kako bi se unaprijedila kvaliteta upravljanja i komu-
nikacija unutar sustava hitne medicine, HZHM je u
sklopu istog Operativnog programa izradio prijed-
log za izgradnju integriranog informacijskog susta-
va HMS-a procijenjene vrijednosti od 33 milijuna
kuna. Tim sustavom pojednostavnit e se planiranje
timova te povecati kvaliteta i efikasnost upravlja-
nja HMS-om, kao i upravljanje u kriznim situacija-
ma na lokalnoj i drzavnoj razini. Osim zdravstvenog
modula koji je od iznimne vaznosti za pacijenta,
integrirani sustav sadrZavat ¢e i modul koji ¢e po-
krivati sve poslovne procese Zupanijskih zavoda za
hitnu medicinu, Sto ¢e zasigurno unaprijediti nji-
hovo poslovanje i povecati kvalitetu tog segmenta

zdravstva.
, , informacijski sustav
HMS-a procijenjene

vrijednosti od 33 miljjuna
kuna pojednostavnit ce
planiranje timova te povecati
kvalitetu i efikasnost
upravljanja HMS-om, kao

[ upravljanje u kriznim
Situacijama na lokalnoj i
drzavnoj razini

Integrirani

Telemedicinsko povezivanje vozila HMS-a s OHBP-om

Vozilo
HMS-a
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TEMA BROJA

»> Jacanje telemedicinske usluge iz kardio-

logije

Bolesti srca i krvnih Zila vodeci su svjetski jav-
nozdravstveni problem. Godisnje odnesu ¢ak 18,6
milijuna Zivota, a od posljedica kardiovaskularnih
bolesti prosle je godine u RH preminulo 22 886 oso-
ba. Zahvaljujuc¢i Mehanizmu za oporavak i otpor-
nost, HZHM uskoro krece s projektom TeleCordis
u sklopu kojeg ce se tijekom sljedece dvije godine
nabaviti i postaviti medicinska i racunalna oprema
za obavljanje usluga EKG holtera, holtera tlaka, 12
kanalnog EKG-a i spirometrije na podrucjima koja
su nedostatno pokrivena navedenim uslugama,
odnosno nemaju na raspolaganju specijalista kar-
diologije. Vrijednost projekta je 5.250.000 kuna, a
tim sredstvima opremit ¢e se 40 pristupnih i Cetiri
specijalisticka telemedicinska centra te educirati
zdravstveni djelatnici za koriStenje opreme. Time
e ovi redovni dijagnosticki postupci biti dostupniji
i nasim gradanima koji Zive na udaljenim i izolira-
nim podrucjima.

Transfuzijska medicina izuzetno je bitan segment
u sveobuhvatnom procesu lijeCenja pacijenta.
Kako u svijetu tako i u Hrvatskoj, broj specijaliza-
nata transfuzijske medicine u linearnom je padu
u svim gradovima i bolni¢kim ustanovama koje
imaju transfuzijske odjele. Stoga je, u okviru Me-
hanizma za oporavak i otpornost, HZHM predloZio
i projekt Teletransfuzija kojim bi se komunikacijski
povezalo 35 bolnickih transfuzijskih centara na
teritoriju RH, a usluga bi bila dostupna 24 sata na
dan sedam dana u tjednu. Osnovni cilj projekta je
digitalizacija zdravstvenog dijagnostickog procesa
kojim se fizi¢ki uzorci digitaliziraju i pretvaraju u
slikovni oblik. Digitalizacijom transfuzijske usluge
i osiguranjem dostupnosti deZurnog specijalista
transfuzije za sve bolnicke zdravstvene ustanove
koje imaju transfuzijske odjele, naroCito u vrijeme
epidemioloskih mjera, putem digitalnog prijenosa
medicinskih podataka osnaZuje se medusobna po-
vezanost tih bolni¢kih ustanova. Vrijednost ovog
ulaganja iznosit ¢e 12 milijuna kuna.

Medicinski odgovor na veliku nesrecu

S ciliem jacanja otpornosti javnozdravstvenog
sustava na krizne situacije, HZHM je osigurao
sredstva za 26 opremljenih vozila izvanbolni¢kog
HMS-a s negativnim tlakom te 37 dekontamina-

TeIeCordis Uspostavljanje telekardioloskih usluga na
udaljenim i ruralnim podru&jima
Digitalizacija
dijagnostickog Edukacija
zdravstvenog ° zdravstvenih
procesa
Povezivanje
baza
0 podataka
i

)
e/

SMANJENDE
POTREBEZA.
PACHENATAY
SPECDALISTIEKE
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Postavijanje
telekardioloske opreme

Nabava opreme
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uslugu
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cijskih i izolacijskih Satora za bolnicke ustanove.
Vrijednost tih ulaganja ukupno iznosi vise od 2,7
milijuna eura. Uz to, HZHM je osigurao i 218 ti-
suca eura za provedbu devet tecajeva Medicinski
odgovor na veliku nesrecu (Cro-MRMI). Tecaj zbri-
njavanja masovnih nesre¢a namijenjen je prven-
stveno zdravstvenim djelatnicima, i to primarno
djelatnicima izvanbolni¢kog HMS-a, ali i drugim
Zurnim sluzbama. Naglasak je na uvjezbavanju tri-
jaze i zbrinjavanja na mjestu nesrece, organizaciji
transporta unesrecenih te koordinaciji i suradnji
svih Zurnih sluzbi na terenu, kao i suradnji istih tih
sluzbi s Kriznim stoZerom Ministarstva zdravstva.

Pokreni srce - spasi Zivot

HZHM i dalje aktivno provodi Nacionalni program
javno dostupne rane defibrilacije ,Pokreni srce
- spasi Zivot” kako bi potaknuo gradane na odgo-
vorno ponasanje i sprijecio los ishod iznenadnog
sr¢anog zastoja te doprinio sigurnosti zajednice.
Iznenadni sr¢ani zastoj nalazi se u skupini kardio-
vaskularnih bolesti koje su vodeci uzrok smrti u RH.

Projektom NeurNet
uspostavljena je

mreza kojom je

bolnicama iz Hrvatske i
regije osigurana suradnja
sa Zavodom za neurologiju
Klinicke bolnice Dubrava

Uspostavljena mreza NeurNet

HZHM je u suradnji s Federalnim ministarstvom
zdravstva i Ministarstvom zdravlja Crne Gore su-
djelovao u provedbi IPA projekta NeurNet - MrezZa
za zbrinjavanje bolesnika s farmakorezistentnom
epilepsijom i bolesnika s uznapredovanom fazom
Parkinsonove bolesti.

Projektom zapocetim krajem 2017. godine uspo-
stavljena je mreza kojom je bolnicama iz Hrvatske

HZHM je osigurao sredstva za provedbu devet teajeva Medicinski odgovor na velike nesrece (Cro-MRMI)

Brzom intervencijom oCevidaca u slu¢aju iznenadne
sr¢ane smrti, stopa mortaliteta moZe se znacajno
smanjiti. Stoga je poznavanje vjeStina vanjske ma-
saze srca i umjetnog disanja te upotrebe automat-
skog vanjskog defibrilatora (AVD) iznimno vazno.
Osobi koja je doZivjela iznenadni sréani zastoj po-
moc¢ mogu pruZiti i laici bez medicinskog znanja i
tako joj spasiti Zivot prije dolaska HMS-a. U suradnji
sa Zupanijskim zavodima, HZHM organizira eduka-
cije gradana za provodenje postupka oZivljavanja
uz upotrebu AVD uredaja, a koje je dosad uspjesno
zavrsilo gotovo 4000 nasih sugradana.

AVD uredaj jednostavan je za rukovanje, sam pro-
cjenjuje srcani ritam te na hrvatskom jeziku daje
upute za daljnje postupanje. U sklopu programa
Pokreni srce - spasi Zivot“ pokrenutog 2013. u su-
radnji s Ministarstvom zdravstva, HZHM kontinui-
rano radi na povecanju dostupnosti AVD-a i vodi re-
gistar onih uredaja koji su u RH ukljuceni navedeni
program. Njihove lokacije mogu se pronaci u Mrezi
AVD uredaja na mreznim stranicama HZHM-a.

i regije osigurana suradnja sa Zavodom za neurolo-
giju Klini¢ke bolnice Dubrava kao referentnim cen-
trom u podrucju neuroloskog lijecenja pacijenata
koji boluju od epilepsije i Parkinsonove bolesti. U
projekt NeurNet iz Hrvatske su ukljucene bolnice u
Dubrovniku, Slavonskom Brodu, Splitu, Vukovaru
i Zadru, a iz regije bolnice u Novoj Biloj, Mostaru,
Tuzli i Podgorici. Navedene bolnice opremljene su
video EEG uredajima i radnim stanicama te poveza-
ne informacijsko-komunikacijskom tehnologijom
¢ime im je omogucena audiovizualna komunikacija
i prijenos medicinskih podataka izmedu bolnica i
referentnog centra. Time je uspjesno realizirana
mreZa koja osigurava postavljanje to¢nih dijagnoza
i lijecenje na daljinu, ali i kontinuiranu komunika-
cijui konzultacije zdravstvenih radnika i stru¢njaka
iz podrucja neurologije.

Ukupna vrijednost projekta iznosila je 865.767,09
eura, a vrijednost hrvatske komponente bila je
362.850,40 eura. Projekt je zavrSio u srpnju 2020.
godine. ]

22




HITNA MEDICINSKA SLUZBA

SLUZBENO GLASILO HRVATSKOG ZAVODA ZA HITNU MEDICINU

Jednom hitnjak, uvijek hitnjak

Ravnatelj Zavoda za hitnu
medicinu Primorsko-
goranske Zupanije Davor
Vukobrat, dr. med.

pocetak

Kontmulrana edukacua
glavni je preduvjet za
kvalitetan rad

ngaZirano, produktivno i uspjesno specijalist hitne
medicine Davor Vukobrat vec gotovo jedno deset-
ljece vodi Zavod za hitnu medicinu Primorsko-go-
ranske Zupanije. Zahvaljujuéi njegovim naporima,
ali i entuzijazmu njegovih suradnika, ovaj Zavod je medu prvima
u potpunosti implementirao nove mehanizme i programe neop-
hodne za dugorocan uspjeh i zadovoljstvo pacijenata i djelatnika
te uveo sustav upravljanja kvalitetom. Prije ravnateljske pozici-
je, doktor Vukobrat radio je u hitnim medicinskim sluZzbama u
Mostaru, Rabu i Opatiji, a iza sebe ima iskustvo rada u ratnoj bol-
nici, ali i rada u inozemstvu. Hitna medicina upisana je u njegov
DNK i upravo je ovoj grani medicine posvetio svoju Cetrdeseto-
godisnju karijeru, a u nastavku procitajte sto nam je sve otkrio

Foto: Arhiva Novog lista

Sto Vas je potaklo da studirate medicinu? Postoji li neki odredeni ra-
zlog zasto ste se odlucili na lijecnicki poziv?
U djetinjstvu sam Cesto mastao o tome kako bih volio raditi posao kojim se moze
pomoci ljudima kad su bolesni, ozlijedeni, nemocni... A kad sam kroz srednjos-
kolsko obrazovanje shvatio da su mi puno zanimljivije prirodne znanosti od ne-
kih drugih, onda vise nije bilo dileme koji ¢u studij upisati - medicina je postala
moj prviizbor.

Mozete li nam ukratko opisati Vas profesionalni put? Gdje ste stekli
prvaradna iskustva?
Kad se trebalo upisati na fakultet ja sam se prijavio na dva - Medicinski fakultet u

Vodim se nacelom da pacijent

uvijek mora biti na prvom mjestu,

da sve mora biti podredeno
Interesu pacijenta

Sarajevu i Medicinski fakultet u Rijeci. Kako je prijemni ispit u Sarajevu bio zaka-
zan nekih tjedan dana prije onog u Rijeci, pristupio sam ispitu u Sarajevu i vec za
dva dana saznao da sam primljen. Zbog te Cinjenice, ali i ¢injenice da je Sarajevo
puno blize mom rodnom gradu Mostaru, odlu¢io sam studirati u Sarajevu. No,
eto, sudhina je htjela da svoju profesionalnu karijeru ipak zavrsim u Rijeci.

Prva radna iskustva stekao sam u mostarskom Domu zdravlja, koji je u to vri-
jeme bio u sastavu Regionalnog medicinskog centra ,Dr. Safet Muji¢” Mostar,
kao lije¢nik opc¢e medicine. Prvo radno mjesto bilo mi je u jednoj maloj seoskoj
ambulanti u pitoresknom mjestu Blagaj u juznom predgradu Mostara.

Po povratku s odsluZenja vojnog roka u listopadu 1983. godine zaposlio sam se
u Sluzbi hitne medicinske pomoc¢i Doma zdravlja Mostar i od tada pocCinje moj
stalni rad u sustavu hitne medicine. Odmah sam shvatio da je hitna medicina
zapravo ono o ¢emu sam mastao kao dijete. Covjeku moZe$ pomodi na mjestu
nastanka oboljenja ili ozljede i vrlo brzo vidjeti rezultate svog rada. Osim toga,
sama dinamika posla i njegova nepredvidivost su mi kao mladom lije¢niku jako
odgovarale.

Pretpostavljam da ste upravo zato izmedu cijelog spektra medicinskih
grana karijeru odlucili posvetiti hitnoj medicini?
Tako je, dinamicnost i nepredvidljivost posla, brzo reagiranje kako u dijagno-
stici tako i u terapeutskom postupku, vrlo brzo vidljiv terapeutski ucinak vaseg
zbrinjavanja Zivotno ugroZenog pacijenta... Sve su to draZi rada u izvanbolnickoj
hitnoj medicini. Zato sam se ja osobno zaljubio ba$ u hitnu medicinu. Slijedom
toga postao sam i specijalizant urgentne medicine te sam specijalisticki ispit
poloZio 1988. godine u Sarajevu. Krace vrijeme radio sam u Njemackoj, a po
dolasku u Hrvatsku ponovo sam se zaposlio u sustavu hitne medicine i to u Pri-
morsko-goranskoj Zupaniji. Radio sam na otoku Rabu, potom u Opatiji i na kraju
u Rijeci kao ravnatelj Zupanijskog Zavoda za hitnu medicinu.

Sjecate li se svog prvog pacijenta ili neke anegdote s pocetka karijere?
Nakon gotovo punih 40 godina rada u hitnoj medicini, teSko mi se sada sjetiti
bas prvog pacijenta, ali anegdota tijekom cijele karijere nije nedostajalo. Pri-
mjerice, dok sam radio u mostarskoj Sluzbi hitne medicinske pomoci, zaprimili
smo poziv da se jedna starija gospoda nalazi u komi. Na moj upit od kada je u
stanju kome, pozivatelj je rekao da ne zna jer je tek dosao doma, ali da ce upitati
pacijenticu - na Sto mu je ista jasnim glasom odgovorila: ,Vec nekoliko sati!*

Na ¢elu Zavoda za hitnu medicinu Primorsko-goranske Zupanije ste od

2012. godine. Kakvo ste stanje zatekli u Zavodu po dolasku na funkciju
ravnatelja?
ZateCeno stanje nije bilo sjajno. Postojale su financijske dubioze i naslijedeni
manjak prihoda iz prethodne godine od nekoliko milijuna kuna zbog sudskih
sporova s djelatnicima koji su bili radnopravne prirode. Osim toga, ni ugovor s
Hrvatskim zavodom za zdravstveno osiguranje nije bio dobro koncipiran, odno-
sno nije odgovarao stvarnom stanju na terenu. Uz puno razumijevanja Primor-
sko-goranske Zupanije kao osnivaca Zavoda i osobno naseg Zupana, gospodina
Komadine, sve smo te probleme uspjeli rijesiti u relativno kratkom vremenu.

Koliki je izazov, ali i odgovornost voditi Zavod na podrucju na kojem
hitna medicinska sluzba (HMS) ima tradiciju duzu od jednog stoljeca?
Mi smo u Zavodu iznimno ponosni na povijesnu ¢injenicu da se prva organizirana
hitna medicinska sluzba osnovala 14. sijecnja daleke 1894. godine bas u nasoj
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> > Zupaniji, u Opatiji. Ne Zeleci da se taj datum zaboravi, donijeli smo odluku da se

dan 14. sijeCnja proglasi Danom Zavoda za hitnu medicinu Primorsko-goranske
Zupanije koji smo sve do izbijanja pandemije svake godine prigodno obiljezavali
u Opatiji. Upravo zbog tako duge povijesti hitne medicine na ovom podrucju, biti
ravnateljem ovog Zavoda ujedno mi je i izazov i Cast.

> Uzevsi u obzir geografsku specificnost Primorsko-goranske Zupanije, je
li bilo zahtjevno organizirati rad Zavoda, odnosno HMS-a na Vasem po-
drucju?

Poznata kao plavo-zelena Zupanija, Primorsko-goranska Zupanija je zemljopisno
gledano lijepa i zanimljiva Zupanija koja se sastoji od otoka, priobalja i planinskog
Gorskog kotara. Zbog toga je i bilo jako zahtjevno ustrojiti sustav HMS-a na tako
raznolikom podrucju. Mi ukupno imamo deset ispostava, od ¢ega su Cetiri isposta-
ve na otocima - Rab, Krk, Cres i Losinj, tri u priobalju - Rijeka, Opatija i Crikvenica,
a tri na podrucju Gorskog kotara - Delnice, Vrbovsko i Cabar, s tim da Ispostava
Cabar nije locirana u Cabru, nego u mjestu Prezid koje administrativno pripada
Gradu Cabru.

) Koje je temeljno nacelo Vaseg rada?

U svom radu vodim se nacelom da pacijent uvijek mora biti na prvom mjestu, da
sve mora biti podredeno interesu pacijenta. A to je ujedno i jedno od nacela rada
u cijelom Zavodu i moram priznati da mi je iznimno drago Sto su ga svi djelatnici
prihvatili.

> Koliko imate zaposlenibh i bori li se Vas Zavod s nedostatkom medicin-
skog kadra kao veéina zdravstvenih ustanova u RH?

Trenutno imamo 240 zaposlenih djelatnika. Kao i vecini zdravstvenih ustanova
u RH, i nama nedostatak medicinskog kadra predstavlja poprilican problem. Po-
sebno je izraZena velika fluktuacija lije¢ni¢kog kadra. Mladi lijecnici u Zavodu se
zadrZavaju sve krace zbog velikog broja specijalizacija koje im se nude u bolnica-
ma diljem Hrvatske. No upisne kvote na nasim medicinskim fakultetima su takve
kakve jesu, po meni nedostatne za pokriti sve potrebe u zdravstvenom sustavu
RH. Pored toga, dio njih odlazi i u inozemstvo. Osim lijecnika, sve je teZe na trZistu
rada naci i medicinske sestre i tehnicare.

> Imate velik broj djelatnika. Kako ih vodite, usmjeravate i poticete u za-
htjevnom i odgovornom poslu koji svakodnevno obavljaju?

Kontinuirana edukacija glavni je preduvjet za kvalitetan rad, a sustavno provode-
nje iste temeljno opredjeljenje nase ustanove. Edukacijama poti¢emo one najbolje
da odluce i sami postati edukatori, odnosno da jednog dana i oni budu licencirani
nacionalni instruktori. Provodimo ih redovito i za svakog djelatnika vodimo evi-
denciju o tome kad je bio na edukaciji i kad mu slijedi obnova znanja i vjestina. Na-
Zalost, pandemija nam je malo poremetila ritam odrZavanja tecajeva, ali trenutno
ubrzano radimo na tome.

> Imate li u svojim redovima specijalizante hitne medicine?

Trenutno je sedam nasih lijecnika na specijalizaciji iz hitne medicine za potrebe
naseg Zavoda. Troje od njih financira nas osnivac, dok se bespovratnim sredstvi-
ma iz Europskog socijalnog fonda financira specijalizacija za preostalih Cetvero.
U tijeku je i natjecaj za izbor jo$ jednog specijalizanta hitne medicine kojeg ce
financirati nasa Zupanija, a procedura bi trebala zavrsiti do kraja tekuce godine.

) Koliko je vazno imati dobar i motiviran tim djelatnika u ovoj profesiji?

U nasem Zavodu imamo dobre, profesionalne i motivirane djelatnike, na $to sam
posebno ponosan. Upravo je stalno stru¢no osposobljavanje jedan od generatora
njihove motiviranosti i entuzijazma s kojim pristupaju poslu.

> Vas Zavod prvi je uspjesno uveo sustav upravljanja kvalitetom. O kojem
sustavu je rijec i Sto su time dobili djelatnici Vaseg Zavoda, a $to krajnji ko-
risnici hitne medicinske usluge?

Prvi smo od Zupanijskih zavoda za hitnu medicinu jo$ 2015. godine uveli sustav
upravljanja kvalitetom prema medunarodnoj normi ISO 9001:2015, i na to smo

Davor Vukobrat, dr. med.

Foto: Arhiva Novog lista

Edukacijama poticemo one najbolje
da odluce 1 sami postati edukatorr,
odnosno da jednog dana i oni budu
licencirani nacionalni instruktori

posebno ponosni. Sada smo jedna od tri Zupanijske zdravstvene ustanove koja
ima taj sustav, a nasi djelatnici svjesni su kako je svaki korak u radnom procesu
podloZan kontroli kvalitete rada, odnosno da se o tome vodi trajna briga Sto im
pruZa vecu sigurnost u radu. Takoder, podatak da je u Zavodu uspostavljen sustav
upravljanja kvalitetom, daje i pacijentima vecu sigurnost da ce biti zbrinuti na naj-
bolji mogudi nacin.

> Gotovo dvije godine borimo se s pandemijom bolesti COVID-19. Kako se
to odrazilo na rad Vaseg Zavoda?

Gledano s medicinskog aspekta, nas Zavod se vrlo brzo prilagodio nacinu rada u
novim, pandemijskim uvjetima. Medutim, obvezno oblacenje i svlacenje zastitne
opreme, kao i nuzna dezinfekcija vozila poslije svakog COVID-19 pacijenta, nega-
tivno su se odrazili na vrijeme potrebno za intervenciju koje se neminovno produ-
ljilo. U financijskom smislu, pandemija je negativno utjecala na rad naseg Zavoda
zbog nabave skupe zastitne opreme za djelatnike, kao i povecanog broja preko-
vremenih sati koji su nastali zamjenom za oboljele djelatnike i one koji su morali
biti u samoizolaciji. U zadnjih nekoliko mjeseci prekovremeni sati se generiraju
osiguranjem masovnog cijepljenja gradanstva. Inace, djelatnici naseg Zavoda ci-
jepili su se u visokom postotku, nesto preko 90 %, ¢ime su pokazali visoku svijest i
odgovornost prema sebi i okolini u kojoj Zive i rade.

> Iako se malo tko usudio takvo §to prognozirati, iza nas je uspjesna turi-
sti¢ka sezona §to obicno znaci da jei HMS imao vise posla. Je lii ove godine
bio velik pritisak na HMS na Vasem podrucju te kako pripremite timove
za sezonu?

Protekla turisticka sezona definitivno je bila neoCekivano uspjesna. To se isto tako
odrazilo i na nas rad znatno ve¢im brojem intervencija i zbrinutih pacijenata. U
ovoj sezoni postigli smo i jedan rekord. Naime, kolovoz 2021. godine bio je mjesec
s najvecim brojem intervencija otkako smo osnovani kao jedinstven Zupanijski Za-
vod. U tom mjesecu zbrinuli smo ¢ak 3145 pacijenata na terenu, a dosadasnji re-
kord drZao je kolovoz 2017. godine kada smo medicinski obradili 3105 pacijenata
na terenu. Povecani broj intervencija i pacijenata iziskivao je i odredena kadrovska
pojacanja koja inaCe svake sezone radimo u pojedinim turistickim sredinama. Taj

Dijelatnici naseg Zavoda cijepili Su se u

visokom postotku, nesto preko 90 %,

Cime su pokazali visoku svijest 1 odgo-
vornost prema sebi i okolini u kojoj Zive i rade
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Imamo dobre, profesionalne i

motivirane djelatnike, na sto sam

posebno ponosan. Upravo je stalno
strucno osposobljavanje jedan od generatora
njihove motiviranosti i entuzijazma s kojim
pristupaju posiu

nadstandard financiramo sredstvima jedinica lokalne samouprave, Zupanije i Mi-
nistarstva zdravstva.

> Kojim se dostignu¢ima i projektima u Zavodu najvise ponosite?

Ima vise dostignuca koje je Zavod napravio i koja me ¢ine ponosnim. Ve¢ smo
spomenuli uspostavljanje sustava upravljanja kvalitetom sukladno medunarodnoj
normi 1SO 9001:2015, a svakako bih istaknuo nabavu specijalnih terenskih vozila
za rad u zimskim uvjetima u nasim ispostavama u Gorskom kotaru te nabavu pri-
kolice za masovne nesrece. U oba ova slucaja bili smo prvi u RH, kao i u slucaju
sustava upravljanja kvalitetom. Takoder, moram spomenuti i dokumentacijski su-
stav kojim se danas koriste svi Zupanijski zavodi za hitnu medicinu u RH, a koji su
osmislili nasi lije¢nici u Rijeci. | da dalje ne nabrajam...

> Sto Vam je kao ravnatelju Zavoda dosad bio najveéi izazov?

Najveci izazov dosad je svakako funkcioniranje ustanove u vrijeme pandemije bo-
lesti COVID-19. Svaki novi dan nosio je neizvjesnost broja djelatnika koji e biti
van pogona, bilo da su direktno bili zaraZeni ili su morali ostati doma u samoizola-
ciji, pa onda s ostatkom djelatnika morate pokriti sve te izostanke. Ovdje moram
pohvaliti sve nase djelatnike jer su imali maksimalno razumijevanje i shvatili su
ozbiljnost situacije te su vrijedno odradivali sve svoje zadatke.

> S obzirom na to da pozndajete sustav hitne medicine prije i nakon imple-
mentacije reorganizacije HMS-a, moZete linam re¢i koja je razlika u funk-
cioniranju te sluzbe danas u odnosu na razdoblje prije reorganizacije na
podrucju Primorsko-goranske Zupanije?

Reorganizacija HMS-a u RH je zapravo jedina prava reforma u sustavu zdravstva
koja je donijela neprocjenjivu dobit za hitnu medicinu u cjelini. Ovim preustrojem
su se uistinu preklopili interesi pacijenata s interesima djelatnika HMS-a. Prije re-
forme, u Rijeci je djelovala Ustanova za hitnu medicinsku pomoc koja je skrbila za
stanovnike Rijeke i tzv. rije¢kog prstena. U ostalim dijelovima Zupanije prvotno
je postojalo osam malih domova zdravlja koji su se kasnije ujedinili u jedan Zupa-
nijski Dom zdravlja, ali je i dalje svaki od njih organizirao sustav hitne medicinske
pomodi na svoj nacin. Osnivanjem Zavoda za hitnu medicinu Primorsko-goranske
Zupanije 1. studenoga 2011., sustav HMS-a objedinjen je u jednu cjelinu. Nestale
su granice izmedu pojedinih gradova i opcina, a svaki tim HMS-a sada moZe in-
tervenirati bilo gdje, bez obzira na to kojoj ispostavi pripada jer se na intervenciju
uvijek upucuje najblizi tim. Oformljena je jedinstvena Medicinska prijavno-dojav-
na jedinica koja zaprima pozive iz cijele Zupanije, uveden je jedinstven dokumen-
tacijski sustav te je uspostavljen sustav preuzimanja pacijenata s otoka. Naime,
kopneni tim preuzme hitnog pacijenta kako bi se otocni timovi mogli ¢im prije
vratiti na svoj otok. Standardizirana je oprema u svakoj ispostavi, uveden je sustav
trajne edukacije kadra itd. Jednom rijecju, sustav HMS-a u Primorsko-goranskoj
Zupaniji se preporodio.

> U Vasoj impresivnoj i dugackoj lije¢nickoj karijeri sigurno je bilo inter-
vencija koje su Vam se duboko urezale u paméenje. Mozete li nam navesti
neku od njih?

Svaka uspjesna reanimacija je nesto Sto se ne zaboravlja tako lako, ispunjava
svakog hitnjaka posebnim zadovoljstvom. Osjecaj da si Covjeku spasio Zivot je
izniman. Imao sam dosta takvih reanimacija, ali ne bih ni jednu posebno izdva-
jao.

> Jeste li ikad pozeljeli raditi neki mirniji posao?
Ne, nisam nikada poZelio raditi mirniji posao, volim ovo Sto radim. U suprotnom,
mislim da bi mi Zivot bio suvise monoton.

> Najavili ste odlazak u mirovinu. Hoce li Vam nedostajati hitna sluzba?

Potkraj 2022. godine odlazim u mirovinu. Postoji ona izreka ,Jednom hit-
njak, uvijek hitnjak!" koja nije daleko od istine. Ne moZe se zaboraviti nesto
Sto ste radili ¢itav radni vijek, ali uskoro dolazi vrijeme i za neku mirniju fazu
u Zivotu. [

IN MEMORIAM BISERKI GRBCIC-
MIKULICIC (1959. - 2021.)

Hitna medicinska sluzba je pocet-
kom 2021. godine izgubila predanu
lijecnicu, specijalisticu hitne me-
dicine i prijateljicu Biserku Grbcic-
Mikulic¢i¢. Svojim je radom udarila
temelje danasnjoj organizaciji rada
Zavoda za hitnu medicinu Primor-
sko-goranske Zupanije, a znacajan
doprinos dala je i cjelokupnom ra-
zvoju i napretku hitne medicine u
Hrvatskoj.

Djelatnici Zavoda za hitnu medicinu Primorsko-goranske Zupanije oprostili
su se od kolegice dirljivim nekrologom:

LUtorak, 12. sijecnja 2021. godine ostavio je dubok, tuzan trag u nasim
srcima. Tiho, u krugu obitelji, napustila nas je nasa draga Biserka Grhcic-
Mikulici¢, dr. med., spec. hitne medicine.

Doktorica Grbci¢-Mikulicic rodena je 20. travnja 1959. godine u Rijeci gdje
je 1986. godine i diplomirala na Medicinskom fakultetu. U hitnoj medici-
ni je od 1. studenoga 1991. kada se zaposlila u tadasnjoj Stanici za hitnu
medicinsku pomoc Rijeka. Tijekom Domovinskog rata, kao lije¢nica u timu,
odlazila je po potrebi i pozivu na ratom zahvacena podrucja u RH. | nakon
teskih, ratnih godina, nasa Biba - kako smo je zvali - svakodnevno je bila na
usluzi pacijentima cije je Zivote spasavala i brinula o njihovom zdravlju. Ne
samo da je brinula o pacijentima, vec je vodila brigu i o ostalim ¢lanovima
tima, bila nam je pravi prijatel].

Dugogodisnji rad, entuzijazam i ljubav prema pozivu, ulaganje u znanje i
ucenje, donijeli su rezultate, i doktorica Grbci¢-Mikulici¢ postala je speci-
jalistica hitne medicine 2011. godine. Od 2012. pa do umirovljenja 2020.
godine, obnasala je duZnost zamjenika ravnatelja i voditelja medicinske
djelatnosti. Svojim ugledom i autoritetom stecenim tijekom niza godina
rada, ali i ulaganjem velikog znanja i iskustva te ostvarivanjem plemenitih
teznji, Biserka Grbcic¢-Mikulici¢ postizala je izvanredne rezultate u razvoju
Zavoda za hitnu medicinu Primorsko-goranske Zupanije.

Svaki pojedinac u Zavodu imao je osjecaj da ga doktorica poznaje i brine
o njemu. Ne samo profesionalno, ve¢ onako, Cisto ljudski. Kao vrhunska
uciteljica i mudra osoba ostavila je dubok trag u nasim Zivotima. U onim
teskim danima kada je bolest napredovala, Biba je svojom borbenoscu i
hrabroscu bila uzor mnogima.

Ponosni smo $to smo je poznavali, radili s njom i imali priliku uciti od nje.

Za utjehu, pronadimo inspiraciju u djelima koje je Biba ostavila, a zrcale
svu ljepotu njezina postojanja.

Na svemu tome velika joj hvala.

Biserka Grbcic-Mikulicic, dr. med.

Draga Biba, poCivaj u miru, odmori sei...

Dovidenja!"




Medicinski odgovor na veliku nesre¢u

Vili Beros: Na tecaju se ujedinilo znanje 1 iskustvo

zdravstvenog sustava

Cro-MRMIu
Slavonskom Brodu

e

elike nesrece i katastrofe -
poZari, poplave, potresi, Ze-
ljeznicke i zracne nesrece,
terorizam - mogu nastupiti
iznenada, neocekivano i bilo gdje, a za-
daca zdravstvenog sustava je smanjenje
ili prevencija njihovih posljedica. Jamac
brzog i kvalitetnog odgovora na sloZe-
ne krizne situacije upravo je kontinuira-
na edukacija medicinskog zbrinjavanja i
uspjesna suradnja svih Zurnih sluzbi

Nakon jednogodisnje stanke uslijed pandemije bolesti
COVID-19, tecaj Medicinski odgovor na veliku nesre-
¢u (Medical Response to Major Incidents) - Cro-MRMI
vratio se u listopadu ove godine u Opcu bolnicu ,,Dr.
Josip Bencevi¢" u Slavonskom Brodu. Trodnevni tecaj
omogucio je Hrvatski zavod za hitnu medicinu, a oku-
pio je 60 polaznika, pretezno zdravstvenih djelatnika
iz sustava hitne medicine, ali i pripadnika ostalih Zur-
nih sluzbi koji bi u slucaju velike nesrece bili ukljuceni
u sustav zbrinjavanja od mjesta dogadaja do operacij-
skih sala i jedinica intenzivnog lijecenja, a za vrijeme
edukacije posjetio ih je ministar zdravstva izv. prof.
dr. sc. Vili Beros, dr. med.

Osigurana sredstva za dodatnih devet
tecajeva

Na tecaju se ujedinilo znanje i iskustvo zdravstvenog
sustava koji u klju¢nim trenucima pruZa najbolje od

i

4

struke, rekao je mi-
nistar zdravstva te
istaknuo: ,Zahvalju-
juc¢i provedbi ove vrste
edukacije  zdravstvenih
djelatnika, zdravstvenih i dru-
gih timova osigurava se jedinstven

sustav medicinskog odgovora na velike nesrece i
katastrofe, ali i kontinuirana provjera postojecih
protokola s ciljem stalnog unapredenja zbrinjavanja
hitnih pacijenata u velikim nesrecama i katastrofa-
ma." Dodao je kako upravo tragi¢ni dogadaji, poput
nedavne prometne nesrece s velikim brojem ozli-
jedenih i smrtno stradalih osoba uslijed slijetanja
autobusa kosovskih oznaka na autocesti A3 kod Sla-
vonskog Broda, potvrduju vaznost ovakve edukaci-
je. Pravovremeni odgovor na tu nesrecu, rezultat je
edukacije zdravstvenih djelatnika na tom podrucju,
naglasio je ministar Beros. Za istu je nuzno educi-
rati i uvjezbati strucnjake iz drugih regija, rekao je
ministar zdravstva te najavio kako ¢e se u naredne
dvije godine provesti jos devet teCajeva za koje su
sredstva vec osigurana.

Suradnja svih Zurnih sluzbi

Ravnateljica Hrvatskog zavoda za hitnu medicinu
prim. mr. Maja Grba-Bujevi¢, dr. med. naglasila
je kako Cro-MRMI tecaj podize znanje, vjestine i
kompetencije svih ukljucenih u zbrinjavanje veli-
kih nesreca i katastrofa te podsjetila da su u lancu
intervencije policija, vatrogasci, izvanbolnicka hit-

Polaznike tecaja posjetio je ministar zdravstva izv. prof. dr. sc.
Vili Beros, dr. med.

na sluzba i bolnicki odgovor. ,Svaka sluzha je
specifi¢na, a ovdje zajednicki radimo kako bi
se uvjezbali i prosirili dobru vijest medu
sve zdravstvene djelatnike”, izjavila
je primarijus Grba-Bujevi¢ te izrazila
uvjerenje da ce edukacija osigurati brz
i kvalitetan odgovor sustava na sloZene
krizne situacije.

-
Primarna trijaza na terenu na tecaju Cro-MRMI

ST

Bolnicki dio tecaja Cro-MRMI
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Pravodoban i efikasan odgovor

Tecaj Medicinski odgovor na veliku nesrecu poslijedi-
plomski je te¢aj Europskog drustva za traumatologi-
ju i hitnu kirurgiju, a u Hrvatskoj ga ve¢ osam godina
provode Hrvatski zavod za hitnu medicinu, Hrvatsko
drustvo za medicinu katastrofe, Opca bolnica ,Dr.
Josip Bencevi¢" Slavonski Brod i Krizni stoZer Mini-
starstva zdravstva. Dosad je educirano 449 polazni-
ka koji su u svojoj domeni posla spremni pravodobno
i efikasno odgovoriti na velike nesrece i pravilno
sanirati njihove posljedice. ,Te¢aj nam svima omo-
gucuje da se uigramo i testiramo nase sposobnosti i
znanja da bi dobili Sto brZi i bolji odgovor na masovne
nesrece te pruZili Sto kvalitetniju uslugu svim potre-
bitima*“, rekao je ravnatelj slavonskobrodske bolnice
doc. prim. dr. sc. Josip Samardzi¢, dr. med.

Simulacija velike nesrece

Edukacija je obuhvatila uvodna teorijska predavanja i
prakti¢no usavrsavanje za donosenje odluka na svim
razinama. Polaznici su prosli kroz stvaran scenari-
ji zbrinjavanja masovne nesrece od izvanbolnickog
odgovora, transporta, komunikacije, bolnickog odgo-
vora do zapovijedanja s realnim podacima i sa stvar-
nim utroskom vremena i resursa. Pomocu takozvane
table-top vjezbe simulirana je velika nesreca, a njeno
saniranje i zbrinjavanje velikog broja ozlijedenih za-
htijevalo je vertikalnu i horizontalnu koordinaciju svih
ukljucenih aktera, ukljucujuci izvanbolnicku i bolnic-
ku hitnu medicinsku sluzbu, ostale Zurne sluzbe te
krizni stoZer kao centralnu tocku upravljanja krizom.

Zahvaljuju¢i multidisciplinarnom pristupu, uz upo-
znavanje s organizacijom rada, ovaj tecaj polaznicima
omogucava provjeru vlastitih sposobnosti donosenja
odluka u kriznim situacijama, kao i sposobnosti za rad
u timu te prilikom primjene standardnih operativnih
postupaka. Osim toga, njime se provjeravaju postojeci
protokoli i planovi sustava kako bi se utvrdile eventu-
alne nepravilnosti i napravile korekcije.

Hitna medicinska sluzba sudjelovala u vjezbi potrage i
spasavanja zrakoplova ASAR 2021-3

vjezbi potrage i spasavanja zrakoplova ASAR 2021-3 koja se u organizaciji Ravnateljstva civilne

zastite Ministarstva unutarnjih poslova odrZala u studenom ove godine u neposrednoj blizini Zracne

luke Split, sudjelovala su tri tima hitne medicinske sluzbe (HMS) iz Zavoda za hitnu medicinu Split-
sko-dalmatinske Zupanije, dok je u radu timova za upravljanje i analizu terenske vjezbe bio njihov kolega
Jakov Aranza, dr. med. sa Sasom Balijom, mag. med. techn. iz Odjela za sestrinstvo Hrvatskog zavoda za
hitnu medicinu.

Prema scenariju vjezbe, pilot zrakoplova s 34 putnika i Cetiri ¢lana posa-
de je neposredno nakon polijetanja prijavio udar ptice u lijevi motor te
zatrazio hitno slijetanje na polazisnu Zracnu luku Split. Potom Hrvatska
kontrola zracne plovidbe (HKZP) gubi radio vezu sa zrakoplovom, a ubrzo
se gubi i vizualni kontakt s istim. Temeljem vazecih procedura i propisanih
postupanja, HKZP sve dostupne i relevantne podatke prosljeduje Opera-
tivnom centru civilne zastite koji aktivira nadleZna tijela za potragu i spa-
savanje zrakoplova. Nakon Sto se utvrdila lokacija pada zrakoplova, timovi
HMS-a izisli su na teren te zbrinuli deset ozlijedenih pacijenata.

,Svi djelatnici HMS-a rukovodili su se protokolom postupanja usvojenom
na tecaju Medicinski odgovor na veliku nesrecu, a pri izvodenju ove za-
htjevne vjezbe pokazali su strucnost, profesionalnost i spremnost na ova- .
kav tip krizne situacije”, rekao je po zavrsetku vjezbe Sasa Balija, mag. Djelatnici Zavoda za hitnu

med. techn. Pomo¢nik ministra unutarnjih poslova za razvoj, opremanje i~ Medicinu Splitsko-dalmatinske
potporu dr. sc. Damir Trut istaknuo je da su u vjezhi sudjelovale sve snage Zupanije na viezbi

koje bi i inace u takvim slucajevima trebale djelovati. Sustav civilne zastite se priprema za sve vrste nesre-
Ca i katastrofa, a sve operativne snage trebaju biti pripremljene kako bi mogle djelovati i pruzati pomo¢
kada je potrebno.

Vjezba ASAR 2021-3 odrZana je s ciljiem provjere uskladenosti operativnog djelovanja svih sudionika susta-
va potrage i spasavanja zrakoplova na kopnu i unutarnjim vodama, a nastavak je odrzane komunikacijske
vjezbe ASAR 2021-1 i stoZerne vjezbe ASAR 2021-2. Osim predstavnika HMS-a, u vjezbi su sudjelovali
predstavnici Ministarstva unutarnjih poslova, Oruzanih snaga RH, Ministarstva mora, prometa i infrastruk-
ture, HKZP-a, Agencije za istrazivanje nesreca u zracnom, pomorskom i Zeljeznickom prometu, Agencije za
civilno zrakoplovstvo, Hrvatske vatrogasne zajednice, Hrvatske gorske sluzbe spasavanja, Hrvatskog Crve-
nog kriza, Drzavnog hidrometeoroloskog zavoda, Medunarodne zracne luke Zagreb i Zracne luke Split.

Hitnjaci upoznali Zapovjedni sustav nove generacije - NICS

Zamjenica ravnateljice HZHM-a prim. dr. sc. Ingrid Bosan-Kilibarda, dr.
med. predstavila je ulogu i znaaj HZHM-a u izvanrednim situacijama

adionica Zapovjedni sustav nove generacije - NICS (Next-Generation Incident Command

System) okupila je u kolovozu 2021.godine u Ivani¢ Gradu sve dionike koji sudjeluju u odgo-

voru na izvanredne dogadaje, velike nesrece i katastrofe, ukljucujuci i predstavnike Hrvatskog
zavoda za hitnu medicinu (HZHM) te Zupanijskih zavoda za hitnu medicinu iz Karlovacke, Splitsko-
dalmatinske, Sibensko-kninske, Zadarske i Zagrebacke Zupanije te Grada Zagreba.

Kako upravljati sustavom NICS putem web i mobilne aplikacije, polaznicima radionice objasnili su
predstavnici Ravnateljstva civilne zastite Ministarstva unutarnjih poslova, a prethodno su sami po-
laznici predstavili ulogu svojih sluzbi u kriznim situacijama. O ulozi i znacaju HZHM-a u izvanrednim
dogadajima na radionici je govorila zamjenica ravnateljice HZHM-a prim. dr. sc. Ingrid Bosan-Kili-
barda, dr. med.

Sustav NICS u slucaju izvanrednih situacija, velikih nesreca i katastrofa omogucava svim sluzbama

ukljucenim u rjeSavanje krizne situacije razmjenu informacija u realnom vremenu, ali i pristup bazama podataka i informacijama o stanju na terenu, vremenskoj
situaciji, fotografijama snimljenim iz zraka, trenutnom rasporedu snaga na terenu, geopozicijama vozila i osoba, kriti¢noj infrastrukturi itd. Pomoc¢u geograf-
skog informacijskog sustava - GIS, sustav NICS sve navedene informacije integrira u dostupnu online kartu ¢ime se znatno olakSava suradnja i omogucava brze
donosenje kljucnih odluka u upravljanju izvanrednim dogadajima. Radionica je odrzana u organizaciji Ravnateljstva civilne zastite Ministarstva unutarnjih po-

slova, a u suradnji s NATO-SPS odjelom.
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Kontinuirano stru¢no osposobljavanje radnika u djelatnosti hithe medicine

2,

—— et

4 S edukacije za medicinske
sestre i tehnicare u-OHBP-u

Nastavljen prram edca

u hitnoj medicini

eSto povoljnija epidemioloska situacija u ruj-
N nu ove godine omogudila je nastavak eduka-

cijskog programa u sklopu projekta Kontinu-
irano strucno osposobljavanje radnika u djelatnosti
hitne medicine koji provodi Hrvatski zavod za hitnu
medicinu. Nakon viSe od godinu dana stanke, edu-
kacijske vjezbe u ovom jesensko-zimskom ciklusu
razveselile su i instruktore i polaznike.

Pet edukacijskih programa

Projekt obuhvaca pet edukacijskih programa (EP):
EP1 za medicinske dispecere, EP2 za doktore te
medicinske sestre i tehnic¢are u izvanbolnickoj
hitnoj medicinskoj sluzbi (HMS), EP3 za vozace u
izvanbolni¢kom HMS-u, EP4 za radnike koji provo-
de trijazu u djelatnosti hitne medicine i EP5 za me-
dicinske sestre i tehnicare u objedinjenim hitnim
bolnickim prijemima. Vjezbe osiguravaju dovoljno
vremena za usvajanje novih znanja i vjestina za-
hvaljujuéi prakti¢nom radu i simulaciji stvarnih si-
tuacija i stanja s kojima se djelatnici HMS-a susrecu
na svojim radnim mjestima. Za svaki edukacijski
program izraden je prirucnik, dok je za instruktore
osmisljen nastavni materijal, a nabavljeni su i novi
modeli za vjezbanje klinickih vjestina.

Zadovoljni polaznici

Kakav je feedback s terena otkrio nam je Adis
Keranovi¢, dr. med. nakon odrZane edukacijske
vjezbe EP2 u rujnu 2021. u Stubickim Toplicama,

a na kojoj je sudjelovao kao voditelj. ,Provedena
edukacijska vjezba bila je uspjesna i bez vecih po-
teskoca”, rekao je te posebno pohvalio instruktore
zbog kvalitetnog rada i truda uloZenog u edukaciju
polaznika, a koji je bio vidljiv u iznimno primjetnom
napretku polaznika od prvog do zadnjeg dana edu-
kacije. Vecina polaznika pohvalila je provedene ra-
dionice i dala odli¢ne ocjene instruktorima u anketi
koju ispunjavaju na kraju vjezbi, istaknuo je doktor
Keranovic. ,Dosta polaznika naglasilo je kako bi Ze-
ljeli da tecaj dulje traje, kao i da ¢eSce imaju priliku
ponavljati radionice i sam tecaj zbog obnove zna-
nja, dok je velik dio njih naglasio trud i strpljenje

a

. &%
ay
P
- ‘EUROPSKI STRUKTURNI § utimKov
:

1INVESTICISKI FONDOVI yuosil

m
Europska unija
“Zajedno do fondova EU POTENGIAL

-

instruktora u objasnjavanju tako da niti jedno pi-
tanje nije ostalo nerazjasnjeno”, naveo je Adis Ke-
ranovi¢, dr. med. te dodao kako se neke polaznike
posebno dojmila radionica ALS djece i to ponajvise
zbog straha s kojim se u svom svakodnevnom radu
susrecu na terenu prilikom reanimacije djece. ,U
globalu, tecaj ocjenjuju odlicnom ocjenom i navo-
de kako im je koristan u daljnjem radu®, zakljucio je
doktor Keranovic.

Educirano preko 1100 djelatnika

Projekt Kontinuirano stru¢no osposobljavanje rad-
nika u djelatnosti hitne medicine vrijedan gotovo
9,5 milijuna kuna, sufinanciran je sredstvima Eu-
ropskog socijalnog fonda u okviru Operativnog
programa ,Ucinkoviti ljudski potencijali* 2014.
- 2020. Glavni cilj projekta, usmjerenog na unap-
redenje zdravstvene zastite u Republici Hrvatskoj
i poboljSanje pristupa gradana visokokvalitetnim
zdravstvenim uslugama, je odrZavanje i usavrsa-
vanje znanja i vjestina radnika u djelatnosti hitne
medicine. Pokrenut je zbog uocene velike mobilno-
sti zdravstvenih radnika u sustavu hitne medicine,
kao i prosirenja MreZe hitne medicine te uocenih
nedostataka u znanju i vjeStinama medicinskih
sestara i tehnicara koji rade u objedinjenim hitnim
bolni¢kim prijemima.

KKako bi mogli odgovoriti na svakodnevne izazove
hitnog medicinskog zbrinjavanja gradana i posjeti-
telja RH, radnici u djelatnosti hitne medicine konti-
nuirano moraju usvajati nova i usavrsavati stecena
znanja i vjestine. S novim, revidiranim edukacij-
skim vjezbama koje se provode u sklopu projekta
nastoji se sve koji ulaze i rade u sustavu sto prije
educirati za potrebe zbrinjavanja hitnih pacijenata.
Dosad su provedene 42 edukacijske vjezbe kojima
je educirano preko 1100 djelatnika HMS-a.

GEEE  KONTINUIRANO STRUCNO
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Nacionalni program javno dostupne rane defibrilacije ,Pokreni srce - spasi Zivot”

Za uporabu AVD uredaja dosad educirano
gotovo 4000 nasih sugradana

dobno pruZiti pomo¢ naucilo je 34 zdravstvenih

djelatnika zagrebacke Zatvorske bolnice na ra-
dionici Osnovne mjere odrZavanja Zivota uz upotrebu
automatskog vanjskog defibrilatora (AVD) koja se u
dva navrata, u rujnu i listopadu ove godine, odrZala u
Hrvatskom zavodu za hitnu medicinu (HZHM).
Uodi Svjetskog dana oZivljavanja koji se svake godine
obiljezava 16. listopada, a u sklopu Nacionalnog pro-
grama javno dostupne rane defibrilacije ,, Pokreni srce
- spasi Zivot”, nacionalni instruktori HZHM-a Sasa
Balija, mag. med. techn. i Samir Corali¢, bacc. med.
techn. na radionici su upoznali polaznike s postupkom
ozivljavanja uz upotrebu AVD uredaja. Osim djelatni-
ka Zatvorske bolnice Zagreb, u rujnu 2021. godine
istu je radionicu uspjesno zavrsilo i osam stanovnika
Kijeva.

I(ako prepoznati iznenadni sr¢ani zastoj i pravo-

Vodeci uzrok smrti

Kardiovaskularne bolesti vodeci su uzrok smrti u Hr-
vatskoj, a toj skupini pripada i iznenadni sréani zastoj
kod kojeg uslijed poremecaja sr¢anog ritma dolazi do
trenutnog gubitka sr¢ane funkcije te prestanka do-
toka krvi u mozak i druge organe, odnosno do smrti.
Prema podacima Hrvatskog kardioloSkog drustva,
od iznenadnog sréanog zastoja u RH godiSnje umire
9000 ljudi, odnosno jedna osoba svakog sata.
Iznenadni sréani zastoj ne bira ni vrijeme ni mjesto, a Zrtve su nerijetko i sportasi
te mlade i zdrave osobe. PreZivljavanje se znacajno povecava brzom intervenci-
jom, unutar tri do pet minuta, i ranom defibrilacijom. NaZalost, nijedna hitna me-
dicinska sluzba (HMS) u svijetu ne moZe u svim slucajevima unutar tri minute dodi
do osobe koja je doZivjela iznenadni sréani zastoj, stoga je iznimno vazno gradane
upoznati s osnovnim mjerama odrZavanja Zivota uz upotrebu AVD uredaja.

Edukacija doprinosi sigurnosti zajednice

Vaznost edukacije gradana koji mogu pruZiti pomoc osobi koja je doZivjela izne-
nadni sréani zastoj i tako spasiti Zivot, prepoznao je HZHM koji je s Ministarstvom
zdravstva jos 2013. godine pokrenuo Nacionalni program javno dostupne rane
defibrilacije , Pokreni srce - spasi Zivot”. Osnovne aktivnosti programa su promi-
canje vaznosti rane defibrilacije, povecanje dostupnosti AVD uredaja i educiranje
Sto veceg broja laika za provodenje postupka oZivljavanja uz upotrebu AVD-a. U
suradnji sa Zupanijskim zavodima za hitnu medicinu te lokalnim i regionalnim sa-
moupravama, HZHM je dosad educirao gotovo 4000 nasih sugradana kako bi ih
osnazio da pomognu jedni drugima, sprijece los ishod iznenadnog sréanog zastoja
i tako doprinesu sigurnosti zajednice.

Kako pomoci tijekom pandemije?

U vrijeme pandemije bolesti COVID-19 osobi koja je doZivjela iznenadni sr¢ani za-
stoj na siguran nacin moZe se pomoci pridrZavajuci se preporuka Europskog vijeca
za reanimatologiju o oZivljavanju tijekom pandemije. Prema tim preporukama,

llustracija

izvodi se samo vanjska masaZa srca, bez umjetnog disanja, a za vrijeme izvodenja
iste potrebno je unesrecenoj osobi zastitnom maskom, maramicom ili tkaninom
pokriti nos i usta. Disanje je potrebno provijeriti iskljucivo promatranjem prsnog
kosa, a nakon postupka oZivljavanja nuzna je higijena ruku.

Infografika

POKRENI
SRCE -

provjera disanja
masaza srca
umjetno disanje
reanimacija
defibrilacija
BLS AVD
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Online predavanja

Iskusni prakticar
podijelili znanja 1 iskustva

astavljajuci se na tradiciju iznimno uspjesnih

edukacija te prateci nove trendove u hitnoj

medicini, ali i problematiku zdravstvenog
sustava, Hrvatski zavod za hitnu medicinu (HZHM)
osmislio je i organizirao online predavanja vrhunskih
strucnjaka i iskusnih prakticara. Znanja i iskustva koja
su predavaci podijelili s djelatnicima hitne medicin-
ske sluzbe (HMS) pridonose kvaliteti pruzanja hitne
medicinske skrbi jer su lako primjenjiva u praksi.

Nove psihoaktivne tvari

Posljednje u ovogodiSnjem nizu predavanja - Hitna
psihijatrijska stanja i nove psihoaktivne tvari odrZao
je u listopadu 2021. procelnik Zavoda za dualnu me-
dicinu Klinike za psihijatriju Vrap&e dr. sc. lvan Celi¢,
dr. med. koji je istaknuo kako je pojava brojnih, po-
tencijalno Stetnih, novih psihoaktivnih tvari posljed-
njih godina dovela do velikog izazova za zdravstveni
sustav, osobito sustav hitne medicine.

Nove psihoaktivne tvari od kojih razlikujemo amfe-
taminima sli¢ne tvari, sintetske kanabinoide, tvari s
halucinogenim i/ili disocijativnim ucincima te opi-
jatima i sedativima sli¢ne tvari Siroko su dostupne
i rasprostranjene. Trenutno ih je u Europi sluzbeno
prijavljeno vise od sedamsto, a s obzirom na to da
njihova farmakokinetska i farmakodinamska svoj-
stva nisu dovoljno poznata, ,istrazuju” se izravno
na samim korisnicima, rekao je doktor znanosti Ce-
li¢c. Naglasio je kako mozemo razlikovati nekoliko
skupina hitnih psihijatrijskih stanja - stanja izravno
uzrokovana uporabom novih psihoaktivnih tvari, po-
gorsanje psihickog poremecaja uslijed uporabe istih,
specificni ponasajni simptomi (dezorganiziranost,
nasilnost, psihoti¢nost itd.) te pogorsanje tjelesnog
stanja.

Posebno je zabrinjavajuce Sto su u Hrvatskoj zabilje-
Zeni smrtni slucajevi uslijed intoksikacije sintetskim
kanabinoidima, mefedronom i gamahidroksibuti-
ratom. U slucaju intoksikacije, napomenuo je dr.
sc. Ivan Celi¢, dr. med., potrebno je pratiti vodece
simptome i znakove, opsezno nadzirati bolesnika i
primjenjivati opée suportivne mjere intenzivne skr-
bi. Klinicka slika je ,nerazmjerna” i svakom slucaju
treba pristupati zasebno, upozorio je doktor znanosti
Celi¢ te dodao kako uvijek treba imati na umu da se
mozZda radi o intoksikaciji s vise psihoaktivnih tvari.
Istaknuo je vaznost heteroanamnestickih podataka
i zakljucio: ,U nekim slucajevima imamo specificne
antidote koji su vrlo ¢esto nedostupni, dok je u vecini
slucajeva lijec¢enje simptomatsko.”

Nakon predavanja koje je pratilo 250 zdravstvenih

djelatnika HMS-a, polaznici su imali niz pitanja za
doktora znanosti Ivana Celi¢a vezana ponajvise za
zbrinjavanje pacijenta pod utjecajem novih psihoak-
tivnih tvari.

Iznenadni srcani zastoj

Mijesec dana ranije, nacionalna instruktorica HZHM-
a za dispecere medicinske prijavno-dojavne jedinice
Jasna Janes-Kovacevi¢, dr. med. iz Zavoda za hitnu
medicinu Primorsko-goranske Zupanije odrzala je
vrlo posje¢eno predavanje Telefonsko navodenje
kardiopulmonalne reanimacije za medicinske dispe-
Cere. U okviru predavanja, doktorica Janes-Kovace-

Zanimljivo predavanje odrZao je procelnik Zavoda za
qualnu medicinu Klinike za psihijatriju Vrapce dr. sc. lvan
Celic, dr. med.

Definicija
» anafilaksija je teska, po Zivot opasna
sustavna reakeia preosjetljivosti
* Karakterizira je iznenadni pocetak i brza progresiia po zivot
opasnih problema s disnim putom i/ili disaniem i/l s

cirkulacijom, koji su obicno udruzen s koznim |
sluzniénim promienama, nakon kontakta s alergenom

= nelijecena anafilaksija moze napredovati do anafilaktickog
Soka

= vaino je za pripremiti se mmmp protokol ljecenja na
vidijivom mjestu

Predavanje zamjenice ravnateljice HZHM-a prim.
dr. sc. Ingrid BoSan-Kilibarda, dr. med. pratilo je
viSe od 1000 zdravstvenih djelatnika

vi¢ upozorila je na ozhiljnost problema iznenadnog
sréanog zastoja te podsjetila na vaznost njegova
brzog prepoznavanja i zapocinjanja osnovnih mjera
odrZavanja Zivota i rane defibrilacije.

Prepoznavanje sréanog zastoja izazov je i za laike i
za medicinske dispeCere, stoga je doktorica Janes-
Kovacevi¢ polaznicima predavanja objasnila kako,
uz pomoc¢ Hrvatskog indeksa prijema hitnog poziva
za medicinsku prijavno-dojavnu jedinicu, pravodob-
no procijeniti je li doista rije¢ o ovom teSkom zdrav-
stvenom stanju. Uz prepoznavanje, istaknula je dok-
torica Janes-Kovacevi¢, medicinski dispeCer mora
pridobiti pozivatelia da sljedeci upute upotrijebi
automatski vanjski defibrilator prije dolaska tima

HMS-a jer se intervencijom unutar tri do pet minuta
od trenutka zastoja srca mogucnost preZivljavanja
znatno povecava.

Uz pomoc¢ prikaza slucaja, preko 200 medicinskih
dispecera, ali i ostalih djelatnika HMS-a koji su pra-
tili predavanje prisjetilo se kako voditi pozivatelja
kroz postupak kardiopulmonalne reanimacije sve do
dolaska tima HMS-a na mjesto dogadaja, ali i kako
smiriti i umanjiti stres pozivateljima u takvim situ-
acijama.

Anafilaksija

ViSe nego aktualno predavanje Anafilaksija i anafi-
lakticki Sok odrZala je ¢ak tri puta u veljaci 2021.
godine zamjenica ravnateljice HZHM-a prim. dr. sc.
Ingrid Bosan-Kilibarda, dr. med. Predavanje koje je
pripremila s pomoc¢nikom ravnateljice HZHM-a Da-
mirom Vazanicem, mag. med. techn. namjerno je
tempirano pred pocetak masovnog cijepljenja gra-
dana protiv COVID-19 kako bi se zdravstveni djelat-
nici podsjetili kako prepoznati, procijeniti i zbrinuti
pacijenta koji je razvio anafilaksiju.

»Anafilaksija je teSka, po Zivot opasna, generali-
zirana ili sustavna reakcija na preosjetljivost koja
zahtjeva hitno zbrinjavanje“, naglasila je primarijus
Bosan-Kilibarda na predavanju koje je u tri navrata
pratilo preko 1000 zdravstvenih djelatnika. Pota-
knu ju alergeni u hrani, lijekovi te ubodi insekata,
a karakterizira ju brz nastanak po Zivot opasnih
problema s diSnim putom i/ili disanjem nerijet-

¥ Miro Baiotsa ¥ satavaiia

ko udruzenih s poremecajem cirkulacije, koznim
i sluzni¢nim promjenama. Brzo prepoznavanje
simptoma anafilaksije i rana primjena adrenalina
kao najvaznijeg lijeka u zbrinjavanju anafilakticke
reakcije klju¢ni su za uspjeSan zdravstveni ishod
osobe s ovom dijagnozom, istaknula je primarijus
Bosan-Kilibarda.

Sva odrZana predavanja bodovana su sukladno
pravilnicima Hrvatske lije¢ni¢ke komore i Hrvat-
ske komore medicinskih sestara, a izrazito velik
interes za istima ohrabrio je HZHM da i u buduc-
nost nastavi s online predavanjima te tako konti-
nuirano i aktivno sudjeluje u sustavnoj edukaciji
zdravstvenih djelatnika.
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Ucenje na daljinu

ciljem postizanja jednakosti u znanju i kompetencijama zdravstvenih djelat-

nika bez obzira na regiju u kojoj Zive i rade, Hrvatski zavod za hitnu medicinu

(HZHM) i ove je godine nastavio s provodenjem osnovnog Programa cjeloZi-
votnog stru¢nog usavrsavanja zdravstvenih radnika, odnosno e-Usavrsavanja
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Predavanije dr. sc. Aleksandra Savica, dr. med. iz Klinike za psihijatriju Vrapce

Stjecanje novih znanja i vjestina uz pomo¢ moderne in-
formacijsko-komunikacijske tehnologije vazno je zbog
profesionalnog razvoja kadra zdravstvenih ustanova,
brzeg protoka informacija i unapredenja kvalitete
zdravstvenih usluga, ali i s aspekta trenutne epidemi-
oloske situacije. U godini koja je pred zdravstvo posta-
vila mnoge izazove, HZHM je veliku vaznost posvetio
edukaciji te je u sklopu e-Usavrsavanja organizirao
niz predavanja vrhunskih stru¢njaka iz razlicitih grana
medicine.

Olaksan pristup profesionalnim sadrzajima
Predavanja se odrZavaju u realnom vremenu, a su-
dionici imaju mogucnost istovremene medusobne
audiovizualne komunikacije, kao i pregleda sadrZaja
ili materijala za pojedino predavanje. Program e-Usa-
vr$vanje pokrenuo je HZHM jos 2009. godine zbog
neravnomjerne dostupnosti edukacijskih sadrZaja te
neujednacene razine znanja zdravstvenih djelatnika,
ali i manjka financijskih sredstava pojedinih zdrav-
stvenih ustanova za strucna usavrsavanja zaposlenika.
Njime su posebno ,profitirali” zdravstveni djelatnici u
manjim sredinama, posebno na otocima te u ruralnimii
prometno izoliranim podrucjima jer im je sada znatno
olaksan pristup profesionalnim sadrzajima.

Psihijatrijske teme za nepsihijatre

Ciklus ovogodisnjih predavanja zapoceo i zavrsio te-
mama iz psihijatrije. U studenom ove godine dr. sc.
Aleksandar Savi¢, dr. med. iz Klinike za psihijatriju
VrapCe odrZao je predavanje o naj¢es¢im hitnim stanji-
ma u psihijatriji, nacinima njihove trijaZe i zbrinjavanja,
dok je ravnateljica navedene Klinike izv. prof. prim. dr.
sc. Petrana Breci¢, dr. med. u ¢ak dva navrata u sijecnju

2021. odrZala predavanje o konceptu stresa i njego-
vom ucinku na psihofizi¢ko funkcioniranje. Pandemija
bolesti COVID-19 i potresi u kontinentalnom dijelu Hr-
vatske ostavili su traga i na psihicko zdravlje nasih su-
gradana, stoga je izv. prof. prim. dr. sc. Petrana Brecic,
dr. med. sudionicima objasnila razliku izmedu ugroze i
Stetnog dogadaja te ih upoznala s nizom prilagodbenih
reakcija i nacina generiranja stresa.

Pregled hitnog pacijenta

,ABCDE pristupom moZe se u kratkom roku procije-
niti zdravstveno stanje i stupanj hitnosti pacijenta“,
istaknuo je Adis Keranovi¢, dr. med. iz Objedinjenog
hitnog bolnickog prijema Klinickog bolnickog centra
Zagreb na predavanju odrZzanom u listopadu 2021.
Termin za ovaj medunarodni standardizirani pregled
hitnog pacijenta dolazi od engleske skracenice, pri
¢emu A (airway) podrazumijeva pregled i procjenu
disnih putova, B (breathing) podrazumijeva procjenu
disanja, C (circulation) procjenu krvotoka, D (disabi-
lity) brzu neurolosku procjenu, dok E (exposure) po-
drazumijeva razotkrivanje pacijenta.

Bolesti srca i krvnih Zila

0 arterijskoj hipertenziji, naj¢escoj bolesti razvijenih
zemalja i glavnom faktoru rizika za razvoj kardiova-
skularnih bolesti govorila je na predavanju odrZzanom
u rujnu ove godine prim. mr. sc. Tajana Zeljkovi¢ Vrkié,
dr. med. iz Poliklinike za prevenciju kardiovaskularnih
bolesti i rehabilitaciju ,,Sr¢ana*, a pomocnik ravnatelja
,Sr¢ane” izv. prof. prim. dr. sc. Mario Ivanusa, dr. med.
odrZao je u veljaci 2021. dva predavanja o indikacija-
ma i interpretaciji nalaza 24-satnog snimanja EKG-a.
Zamijenica ravnateljice HZHM-a prim. dr. sc. Ingrid
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Predavanje prim. mr. sc. Tajane Zeljkovi¢ Vrki¢, dr. med. iz
Poliklinike za prevenciju kardiovaskularnih bolesti i rehabilitaciju
Horéana“

Bosan-Kilibarda, dr. med. i pomocnik ravnateljice
HZHM-a Damir Vazani¢, mag. med. techn. predstavili
su osnovne mjere odrZavanja Zivota uz upotrebu au-
tomatskog vanjskog defibrilatora (AVD) zdravstvenim
djelatnicima na udaljenim lokacijama u lipnju 2021.
Navedeni dvojac polaznicima je objasnio kako prepo-
znati iznenadni srcani zastoj te kako pravilno izvesti
postupak oZivljavanja uz upotrebu AVD uredaja.

Sezonske prijetnje

Uslijed toplinske bolesti, spektar poremecaja varira od
blagih (toplotni edem, toplotni grcevi), preko srednje
teskih oblika (toplotna sinkopa, toplotna iscrpljenost)
do toplotnog udara kao najtezeg oblika koji, ako se
agresivno i brzo ne lijeci, moZe rezultirati znacajnim
trajnim morbiditetom i mortalitetom, istaknuo je izv.
prof. prim. dr. sc. Nenad Karanovi¢, dr. med. s Medi-
cinskog fakulteta Sveucilista u Splitu na predavanju
odrzanom tik pred sezonu vrucina, u svibnju 2021.
Mjesec dana ranije, na pocetku proljetne sezone aler-
gija, ravnateljica Poliklinike za bolesti diSnog sustava
mr. sc. Alma RoZman, dr. med. odrZala je predavanje
Alergije i alergijske bolesti disnog sustava. lako aler-
gija nije izljeCiva, naglasila je tom prigodom, hipo-
senzibilizacijom ili specificnom imunoterapijom moZze
se smanjiti postojeci alergijski odgovor, prorijediti
simptome i smanjiti potrebu za antialergijskim pre-
paratima.

Antigenski test na COVID-19

S ciljem brzeg otkrivanja i izoliranja oboljelih te obrade
njihovih kontakata koriste se brzi antigenski testovi, a
kako ih pravilno primijeniti, zdravstvenim djelatnici-
ma objasnile su Emilija Lazarevi¢, bacc. med. techn.,
mag. educ. rehab. i Senka Kajci¢, dr. med. iz Zavoda
za hitnu medicinu Primorsko-goranske Zupanije. Isto
predavanje odrzano je dva puta, u sijecnju i veljaci
2021. godine, a predavacice su istaknule kako je brzi
antigenski test koristan alat koji osigurava vecu dostu-
pnost testiranju i brZe dobivanje rezultata u uvjetima
kada su kapaciteti PCR testiranja kao zlatnog standar-
da COVID-19 dijagnostike preoptereceni.

Sva odrZana predavanja bodovana su sukladno pravil-
nicima nadleznih komora, a zahvaljuju¢i videokonfe-
rencijskoj opremi HZHM-a bila su dostupna zdravstve-
nim djelatnicima u svim telemedicinskim pristupnim
centrima uklju¢enim u osnovnu Mrezu telemedicinskih
centara.




Hitnjacki antropolog

Goran Stokic: Hitnu treba voljeti,
a ne odradivati

37 godina rada u hitnoj medi-

cini prosao je sve, od teskih te-

rena i zahtjevnih intervencija
do mjesta predavaca u Sluzbi za eduka-
ciju, projekte i razvoj Nastavnog zavoda
za hitnu medicinu Grada Zagreba. O nje-
govoj ljubavi prema ovoj profesiji svje-
doci i ¢injenica da je unazad dvije godine
postao prva privatna osoba u Hrvatskoj
koja posjeduje automatski vanjski defi-
brilator kako bi i van sluzbe mogao spa-
siti Zivot u slucaju iznenadnog sr¢anog
zastoja. Specijalista u djelatnosti hitne
medicine Gorana Stokica, bacc. med.
techn. uspjeli smo uhvatiti izmedu broj-
nih poslovnih obaveza i ,privesti” na
ugodan razgovor o njegovoj dugogo-
disnjoj hitnjackoj karijeri, ali i brojnim
hobijima koji su mu prosirili horizonte i
obogatili ga dragocjenim iskustvima

0d naseg zadnjeg razgovora proslo je gotovo
dvije godine. Jeste li otad upotrijebili vlastiti
AVD uredaj?
Ne, nisam imao priliku upotrijebiti ga, rekao bih na
tudu srecu. No, to i dalje nije promijenilo moje mislje-
nje o potrebi posjedovanja AVD-a.

Vasi su susjedi sigurno sretni §to imaju takvog

filantropa, a k tome jo$ i medicinskog profesio-
nalca u blizini.
Moram priznati da to ponekada predstavlja i problem.
Ljudi se osjecaju slobodnima obratiti mi se za bilo koji
tip zdravstvenog problema, od zdravstvenih tegoba
pa do narucivanja za preglede i pretrage (smijeh).

Zasto bas hitna medicina?

Sve je 1984. godine krenulo slucajno. Zaposlio sam
se u zagrebackoj Hitnoj pomoci i nakon kratkog vre-
mena shvatio sam da je upravo to ono Sto me zado-
voljava i Cini sretnim. Naime, na hitnim intervenci-
jama odmah vidite rezultate svog djelovanja, poput
kardiopulmonalne reanimacije, zaustavljanja velikih
krvarenja i sli¢nih situacija. Svojim postupcima vi do-
slovno spasavate Zivot i vrSite primarno zbrinjavanje
tako da zbrinutog pacijenta dovezete do zdravstvene
ustanove u kojoj ¢e uslijediti daljnja obrada i skrb.

U tadas$nju Ustanovu za hitnu medicinsku po-

moc Zagreb dosli ste s 22 godine i zadrzali se sve
do danas. Za Vas doista vrijedi ona ,,Jednom bit-
njak, uvijek bitnjak!", zar ne?

Definitivno ste u pravu. No, to jednostavno morate
voljeti! Rekao bih da hitnu medicinu morate Zivje-
ti. Tijekom svojih 37 godina rada susretao sam se i
s kolegama koji su relativno brzo shvatili da to nije
posao za njih. Neki ¢ak i nakon jedne jedine odradene
sluzbe.

Goran Stokic, bacc. med. techn.

Mozete li s nasim citateljima podijeliti koju
anegdotu s pocetka karijere?
Kako u svakom poslu, uz ozbiljnu stranu, postoji i ona
smijesna pa se tako sje¢am svog prvog radnog dana u
Hitnoj kada su me starije kolege uputile da odem kod
glavnog medicinskog tehnicara naostriti ,,pilicu” ko-
jom su se nekada pilili ampulirani lijekovi. Naravno,
to nije bilo zlonamjerno, vec¢ neka vrsta ,inicijacije”
mladih tehnicara.

Foto: Osobni arhiv
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Kao ¢lan hrvatskog tima
HMS-a Goran Stokic, bacc.
med. techn. sudjelovao je
na vjezbi Terex 2010 u Italiji

> Nacionalni ste instruktor za tecaj izvanbol-
nicke hitne medicinske sluzbe (HMS) i osnovnih
mjera odrzavanja Zivota odraslib uz upotrebu
AVD uredaja te medunarodni instruktor ALS-a,
ILS-aiBLS-a. Gdje ste se sve usavrsavali?

ERC-ov (European Resuscitation Council) instruktor
za ALS, ILS i BLS postao sam jo$ davne 2002. godine.
U to vrijeme su se tecajevi provodili na engleskom
jeziku jer nije bilo dovoljno instruktora s podrucja
Hrvatske, a otad do danas sudjelovao sam na isti-

ma stotinjak puta. Nacionalni instruktor za tecajeve :

izvanbolni¢kog HMS-a Hrvatskog zavoda za hitnu
medicinu sam od 2016. godine, dok sam nacionalni
instruktor osnovnih mjera odrZavanja Zivota odraslih
uz uporabu AVD-a istog Zavoda postao 2017. godine.

> Sudjelovali ste i u projektu Urban Search and
Rescue (USAR). Mozete li nam reci nesto vise o
tome?

Republika Hrvatska dosad je sklopila 11 bilateral-
nih sporazuma s Madarskom, Slovenijom, Bosnom
i Hercegovinom, Poljskom, Slovackom, Austrijom,
Francuskom, Crnom Gorom, Makedonijom, Rusijom i
Albanijom, koji definiraju obveze drZava potpisnica u
slu¢aju primanja i upucivanja Zurne pomoci. Nositelj
navedenog projekta bila je tadasnja DrZavna uprava
za zastitu i spasavanje, a ja sam kao ¢lan hrvatskog
tima HMS-a sudjelovao na medunarodnim vjezbama
EU-a Danubius 2009 u Rumunjskoj, Terex 20100 Ita-
liji te u Nizozemskoj. Cilj vjezbi bio je pokazati spre-
mnost za pruzanje pomoci u katastrofama, a svaka je
trajala po par dana. VjezZbe su bile simulirane, ali vise
no realisticne. Moj tim u nijednom trenutku nije znao
kad ce biti mobiliziran, kao ni o kakvoj se nesreci radi.
Spavali smo u Satorima, tusirali se u vojnim kamioni-
ma namijenjenim tome, pacijente smo transportirali
u prave bolnice... Jednostavno, nezaboravno. Zbilja
neprocjenjivo iskustvo!

> Danas radite kao predavaé u Sluzbi za edu-
kaciju, projekte i razvoj Nastavnog zavoda za

Foto: Osobni arhiv

Na hitnim
Intervencrjama
odmah vidite
rezultate svog djelovanya,
poput kardiopulmonalne
reanimacije, zaustavljanja
velikib krvarenja i slicnih
situacija

hitnu medicinu Grada Zagreba. Koliko cesto
provodite edukacije?

Cinjenica je da su se edukacije prorijedile iz dobro
nam poznatih epidemioloskih razloga. Prije pande-
mije, edukacije su se provodile svakodnevno; velikim
dijelom za djelatnike Nastavnog zavoda za hitnu me-
dicinu Grada Zagreba, ali i za gradane. Redovito smo
odrzavali edukacije za clanove letackog i kabinskog
osoblja Croatia Airlinesa, Javne vatrogasne postrojbe
Grada Zagreba, Veleposlanstva Ujedinjene Kraljevine
Velike Britanije i Sjeverne Irske u RH, predavacima
predmeta Hitna medicinska stanja u srednjim medi-

A zagrebatkom Trgu

33

Hitnu medicinu
morate Zivjeti.
Tijekom svojih 37
godina rada susretao sam se
1S kolegama koji su relativno
brzo shvatili da to nije posao
za njih

cinskim skolama, farmaceutima zagrebackih ljekarni
i mnogim drugima. Nadam se da Ce se ova epidemio-
loska situacija ubrzo smiriti te da cemo s tim eduka-
cijama nastaviti.

> Sto Vam je draze - adrenadlin s intervencija ili
prenoSenje znanja i iskustava mladim kolega-
ma?

Iskreno, teSko mi je odluciti. | jedno i drugo ima svoje
Cari. Naime, na intervenciji
ste u direktnom kontaktu s
unesrecenim i odmah mo-
Zete vidjeti rezultate svojih
postupaka. Kada prenosite
znanje, to Cinite u nadi da ¢e
znanje koje prenesete hiti u
pravom trenutku primijenje-
no. Moje je geslo: ,,Znanje se
mnozi dijeljenjem"”. | u jed-
nom i u drugom slucaju da-
jem se u potpunosti. No, kad
malo bolje razmislim, ipak je
adrenalin s pravih interven-
cija intenzivniji.

. Promocija

s postupka
) ozwlnvama
-z upotrebt,\
" AVD uredaja na

3 Petra Pre;adov{ia

> Na $to obavezno skrenete pozornost kolega-
ma koji tek pocinju svoju karijeru u HMS-u i §to
biste porucili svima koji se Zele baviti ovom ple-
menitom djelatnoscu?

Nakon odradene edukacije koja se ti¢e medicinskog
dijela, puno je toga na Sto im obratim pozornost, a
vezano je za Zivotne situacije. Uvijek napominjem
da Hitnu treba voljeti, a ne odradivati. Obavezno im
skrenem pozornost na medicinsku dokumentaciju;
savjetujem ih da zapisu apsolutno sve pa ¢ak i ono Sto
im se u tom trenu Cini nebitnim. Jer sve Sto je uci-
njeno, a nije evidentirano - kao da i nije napravljeno.
Takoder, moj Cest savjet mladim kolegama je da se
prema svakom pacijentu ophode kao da se radi o nji-
ma bliskoj osobi.

) Osnivac ste nesvakidasnjeg muzeja koji se na-
lazi u Vasem Zavodu te za koji brizno i sistema-
ticno prikupljate eksponate. O cemu je rijec?

U nekadasnjoj Ustanovi za hitnu medicinsku pomo¢
Zagreb Sefica mi je bila prim. dr. sc. Ingrid Bo3an-
Kilibarda, dr. med. s kojom sam zapoceo prikupljati
kramuriver ili staru kramu, kako su to tada nazivali
nasi suradnici, odnosno medicinske instrumente i
opremu koju je zagrebacka Hitna koristila u svom
radu, a koje smo uspjeli sacuvati. Rije je o ventilato- > >




Kada prenosite

znanje, to cinite u

nadi da ce znanje
koje prenesete biti u pravom
trenutku primijenjeno

rima, defibrilatorima, stroju za vanjsku masazu srca,
EKG uredajima, lutkama i opremi za edukaciju te li-
teraturi. Neke od eksponata smo zatekli na radnom
mjestu te prilikom preseljenja u novu zgradu Zavoda
ponijeli sa sobom i formirali svojevrsni muzej. Danas
se svi ponose prikupljenim eksponatima i priznaju da
nije bilo primarijus Bosan-Kilibarde i mene, ni¢ega od
toga ne bi bilo.

Koliko eksponata ste dosad nabavili i
koji je najstariji?
Najstariji eksponat je jedini saCuva-
ni primjerak SluZbenih propisa za
osoblje Dobrovoljnog drustva za
spasavanje u Zagrebu, pretece
danasnjeg Nastavnog zavoda
za hitnu medicinu Grada Za-
greba. Primjerak je iz 1909.
godine, godine osnutka Drus-
tva, a tada definirani propisi
niti malo ne zaostaju za da-
nasnjim propisima. Iznimno sam
ponosan na taj eksponat. Muzej
raspolaZe i transportnim ventilato-
rom iz 1960. godine, a u zbirci se nalazi i
prvi defibrilator koji je Zavod koristio prije otpri-
like 40 godina. Za razliku od danasnjih defibrilatora,
potonji isporucuje izmjeni¢nu struju od 220 do 660
volti. Nadalje, imamo i edukacijske eksponate, po-
put dobro poznate lutke Ane za vjezbu oZivljavanja
koju je, za razliku od danasnjih modela za vjezbanje
klini¢kih vjestina, potrebno napuhati zrakom kako bi
se koristila.

IMPULSE

Rad u HMS-u iznimno je stresan i odgovoran.
Jesu li Vam brojni hobiji lijek za stres?
Kako ve¢ dugo radim u Nastavnom centru, ne susre-
¢em se svakodnevno s iznimno stresnim situacijama
kao kolege koji su na ,cesti”, no sjecanja s terena
su i dan danas prisutna. lzuzetno je tesko, rekao bih
nemoguce, iskljuCiti se u potpunosti i djelovati samo
profesionalno. Posebice kada se radi o djeci, teskim
prometnim nesre¢ama, nasilnoj smrti - Sto je sve
hitnjacka svakodnevica. Vecina nas s kolegama raz-
govara o proZivljenom stresu, Sto doista pomaze. Po-
nekada stres bude toliko jak da nastavak rada pred-
stavlja snazan psihicki napor. Oslobadanje od stresa
je, rekao bhih, vrlo individualno. Osobno mi je najbolji
nacin opustanja bio oti¢i na folklornu probu, isplesa-
ti se, podruZiti i na neki nacin zaboraviti prethodno
proZivljeno.

Plesali ste u folklornom ansamblu, ali ga i
vodili. Mozete li nam reci o kojem ansamblu je

ATTENTION! ‘

BANGIIOUS VOLTAGE
o lctoos  ELECTRODE
serwan - ecriooss  ELECTROD

Prvi-defibrilator koriSten u
zagrehackoj Stanici za hitnu
medicinsku pomo¢

-

rijec te usporediti
ta dvaiskustva?
Plesao sam u
Folklornom an-
samblu Zagreb-
Markovac od
1987. do 2000.,
kada sam se pre-
stao aktivno baviti
folklorom. No, jos
nekoliko godina nakon
toga sudjelovao sam u radu
ansambla, kad god su mi to obve-
ze dozvoljavale. S ansamblom sam proZivio pregrst
lijepih trenutaka, proputovao cijelu Europu... Osim
plesanjem, okusao sam se i u vodenju ansambla. Rijec
je o Kulturno-umjetni¢kom drustvu Micevec koji sam
vodio sedam godina. Rekao bih da je plesati puno lak-
Se nego voditi jedan ansambl jer osim Sto ste voditelj,
Cesto ste i koreograf i kostimograf.

440
220, |

Kalko nastaje koreografija i koliko je potrebno
da bi se usavrsila jedna koreografija?
Da bi se postavila jedna koreografija neophodno je
poprili¢no znanja, istraZivanja, razgovora sa starijim
osobama koje Zive u podrucju iz kojeg pripremate
koreografiju. Posebna se pozornost obraca na njihova
kazivanja - kako je to nekad bilo, a ista ¢ine koreogra-
fiju autenti¢nijom. Svakako je i odabir glazbe kljucan
za postavljanje koreografije. Sve u svemu, mukotr-
pan posao koji ponekada traje mjesecima, a onda su
joS potrebni mjeseci za uvjezbavanje iste.

Pratite li i danas neka folklorna drustva i mo-
Zete li izdvojiti neka koja Vam se svidaju?
Svakako da pratim. Doduse, u manjoj mjeri nego ra-
nije, ali sam u tijeku. Definitivno bih kao vrhunske
amaterske ansamble izdvojio FA Zagreb-Markovac u
kojem sam i stasao kao plesac, zatim Zagrebacki fol-
klorni ansambl dr. Ivana Ivancanai Folklorni ansambl
Ivan Goran Kovacic.

Goran Stokic, bacc. med. techn.

i prim. dr. sc. Ingrid Bosan-

Kilibarda, dr. med. osnivaci

B 4 su nesvakidasnjeg muzeja
zagrebackog Zavoda

Muzej raspolaze

transportnim

ventilatorom iz
1960. godine, a u zbirci se
nalazi i prvi defibrilator
koji je Zavod koristio prije
otprilike 40 godina

Kako vidite buduénost folklora u Hrvatskoj?
Jeli folklor svojevrsni stup identiteta drustva?
Folklorna drustva svakako ulaZu izuzetne napore
kako bi se oCuvao hrvatski tradicionalni ples, narodne
nosnje... Lijepo ste to rekli, folklor je stup identiteta
drustva - sloZio bih se s tom postavkom. NaZalost,
usudio bih se reci da je sve manje mladih ljudi zainte-
resirano za ovu vrstu ocuvanja tradicije.

Jelifolklor fizicki zahtjevan?
Iznimno je zahtjevan i naporan. TraZi dobru fizicku
spremu zbog treninga koji se odrzavaju cetiri puta
tjedno i podrazumijevaju dva do tri sata aktivnog ple-
sanja, a prije turneja i ¢esce.

Kalko ste uspjeli uskladiti tako zahtjevan hobi s
jos zahtjevnijim poslom?
Kada sam se poceo baviti folklorom jo$ nisam imao
toliko poslovnih obaveza, predavanja, tecajeva... Dok
poslovne obveze nisu prevladale, bavljenje folklorom
mi je predstavljalo izuzetno veselje.

Bavite se i fotografijom. Kako i kada ste se po-
celi baviti fotografijom?
Fotografija mi je od rane mladosti bila izazov. Vec¢ u
osnovnoj skoli sam za rodendan dobio prvi fotoapa-
rat, tada opce poznat i vecini dostupan Smena 8. Za
razliku od danasnjih digitalnih fotoaparata na kojima
odmah mozZete vidjeti rezultat snimljenog kadra, ne-

Foto: Osobni arhiv
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S Folklornim

ansamblom

zagreb-Markovac
prozivio sam pregrst lijepih
trenutaka i proputovao
cijelu Europu

kada je to trajalo puno dulje - dok god niste potrosili
film te dok fotografije nisu bile izradene. A ta neizvje-
snost itekako je imala svojih cari!

Sto najvise volite fotografirati? Prirodu, por-
trete ili spontane trenutke u prolazu?
Volim fotografirati ono Sto mi se u datom trenutku
ucini zanimljivim. Gotovo nikada ne planiram i ne
Cekam odredenu situaciju. Volim prirodu, pejzaze,
prirodne fenomene i vrlo Cesto izbjegavam ljude na
tim fotografijama, osim ako se ne radi o nekim drus-
tvenim dogadanjima kada su ljudi u prvom planu.

Nosite li fotoaparat uvijek sa sobom?

S obzirom na to da je poprili¢no velik, moram priznati
da rijetko imam fotoaparat uz sebe. Uglavnom je to
ciljano kada idem na godisnji odmor, putovanja i sli¢-
no. Ali danas je tehnologija toliko napredovala da ako
naletim na nesto Sto mislim da bi trebalo ovjekovjeci-
ti, posegnem za mobilnim telefonom. Neusporediva
je kvaliteta fotografije u odnosu na klasi¢ni fotoapa-
rat, ali trenutak ipak bude zabiljezen.

Dolaskom pametnih mobitela i drustvenih

mreza fotografija je postala sveprisutna. Kako
Vi dozivljavate fotografiju danas i kakvu joj bu-
ducnost previdate?
Znamo svi da ovisnost o pametnim telefonima i drus-
tvenim mreZama danas nije nikakva novost. Misljenja
sam kako ve¢ danas s kvalitetnim mobilnim telefo-
nom, mozete napraviti vrhunsku fotografiju uz vrlo
malo znanja o digitalnoj fotografiji. No, drZim da je za
pravog ljubitelja fotografije klasi¢ni fotoaparat ipak
nezamjenjiv.

Mozemo li ocekivati neku izlozbu Vasih foto-
grafija?
Nisam se nikada bavio tom mislju. Cinjenica je da u
svojoj arhivi imam na tisuce fotografija iz kojih bi se
svakako dalo probrati dovoljno i za nekakvu izlozbu.
No, neke od fotografija su ve¢ i ugledale svjetlost
dana u razli¢itim izdanjima poput brosura Hrvatske
matice iseljenika, monografije Nastavnog zavoda za
hitnu medicinu grada Zagreba i sli¢no.

Nisu Vam strane ni brojne etno radionice. Na
kojima ste sve sudjelovali?
Da, kako sam se dugo bavio folklorom, ve¢ deset go-
dina zaredom sudjelujem u radu etno radionice koja
se tradicionalno odrZava u Pucisc¢ima na otoku Bracu.
Radionica se bavi tradicionalnom izradom narodnih
nosnji i tradicionalnog nakita.

Nastup Folklornog
ansambla Zagreb-Markovac
u Hrvatskom narodnom
kazaliStu u Zagrebu

Porto, Portugal

Most u Portu

Da niste medicinski tehnicar, bili bi - $to?
Vrlo vjerojatno etnolog i antropolog. Oduvijek me za-
nimalo proucavanje kulture pojedinih naroda.

Takoder stei poliglot. Koje sve jezike govorite?
Ne bih se nazvao poliglotom. Osim materinjeg hr-
vatskog, sluzim se engleskim i slovackim, a savrseno
govorim albanski jezik. Jednom prilikom nas Zavod
posjetila je delegacija na ¢elu s ministrom zdravstva
Republike Albanije koja je bila vise nego odusevljena
kada sam progovorio albanski. U svakom slucaju, nije
bilo potrebe za prevoditeljem.
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Misljenja sam da je veliko bogatstvo poznavanje bilo
kojeg jezika uz materinji.

Iako nas je trenutna epidemija bolesti

COVID-19 naucila da ne planiramo previse
unaprijed, imate li koju radionicu u planu ili
novi hobi u kojem se Zelite okusati?
Trenutno ne razmisljam o ne¢em novom. Ali miro-
vina mi se relativno bliZi... Preostalo mi je jos samo
Sest godina rada, pa ¢u onda imati dovoljno vre-
mena, nadam se, za zapoceti neka nova poglavlja u
svom Zivotu.

Foto: Osobni arhiv

Foto: Osobni arhiv

Foto: Osobni arhiv




Izpvaiamo

Brz1 efikasan
- medicinski odgovor

Autori: Branka Bardak, dr. med., prim. Boris Hreckovski, dr. med., Marijan Basic, mag. med. techn. i doc. prim. dr. sc. Josip Samardzi¢, dr. med.

edna od najstrasnijih prometnih nesreca na hrvatskim prizor na mjestu nesrece Sokirao je i najiskusnije djelatnike Zur-

prometnicama dogodila se u ranim jutarnjim satima
25. srpnja 2021. kada je autobus kosovskih registarskih
oznaka na relaciji Frankfurt - Pristina sa 67 putnika i dva vozaca
sletio s kolnika autoceste A3 kod Slavonskog Broda. Deset osoba
smrtno je stradalo, 15 ih je tesko, a 29 lakSe ozlijedeno. Strasan

nih sluzbi koje su prve stigle na teren. Za koordiniran, brz i efi-
kasan medicinski odgovor zasluZni su Zavod za hitnu medicinu
Brodsko-posavske Zupanije i Opca bolnica ,,Dr. Josip Bencevic*
Slavonski Brod. Kronologiju medicinskog zbrinjavanja ove tra-
gicne prometne nesrece procitajte u nastavku
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Operativno-komunikacijski centar Policijske uprave brodsko-posavske
zaprimio je 25. srpnja 2021. u 6:19 dojavu o prometnoj nesreci na auto-
cesti A3 Bregana - Lipovac, na juznom prometnom traku, kod zapadnog
ulaza u Slavonski Brod u smjeru Vinkovaca. U 6:23 ista je proslijedena
Medicinskoj prijavno-dojavnoj jedinici (MPDJ) Zavoda za hitnu medici-
nu Brodsko-posavske Zupanije, a medicinski dispecer na intervenciju je
uputio najblizi tim hitne medicinske sluzbe (HMS) iz Slavonskog Broda
koji je na mjesto nesrece stigao u 6:34.

Odmah po dolasku, prvi tim HMS-a poslao je MPDJ-u takozvani window
report, odnosno izvjesce s mjesta nesrece u kojem je naveo da je rije¢ o
velikoj nesreci u kojoj je uslijed prevrtanja autobusa viSe osoba ozlijede-
no. MPDJ je promptno na mjesto intervencije uputio drugi tim HMS-a iz
Slavonskog Broda, ali i timove HMS-a iz Vrpolja, LuZana, Nove Gradiske
i Okucana, a potom je o nesreci obavijestio ravnatelja Zavoda za hitnu
medicinu Brodsko-posavske Zupanije, Opc¢u bolnicu ,Dr. Josip Bencevic"
Slavonski Brod, Op¢u bolnicu Nova Gradiska i Krizni stozer Ministarstva
zdravstva. Nakon kratkog obilaska mjesta nesrece, prvi tim poslao je
MPDJ-u METHANE izvjesce koje je proslijedeno u spomenute bolnice i

u Krizni stoZer Ministarstva zdravstva. Ujedno, medicinski dispeceri bili
su svjesni da je u 7 sati redovna izmjena smjena te su djelatnike koji su
tada dosli u sluzbu u Ispostavu Slavonski Brod, raspodijelili u dva dodat-
na tima koji su sudjelovali u zbrinjavanju i transportu ozlijedenih.

Primarna trijaza

Po dolasku drugog tima HMS-a na mjesto intervencije, medicinski zapo-
vjednik mjesta nesrece (Medical Incident Commander - MIC) postao je
Dragan Sljepcevi¢, dr. med., specijalist hitne medicine s iskustvom rada u
izvanbolni¢kom i bolnickom HMS-u te zavrSenim tecajem Medicinski odgo-
vor na veliku nesrecu (Medical Response to Major Incidents) - Cro-MRMI.
Upravo taj tecaj priprema zdravstvene djelatnike, ali i pripadnike drugih
zurnih sluzbi, na brz i kvalitetan odgovor sustava na sloZene krizne situ-
acije.

Djelatnici HMS-a na terenu su zatekli autobus na kat prevrnut na desni
bok na travnjaku uz autocestu. Oko njega su se nalazila tijela preminu-
lih, a preZivjeli putnici su hodali, sjedili ili leZali na travi. Dio putnika joS
uvijek se nalazio u autobusu iz kojeg su ih izvlacili pripadnici Javne va-



trogasne postrojbe Slavonski Brod. Medicinski djelatnici HMS-a odmah
su pristupili primarnoj trijazi temeljem koje su utvrdili da je deset osoba
preminulo - trijazna kategorija IV. (,crni*), dok su tri osobe zadobile oz-
ljede trijazne kategorije I. (,crveni”), a 12 osoba ozljede trijazne kate-
gorije Il. (,Zuti"). Ukupno 44 osobe svrstane su u trijaznu kategoriju I1l.
(,zeleni").

Sekundarna trijaza

Nakon primarne trijaze, djelatnici HMS-a proveli su sekundarnu trijazu,
odnosno opskrbu pacijenata kojima je tada pruZena najnuznija terapija
- zbrinjavanje diSnog puta, disanja i cirkulacije. Po dolasku timova koji
su sudjelovali u transportu pristupilo se imobilizaciji. Sekundarnom tri-
jazom su kod 29 osoba trijazne kategorije IIl. utvrdene i zbrinute lakse
tjelesne ozljede, ogrebotine, posjekotine i sl.

Tesko ozlijedene osobe timovi HMS-a su, prema odluci medicinskog za-
povjednika mjesta nesrece, prevezli u Opcu bolnicu ,Dr. Josip Bencevic"
u Slavonskom Brodu na daljnje lijeCenje. Doktor Sljepcevic je svoju odlu-
ku temeljio na Cinjenici da je udaljenost izmedu mjesta nesrece i slavon-
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skobrodske bolnice relativno mala (oko deset minuta voznje uz koriste-
nje zvucne i svjetlosne signalizacije) te da navedena bolnica ima dovoljno
kirurga i anesteziologa, ali i operacijskih sala za kvalitetno medicinsko
zbrinjavanje ozlijedenih pacijenata trijazne kategorije I. i Il.

Na terenu osam timova HMS-a

Nakon Sto su 42 pacijenta prevezli u Objedinjeni hitni bolnicki prijem
(OHBP) Opce bolnice ,Dr. Josip Bencevi¢” Slavonski Brod, pomocnik
ravnatelja Zavoda za hitnu medicinu Brodsko-posavske Zupanije Marijan
Basi¢, mag. med. techn., koji je bio u kontaktu s ravnateljima Zupanijskih
bolnica, javio je djelatnicima HMS-a na terenu da preostala dva pacijenta
prevezu u Opcu bolnicu Nova Gradiska gdje im je pruZena odgovarajuca
medicinska skrb.

U odgovoru na veliku nesrecu sudjelovalo je osam timova HMS-a s ukupno
22 djelatnika te Zupanijski MPDJ. Djelatnici brodsko-posavskog Zavoda
uspjesno su zbrinuli i u bolnicu prevezli ukupno 44 pacijenta I., Il. i lll.
trijazne kategorije (,crvene”, ,Zute” i ,zelene). Nacelno, pacijente Ill.
trijazne kategorije ne transportira se u najblizu bolnicu. Medutim, u auto-
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Izpvaiamo

Strasan prizor na mjestu
nesrece Sokirao je i
najiskusnije djelatnike
urnih sluzbi

busu je bilo najcesce vise ¢lanova jedne obitelji koji nisu Zeljeli biti razdvojeni.
Uz to, a uzevsi u obzir tragine razmjere ove prometne nesrece, svima im je
bila potrebna psiholoska pomo¢. Osim toga, zdravstvenim djelatnicima bila je
otezana komunikacija buduci da je vecina pacijenata bila s albanskog govornog
podrucja te je daljnje sporazumijevanje zahtijevalo prevoditelja.

Brigu za 15 osoba trijazne kategorije Il1. (,,zeleni") koji nisu bili ozlijedeni pre-
uzeli su, u dogovoru s medicinskim zapovjednikom mjesta nesrece, djelatnici
Policijske uprave brodsko-posavske.

Posljednji pacijent s mjesta nesrece za bolnicu u Novoj Gradiski krenuo je u
8:50.

Mobilizacija bolnice

Dok je izvanbolnicki HMS zbrinjavao pacijente na terenu, odmah po primit-
ku METHANE izvjesca s informacijama o to¢nom mjestu velike prometne
nesrece, broju Zrtava i vrsti ozljeda te broju timova HMS-a na terenu, Opca
bolnica ,,Dr. Josip Bencevi¢” Slavonski Brod proglasila je parcijalnu (Zutu)
mobilizaciju u 6:45. Zapovjednik Bolnicke zapovjedne grupe (BZG), ravna-
telj slavonskobrodske bolnice doc. prim. dr. sc. Josip Samardzi¢, dr. med. i
operativni zapovjednik BZG-a, zamjenik ravnatelja prim. Boris Hreckovski,
dr. med. o cjelokupnoj situaciji i planu rada obavijestili su Krizni stoZer Mini-
starstva zdravstva.

Bolnica je promijenila organizaciju i metodologiju rada kako bi pruZila potre-
ban medicinski odgovor na veliku nesrecu razine I. OHBP je osloboden kako
bi u njemu primarnu i sekundarnu bolnic¢ku trijaZzu mogao napraviti kirurg
traumatolog uz pomo¢ abdominalnog i vaskularnog kirurga te anesteziologa.

Formirano je sedam trauma timova za rad u OHBP-u. Uz medicinsko osoblje
koje je bilo u smjeni u trenutku nesrece, a koje je zadrzano na poslu dok se
ne zbrinu svi ozlijedeni prema protokolima masovne nesrece, od kuce je do-
datno pozvano osoblje na ispomoc. RijeC je o tri medicinske sestre instru-
mentarke, pet kirurskih medicinskih sestara, dva kirurga, dva internista, pet
medicinskih sestara iz Sluzbe za internisticke djelatnosti, otorinolaringolog i
medicinski tehnicar, psihijatar te administrator za pomo¢ u radu BZG-a.

Brojni operacijski zahvati

Prvi pacijenti u OHBP slavonskobrodske bolnice stigli su u 6:55, a nakon
bolnicke trijaze i zbrinjavanja ozljedenika prema ATLS (Advanced Trauma
Life Support) protokolu upuceni su na daljnju dijagnostiku, hitan operacijski
zahvat, Jedinicu intenzivnog lijeCenja ili na odjele Sluzbe za kirurske djelat-
nosti. Na bolnicko lijecenje ukupno su zaprimljene 42 osobe, a 15 ih je bilo
tesko ozlijedeno. Od 15 tesko ozlijedenih, dvije su osobe primljene u Jedinicu
intenzivnog lijeCenja, a svi ostali na odjele SluZbe za kirurske djelatnosti. Svi
zaprimljeni pacijenti testirani su BAT testom na SARS-CoV-2, a svi nalazi su
bili negativni. Postupak je ponovljen i pri otpustu svakog pacijenta iz bolnice
i tada su, takoder, svi nalazi bili negativni. Na dan primitka pacijenata, odno-
sno velike nesrece, lijeCnici slavonskobrodske bolnice izveli su osam opera-
tivnih zahvata na pet pacijenata u opcoj anesteziji te 15 operativnih zahvata
u lokalnoj anesteziji. Zapovjednik BZG-a je u 12 sati kuci pustio medicinsko
osoblje koje je ostalo iz prijasnje smjene.

Nakon sSto su s Kriznim stoZerom Ministarstva zdravstva odrZali konferenciju
za medije, predstavnici BZG-a su u 14:30 s djelatnicima Hrvatskog Crvenog

=
S
=)
=
—
=
=
S
=
S
=

38




HITNA MEDICINSKA SLUZBA

SLUZBENO GLASILO HRVATSKOG ZAVODA ZA HITNU MEDICINU

kriza formirali informacijski centar u kojem su se objedinjavale informacije
svih relevantnih sluzbi za pozive ¢lanova obitelji stradalih i ozlijedenih. Uz
zbrinjavanje velike nesrece, djelatnici Opce bolnice ,Dr. Josip Bencevi¢” Sla-
vonski Brod u 16:30 zaprimili su i Sestogodisnju djevojcicu koju je pregazio
traktor s teZinom ozljede prema ISS skoru od 48. Nakon hitnog CT-a, djevoj-
Cica je operirana te u dogovoru s Kriznim stoZzerom Ministarstva zdravstva
prebacena u Kliniku za djecje bolesti Zagreb.

Nakon inicijalnog bolni¢kog zbrinjavanja pacijenata 25. srpnja 2021., lijec-
nici slavonskobrodske bolnice izveli su operacijske zahvate (preko 15 pla-
sticno-rekonstruktivnih i traumatoloskih zahvata) na jos Cetiri pacijenta iz
prometne nesrece. Posljednji pacijent otpusten je iz Opce bolnice ,,Dr. Josip
Bencevic¢" Slavonski Brod na daljnje lijecenje u SR Njemacku 9. rujna 2021.
godine, 48 dana nakon prometne nesrece. Ujedno, taj pacijent je po dijagno-
zama bio najteZi pacijent kojeg su lijecnici slavonskobrodske bolnice zapri-
mili nakon prometne nesrece. LijeCen je na Jedinici intenzivnog lijeCenja, a u
Njemacku je transportiran uz lije¢nicku pratnju.

Znacaj kontinuirane edukacije

Svojim tragi¢nim ishodom ova prometna nesreca Sokirala je cijelu Hrvatsku
te zavila u crno brojne kosovske obitelji. U ovakvim situacijama na vidjelo
izlazi vaznost intenzivne suradnje svih Zurnih sluzbi i znacaj kontinuirane
edukacije zdravstvenih djelatnika koja im omogucava kvalitetno reagiranje
i rasudivanje te znanja potrebna za pruzanje najstrucnije pomoc u najkracem
mogucem roku. Besprijekorna sinkroniziranost timova bolnic¢kog i izvanbol-
nickog HMS-a izravan je rezultat gore spomenutog tecaja Cro-MRMI. Tecaj,
koji se odrZava upravo u Slavonskom Brodu, provode Hrvatski zavod za hitnu
medicinu, Krizni stoZer Ministarstva zdravstva, slavonskobrodska bolnica i
Hrvatsko drustvo za medicinu katastrofe s ciljem pravodobnog, kvalitetnog
i efikasnog odgovora na krizne situacije te pravilne sanacije njezinih po-
sljedica. Edukacija je usmjerena na praktican rad kojim se najbolje i najbrze
usvajaju nove vjestine, nuzne za kvalitetno suocavanje s velikim nesrecama
i katastrofama.

Stradale u prometnoj nesreci
obisli su premijeri Kosova i

e, Albin Kurti i Andrej
Plenkovic, S ministrima

PREDSJEDNICKA MEDALJA ,,SVETE TEREZIJE"

Predsjednica Republike Kosova Vjosa Osmani-Sadriu urucila je premije-
ru Republike Hrvatske Andreju Plenkovicu i ravnatelju Opce bolnice ,,Dr.
Josip Bencevic" Slavonski Brod doc. prim. dr. sc. Josipu SamardZicu, dr.
med. predsjednicku medalju ,Svete Terezije” u znak zahvale za pomo¢
koju je Hrvatska pruzila kosovskim drzavljanima nakon straSne prometne
nesrece kod Slavonskog Broda.

Hrvatska delegacija na celu s predsjednikom Vlade Andrejom Plenko-
vicem bila je u sluzbenom posjetu Republici Kosovo u studenom 2021.
godine, a osim predsjednice Kosova, hrvatskim lije¢nicima joS jednom
zahvalio je i kosovski premijer Albin Kurti. |

Da imaju ta znanja i vjestine djelatnici Zavoda za hitnu medicinu Brod-
sko-posavske Zupanije i Opce bolnice ,Dr. Josip Bencevic¢” Slavonski Brod
pokazali su prilikom zbrinjavanja ove stravi¢ne prometne nesrece. Naime,
25. srpnja 2021. godine na mjestu nesree svim pacijentima pruZena je
pravodobna hitna medicinska skrb te su svi uspjesno transportirani i zapri-
mljeni u slavonskobrodsku bolnicu gdje im je pruzena odgovarajuca bol-
nicka skrb.

Na profesionalnom radu djelatnicima Zupanijskog Zavoda i slavonskobrod-
ske bolnice zahvalio je i kosovski premijer Albin Kurti koji je s premijerom
Andrejom Plenkovi¢em obisao stradale u prometnoj nesreci, ali i kosovski
ministri zdravstva i unutarnjih poslova, Arben Vitia i Xhelal Svecla, te ve-
leposlanik Kosova Gézim Kasapolli. Pohvale su stigle i od naseg premijera i
ministra zdravstva, te od onih najvaznijih, a to su pacijenti.

Prometna nesreca kod Slavonskog Broda potvrdila je da RH raspolazZe s
modernim sustavom hitne medicine ¢iji su opremljeni, educirani i motivi-
rani djelatnici spremni koordinirano odgovoriti i na ovako velik profesio-
nalni izazov. | |
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Foto: Opca bolnica ,,Dr. Josip Bencevic“ Slavonski Brod
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