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Postovane Citateljice i Citatelj,

proljece je ponajbolje vrijeme za novi start, vrijeme za
ostvarivanje snova. Da je Belupov san postao stvarnost,
zahvaljujudi vrijednim zaposlenicima, vidimo na suncanoj strani
Danice. Najnovija farmaceutska tehnologija smjestena na
25.000 Cetvornih metara, Cije se svecano otvorenje ocekuje u
svibnju, izrasla je u nepune Cetiri godine, kao rezultat vlastita
znanja. Nasoj je kompaniji pruzena jedinstvena mogucnost
ulaganja u nove tehnologije koje e rezultirati proizvodnjom
lijekova s dodanom vrijednoscu te lijekova nove generacije, a
donijet e i egzistenciju za stotinjak obitelji. Bit ¢e to pocetak
nove razvojne faze nase kompanije.

Nazalost, proljece nekima od nas ne donosi ugodu. Mnogi bi ga
najradije prespavali. Jer, pod ugodnim im se proljetnim suncem
vuku umorna i bezvoljna tijela, ne znajuci Sto im je i zasto

im organizam ne prati unutarnju radost zbog dolaska novog
godisnjeg doba. Jeste li postali neotporni na pelud, reagira li
vam tijelo na neke supstancije iz prirode, koje zapravo ne Stete
zdravlju, ali ih organizam u jednom trenutku prestane tolerirati,
a patnja traje mjesecima, tada zasigurno imate problema

s alergijama. Posjetite lijecnika i savjetujte se o ponajboljoj
terapiji.

Proljece je i idealno vrijeme Zelite li pokrenuti nove inicijative,
poraditi na novim vezama, interesima ili poslovima. Na kraju
krajeva, onako jednostavno gledano i dok Cistite sami sa sobom
imate vremena analizirati sve Sto inace ne stignete i ¢vrsto
odluditi — vrijeme je za neke nove valove, vrijeme je za Uskrs.
Zelimo vam da ga provedete u drustvu vasih najmilijih.

Najavljujemo, postovani Citatelji, da ¢emo Vas 29. travnja od g
do 12 sati Cekati na sredisnjem koprivni¢ckom trgu, na kom ¢emo
i ove godine u Belupovoj javnozdravstvenoj kampaniji u 5 mini
lijecnickih ordinacija mjeriti zdravlje — razinu Secera i masnoca u
krvi, tlak, rizik na osteoporozu te ocni tlak.

Svojim postupcima itekako mozemo utjecati na vremenske
mijene vitalnih kapaciteta tijekom zivota, Ziveci svakodnevicu
bez bolesti. Usvojimo li te spoznaje, shvatit ¢emo da je svatko
od nas ,kovac svojeg zdravlja“, a svatko od nas ipak moze biti
Zdravko Dren, ukoliko to Zzeli.

Do sljedeceg ¢itanja za mjesec dana zdravo nam budite.

Vasa,
Snjezana Foschio-Bartol,
Glavna i odgovorna urednica
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USUSRET SVECANOM OTVORENJU BELUPOVIH TVORNICA BUDUCNOSTI

NOVE BELUPOVE TVORNICE PREDSTAVLJAJU JEDNO OD NAJMODERNIJIH FARMACEUTSKIH POSTROJENJA

U REGNI, SUGLASILI SU SE PREDSJEDNICI UPRAVA PODRAVKE | BELUPA

Predsjednici uprava Podravke i Belupa —
Marin Pucar i Hrvoje Kolari¢ obisli su 22.
ozujka, uodi svecanog otvorenja plani-
ranog za svibanj, pogone novih tvornica
krutih, polukrutih i tekucih oblika lijekova
Belupa.

Projekt gradnje i opremanja tvornica tra-
je pune 4 godine, izvijestio je predsjedni-
ka Podravkine Uprave Tomislav Duranek,
direktor Belupove tvornice u izgradniji. Ti-
jekom 2014. i 2015. godine obavljale su se
sve pripremne radnje, od konceptualnog
dizajna, aplikacije za dozvolu planiranja,
dobivanja dozvole za izgradnju pa sve do
finalizacije glavnog projekta i pocetka
gradnje u srpnju 2015. U prosincu prosle
godine zavrsen je jedan od najznacajnijih
“milestonea”, odnosno kljucnih tocaka
projekta — dobivena je uporabna dozvola.
Nove su tvornice opremljene najnovijom
tehnologijom, koja ¢e donijeti vecu kon-
kurentnost Belupovim proizvodima, a po-
stojece Ce proizvodne kapacitete povecati
1,5 puta. U godinama koje dolaze njihovi ce
kapaciteti biti dostatni za rastuce potrebe

Sirenja na nova trzista i u nove proizvod-
ne nise. U gradnju i opremanje ce do kraja
2017. godine biti uloZeno viSe od 530 miliju-
na kuna i zaposlit ¢e stotinjak zaposlenika
visoke i srednje strucne spreme, i to iz pod-
rucja farmacije, kemije te tehnickih struka.
Da su gradnja i opremanje Belupovih novih
tvornica jedna od najvedih greenfield inve-
sticija u Republici Hrvatskoj, potvrdio je, po
obilasku proizvodnih pogona, Marin Pucar,
predsjednik Uprave Podravke. "Ova je inve-
sticija pruzila mogu¢nost ulaganja u nove
tehnologije koje ce rezultirati proizvod-
njom lijekova s dodanom vrijednoscu i lije-
kova nove generacije", kazao je predsjednik
Podravkine Uprave, Marin Pucar.

"“U svibnju pocinje proizvodnja kozmetickih
preparata, tijekom razdoblja lipanj - rujan
planiramo validiranje procesa i opreme, a u
rujnu ocekujemo dobivanije licence za proi-
zvodnju i pocetak proizvodnije lijekova, na-
javio je Hrvoje Kolari¢, predsjednik Uprave
Belupa.

Po obilasku proizvodnih pogona, dvojica su

meniju tehnologiju i organizaciju procesa
prema najnovijim GMP standardima, nove
Belupove tvornice predstavljaju jedno od
najmodernijih farmaceutskih postrojenja
u regiji.

Najmodi
tehnoloc

cetvorni

PREDSJEDNIK HRVATSKE GOSPODARSKE KOMORE SA SURADNICIMA U POSJETU PODRAVKI I BELUPU

Podravkinim know-howom

“Podravka je nasa strateSka kompanija koju
gradimo generacijama. To je sjajna tvrtka
koja je glavni generator razvoja ovoga kra-
ja", istaknuo je predsjednik HGK Luka Bu-
rilovi¢ prilikom jucerasnjeg posjeta kopriv-
nickoj Podravki. Dodao je da je Podravka
jedna od nasih najvecih izvoznih zvijezda te
je pozvao naintenziviranje suradnje i prona-
lazak modela kako Podravkin know-how sa
inozemnih trziSta prenijeti drugim tvrtka-
ma i tako povecati ukupnu konkurentnost
hrvatskoga gospodarstva. *HGK hrvatskim
tvrtkama otvara vrata inozemnih trzista, au
suradnji s nasim ¢lanicama koje vec uspjes-
no poslujuizvan Hrvatske brze ¢cemo afirmi-
rati nase proizvode i usluge na inozemnim
trzistima", porucuje predsjednik HGK.

Iz Podravke je takoder poruc¢eno daim je je-
dan od najvaznijih ciljeva daljnja internacio-
nalizacija poslovanja te je najavljen pocetak
suradnje u ovom podrudju.

se predsjednika suglasila da uz najsuvre-
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“Jedan od osnovnih ciljeva nase kompanije
je daljnje jacanje poslovanja na sve zahtjev-
nijim inozemnim trziStima te smo shodno
tome spremni ponuditi nase znanje, isku-
stva i prisutnost na brojnim trzistima i osta-
lim zainteresiranim kompanijama. Drago
nam je $to je upravo Hrvatska gospodarska
komora izrazila spremnost da bude koordi-
nator svih potrebnih aktivnosti, a s ciljem
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do vece konkurentnosti

podizanja konkurentnosti ukupnog hrvat-
skoga gospodarstva na medunarodnom
trzistu “, izjavio je predsjednik Uprave Po-
dravke Marin Pucar.

U sklopu posjete, predsjednik HGK, pred-
stojnik njegovog Ureda lvan Barbaric te
potpredsjednik HGK za poljoprivredu lvan
Skori¢ posjetili su tvornicu juha i Vegete te
nove Belupove tvornice krutih, polukrutih
i tekudih oblika lijekova koje ¢e zapoce-
ti s proizvodnjom u svibnju ove godine.
Uz najsuvremeniju tehnologiju i organi-
zaciju procesa, nove Belupove tvornice
predstavljaju jedno od najmodernijih far-
maceutskih postrojenja u regiji i jednu od
najvecih greenfield investicija u Hrvatskoj.
Nove ce tvornice donijeti vecu konkuren-
tnost Belupovim proizvodima, a postoje-
Ce Ce proizvodne kapacitete povecati 1,5
puta te ih udiniti dostatnim za Sirenje na
nova trzista.



DRAGOM PRGOMETOM

PROMJENE PODRAZUMIJEVAJU CENTRALIZACIJU | PROFESIONALIZACIJU UPRAVLJACKIH STRUKTURA,
OBJEDINJENU JAVNU NABAVU, KONTROLU TROSKOVA, FUNKCIONALNO INTEGRIRANJE BOLNICA ILI NJIHOVU
PRENAMJENU TE OSNIVANJE CENTARA IZVRSNOSTI. VRLO JE VAZNA | PRIMJENA TE KONTROLA PRIMJENE

SMJERNICA LIJECENJA

Prof. dr. sc. Drago Prgomet, specijalist oto-
rinolaringolog, dugogodisnji predstojnik
Klinike za bolesti uha, nosa i grla i kirurgi-
ju glave i vrata KBC-a Zagreb, 23. sijecanja
ove godine izabran je na zahtjevnu funkciju
predsjednika Upravnog vijeca Hrvatskog
zavoda za zdravstveno osiguranje. S te po-
zicije, u protekla dva mjeseca, nije davao
intervjue, ali, kako nam je rekao, na inter-
vju za Glasilo Belupa pristao je iz respekta
prema domacoj farmaceutskoj industriji.
Kao predsjednik Upravnog vije¢a HZZO-3,
prof. Prgomet odgovorio nam je na nekoli-
ko iznimno vaznih pitanja za nas zdravstve-
ni sustav.

B Pocetkom veljace Upravno vije¢e HZZO-
a uvrstilo je 16 novih lijekova na osnovnu i
Cetiri nova lijeka na dopunsku listu lijekova,
prosirene suimedicinske indikacije za neke
lijekove koji se vec nalaze na Listi lijekova.
Koliko ce sve to povecati troskove HZZO-
a ili bolnica? Neke procjene kazu da ¢e to
biti izmedu 200 i 300 milijuna kuna, a lani je
samo za posebno skupe lijekove potroseno
oko goo milijuna kuna, oko 150 milijuna vise
nego je bilo planirano.

Poznato je da HZZO nije vec jedno dulje
razdoblje odobrio uvrstavanje novih lijeko-
va na Listu lijekova i to, prije svega, za on-
koloske bolesnike. Mi smo odlucili uvrstiti
nove lijekove, a odluka je temeljena na pro-
sudbi i odluci Povjerenstva za lijekova Ciji
su ¢lanovi eminentni strucnjaci iz pojedinih
podrucja medicine i farmakoekonomike.
Uz nove lijekove, uvrstena su i nova pakira-
nja lijekova koji su genericke paralele i novi
oblici lijekova u trenutacnim listama. Naj-

vedi broj ovih lijekova ranije je ve¢ odobren
uzemljama ¢lanicama, aliiu zemljama koje
nisu ¢lanice EU.

Procjena je da Ce hrvatski zdravstveni su-
stav to stajati oko 110 milijuna kuna i vje-
rujemo da Ce taj troSak biti upravo u tom
iznosu.

B Moze li zdravstveni proracun odnosno
proracuni bolnica podnijeti dodatne izdat-
ke za nove skupe lijekove, ako znamo da u
bolnicama postojii dio dodatnog troska koji
jos nije fakturiran HZZO-u?

Sigurno je da sadasnji proracuni, koji iona-
ko vrlo tesko pokrivaju ili ne mogu pokri-
vati postojece troskove bolnica, nece moci
podnijeti dodatne izdate za nove lijekove. A
to ce svakako zahtijevati promjenu nacina
financiranja ne samo skupih lijekova nego i
nacina formiranja bolnickih proracuna.

B Jesu li sa svim proizvodacima tzv. skupih
lijekova potpisani ugovori o tome da sno-
se dio troska i, ako nije poslovna tajna, u
kojem postotku proizvodac snosi troskove
terapije?

HZZO sklapa ugovore za lijekove s popi-
sa posebno skupih lijekova kada ugovara
odredenu sumu novca za svaku grupu lije-
kova s toga popisa. Sve Sto se potrosiiznad
toga iznosa ide na trosak farmaceutske in-
dustrije koja uplacuje novac na racun Zavo-
da. A'saminovdaniiznosi su poslovna tajna.
B U kojoj mjeri je farmakoekonomska ana-
liza ili nova indikacija pokazala da je sva-
ki od tih novih skupih lijekova medicinski
opravdan u smislu izljecenja ili produljenja
zivota?

Kako sam vec rekao, odluka Upravnog vi-
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jeca temeljena je na procijeni Povjerenstva
za lijekove HZZ0O-3a, koji je, naravno, uzeo u
obzir korist farmakoloskih terapija. No pro-
ces time nije zavrsio, jer je potrebna stalna
kontrola dodatne medicinske koristi takvih
lijekova pa, u skladu s time, i mozebitnih
novih odluka o njima.

B Sto cete ili $to mozete kao predsjednik
Upravnoga vijeca HZZO-a predloziti, po-
duzeti kako bi se smanjio dospjeli dug u
zdravstvenom sustavu koji iznosi gotovo 4
milijarde kuna?

Mozda je bolje redi Sto valja uciniti da se
pruzi adekvatna zdravstvena usluga grada-
nima u okviru novca s kojima sustav raspo-
laze. Ako znamo tko je najvedi “potrosac",
jasno je datreba provesti ozbiljne promjene
u bolni¢kom sustavu. To znaci centralizaciju
i profesionalizaciju upravljackih struktura,
objedinjenu javnu nabavu, zatim kontrolu
troskova, funkcionalno integriranje bolnica
ili njihovu prenamjenu te osnivanje centa-
ra izvrsnosti. | naravno, vrlo je vazna i pri-
mjena smjernica lijecenja i kontrola njihove
primjene.

B Ho¢e li drzava morati “uskoiti* u jo$ jed-
nu sanaciju?

Ne vidim drugi nadin da se pokrije posto-
jecidug.

B Bolnice svaki mjesec ulaze u novi dug od
ukupno pedesetak milijuna kuna. Vidite li sa
razine dugogodisnjega predstojnika jedne
velike Klinike eventualne moguénosti raci-
onalnijeg poslovanja?

Naravno. Dio odgovora na ovo pitanje ve¢
sam iznio, ali da naglasim, osnovna zadaca
bolnica i klinika je lijecenje bolesnika, a za-



SADASNJI BOLNICKI PRORACUNINECE MOCI PODNIJETI DODATNE IZDATKE ZANOVE LIJEKOVE STO CE SVAKAKO
ZAHTIJEVATI PROMJENU NACINA FINANCIRANJA NE SAMO SKUPIH LIJEKOVA NEGO | NACINA FORMIRANJA

BOLNICKIH PRORACUNA

datak je menadzmenta kontrola troskova,
racionalnoiodgovorno poslovanje. K tome,
sigurno je da postoje putevi nekontrolira-
nog curenja novca koje treba zaustaviti.

B zdravstveni prora¢un HZZO-a od oko 23
milijarde kuna nije dovoljan da bi se pokrila
razina nase zdravstvene zastite i prava osi-
guranika. Sto bi po Vama trebalo uciniti da
napokon dodemo do stabilnog i financijski
odrzivog zdravstvenog sustava?

S jedne strane vjerujem da Ce se poveca-

njem broja zaposlenih povedatiizdravstve-
ni proracun, no nije realno da e se to dogo-
ditiodmah i sada! Kao nito da ce se troskovi
odmah racionalizirati predlozenim mjera-
ma o kojima sam govorio. No nemamo iz-
bora. Ili ¢emo krenuti u promjene ili cemo
se dovesti u situaciju neodrzivosti i ovako
“prenapregnutog” sustava. Treba poceti oz-
biljno pripremati i primjenjivati mjere koje
sam naveo, imajuci na umu, ponavljam,
kvalitetno upravljanje ljudskim resursima,
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promjene u funkcioniranju bolnickog su-
stava na principu racionalnog upravljanja,
zatim nacin odobravanja lijekova, poseb-
no skupih, i kontrolu njihove primjene kao
i nacin uklju¢ivanja privatnih zdravstvenih
ustanova u zdravstveni sustav Republike
Hrvatske i drugo. Naravno, ovo je samo
dio mjera. Na koncu, nemojmo zaboraviti
ljude, djelatnike zdravstvenog sustava koji
moraju biti adekvatno placeni, sukladno nji-
hovom znanju i u¢injenom radu.



ZDRAVSTVENA POLITIKA

EUROPSKA KOMISIJA: POSTOJI VELIKI RIZIK FISKALNE ODRZIVOSTI ZDRAVSTVA U

SREDNJOROCNOM RAZDOBLIU

Ministar Kujundzic: ukupne obveze u
zdravstvu 7,5 milijardi kuna

Za Belupo pise:
Diana Glavina

O nasem je zdravstvenom sustavu Europ-
ska komisija u europskom semestru 2017.
izvijestila kako se “Cini da postoji veliki
rizik fiskalne odrzivosti zdravstva u sred-
njorocnom razdoblju". U 2015. rashodi za
zdravstvo u Hrvatskoj iznosili su 6,7 po-
sto BDP-3, Sto je joS uvijek ispod prosjeka
EU-a koji iznosi 9,5 posto, a zbog starenja
stanovnistva predvida se 1,7 postotnih bo-
dova povecanja zdravstvenih rashoda u
odnosu na prosjek EU-a od 0,9 postotnih
bodova. Europska komisija konstatira i to
da se zdravstvo u Hrvatskoj u velikoj mje-
ri financira doprinosima za zdravstveno
osiguranje, ali, kako kazu, jos uvijek slabo
trziste rada ogranicava potencijal sustava
za ostvarenje prihoda. Trenutaéno samo
jedna trecina stanovnistva podlijeze obve-
zi placanja doprinosa u punom iznosu, ali
visoke stope doprinosa mogle bi negativno
utjecati na trziste rada.

Dugovi u sektoru zdravstva, koji su uglav-
nom povezani s organizacijskom struktu-
rom bolnica, i dalje izazivaju zabrinutost,
kaze se u izvjeStaju Europske komisije.
Dospjele nepodmirene obveze najvise
¢ine dugovanja bolnica, posebno klinickih
centara, ali je u znatnom porastu udio du-

govanja Hrvatskog zavoda za zdravstveno
osiguranje.

Naravno, Europska komisija nije iznijela ni-
Sta Stoisamine znamo. Hrvatski zdravstve-
ni sustav, u financijskom dijelu, neprestano
se, godinama vrtiu krug. Ministar zdravstva
dr. Milan Kujundzi¢ bio je vrlo precizan i ob-
znanio da su na kraju 2016. godine ukupne
obveze u zdravstvu iznosile 7,5 milijardi
kuna (Sto je cak trecina godisnjeg zdrav-
stvenog proracuna), od Cega je dospjeli
dug oko 3,5 milijarde. Od ukupnoga duga,
na bolnicama je teret od gotovo 4,8 milijar-
di dok su obveze HZZO-a prema ljekarna-
ma za lijekove na recept gotovo 2,8 milijar-
di kuna. Od dospjelih obveza, dug HZZO-a
prema ljekarnama je s 1,2 milijardi smanjen
za oko 230 milijuna kuna. Ali, iz mjeseca u
mjesec dug bolnica raste i u ovoj godini.
Ljekarne na naplatu duga od HZZO-a ¢eka-
ju oko pola godine, mjesec dana vise svoj
novac za lijekove ¢ekaju farmaceutske tvrt-
ke, koje, pak, od bolnica naplatu ¢ekaju i po
godinu i pol dana!

Europska komisija podsjeca nas i na to da
suzbog stalnog priljeva dospjelih nepodmi-
renih obveza nuzne sustavne injekcije dr-
zavnih sredstava, dakle sanacije, Sto upu-
¢uje na neodrzivost postojeceg sustava i
mogucu dodatnu financijsku nestabilnost.
Upozoravajuinato da su bolnicki kapaciteti
neravnomjerno rasporedeni i koncentrirani
u velikim gradovima, a sustavom upravlja-
nja ne poticu se kvaliteta i troskovna ucin-
kovitost. Preustrojem mreZze bolnica i pro-
micanjem fiskalno odgovornog upravljanja
bolnicama mogao bi se ostvariti odrziviji
sustav. Pruzanje usluga zdravstvene skrbi
i dalje previse ovisi o bolnicama, jer sustav
primarne zdravstvene zastite nije dovoljno
razvijen. Pretjerano oslanjanje na bolnice
negativno utjece na ukupnu ucinkovitost

LJEKARNE NA NAPLATU DUGA OD HZZ0-A CEKAJU OKO POLA GODINE, MJESEC DANA VISE SVOJ NOVAC ZA
LIJEKOVE CEKAJU FARMACEUTSKE TVRTKE, KOJE, PAK, OD BOLNICANAPLATU CEKAJU | PO GODINU | POL DANA

sustava. Provedbom preustroja primarne
zdravstvene zastite mogao bi se smanjiti
broj upucivanja na specijalisticke preglede
kao i troskovi specijalistickih i bolnickih li-
jecenja. Ne napreduje dugo ocekivana re-
organizacija bolnickog sustava, jos uvijek
nema konkretnih kratkoroc¢nih planova za
rjeSavanje problema nagomilanih dospjelih
nepodmirenih obveza u zdravstvu.

Nas zdravstveni sustav ne moze funkcioni-
ratis 22,5 milijarde kuna, jer koSta barem 24
milijarde. Toga je i te kako svjestan i mini-
star Kujundzic. Vise je puta istaknuo kako je
jasno datreba povecatiulaz novca u sustav,
ali jos ne govori na koji nacin planira to uci-
niti i rjeSavati zdravstvene dugove. Stoga, i
opet valja naglasiti, da drzava, umjesto 4,7
uplacuje HZZO-u oko 2,5 milijardi kuna za
zdravstveno osiguranje zasticenih skupina.
U tri godine HZZO-u je tako uskraceno 4,8
milijardi kuna.

Zdravstveni su nam ishodi ispod prosjeka
EU-a. Ocekivano trajanje Zivota pri rodenju
zazeneimuskarce povecalo se u proteklom
desetljecu, ali jeidaljeispod prosjeka EU-a.
Za Zene u Hrvatskoj je to 81 godina u odno-
su na 83,6 godina koliki je prosjek u zemlja-
ma EU. Za muskarce u Hrvatskoj je ocekiva-
no trajanje Zivota pri rodenju 74,7 u odnosu
na prosjek u EU od 78,1 godinu. Ocekivano
trajanje zdravog Zivota pri rodenju u Hr-
vatskoj je 60 godina za Zene i 58,6 godina
za muskarce Sto je takoder ispod prosjeka
EU-a gdje je to za Zene 61,8 godina, a za
muskarce 61,4 godine.

U Hrvatskoj su kroni¢ne nezarazne bolesti
uzrok 93 posto svih smrti, pogadaju uglav-
nom stanovnistvo u radnoj dobi, s 18 posto
vjerojatnosti preuranjene smrti Ciji su uzrok
Cetiri glavne kroni¢ne nezarazne bolesti -
kardiovaskularne bolesti, rak, kroni¢ne res-
piratorne bolesti i dijabetes.



ZDRAVLIE

Doktore, pece me zeludac!

PROMJENE TLAKA | VANJSKIH TEMPERATURA DJELUJU STRESNO NA ORGANIZMA, AIZMJENE GODISNJIH DOBA
MOGU UZROKOVATI POGORSANJE KRONICNIH BOLESTI

Pise: Mirjana Zagar-Petrovi¢, dr. med.

Jos od vremena starog grckog lijecnika
Hipokrata poznat je utjecaj promjene vre-
mena i godisnjih doba za zdravlje ¢ovjeka.
Promjene tlaka i vanjskih temperatura dje-
luju stresno na organizma, a izmjene go-
disnjih doba mogu uzrokovati pogorsanje
kronicnih bolesti. U proljece i jesen Cesto
je pogorsanje zelucanih tegoba koje uobi-
¢ajeno nazivamo gastritis. Bolovi u ZliCici,
ispod grudne kosti koji se ne moraju Siriti i
koje oboljeli opisuju kao zarenje ifili pece-
nje pradeni znacima dispepsije, mucnine,
povracanja, podrigivanja, Zgaravice i osje-
¢ajem gadenja prema hrani uobicajeni su
simptomi bolesti gornjeg dijela probavnog
trakta — gastritisa, ulkusne bolesti i gastro-
ezofagealne refluksne bolesti.

Gastritis

Mucnina, Zgaravica, nadutost, podrigivanje
i bolovi u Zlicici Cesti su simptomi upale slu-
znice Zeluca koje nazivamo gastritis. Osim
proljeca i jeseni kada se tegobe kroni¢nog
gastritisa obi¢no pogorsavaju, medu Cestim
provokatorima gastritisa su stres, crnakava,
alkoholna pica, jako zacinjena jela, pusenje,
ali i bakterija Helicobacter pylori. Jedan od
Cestih provokatora gastritisa osobito kod
starijih osoba je dugotrajna uporaba lijekova
—nesteroidnih antireumatika i acetisalicilne
kiseline. Osim Sto razlikujemo akutni i kro-
nicni gastritis, gastritis dijelimo ovisnoiote-
Zinizahvacenosti sluznice i lokalizaciji upale.
lako se ve¢ na temelju klinicke slike i ana-
mnestickih podataka s velikom vjerojatno-
$¢u moze postaviti dijagnoza gastritisa, za
potvrdu dijagnoze potrebna je gastrosko-
pija. Kod osoba mlade Zivotne dobi s pro-
laznim dispeptic¢kim tegobama nije nuzno
uciniti gastroskopiju, osobito ako nakon
terapije dolazi do djelomicnog ili potpunog
nestanka tegoba.

Lijecenje gastritisa kod oboljelih s dokaza-
nom Helicobacter pylori usmjereno je na
eradikaciju ove bakterije trojnom terapi-
jom koja ukljucuje dva antibiotika i lijeko-
ve koji smanjuju lucenje zelucane kiseline
(blokatori H2 receptora i inhibitori proton-
ske pumpe).

Prevencija gastritisa temelji se na izbjega-
vanju provokatora, poput alkoholnih pica,
pusenja, crne kave i jako zacinjene hrane.
Kod osoba koje su na dugotrajnoj tera-
piji nesteroidnim antireumaticima poput
ibuprofena, diklofenaka savjetuje se zastita
sluznice zZeluca jednim od lijekova za sma-
njenja lucenja zelucane kiseline.

Ulkusna bolest

Ulkusna bolest je vrijed sluznice probavnog
trakta, moze bitilokaliziran u zelucu (zeluca-
ni vrijed) ili u pocetnom dijelu dvanaesnika
(duodenalni vrijed). Ulkusna bolest ve¢inom
je posljedica infekcije H. pylori ili uzimanja
nesteroidnih antireumatika (najpoznatiji su
Voltaren, Brufen, aliidr.) te pusenja.
Tipi¢ni simptom ulkusne bolesti je Zareca
bol u Zli¢ici koja prestaje nakon uzimanja
hrane. Kod ¢ira na zelucu bol se pojacava
nakon obroka, dok se kod vrijeda na dvanae-
sniku bol nakon uzimanja obroka smanjuje.
Kao i kod gastritisa, na dijagnozu upucuju
ved tipi¢ni simptomi i dobra anamneza, a
dokazuje se gastroskopijom.

Kao i kod gastritisa lijecenjem je potrebno
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eradicirati bakteriju H. pylori, ako je dokaza-
na, dvojnom antibiotskom terapijom i sma-
njiti lucenje Zelucane kiseline- antacidima
(npr. Gastal, Rupurut), blokatorima hista-
minskih receptora (ranitidin) i inhibitorima
protonske pumpe (omeprazol, pantoprazol,
lanzoprazol, esomeprazol, rabeprazol). Za-
hvaljujuci ovim lijekovima danas je ulkusna
bolest sve rjeda, a GERB sve Cesci, osobito u
visokorazvijenim zemljama svijeta.

Gastroezofagelna refluksna bolest -
GERB

Gastroezofagealna refluksa bolest - GERB
je kroni¢na bolest probavnog trakta koja
nastaje zbog slabosti donjeg sfinktera jed-
njaka uslijed Cega se kiselina i sadrzaj ze-
luca vracdaju u jednjak. Povremena Zgara-
vica pogotovo kod pretjerivanja s masnom
i kaloric(nom hranom te kasnim vecernjim
obrocima uobicajena je pojava s kojom se
vedina ljudi susretne barem nekoliko puta
godisnje. No o GERB-u govorimo kada se
simptomi javljaju najmanje dva puta tjed-
no, kada ometaju svakodnevni zivot ili do-
vode do oStecenja sluznice jednjaka.



Koji su uzroci GERB-a?

Najvazniji uzrok GERB-a je slabost donjeg
sfinktera jednjaka. Donji sfinkter jednjaka
je misic¢ koji se opusta dok gutamo kako bi
omogucio prolaz hrane iz jednjaka u zelu-
dac. Slabost ovoga misic¢a uzrokuje vraca-
nje zelucane kiseline iz zeluca u jednjak.
Uzroci slabosti misica donjeg sfinktera jed-
njaka mogu biti:

®nedovoljno razvijena funkcija donjeg sfin-
ktera jednjaka od rodenja,

H akutne ozljede trbuhaiili prsnog kosa usli-
jed prometne nesrece, dizanja teskih tereta
kod fizickih radnika, ekstremni napori kod
sportasa,

® svakodnevni i dugotrajni sjededi i sagnuti
poloZzaj, uska odjeca, prehrana s malo bala-
stnih tvari, prekomjerna konzumacija kave
i alkoholnih pi¢a, trudnoca, prekomjerna
tjelesna tezina i prekomjerna upotreba ne-
steroidnih protuupalnih lijekova i acetilsali-
cilne kiseline (Andol, Aspirin).

B GERB je relativno Cesta bolest, iako nam
tocna prevalencija nije poznata, procjenjuje
se da 30— 140 % odraslih osoba ima GERB, a
Cesto se javlja i kod djece. GERB je osobito
Cest kod oboljelih s astmom, procjenjuje sa
da38-98% bolesnika sastmom ima GERB.

Simptomi GERB-a

Najistaknutiji simptom GERB-a je Zgaravi-
ca sa ili bez vracanja zelucanog sadrzaja do
grlaiusnusupljinu. Kod djece cest simptom
GERB je povracanje, razdrazljivost i odbija-
nje hrane. Ponekad dolazi do aspiracije ze-
lu¢anog sadrzaja, Sto je praceno kasljem,
promuklo3¢u ili otezanim disanjem. Zga-
ravica i osjecaj vracanja hrane do zdrijela
Cest je nocu, u lezecem polozaju i kod sa-
gibanja tijela naprijed. Dugotrajna Zgaravi-
ca uzrokuje tzv. refluksni ezofagitis — upalu
sluznice jednjaka uzrokovanu djelovanjem
kiselog Zelu¢anog sadrzaja na sluznicu jed-
njaka.

Gastroskopija — zlatni standard za
bolesti gornjeg probavnog trakta

Dijagnoza GERB-a postavlja se nakon en-
doskopije gornjeg probavnog sustava tzv.
gastroskopije. Ezofagogastroduodenosko-
pija je endoskopska pretraga gornjeg dijela
probavnog trakta koja omogucuje izravnu
vizualizaciju promjena na sluznici i dijagno-
sticku i terapijsku biopsiju promjena na slu-
Znici.

Lijecenje GERB-a
Za lije¢enje GERB-a najucinkovitiji su in-
hibitori izlu¢ivanja zelucane kiseline tzv.

inhibitori protonske pumpe koji smanjuju
kiselost zelucane kiseline i njeno nadrazu-
juce djelovanje nasluznicu jednjaka ¢ime se
umanjuje nastanak kroni¢nih promjena na
sluznici jednjaka koje dovode do tzv. Barre-
tovog jednjaka. Barretov jednjak je podloga
za razvoj karcinoma jednjaka. Kod bolesni-
ka s Barretovim jednjakom rizik za razvoj
karcinoma jednjaka je 30 do 125 puta vedi
nego u zdravih osoba.

Tri su skupine lijekova koji se koriste u lije-
Cenju GERB-a:

mantacidi - lijekovi koji neutraliziraju djelo-
vanje zelucane kiseline, dobri, stari lijekovi
uCinkoviti samo kod blazih simptomai krat-
kotrajnog ucinka;

mblokatori histaminskih H2 receptora—lije-
kovi koji smanjuju luenje zelucane kiseline,
djelovanje im nastupa kasnije, aliidulje tra-
je (6—12sati). Kako hrana umanjuje njihovu
ucinkovitost najdjelotvorniji su nocu.

® |nhibitori protonske pumpe (IPP) - ta-
koder smanjuju lucenje zelucane kiseline.
Djelovanje im je duze, a djelotvornost ne
umanjuje hrana u zelucu. Lijecenje IPP pro-
vodi se kroz 6 — 8 tjedana. U slucaju ponov-
ne pojave simptoma nakon prekida terapije
IPP-om preporuduje se ili stalno uzimanje
manjih doza ili povremeno uzimanje kod
pojave simptoma.

U lijeCenju GERB-a pomazu i prokinetici
(metoklopramid), lijekovi koji ubrzavaju
praznjenje zelucai povelavaju tonus donjeg
sfinktera jednjaka, djeluju na simptome, ne
i na upalne promjene sluznice jednjaka.

Samopomoc — promjene prehrambenih

i zivotnih navika

Prehrambene navike — obroke tijekom dana
treba uzimati eSce, ali manje obilne. Jesti
treba polako, a hranu dobro sazvakati. Na-
kon obroka korisna je Setnja u trajanju od
barem pola sata, a lezanje nakon obroka
svakako je potrebno izbjegavati.
Potrebno je izbjegavati kavu, alkohol i niko-
tin (alkohol slabi donji sfinkter jednjaka, dok
nikotin i kava pojacavaju lucenje Zelucane
kiseline) te prevruca i prehladna jelai pica.
Izbjegavajte kasnovecernje obroke, masna,
zalinjena, przena jelai jela sa zaprskom.
Odredene namirnice potrebno je izbjegava-
ti jer pogorsavaju simptome bolesti poput
citrusnog voca, rajcice, paprike, dok odre-
dene namirnice ublazavaju simptome zga-
ravice poput svjezih badema.

Prestanite pusiti

Spavajte s povisenim uzglavljem.
Izbjegavajte Cesto saginjanje i dugotrajno
savijanje pri obavljanju poslova.
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Doc. dr. sc. DIJANA ZADRAVEC, PRE
KATEDRE ZA OPCU I DENTALNU RADI
MINISTARSTVA ZDRAVSTVA ZA RAD.

Indiciranz
pretraga |
terapijske

ULOGARADIOLOGA DANAS JE JOS UVIJE!
CESTO KRIVO SMATRA DA JE RADIOLOG
KIRURG ILI DRUGI KLINICAR “GLEDA SLIK

B Danas svaki prosje¢an gradanin zna $to
je dermatologija ili neurologija, ali nisam
siguran da bas svatko zna sto je radiolo-
gija, a da ne govorimo o dijagnostickoj ili
intervencijskoj radiologiji. Priblizite malo
te pojmove.

Radiologija je, u Sirem smislu, znanost o
zracenju. Medicinska radiologija je grana
medicine koja koristi razlicite vrste zrace-
nja, prvenstveno u svrhu dijagnostike, ali i
lijecenija, za razliku od radioterapije koja je
granamedicine gdje se ionizirajuce zracenje
koristi u svrhu lijecenja zlocudnih bolesti.
Poceci radiologije vezu se uz otkrice X-zraka
(rentgenskihili RTG zraka) koje je 1895. godi-
ne otkrio Wilhelm C. Roentgen te za to 1901.
godine dobio Nobelovu nagradu za fiziku.
RTG-zrake su vrsta elektromagnetskog zra-
Cenja kojaima mogucnost prolaska kroz ra-
zlicite tvari i tkiva. Negativna strana RTG-
zraka je ionizacija tkiva, ¢ime nastaju stetni
ucinci na organizam. RTG-zrake povezane
su s razvojem katarakte, malignih bolesti
i steriliteta. Poznato je takoder da postoji
povezanost s genetskim ostecenjima kao
i teratogeni ucinak (negativne posljedice
zracenja na plod u vrijeme trudnoce) sto je
razlog za izbjegavanje radioloske ioniziraju-
¢e dijagnostike u prva trimjeseca trudnoce.
U medicinskoj radiologiji od samih poce-
taka koriste se i kontrastna sredstva koja
znacajno olaksavaju dijagnosticki postu-
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pak. Kod koriStenja istih potrebno je obra-
titi pozornost na moguce alergije pacijenta
na kontrastno sredstvo te eventualne po-
datke o bubreznim bolestima (kod kontra-
stnih sredstava koja se izlu¢uju mokacom).
Metode u dijagnostickoj radiologiji su kla-
si¢ne rentgenske snimke, dijaskopija (fluo-
roskopija) i kompjutorizirana tomografija
(CT) koje koriste ionizirajuce zracenje, za-
tim ultrazvuk (UZV) koji koristi mehanicke
ultrazvucne valove te magnetska rezonan-
cija (MR) koja koristi jako magnetsko polje
i radio valove.

Nesto mlada grana medicinske radiologi-
je koja se vrlo brzo razvija je intervencijska
radiologija. Lijecnici intervencijski radiolo-
zi obavljaju zahvate unutar tijela pod kon-
trolom X-zraka ili ultrazvuka, npr. punkcije
(ulazak iglom u neki prostor ili tkivo u tije-
lu), postavljanje mrezica (stentova) u krvne
zile, izvlacenje ugrusaka iz krvnih zila, itd.
Razvoj intervencijske radiologije smanjuje
potrebu za vecim kirurskim zahvatima, du-
zom hospitalizacijom pacijenta te smanjuje
troskove lijecenja.

B U bolesni¢koj populaciji danas su sve po-
pularnije pretrage magnetska rezonanca i
CT. Recite nam do kuda seze “moc" tih di-
jagnostickih metoda i gdje pruzaju najvecu
pomoc? Pretjeruje li se u njihovoj primjeni?
Kriju li te pretrage i neke opasnosti, rizike?
Kompjutorizirana tomografija (CT) je digi-
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RAZVOJ INTERVENCIJSKE RA-
DIOLOGIJE SMANJUJE PO-
TREBU ZA VECIM KIRURSKIM
ZAHVATIMA, DUZOM HOSPITA-
LIZACIJOM PACIJENTATE SMA-
NJUJE TROSKOVE LIJECENJA

talna tomografska radioloska tehnika koja
nam omogucuje dvodimenzionalni prikaz
unutrasnjosti tijela, tj. presjek kroz odabra-
ni dio tijela, odnosno sloj. CT koristi ionizi-
rajuce zracenje (X-zrake) Ciji izvor kruzi oko
pacijenta, dok se na dijametralno suprot-
nom kraju nalaze redovi detektora koji bi-
lieze RTG zrake koje su oslabile prolaskom
kroz tijelo. Na taj nacin dobivaju se snimke
volumena tijela koje se ra¢unalnom obra-
dom generiraju u transverzalne dvodimen-
zionalne presjeke. Nakon zavrdenog snima-
nja koriStenjem softverskih alata moguce je
napraviti rekonstrukcije u svim ravninama
te trodimenzionalne volumne prikaze.

CT se danas koristi u dijagnosticke i terapij-
ske svrhe. Vrijeme snimanja je kratko, Citava
pretraga gotova je za nekoliko minuta sto
je Cini vrlo pogodnom za primjenu u hitnoj
sluzbi. CT je osobito dobar za prikaz pato-
loskih procesa kosti, mozga, vrata, oromak-
silofacijalnog podrudja, plu¢a, abdomena,
krvnih Zila (uz primjenu kontrastnog sred-
stva). Jako je osjetljiv za svjeze krvarenije,
osobito u mozgu. Negativna strana kom-
pjutorizirane tomografije je relativno veli-
ka koli¢ina zracenja u usporedbi s klasi¢nim
rentgenom te u vecini slucajeva potreba za
koriStenjem jodnog kontrastnog sredstva
koje odreden broj bolesnika ne moze pri-
miti zbog alergije na jod ili bubrezne bolesti
(kontrastno sredstvo izlucuje se urinom). U
novije vrijeme postoji u primjeni u dental-
noj medicini CBCT (cone-beam CT uredaj)

K

koji je posebno konstruiran za primjenu u
stomatologiji, a pri cemu se biljezi manja
koli¢ina ionizirajuceg zralenja za pacijenta.
Magnetska rezonancija (MR) je digitalna
tomografska radioloska tehnika koja koristi
jako magnetno poljeiradio valove. Tehnika
se temelji na nacelu da pojedine atomske
jezgre emitiraju energiju kada se stave u
jako vanjsko magnetno polje. One odasilja-
ju signal iz kojega se racunalnom obradom
dobiva slika snimanog dijela tijela u odabra-
nim ravninama i presjecima.

MR je izvrsna za prikaz srediSnjeg ziv¢anog
sustava, abdominalnihizdjeli¢nih organate
mekotkivih struktura (misica, ligamenata,
tetiva, hrskavica...) gdje je apsolutno domi-
nantna slikovna metoda. Ne koristi ionizira-
juce zralenje, a dosad nisu otkriveni Stetni
ucinciizlaganja magnetskim poljima koja se
koriste u medicinskoj dijagnostici. Nedosta-
ciove tehnike su visoka cijena, dugotrajnost
(pojedina pretraga traje i viSe od 30 minu-
ta, a pacijent mora mirovati cijelo vrijeme),
mogu¢ razvoj anksioznosti i klaustrofobije
(snima se u uskom tunelu, a aparat je popri-
licno bucan). Pacijenti s metalnimimplanta-
tima, pace-makerima, gelerima i bilo dru-
gim metalnim stranim tijelima ne smiju se
snimati magnetskom rezonancijom.

B Kazite nam nesto o mehani¢kom uklanja-
nju krvnog ugruska i koliko ta metoda poma-
ze usvladavanju posljedica mozdanog udara?
Sto sve spada u intervencijsku radiologiju?
Ishemijski mozdani udar je posljedica zace-
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plienja krvne Zile mozga. Dio mozga koji op-
skrbljuje ta Zila krvlju ostaje bez dotoka krvi i
pocinje hipoksija, s posljedi¢nim negativnim
promjenama na mozdane stanice. Ako se
dotok krvi ponovo uspostavi unutar 6 sati ne
dolazi do irevezibilnog unistenja toga dijela
mozdane strukture. Zato je bitno Sto brze me-
hanickim nacinom odstraniti tromb odnosno
ugrusak koji uzrokuje zacepljenje krvne Zile.
U intervencijsku radiologiju pripada spome-
nuta mehanicka trombektomija, zatim em-
bolizacija krvnih Zila kod krvarenja, zatim
stavljanje kojlova u aneurizmu (vrecasto
prosirenje krvne Zile) kako bi se sprijecilo
pogubno krvarenje iz aneurizme. Rade se i
intervencije na krvnim Zzilama kraljeznice u
suradnji s neurokirurzima i poStedni inter-
vencijski zahvati na kraljeznici te radiofre-
kventne ablacije tumora npr.bubrega.

B Ima pacijenata koji strahuju od stetnog
utjecaja zraCenja kad idu na neka snimanja,
na primjer, rendgenski pregled pluca. Jesu i
njihovi strahovi opravdani?

Njihovi strahoviod RTG zracenja su neoprav-
dani. Za RTG pretragu treba biti ¢vrsta indi-
kacija, polje snimanja je usko, dijelovi tijela
koji se ne snimaju su zasticeni, upotreblja-
vaju se minimalne doze koje daju sliku s po-
trebnim dijagnosti¢kim informacijama. Ko-
ristimo princip ALARA (as low as reasonably
achievable) Sto u praksi znaci da primijenje-
ne doze zracenja kod snimanja moraju biti
najmanjeg intenziteta, a da se istodobno po-
stigne zadovoljavajuca kvaliteta pregleda.
Korist od RTG snimanja mora uvijek biti
veca od moguceg minimalnog Stetnog dje-
lovanja RTG zraka.

B Danasnja radiologija koristi u dijagno-
sticke svrhe i ultrazvuk, radio valove i ra-
dio-izotope. Recite nam ukratko, nesto o
tim metodama.

UZV jeiznimno rasirena metoda. Metoda je
neskodljiva u dijagnostickim fekvencijama.
UZV-om mozemo analizirati gotovo sve di-
jelovetijela. Krvne Zile (dopller), mozak kod
novorodene djece, misice, ligamente, zglo-
bove, izljeve u prsistu, sve organe abdome-
naizdjelice. UZV je transportabilan, lako ga
je pribliziti bolesniku. Pod UZV kontrolom
se vrsj uzimanje materijala za citolosku ili
patohistologijsku analizu. Pod kontrolom
UZV-arade seiterapijski zahvati. Izotopi se
koriste u dijagnostici nuklearne medicine.
B Mozda je ovo zgodna prilika da pacijenti-
ma koji dolaze u zavode za radiologiju pruzi-
te neke opcenite korisne prakticne savjete.
Moraju biti svjesni da dolaze na pretrage kod
vrsnih stru¢njaka. Moraju imati povjerenja
da je korist od radioloske indicirane pretrage
iznimno velika i da ona uglavnom odreduje



tijek daljnjeg terapijskog postupka. Za neke
pretrage trebaju odredene pripreme kojih se
bolesnici moraju pridrzavati. Jo$ jedanput na-
glaSavam da se pretrage izvode s najmanjom
moguc¢om dozom zracenja koja daje kvalite-
tan nalaz te da se pri snimanju primjenjuju
sve propisane mjere zastite od zracenja.

B I na kraju, kako biste ocijenili ulogu radi-
ologa u medicini i opcenito u drustvu, koja
Siroj javnosti nije uvijek dovoljno poznata?
Dopustite par podataka o meni. Subspeci-
jalistica sam neuroradiologije (zavrsila sam
hrvatsku specijalizaciju iz uzeg podrudja ne-
uroradiologije, aimam i Europsku diplomu
izneuroradiologije. Bavim se dominantno u
svom stru¢nom radu CT-om i MR-om moz-
ga, kraljeznice te glave i vrata i dentalnom
radiologijom s visegodisnjim iskustvom u
klinickoj praksi.

Iz osobnog iskustva mogu redi da je za do-
bru evaluaciju zahtjevnih slikovnih radio-
loskih metoda (CT i MR) potrebno stalno
usavrsavanje i iskustvo koje se brze stjece u
klinickom radu velikih ustanova gdje se po-
jedini radiolozi u svakodnevnom radu bave
uzim segmentima medicine i radiologije.
Posebno bih istaknula da je uloga radiologa
u danas jos uvijek neprepoznata u Siroj jav-
nosti pa se Cesto smatra krivo da je radiolog
onaj koji snima, a potom neurolog, kirurg
ili drugi klinic¢ar “gleda slike" i postavlja di-
jagnozu. Radiolog je lije¢nik koji po zavrse-
nom 6-godisnjem medicinskom fakultetu,
specijalizira 5 godina klini¢ku radiologijy, a
pojedini radiolozi jo$ dvije godine subspe-
cijaliziraju neko uze podrucje (u RH postoje
tri subspecijalizacije: neuroradiologija, in-
tervencijska radiologija i ultrazvuk).
Zatocnu dijagnozu potrebno je nakon dobre
anamneze i dobrog klinickog pregleda, odabir
adekvatne radioloske dijagnosticke metode.
Moramo se uvijek zapitati i kao lijecnici i kao
pacijenti Sto cemo dobiti odredenom pretra-
gom, da li je ona opravdana i potrebna, po-
sebice gdje je prisutno ionizirajuce zracenje.
U primjeni radioloskih dijagnostickih me-
toda za postavljanje dijagnoze pravilna in-
dikacija je najvaznija, a iza toga dobar ra-
diolog. Radiolog koji ima sve informacije o
stanju pacijenta ¢e modi najbrze postaviti
tocnu dijagnozu Sto je vrlo vazno za bole-
snika, a za to mu je potrebna suradnja i sa
samim bolesnikom i drugim lijecnicima te
dakako adekvatna tehnicka oprema.

O radiologu i njegovoj dijagnozi ¢esto ovise
daljnji dijagnosticki i terapijski postupci te
je njegovo znanje i iskustvo vazno priblizi-
ti bolesnicima koji i sami dostupnoscu svih
medicinskih informacija o sebi, olaksavaju
njegov rad i put do tocne dijagnoze.

Priiateljii drustvo
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mogu spasiti zivot

LIJECNICKI KUTAK

DRUSTVENA IZOLIRANOST ISTO JE TOLIKO ZNACAJNA ZA UCESTALOST
SMRTNOSTIKAQ | PUSENJE, POVISENI KRVNI TLAK, NEDOSTATAK FIZICKE
AKTIVNOSTI | OSTALI RIZICNI FAKTORI

M i znamo da tradicionalni rizi¢ni fakto-
ri — kolesterol, visoki krvni tlak, dob,
genetske karakteristike, pusenje, Secerna
bolest, debljina, nekretanje — objasnjava-
nju tek oko polovicu slu¢ajeva sr¢anih obo-
lienja. Druga polovica razloga zbog kojih
ljudi obole od sréane bolesti, jos je uvijek
prilicno nepoznata. Jedan od rizi¢nih fak-
tora koji sve vise privladi paznju strucnja-
ka i koji pridonosi stresu, a taj opet pojavi
sréanog oboljenja je osjecaj usamljenosti.
Moguc¢nost i sposobnost da se s nekim bude
intiman, smatra se kljuem za emocional-
no zdravlje, a time i za zdravlje srca. Sve je
vise znanstvenih dokaza da izolacija, usa-
mljenost i prigusivanje osjecaja Cesto vode
prema bolesti, dok, suprotno od toga, inti-
mnost, bliskost i podrska okoline moze biti
faktor zaljecenja.

Tijekom dviju studija (6900 muskaraca i
zena, koji zive blizu San Francisca i 13300
osoba koji zive u Sjevernoj Kareliji — Finska)
ispitanici su bili praceni kroz 5 do 9 godi-
na. Oni koji su bili drustveno izolirani, koji
su zivjeli osamljeni, imali su dvostruko do
trostruko povecan rizik smrtnosti od srca-
nog oboljenja ili kojih drugih razloga u us-
poredbi s onima koji su odrzavali normalne
drustvene kontakte, koji su se druzili, imali
prijatelje itd.

Tirezultati bili suneovisni od drugih sréanih
rizicnih faktora, kao Sto su razine kolestero-
laukrvi, krvnog tlaka, genetskih faktora itd.
Sli¢ni su rezultati dobiveni pracenjem 2000
osoba u gradu Evansu (SAD), gdje je najve-
¢a smrtnost utvrdena kod onih starijih ljudi
koji su imali najmanje socijalnih kontakata.
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Sve sto olaksava Covjekovu osamljenost —
moze biti lijek

Biti ¢lan nekog kluba ili neke crkvene za-
jednice znacajno je smanjilo rizik prijevre-
mene smrti i znacajno je zastitilo ljude od
srcanih bolesti, ¢ak i kad suimali visok krv-
ni tlak.

Istrazivanja koja su proveli i drugi znan-
stvenici pokazala su sli¢ne rezultate. Utvr-
deno je da ljudi koji Zive sami ¢esce oboli-
jevaju od sréanih oboljenja nego oni koji-
ma bilo tko pravi drustvo pa makar to bila
i neka biljka, kucni ljubimac ili ¢ak zlatna
ribica. Vjerojatno zato Sto sve to smanjuje
tu opasnu osamljenost, izoliranost.
IzvjeStaj objavljen u ¢asopisu Science kaze
da je“drustvenaizoliranost isto toliko zna-
Cajna za uCestalost smrtnosti kao i puse-
nje, poviseni krvni tlak, nedostatak fizicke
aktivnosti i ostali rizicni faktori. Kad sebe
vidimo kao izoliranu i osamljenu osobu —
odvojenu od svijeta, umjesto kao dio tog
svijeta — tada smo skloni osjecati kronicni
stres. Kronicni stres, pak, moze dovesti do
sréanog oboljenja, bilo putem izravnih uci-
naka nasrce, bilo zbog samounistavajuceg
nacina ponasanja, kojiiztogarezultira. Sve
Sto pomaze svladatiili promijeniti ovu izo-
laciju moze biti lijek".




Gradani Europske un
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KRONICNE BOLESTI STOJE EKONOMIJE EUROPSKE UNIJE 11 MILIJARDI EURA GODISNJE | UZROK SU RANIJEG
UMIRANJA VISE OD POLA MILIJUNA LJUDI

PiSe: dr. Ivo Belan

Najnoviji izvjestaj govori o velikim nejed-
nakostima izmedu i unutar zemalja ¢lani-
ca Unije, usprkos vece ocekivane duzine
Zivota. Izvjestaj su objavile Organizacija za
suradnju i razvoj (OECD) i Europska komi-
sija (EK). U njemu isticu da, bez obzira sto
je olekivana duzina Zivota sada dosegla
rekordnih 8o-plus (porast od Sest godina u
usporedbi s 1990. godinom), to ipak “nisu
uvijek zdrave godine i da postoje velike ne-
jednakosti izmedu i unutar zemalja”.
Razlike u olekivanim duzinama zivota su
izrazite izmedu onih najmanje i najvise edu-
ciranih ljudi, izmedu najsiromasnijih i najbo-
gatijih i medu samim zemljama. U prosjeku,
medu zemljama ¢lanicama EU-a, ocekiva-
na duzina zivota ljudi s najnizim stupnjem
edukacije je sedam godina kraca, nego onih
s najvisim stupnjem. Sto se ti¢e educirano-
sti, jaz je posebno velik kod ljudi u zemljama
Sredisnje i Isto¢ne Europe, i to posebno u
muskaraca. U meduvremenu, neke zemlje,
ukljuCujuci Englesku, Irsku i neke drzave
Sredisnje i Isto¢ne Europe, nastavljaju zao-
stajati u stopi prezivljavanja od raka.
IzvjesStaj poziva na uvodenje “boljih politika
javnog zdravstvai prevencija, kao i efikasni-
je zdravstvene skrbi, $to bi sve moglo u Eu-
ropi spasiti stotine tisuca zivota i milijarde
eura svake godine”.

Pedeset milijuna ljudi u EU boluje od kro-
nicnih bolesti, kao Sto su dijabetes, sréana
oboljenja, kroni¢na opstruktivna plu¢na bo-
lest i astma. Izvjestaj donosi podatak da je
U 2014. godini, 1,2 milijuna osoba umrlo od
bolesti koje su se mogle izbjeci.

Koji su glavni uzrocnici takve situacije?
Jedna od pet odraslih osoba u EU su pusa-
¢i, usprkos progresu u smanjenju potrosnje
duhana. Sli¢an odnos je i medu jakim kon-
zumentima alkohola, a jedna od Sest osoba
ima prekomjernu tjelesnu tezinu (u 2000.
godini, to je bilo kod jedne od devet).
Daljnje investicije u prevenciju, zajedno s
mjerama koje ¢e olaksati osobama s tjele-

snim ostecenjima da nadu posao, donijele
bi znacajne ekonomske i drustvene koristi
zemljama u EU-a.

Zemlje Clanice trenutacno, u prosjeku, od-
vajaju samo oko tri posto od svojih zdrav-
stvenih proracuna za javno zdravstvo i pre-
venciju.

U meduvremenu, pritisci na zdravstvene
proraCune rastu, a rastu i javni zahtjevi za
novimi skupim tehnologijama, koje pruzaju
bolje i ranije moguc¢nosti dijagnosticiranja i
lijecenja.

Predsjednik OECD-a, Angel Guria, nedavno
jeizjavio da ¢e postizanje bolje efikasnostiu
bolnickom poslovanju (administracija, tros-
kovi lijecenja i drugi troskovi) imati kriti¢nu
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vaznost da se, uz ogranicena sredstva, svla-
daju ti vanjski pritisci.

| pristup osiguravanju zdravstvene zastite
takoder moze biti vazan faktor. Dok vedi-
na zemalja EU-e ima gotovo univerzalno
zdravstveno osiguranje, Cipar, Grcka, Bu-
garskai Rumunjska jos uvijek su u 2014. go-
dini imali viSe od 10 posto svoje populacije
koja nije imala regularno pokrivene trosko-
ve svoje zdravstvene zastite.
Sljededikorak sjedinjenog projekta OECD-a
i EK je, do studenoga ove godine, napraviti
zdravstvene profile za svih 28 zemalja ¢la-
nica Unije, u kojima ce se istaknuti specifi¢-
ne karakteristike i izazove za svaku zemlju
posebno.



Cjepiva sumedu najprodavan
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proizvodima velikih kompanija

EKSPANZIJA PROGRAMA IMUNIZA-
CIJE OJACALA JE TRZISTAZEMALJA
U RAZVOJU

Zapitajte ljude koji se proizvod kompanije
Pfizer najbolje prodaje i mnogi ¢e se vjero-
jatno odluditi za jedan od njihovih najpo-
znatijih lijekova za erektilnu disfunkciju ili
za snizavanje visokog kolesterola. Medu-
tim, svi ¢e oni biti u krivu. Na top-listi pro-
daje nije lijek, nego cjepivo koje prevenira
pneumoniju, meningitis i druge infekcije
uzrokovane bakterijom pneumokok. To je
cjepivo pretprosle godine ostvarilo proda-
ju od 6,25 milijardi dolara — gotovo tri puta
vise nego lijek za erektilnu disfunkciju, to
jest 40 posto vise nego godinu prije. To se
dogodilo nakon Sto je grupa americkih vo-
decih strucnjaka preporucila to cjepivo za
osobe starije od 65 godina, kao i za djecu.
Premda cjepiva igraju veliku ulogu u pri-
marnoj zdravstvenoj zastiti, ona Cesto nisu
u prvom planu, jer je farmaceutska industri-
ja vise fokusirana na lijeCenje bolesti nego
na njihovu prevenciju. Medutim, uspjeh
Prevnara pokazuje da cjepiva mogu bitiisto
tako lukrativna kao i svaki lijek.
Pfizer je jedan od Cetiri najveda svjetska pro-
izvodaca cjepiva. Ostala tri su GlaxoSmith-
Kline, Sanofi i Merck. Sve Cetiri kompanije
su izvijestile da su pretproSle godine imale
veci porast prodaje cjepiva nego lijekova
(25 do 30 posto).

Postoji nekoliko faktora koji utjeCu na taj
rast. Jedan od njih je ekspanzija programa
cijepljenja u novim industrijaliziranim ze-
mljama, kao sto je Kina. Na primjer, proda-
ja cjepiva protiv djecje paralize i hripavca
kompanije Sanofi, na novim trzistima, na-
rasla je pretprosle godine za 33 posto. Kom-
panije vide veliki potencijal i u srednje razvi-
jenim zemljama, jer mnoge od tih zemalja
jos uvijek nemaju takve moderne razradene
programe imunizacije svojeg stanovnistva,
kao Sto ima Zapadni svijet.

Nakon Sto su djeca u razvijenom svijetu vel
u velikoj mjeri procijepljena, sada se vecina
farmaceutskih kompanija fokusira i na sta-
rije dobne skupine. Jedna od njih nedavno
jeizvijestila o pozitivnim rezultatima klini¢-

kih ispitivanja cjepiva protiv herpesa zoste-
ra (virusna infekcija najé¢esca kod starijih).

Rukovoditelji i kreatori zdravstvenih sluzbi
diljem svijeta oprezni su Sto se tie pokusaja
farmaceutske industrije da im priuste nove
troSkove za ionako skromne, prenapregnu-
te proracune zdravstvenog sustava. Medu-
tim, kompanija tvrde da su ekonomske ko-
risti od cjepiva vece od cijena samih cjepiva.
Troskovi koje za sobom povladi bolest mogu
biti Cak 30 posto vedi nego trosak cijepljenja.
Proizvodaci cjepiva nadaju se da Ce ti ar-
gumenti prevagnuti kada nacionalna mini-
starstva zdravlja i zdravstvena osiguranja
budu donosili planove o troskovima i kori-
stima masovnih zdravstvenih intervencija.
Medutim, pitanje cijena cjepiva ostaje i na-
dalje osjetljivo pitanje, posebno u zemlja-
ma u razvoju. Upravo zbog cijene, u nekim
zemljama osiguranje cjepiva postaje vrlo
otezano. Humanitarna udruga “Lijecnici
bez granica" nedavno je upozorila da je, na
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primjer, prakticki nemoguce provesti javni
program imunizacije (primjerice na Filipini-
ma), predviden za primjenu na milijun djece
(radi se o prevenciji dengue — virusne bo-
lesti tropskog i suptropskog podrucja, koju
prenose insekti — komarci, uz cijenu od 20
eura po jednoj dozi.

Kompanija, koja je u ovom slucaju prozva-
na, odgovara da joj se mora omoguditi po-
vrat investiranih sredstava, koja su oko 1,5
milijardi eura, utroSena na razvoj dengua
cjepiva, tijekom 20 godina. U suprotnom,
kazu, nestat e poticajaiza druge kompani-
je da se angaziraju na sli¢nim medicinskim
pronalascima.

Kompleksnost cjepiva i ¢injenica da se daju
uglavnom zdravim osobama, a ne za lijece-
nje bolesnih, predstavlja znatan izazov pro-
izvodacu cjepiva, kad je u pitanju kvaliteta i
pouzdanost proizvoda. Problemi u toj vrsti
proizvodnje nesto su vecinego u drugim di-
jelovima farmaceutske industrije.



HRVATSKA TREBA CILJANO PRIVLACITI ULAGACE, A PRIJE TOGA IMATI IDEJU STO NAM TREBA, STO ZELI | STO
MOZE, NA CEMU NASI KONKURENTI ODAVNO RADE | U CEMU SU ISPRED NAS

Na dvodnevnoj konferenciji “Greenfield in-
vesticije — od snova do stvarnosti”, koju je
u Medulinu 24. i 25 ozujka za 150 sudionika
organizirao Lider u partnerstvu s Opc¢inom
Medulin i u suradnji sa Zakladom Konrad
Adenauer, predsjednik Uprave Belupa Hr-
voje Kolari¢ predstavio je jednu od najvedih
greenfield investicija u Hrvatskoj, Belupo-
vu 530 milijuna kuna vrijednu investiciju —
tvornicu krutih polukrutih i tekucih oblika
lijekova.

“Nova tvornica Belupa izgradena je u sklo-
pu postojecih tvornica Belupa, a gradnja i
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opremanije traju nesto vise od dvije godine.
Belupo je ovu investiciju financirao dijelom
vlastitim sredstvima, 45% ukupne investici-
je, dok je veciizvor financiranja, 55%, izno-
sio kredit koji je odobrila Hrvatska banka za
obnovu i razvoj. Uz najsuvremeniju tehno-
logiju i organizaciju procesa prema najnovi-
jim standardima dobre proizvodacke prak-
se ili GMP-a, ova tvornica predstavlja jednu
od najmodernijih farmaceutskih postroje-
nja u regiji”, kazao Hrvoje Kolari¢.

Belupo je 2014. godine, nastavio je pred-
sjednik Belupove Uprave, dobio status no-
sitelja poticajnih mjera za investiciju, kroz
potporu za opravdane troskove otvaranja
novih radnih mjesta, odobravanje koriste-
nja porezne povlastice te poticajnih mjera
za kapitalne troskove investicijskog pro-
jekta. Maksimalni intenzitet potpore iznosi
40% do 5o milijuna eura vrijednosti inve-
sticije te 20% za vrijednost investicije koja
prelazi 5o milijuna eura.

Pojasnjavajudi kljucne razloge za ulazak u
investicijski ciklus predsjednik Belupove
Uprave je ukazao na stratesko planiranje
proizvodnije, koje je u 2011. godini pokaza-
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lo da e Belupo, nastavi li s procijenjenim
rastom poslovanja, do 2018. u potpunosti
ispuniti svoje proizvodne kapacitete. Te
strateske procjene bile suto¢ne —u posljed-
njih 5 godina Belupo je svake godine pove-
¢avao proizvodniju lijekova, posebice zbog
znacajnog Sirenja u Rusiji i Isto¢noj Europi.
Bez ove investicije taj se rast ne bi mogao
nastaviti.

Nova investicija pruzila je Belupu mogu¢-
nost ulaganja u nove tehnologije koje ce re-
zultirati proizvodnjom lijekova s dodanom
vrijednoScu te lijekova nove generacije. Kao
i kod svih dosadasnjih greenfield investicija,
nova Belupova tvornica izgradena je na ve-
¢oj povrsini nego Sto su trenutne potrebe,
a razlog je mogucnost daljnjeg prosirenja
proizvodnih kapaciteta bez novih ulaganja
u gradevine, nastavio je Hrvoje Kolaric.
Povrsina gradevina koje Cine Novo mjesto
Belupove proizvodnje je preko 25 tisuca
Cetvornih metara. Najvedi dio odnosi se na
proizvodne pogone Cija povrsina Cini preko
20 tisuca Cetvornih metara, od cega skoro
polovicu ¢ine “Ciste sobe”. Skladiste sirovi-
na i pakovnog materijala ima povrsinu od
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oko 3 tisuce Cetvornih metara, energetski
centar oko tisucu, dok posebna skladista za
opasne supstance i zapaljive tekudine zau-
zimaju oko 400 Cetvornih metara povrsine.
“U realizaciji ove investicije sudjelovale su
brojne hrvatske tvrtke specijalizirane za
gradevinske radove, njih ¢ak stotinu. U se-
gmentu dobave opreme tvornice povjeren
je, takoder brojnim hrvatskim kompanija-
ma”, kazao je Hrvoje Kolari¢

Odrediti prioritete

Hrvatska treba ciljano privladiti ulagace, a
prije toga imatiideju Sto nam treba, sto Zel
i Sto moze, na cemu nasi konkurenti odavno
rade i u Cemu su ispred nas. Osnovna je to
teza iz prezentacije izaslanika predsjednice
RH Marka Jurcica. Rekao je kako je Hrvat-
ska premala da bi bila dobra u svemu, da
trebamo odrediti prioritete i vidjeti Sto mo-
Zemo sa svojim kapacitetima i resursima,
a po njemu su prioriteti podizanje konku-
rentnostiradne snage i obrazovnog sustava
kako ne bismo bili u zaostatku u odnosu na
druge zemlje Europske unije. Ulagace koje
zelimo necemo privuci ako ne privu¢emo



njihovu paznju, ako se ne pojavljujemo i ne
na nastupamo, nastavio je Jurci¢, zagova-
rajudi ciljano privlacenje ulagada kako bi
ciljano upravljali nasim razvojem, umjesto
da ulagaci dolaze sami od sebe. Trebamo,
zakljucio je, krenuti u lov na ulagace, a ne
privladenje investicija bazirati na jednoj
prezentaciji u dvije godine.

Na pitanje o prevladavanju usporene admi-
nistracije i ubrzavanju izdavanja dozvola za
gradnju, ministar graditeljstva i prostornog
uredenja Lovro Kuscevic rekao je da slijedi
digitalizacija koja ¢e umanijiti pogreske, po-
vedatitransparentnost i pravnu sigurnost te
da se ove godine krece u spajanje katastra i
zemljisnih knjiga. Na primjedbu moderato-
ra, glavnog urednika Lidera Miodraga Saja-
tovica, da je stanje u zemljiSnim knjigama
jako loSe, priznao je Kuscevi¢ da se knjige
temelje na papirima iz vremena Franje Jo-
sipaidasadaimamo kaos, ali da ¢e se raditi
nove izmjere, da ¢e na novim knjigama ra-
diti jedna institucija.

Na jo$ jedan problem ulaganju, problem
nedostatka radne snage upozorio je drugi
moderator panel-diskusije, Darko Tipuric sa

Od 2008. do rujna 2016. godine ukupne
strane direktne investicije u Hrvatsku izno-
sile su 3,3 milijarde eura. Najznacajnije in-
vesticije zabiljezene su u sektorima trgovi-
ne, proizvodnje hrane i pi¢a te financijskom
sektoru, a biljeZi se porast ulaganja u proi-
zvodnju, IT i turizam. Te je podatke u svom
izlaganju o potencijalima i prednostima Hr-
vatske kao ulagacke destinacije iznijela Ve-
drana Jelusic¢ Kasic, direktorica EBRD-a za
Hrvatsku, Sloveniju, Slovacku i Madarsku.
Rekla je da bi u Hrvatsku trebalo investira-
ti zbog njene povoljne lokacije, pozitivnih
makroekonomskih trendova poput projek-
cije rasta BDP-a po stopi od 2,5 % godisnje
u iduce dvije godine, znacajnog potencija-
la rasta pojedinih industrija kao Sto su turi-
zam, IT i prehrambena industrija te potica-
jazainvesticije i troskovne konkurentnosti.
Navela je da treba unaprijediti administra-
tivni okvir, Sto je najveca prepreka ulaga-

zagrebackog Ekonomskog fakulteta, a mi-
nistar rada i mirovinskog sustava Tomislav
Coric rekao da suznacajno povecali kvote za

Preliminarne Medulinske preporuke

® Hrvatskoj treba novi ekonomski
model. Cilj novog modela treba
biti stvaranje izvozno orijentiranog
gospodarstva.

® Sredstvo za ostvarivanje tog cilja
su greenfield i brownfield investi-
cije koje ce za posljedicu imati zna-
cajno povecanje plasmana roba i
usluga na svjetsko trziste.

® Osnovni kriteriji po kojima se tre-
baju odabirati investicije koje treba
posebno poticati su:

a) udio izvoza,

b) udio domacih sirovina, repromate-
rijala i usluga u finalnom proizvo-
du/usluzi,

¢) brojnovih radnih mjesta,

d) stupanj suvremenosti tehnologije,

e) visina ostvarene dodane vrijedno-
sti,

f) ekoloska prihvatljivost.

® Nuzno je napraviti akcijski plan poti-
canja i privlacenja pozeljnih investi-
cija, odrediti mjerljive ciljeve, odgo-
vorne institucije i rokove realizacije.

® Umjesto oslanjanja samo na trzis-
nagibanja, slucajnost isrecu, drza-
va mora imati proaktivan pristup
u privlacenju pozeljnih ulaganja.

Potrebno je znacajno povecanje
sredstava za aktivno privlacenje
ulaganja te objedinjavanje u jednu
prepoznatljivu instituciju.

® Poticajno investicijsko okruzenje
nije moguce bez prilagodbe po-
rezne politike koja mora biti kon-
kurentna susjednim zemljama po
poreznim stopama i olakSicama.

® Promjena zakonodavnog okvira
nuzna je za uklanjanje administra-
tivnih prepreka (razrada je u po-
sebnom dijelu ovih Medulinskih
preporuka).

® |nvesticijska politika treba uvazava-
ti regionalne i lokalne specificnosti.
Unificiranim pristupom nije moguce
kvalitetno iskoristiti prave kapacite-
te ni prednosti za ciljane ulagace.

® Jedinice lokalne samouprave treba
osposobiti za kvalitetnije poticanje
ulaganja na svom podrucju.

® Drzava treba uvesti i razviti tehni-
ke tzv. “after care” usluge ulaga-
¢ima, koja ¢e uz ostale aktivnosti
dovestido poboljSanja trenutno lo-
Seg imidza Hrvatske kao mjesta za
investiranje u proizvodnju i izvoz
namijenjenu svjetskom trzistu.
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Biljezi se porast ulaganja u proizvodnju, IT i turizam

njima, dakle pojednostaviti pravila, ubrzati
rad administracije i sudova, digitalizirati
proces te povezati tijela drzavne uprave.
Regionalna direktorica Europske banke za
obnovuirazvojreklajedaje hrvatskotrziste
kapitala plitko uz ograniceni broj sudionika
te daje nuzna ekspanzija kroz uvodenje no-
vih instrumenata i platformi. Navela je i da
je produktivnost rada niza u vecini sektora
u odnosu na EU, osim u poljoprivredi, IT-ju
i financijama, a kao problem je istaknula i
ocekivano smanjenje populacije za 10% u
iducih 20 godina, Sto je nuzno anulirati una-
prjedenjem produktivnosti obrazovanjemi
edukacijom. Zaklju¢no, Vedrana Jelusi¢ Ka-
Si¢ rekla je da je potrebno posvetiti se rjesa-
vanju pitanja niske efikasnosti trzista rada,
raditi na privlacenju i zadrzavanju talenata
te zaposljavanju, razvijati infrastrukturu za
inovacije i jacati suradnju industrije i obra-
zovnih institucija u istrazivanju i razvoju.

uvoz radne snage s kojom muku muce sek-
toriturizma, gradevinarstva i brodogradnje.
Govorio je Cori¢ i o vladinim mjerama zapo-
Sljavanja te da Cine sve kako bi kreirali sta-
bilno i poticajno okruzenje za gospodarski
rast. Da sustav obrazovanja ne prati potrebe
trzista rada, primijetio je Luka Burilovi¢ iz
Hrvatske gospodarske komore, istaknuvsi
da HGK predlaze sustav dualnog obrazova-
nja po austrijskom i njemackom modelu u
kojem bi obrazovni sustav bio usko povezan
s gospodarstvom. Na pitanje tko bi u ino-
zemstvu trebao privlaciti strane ulagace, re-
kao je Luka Burilovi¢ kako upravo potpisuju
ugovor s Ministarstvom vanjskih poslova o
otvaranju jos sedam predstavnistva HGK, uz
dva postojeca u Moskvi i Bruxellesu.

Ljubo Jurci¢ sa zagrebackog Ekonomskog
fakulteta rekao je da bi pri privlacenju stra-
nih investicija trebalo uzeti u obzir koje re-
surse imamo i razmisliti kome bi ti resursi u
svijetu dobro dosli, pa diverzantski uskoci-
ti u velike strane kompanije i vidjeti kakve
su njihove strategije. Rekao je Jurcic i da
bi nasa orijentacija trebala biti konkurira-
nje onim zemljama u kojima je placa veca
nego u Hrvatskoj.

Marin Pucar, predsjednik Uprave Podravke
kazao je, sudjelujuci u panelu posvecenom
realizaciji greenfield ulaganja — iskustvima
iz prakse, da se pregovara o lansiranju Po-
dravkinog ajvara na globalno trziste te da
kroz takve projekte moze napraviti multi-
plikativni efekt za cijelo hrvatsko gospo-
darstvo i pokrenuti poljoprivredu. Rekao je
da su znanje i obrazovanje kljucni da bi se
doslo do kapitalnih ulaganja.



BELUPOVA SKOLA ZDRAVLJA U VODICAMA

Lijecnici obiteljske medicine zajedno

s Belupom zdravlje gradili srcem

Proljece, vikend i to prvi petak poslijepod-
ne...imali Sto ljepse? Vjerojatnoima, aliza
gustanje, u druzenju s prijateljima Belupa,
bilo je zaista predobro. Za razliku od zime
kad smo poslozili sebe iznutra, u proljece
se okrecemo drugim ljudima i novim do-
zivljajima. Kako nas druzenja opcenito cine
zdravijima ovog smo proljetnog vikenda i
mi odlucili provesti u drustvu lijecnika obi-
teljske medicine na Belupovoj Skoli zdrav-
lja pod sloganom “Zdravlje se gradi srcem”
u prekrasnom, suncem obasjanom vodic-
kom ambijentu hotela Olympia.

Skup, kojem je prisustvovalo ¢ak 180 lijec-
nika obiteljske medicine, vodili su eminen-
tni predavaciiz raznih podru¢ja specijalno-
sti, a bio je posvecen interdisciplinarnom

SKUPU JE PRISUSTVOVALO CAK 180 LIJECNIKA OBITELJSKE MEDICINE, A
VODILI SUGAEMINENTNIPREDAVAC! IZ RAZNIH PODRUCJA SPECIJALNOSTI
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i multidisciplinarnom pristupu pacijentu te
promicanju medicinskih spoznaja, klinickih
iskustava, smjernica i metoda kojima se po-
stize izvrsnost u lijecenju pacijenata u ordi-
naciji lijecnika obiteljske medicine.

Prije pocetka stru¢nog dijela predavanija,
lije¢nicima se u ime Belupa obratio direk-
tor prodaje Belupa Mario Grgi¢, osvrnuvsi
se pritom na poznatu uzrecicu: “Nije vazno
kako puse vjetar, nego kako postavite je-
dra”. Miu Belupu, dragi nasi prijatelji, jedra
postavljamo tako da nam vjetar bude sa-
veznik i da srcem gradimo ono najvaznije.
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Zdravlje. Ono ne ovisi o0 novcu, poslu koji
radimo i obitelji u kojoj Zivimo. Ono ovisi
prvenstveno o nasoj svjesnosti da biramo.
| upravo smo zbog toga — ovdje. Zbog nas,
nasih pacijenata, ali i zajednice u cjelini. |
upravo zbog toga vjerujem da ce predava-
nja koja su za vas pripremili nasi uvazeni
strucnjaci doprinijeti uspjesSnosti vaseg
svakodnevnog rada. Jer znate kako stariji
i mudriji kazu: “Tko misli da ne moze biti
bolji, vec je prestao biti dobar” — zato mi
uc¢imo i dalje, kazao je Mario Grgic.

“Racionalno lijecenje respiratornih
infekcija — predstavljanje hrvatskih
nacionalnih smjernica za lijecenje
pneumonija”

Prvo predavanje
u petak otvorio
je prof. dr.sc. lli-
ja Kuzman, spec.
infektolog, s Kli-
nike za infektiv-

ne bolesti “Dr.
Fran Mihaljevi¢”,
procelnik  Za-

voda za akutne
respiratorne infekcije, redoviti profesor
u trajnom zvanju Medicinskog fakulteta
Sveucilista u Zagrebu, procelnik Katedre
za infektologiju Medicinskog fakulteta
Sveucilista u Mostaru, predavanjem s na-

zivom “Racionalno lijecenje respiratornih
infekcija — predstavljanje hrvatskih naci-
onalnih smijernica za lije¢enje pneumoni-
ja". Akutne respiratorne infekcije najcesce
su bolesti Covjeka — svi obolijevamo vise
puta godisnje! Prehlade su blaze, angina je
umjereno teska, influenca je vrlo neugodna
bolest zbog brojnih komplikacija, a pneu-
monija je najteza upalna bolest u diSnom
sustavu. Godisnje se u Hrvatskoj registrira
50 do 100 tisuc¢a oboljelih od pneumonije
i oko 5o tisuca bolesnika s pneumonijom.
Predavanjem se osvrnulo i na hrvatske na-
cionalne smjernice za dijagnostiku i lijece-
nje pneumonija iz opce populacije s poseb-
nim naglaskom na postupnike za dijagno-
stikuiilijeCenje pneumonija u svakodnevnoj
praksi obiteljskih lijecnika.

“Sto (ne)znamo o antibioticima u

pulmologiji — kada, kako, zasto?”

Predavanje s nazivom “Sto (ne)znamo o an-
tibioticima u pul-
mologiji — kada,
kako, zasto?”, ko-
jeg nam je odrzao
Pivo Ljubici¢, dr.
med. spec. inter-
nist — pulmolog,
KB Dubrava, dalo
je osvrt na infek-
cije donjeg disnog
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sustava i najcesce koristene antibiotike u li-
jecenju, nakon cega su uslijedile kontrover-
zne teme o primjeni antimikrobne terapije
u akutnim egzacerbacijama kroni¢ne op-
struktivne plu¢ne bolesti i astme kao i tre-
nutni stav struke o profilakti¢noj primjeni
antibiotika u KOPB-u.

“Suvremene spoznaje o najc¢esé¢im
koZnim reakcijama preosjetljivosti i
upalnim dermatozama”

U dermatoloskoj
klinickoj praksi
najceS¢e se su-
srecemo s koz-
nim reakcijama
preosjetljivosti
tipa | (urtikarija,
angioedem, aler-
gijske reakcije na
ubode insekata)
i tipa IV (kontaktni alergijski dermatitis).
Atopijski dermatitis je alergijska bolest cija
je incidencija u porastu a moze biti pove-
zana s drugim atopijskim (IgE-protutije-
lima posredovanim) bolestima kao Sto su
alergijski rhinitis, astma, akutne alergijske
reakcije na hranu i urtikarija. U nastanku
atopijskog dermatitisa primarno je uklju-
Cen tip | preosjetljivosti; medutim, radi se
multifaktorijalnoj bolesti s kompleksnom
imunoloskom kaskadom, u kojoj vaznu
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ulogu imaju genetski ¢imbenici, ostecenje
zastitne barijere koze i poremecaj u imuno-
loSkom odgovoru koze koji je posredovan
stanicama. Psorijaza je kroni¢no recidivira-
juca upalna dermatoza od koje u Hrvatskoj
boluje oko 1,6% stanovnistva, a nastaje u
genetski predisponiranih osoba pod utje-
cajem endogenih ili egzogenih provocira-
jucih ¢imbenika. Vise o koznim reakcijama
u dermatoloskoj klinickoj praksi s kojima
se lijeCnici najcesce susrecu, saznali smo u
predavanju s nazivom “Suvremene spozna-
je o najcescim koznim reakcijama preosjet-
ljivosti i upalnim dermatozama”, koje nam
je odrzala prof. dr. sc. Zrinka Bukvi¢ Mokos,
dr. med., spec. dermatovenerolog, s Klinike
za dermatovenerologiju, KBC Zagreb, Me-
dicinskog fakulteta Sveucilista u Zagrebu.
Po zavrsetku predavanja uslijedila je kon-
struktivna rasprava u kojoj su se razmijeniji-
vala prakti¢na iskustva i steCena znanja. Svi
su se lijecnici slozili u jednom: da ¢e ovakva
rasprava uvelike koristiti u njihovom sva-
kodnevnom radu s pacijentima.

“Najcesci psihicki problemi kod djece,
adolescenata i mladih u ordinaciji
lijecnika obiteljske medicine”

Subotnje jutro za-
poceli smo preda-
vanjem na temu
“Najcesci psihicki
problemi kod dje-
ce i adolescenata
i mladih u ordina-
ciji lijecnika obi-
teljske medicine”,
koje nam je odrza-
la mr. sc. Silvana Krni¢, dr. med. specijalist
psihijatar s Klinike za psihijatriju Klini¢kog
bolnickog centra Split, Medicinskog fakul-
teta Sveudilista u Splitu. U predavanju su
prikazani primjeri najc¢escih psihickih pore-
mecaja koje su lijecnici obiteljske medicine
upucivali specijalisti psihijatru s posebnim
osvrtom na anksiozne, depresivne i psiho-
ticne poremecaje, njihovoj dijagnostici i li-
jecenju u djecjoj i adolescentnoj psihijatriji,
ali i potrebi rane intervencije u toj dobi kao
obliku prevencije od nastanka tezih psihic-
kih poremecaja u odrasloj dobi.

“Silymarin — hepatoprotektiv u
bolestima jetre”

Jetra ima centralnu ulogu u metabolizmu
razlicitih supstanci u organizmu. Hepato-

citi, stanice jetre,
igraju bitnu ulogu
u razli¢itim meta-
bolickim procesi-
ma, a ukoliko su
oni oSteceni dola-
zi od razlicitih je-
trenih oboljenja.
Silymarin se pri-
mjenjuje kod oso-
ba s jetrenim bolestima, najéesce kod osoba
supalnim bolestima jetre odnosno virusnim
hepatitisima B i C, cirozom jetre, alkohol-
nim ostecenjem jetre i oStecenjima jetre
uzrokovanim lijekovima i toksinima. Dr. sc.
Neven Barsi¢, dr. med., spec. internist ga-
stroenterolog, Zavod za gastroenterologi-
ju i hepatologiju, KBC Sestre milosrdnice,
Medicinski fakultet Sveucilista u Zagrebu,
odrzao je predavanje na temu: “Silymarin —
hepatoprotektiv u bolestima jetre”.
Kroni¢no oStecenje jetre Cest je problem u
svakodnevnoj lijecnickoj praksi, koji zahtje-
va ozbiljan pristup i to¢nu dijagnozu. Pravil-
no prepoznavanijeilijecenje uzroka jetrenih
bolesti kljucno je u prevenciji razvoja ciroze,
sa svim njenim posljedicama. Najcesce kro-
nicne jetrene bolesti su nealkoholna masna
bolest jetre, alkoholna bolest jetre i hepa-
titis C. Znacajke tih bolesti i njihovo lijece-
nje imaju svoje specificnosti jer jetra ima
centralnu ulogu u metabolizmu razlicitih
supstanci u organizmu. Hepatociti, stanice
jetre, igraju bitnu ulogu u razli¢itim meta-
bolickim procesima, a ako su oni osteceni
dolazi od razlicitih jetrenih oboljenja.
Brojne su tvari ispitivane kao potencijalni
hepatoprotektivi, a Silymarin je spoj s do-
kazanim hepatoprotektivnim djelovanjem.
Silymarin se godinama primjenjuje kao
komplementarno terapijsko sredstvo u bo-
lesnika koji imaju razli¢ite oblike oStecenja
jetre. Silymarin se specifi¢no veze na recep-
tore membrane hepatocita i sprjecava ve-
zanje toksi¢nih tvari. U stanici se obnavlja-
ju strukturne bjelancevine stanice ¢ime se
ubrzava regeneracija ostecenih hepatocita.
Silymarin se primjenjuje kod osoba s jetre-
nim bolestima, najcesce kod osoba s upal-
nim bolestima jetre, odnosno virusnim he-
patitisima B i C, cirozom jetre, alkoholnim
oStecenjem jetre i ostecenjima jetre uzro-
kovanim lijekovima i toksinima. Silymarin
iz Belupa ima standardizirani sastav Sto ga-
rantira terapijski odgovor u jetrenim oSte-
¢enjima.
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“Dobri, losi... poznati statini”

U predavaniju “Dobri, losi... poznati stati-
ni”, koje nam je odrzala prof. dr. sc. Dari-
ja Bakovi¢ Kramari¢, dr. med. spec. inter-
nist kardiolog, KBC Split, s Medicinskog
fakulteta u Splitu, Zavoda za fiziologiju,
prikazano je mjesto statina u suvremenoj
terapiji bolesnika '
s rizikom kardio-
vaskularnog obo-
lijevanja. Poseban
osvrt stavljen je
na novosti u tera-
pijskom pristupu
i nacinu dozira-
nja statina s na-
glaskom na nove
smjernice Europskog kardioloskog drustva
— ESC-a. Takoder, istaknute su prednosti
pojedinih skupina statina ovisno o pridruze-
nim komorbiditetima. Na kraju predavanja
provedena je rasprava kroz nekoliko prika-
za slucajeva iz svakodnevne klinicke prakse.

“Kako ocuvati kvalitetu Zivota u
oboljelih od raka dojke koji primaju
endokrinu terapiju”

Rak dojke je naj-
ceS¢a zloc¢udna
bolest u zena. Rak
dojke je i najces¢i
razlog smrti zbog
zlocudnih bolesti
u Zena. Godisnje
u Republici Hr-
vatskoj oboli vise
2600 zena od raka
dojke. U otprilike trecine bolesnica s ranim
rakom dojke doci ¢e do diseminacije bolesti,
Sto posljedi¢no uzrokuje znacdajno skrace-
nje zivotnoga vijeka oboljelih. U trenutku
dijagnosticiranja raka dojke, % bolesnica
su poslijemenopauzalne, a % njih ce imati
izrazenost hormonskih receptora, odnosno
moci ce se primijeniti endokrina terapija. U
otprilike ¥2 prijemenopauzalnih bolesnica
moguce je primijeniti endokrinu terapiju.
Danas je moguce primijeniti nekoliko vrsta
endokrine terapije, razlicitih mehanizama
djelovanja i nacina primjene. Najcesce su
to tamoksifen, anastrozol, letrozol, egze-
mestan, goserelin i fulvestrant. Kod ranog
raka dojke primjenjuje se tzv. dodatna ili
adjuvantna endokrina terapija, razlicitog
trajanja, od 5 do 15 godina. Kod metastat-



skog raka primjenjuje se bilo koji od spo-
menutih lijekova, trajanje kojeg ovisi o te-
rapijskom odgovoru. Jasno je da se radi o
velikom broju oboljelih koji su kandidati ili
aktivno primaju neki oblik endokrine tera-
pije. Unatoc pozitivnom ucinku preventiv-
nog primanja endokrine terapije kojim se
smanjuje 5-godisnji rizik povrata bolesti za
30-ak %, bolesnice mogu imati znacajno
narusenu kvalitetu zivota zbog nuspojava
lijecenja. Pogotovo u svjetlu novih rezulta-
ta istrazivanja koji ukazuju na trend prima-
nja endokrine terapije 10 — 15 godina, cak
moguce i dozivotno, dugogodisnje uzima-
nje terapije utjecat ¢e na kvalitetu Zivota
sve veceg broja ljudi. Posredno ¢e financij-
ski i organizacijski opterecivati zdravstve-
ni sustav, ali ¢e imati i utjecaj na poveca-
ni angazman svih zdravstvenih djelatnika
ukljucenih u lijecenje oboljelih od raka
dojke. Danas su ljudi puno svjesniji potre-
be ocuvanja kvalitete Zivota i nisu spremni
na kompromise podnosenja dugogodisnjih
nuspojava kao ranije. Navale vrucine, sma-
njenje libida, osteoporoza, umor, gubitak
kose, ginekoloske tegobe, psiholoski po-
remecaji su najéesce nuspojave endokrine
terapije. Zadatak svih ukljucenih u lijecenje
oboljelih od raka dojke je pruziti maksimal-
nu struénu pomoc. Isto je moguce uciniti
samo ako se posjeduje dovoljno znanja o
problematici. Na svu srecu postoji Citav niz
korisnih savjeta kojima se moze znacajno
poboljsati kvaliteta zivota oboljelih, bez
potrebe uzimanja dodatne medikamento-
zne terapije. Time se omogucava oboljeli-
ma da uzimaju lijek redovito Sto im jedino

osigurava punu ocekivanu korist endokrine
terapije. “Kako ocuvati kvalitetu Zivota u
oboljelih od raka dojke koji primaju endo-
krinu terapiju", predavanije je koje nam je
odrzao prim. dr.sc. Robert Separovi¢, dr.
med., specijalist interne medicine, uzi spe-
cijalist internisticke onkologije, Klinike za
tumore, Klinickog bolnickog centra Sestre
milosrdnice.

Tri interaktivne radionice

Nakon stru¢nog dijela predavania, uslijedile
su tri interaktivne radionice koje su odrzali
Hrvoje Jurin, dr.med., spec. Internist kardi-
olog, KBC Zagreb, na temu “Kako, kada i
gdje usporiti ili zaustaviti kardiovaskularni
kontinuum? “Prim. dr. sc. Robert Separo-
vi¢, dr. med., specijalist interne medicine,
uzi specijalist internisticke onkologije; KBC
Sestre milosrdnice, Klinika za tumore i Ana
Tedi¢ Vuger, dr.med., specijalizant interni-
sticke onkologije; KBC Sestre milosrdnice,
Klinika za tumore na temu “Evaluacija i te-
rapija maligne boli” i “Hitna stanja u ordina-
ciji lijecnika opce/obiteljske medicine", koju
su odrzali prof. dr. Srecko Branica, dr. med.,
spec. otorinolaringolog, KBC Zagreb, Medi-
cinski fakultet Sveudilista u Zagrebu i Jelena
Stani¢, dr. med., ordinacija opce/obiteljske
medicine, DZ Zagreb Centar.

Proljetno sunce osim Sto je ljekovito, podize
raspolozenije, a vazno je i za vitamin D, vi-
tamin sunca koji sprecava osteoporozu, rak
te utjece na dijabetes i pretilost. Vodedi se
time i mi smo osim radnog dijela, prije po-
vratka ku¢ama, imali prilike uZivati u prirodi
na tvrdavi Sv. Mihovila u Sibeniku.
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MAJA MILINKOVIC, dr. med.,
Ordinacija op¢e medicine Maja
Milinkovic, Bestovje
“BEVLUPO PREPOZNAJE POTREBE
NASIH PACIJENATA I NAS

LIJECNIKA”

Ovogodisnji
skup  zbilja
je obuhvatio
razli¢ite zani-
mljive teme.
Najvise mi se
svidjela kardi-
oloska radio-
nica koju je vodio dr. Hrvoje Jurin s temom:
“Kako, kada i gdje zaustaviti kardiovasku-
larni kontinuum?” Interaktivnim pristupom
i stalnim propitivanjem sudionika ucinio je
predavanje vrlo korisnim i zanimljivim. S
Belupom suradujem od kada radim u obi-
teljskoj medicini, a to je oko trinaest godi-
na i moja iskustva s Belupom su odli¢na.
Belupo prepoznaje potrebe nasih pacijena-
ta, kaoinaslijecnika, te kontinuirano pruza
mogucnost stru¢nog usavrsavanja lijecni-
ka organizacijom raznih skupova, preda-
vanja i radionica vodedi ra¢una o nasim
interesima. Ovogodisnji skup uglavnom je
zadovoljio moja ocekivanja. Izabrane su za
nas bitne teme i prezentirane su na zani-
mljiv nacin. Uvijek nam je dragocjena inte-
rakcija s bolni¢kim specijalistima gdje i mi
njih moZemo upozoriti na neke probleme
iz svakodnevne prakse, a sve u svrhu sto
bolje skrbi o nasim pacijentima.
L]

SLAVICA VRTARIC, dr. med.,
Privatna ordinacija opée
medicine, Dakovo

“"IZNIMNO SAM ZADOVOLINA
PROFESIONALNOSCU I
DOSTUPNOSTI BELUPOVIH
PREDSTAVNIKA”

Najzanimljivije
predavanje na
skupu biloje od
dr. Krni¢ o naj-
ces¢im psihic-
kim problemi-
ma kod djece i
adolescenata.
To su problemi s kojima se svakodnevno
susrecemo, anemamo dovoljno znanjaiin-
formacija; to je bilo pravo osvjezenje. S Be-
lupom suradujem vise od 20 godina i jako
sam zadovoljna sa svim aspektima surad-
nje, bilo informacijama koje dobivamo od
Belupovih predstavnika, njihovom profesi-
onalnoscu i dostupnosti. Iznimno korisno i




ugodno provedeno vrijeme. Lijep pozdrav i
do nekog novog druzenja zelim vam puno
uspjeha u zajednickom lijecenju pacijenata.
|
ZDENKA VODJEREK-MATICA, dr.
med., Ordinacija opée medicina
dr. Vodjerek-Matica Zdenka,
Koprivnica

“SA ZADOVOLISTVOM GLEDAM
KAKO BELUPO RASTE, RAZVIJA
SE I SIRI SVOJU PALETU
PROIZVODA”
Ovogodisnja
Belupova skola
zdravljatemat-
ski je obuhvati-
la razlicita pod-
ruc¢ja medicine.
Kroz predava-
nja upoznali
smo se s novim klinickim saznanjima, tera-
pijskim i dijagnostickim smjernicama koje
¢e nam koristiti u daljnjem radu. Bilo je puno
dobrih predavanja i kvalitetnih predavaca.
Iz svakog se predavanja moglo nesto novo
nauciti ili obnoviti zaboravljeno. Meni je
najvise paznje privuklo predavanje psihija-
trice dr. Silvane Krni¢ o najé¢eséim psihickim
problemima kod djece i adolescenata u or-
dinaciji obiteljske medicine. Cesto slusamo
predavanja psihijatara o patologiji odraslih,
ali su vrlo rijetka predavanja o psihickim
problemima djece i adolescenata. Nama je
ta problematika jako vazna jer se sve CeSce
susrecemo sa psihickim poremecajima kod
djece i mladezi. Lijecnici obiteljske medici-
ne su po svojoj struci najblizi pacijentima i
njihovima obiteljima. Zato e roditelji naj-
prije kod nas traziti pomoc¢ za svoje dijete. U
nasu ordinaciju ¢e dodii adolescenti koji ne
mogu sami rijesiti svoje probleme. Psihicki
problemi kod djece i mladezi mogu biti blazi
i prolazni poremecaji koji prate odrastanje
djeteta, ali mogu znaciti poletak ozbiljni-
jeg psihickog poremecaja. Na nama je da
prepoznamo kada je potrebno lijecenje da
bi se izbjegle trajne posljedice. Predavanje
dr. Krnic je bilo izuzetno kvalitetno i za nas
daljnji rad vrlo korisno.

Iza mene su mnoge godine radnog staza.
Tijekom tih godina cesto sam suradivala s
Belupom tako da nasa suradnja traje vel
jako, jako dugo. Moja dosadasnja iskustva
u zajedni¢kom poslovaniju su vise nego do-
bra. Sa zadovoljstvom gledam kako Belupo
raste i razvija se i Siri svoju paletu proizvo-
da. Cijenim nastojanje Belupa da lije¢nicima
pruzibrzeistru¢ne informacije o svojim lije-
kovima i time nam pomaze da pacijentima

osiguramo sto kvalitetnije lijecenje. Ovogo-
disnja je Belupova Skola zdravlja bila je izu-
zetno dobro organizirana. Postigli ste dobar
omijer kvalitetnih predavanja i vremena za
druzenje s kolegama i razmjenu iskustava.
Samo tako nastavite dalje.

L]

Prim. mr. sc. JOSIP BULJAN, dr.
med., spec. opée medicine, Velika
Kopanica

“"PREDAVANIJIMA JE PRIBLIZENA
POZICIJA KLINICARA 1
OBITELISKOG LIJECNIKA

STO PRIDONOSI BOLJEM
RAZUMIJEVANJU”

Belupova skola zdravlja pruzila mi je uvid u
problematiku s kojom se svakodnevno su-
srecem —od uporabe antibiotika, dermato-
loskih tema, adolescentne i djecje psihijatri-
je, onkologije, kardiologije pa sve do hitnih
stanja. Ono Sto vrijedi zamijetiti i istaknuti
je da su nam predavaci pokusali pribliziti
njihov dozivljaj i odnos prema problemi-
ma koje bi valjalo kroz sustav zajednicki
rjeSavati, svatko na svome mjestu. Radi se
o istim bolesnicima o kojima klinicari skr-
be u bolnicama, a mi u njihovim Zivotnim
r sredinama. Ta
razlicita pozici-
jacestojeizvor
nerazumijeva-
nja i prijepora
izmedu klinica-
ra i obiteljskih
lije¢nika, Sto
se u nekoliko iskrecih pitanja — komentara
moglo opaziti i na predavanjima. Zato sam
stava da pitanja slusateljstva treba ostavi-
ti za kraj predavanja ili cjeline, jer se Cesto
predavaca prekine pitanjem na koje bi on
svakako u daljem izlaganju dao odgovor, a
prekidanje predavaca obicno iritira druge
slusatelje. Zahvalan sam zato predavacima,
a narocito se to odnosi na teme iz onkologi-
je (o kvaliteti Zivota oboljelih od raka dojke
i 0 terapiji maligne boli) jer su nam priblizili
svoju ulogu u lijecenju onkoloskih bolesnika
te pokazali koliko truda, pametiisrca ulazu
u svoj svakodnevni rad s tom posebno tes-
kom skupinom bolesnika. Valja re¢i da su i
drugi predavaci pokazali koliko se ulazu u
svakodnevnom radu te mi je drago da sam
ih dozZivio kao kolege lijecnike.
Tesko mi je odgovoriti to¢no od kada sura-
dujem s Belupom. Radim trideset godina u
istoj, seoskoj ambulanti, te mi se ¢ini da su
predstavnici Belupa od Domovinskog rata
redoviti posjetitelji moje ordinacije. Infor-
macije koje donose su mi korisne, a pred-
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stavljene su na profesionalan i odmjeren
nacin te su uvijek dobrodosli. Kad se radi o
predavanjima koje organizira Belupo, rado
se odazovem.

S ovogodisnjim skupom Belupove skole
zdravlja sam vrlo zadovoljan, dijelom zbog
toga sto je kroz predavanja priblizena po-
zicija klinicara i obiteljskog lijecnika, Sto
pridonosi boljem medusobnom razumije-
vanju, a posljedi¢no i u¢inkovitijem radu na
dobrobit zajednickih bolesnika. Drugi ra-
zlog zadovoljstvu je Sto sam susreo neke
kolege sa specijalizacije i druge koje rijetko
susretnem, ¢ime se izgraduje osjecaj pri-
padnosti strucii jaca struka sama. U izboru
tema ne moZze se pogrijesiti, pogotovo ako
se predstave ovako na ovom skupu.

L]

DUBRAVKA SKRINJARIC
ANDRILOVIC, dr. med., Privatna
ordinacija dr. Dubravka Skrinjaric¢

Andrilovi¢, Turopolje

“GOTOVO ZA SVAKOGA
PACIJENTA MOGU PRONACI
LIJEK U BELUPOVU
ASORTIMANU”

Na ovogodisnjem skupu Belupova skola
zdravlja naisla sam na vise zanimljivih tema,
ali ako moram izdvojiti jednu, onda bito bila
tema o psihickim problemima djece, adoles-
cenataimladih. Nemam prilike Cesto slusati
o toj temi, a u ordinaciji, u svakodnevnom
radu, nerijetko se susre¢em s djecomimladi-
ma kojiimaju psihi¢ke probleme. Cesto mije
tesko objasniti
roditeljima i
djeci kakve su
prirode njihovi
problemi. Ovo
¢e mi predava-
nje pomoci u
tome. S Belu-
pom imam dugogodisnju suradnju, dulju od
15 godina. Nasa je suradnja iznimno uspjes-
na, puna medusobnog podupiranja i uvaza-
vanja. Belupo ima Sirok asortiman lijekova
tako da gotovo za svakoga pacijenta, koje-
mu je potreban lijek, mogu ga pronadi u Be-
lupovu asortimanu, bilo da se radi o kardio-
vaskularnim bolestima, dermatoloskim bo-
lestima, ili pak psihi¢kim bolestimaiili bolnim
stanjima. U zadnje vrijeme Cesto posezem i
za lijekovima za lijecenje infekcija i metabo-
lickih bolesti. Na ovogodisnjem skupu bilo
mi je jako ugodno i dojmljivo, kao uostalom
i na prethodnima. Uz zanimljive teme, bilo
je dobrih predavaca. Tako je npr. tema o kar-
diovaskularnom kontinuumu bila obradena
na jedan drugadijii dinamican nacin, uz veli-




ki trud i entuzijazam kolege kardiologa te mi
je na radionici bilo zanimljivo i poucno. Bilo
je lijepo druZiti se s kolegama u ugodnom i
opustaju¢em ambijentu te sudjelovati u za-
bavnom programu skupa.

[

Dr. NEVENKA CEHOK-KOVACEVIC,
dr. med., Ordinacija obiteljske
medicine dr. Nevenka Cehok
Kovacevi¢, Ivanec

“NESTO SMO POTVRDILI, A
BOLJA ISKUSTVA SAZNALI"
5 Suradnja s Be-
, lupom traje

. vide od 30-ak
goding, a isku-
stva su prekra-
sna. Svi kom-
plimenti or-
ganizatorima,
nesto smo potvrdili, a bolja iskustva saznali.

L]

JASNA GMAINICKI, dr. med.,
Ordinacija op¢e medicine,
Kumrovec

S BELUPOM SE OSJECAM KAO
U SVOJOJ OBITELJII!”

P P Teme ovo-
o godisnje Be-
lupove skole

zdravlja bile su
vrlo interesan-
tne, predavadi
strucni, a opet
: : blizi nama.
Najinteresantnije su mi bile dvije teme: psi-
hijatrijska “Najces¢i psihicki problemi kod
djece, adolescenata i mladih u ordinaciji li-
jecnika obiteljske medicine” te onkoloska
“Evakuacija i terapija maligne boli” bududi
da su takve teme vrlo rijetke na nasim struc-
nim skupovima, a gotovo svakodnevno se
s time susrecem u svom radu. Skoro da se
ne mogu sjetiti koliko dugo suradujemo, ali
svakako vise od 20 godina. Moja iskustva
u odnosu na Belupo su pozitivna. Hrvatska
tvrtka koja ulijeva povjerenje. Osjecam se
kao u svojoj obitelji—mislim da sam time sve
rekla. Belupo stvarno ima veliki broj lijekova
koje koristim u svakodnevno radu te pokri-
vaju vecinu mojih potreba. To su kardioloski,
psihijatrijski, neuroloski, dermatoloski, on-
koloski, antibiotici, statini, analgetici... Skup
je bio dinamican. U dva dana saznala sam
dosta novosti, a opet zivjela s Belupom i nje-
govim strucnim suradnicima. Vratila sam se
bogatija za nove spoznaje i regenerirana za
turbulentan rad u svojoj ordinaciji.

OSMI MEDUNARODNI KONGRES DRUSTVA NASTAVNIKA OPCE/OBITEL

Bolesnik s bolestima mokracnc

NA PRAKTICNIM RADIONICAMA, SESIJAMA, DEBATAMA | SEKCIJAMA
SUDJELOVALO JE VISE OD 800 NASTAVNIKA OPCE/OBITELJSKE MEDICINE,

NAJVISE DO SADA

PiSe: Franjo Markovic, dr. vet .med.

Belupo je i ove godine sudjelovao na
Osmom medunarodnom kongresu Drustva
nastavnika opce/obiteljske medicine koji je
odrzanod 9. do 12. oZujka u hotelu Antuno-
vi¢ uZagrebu. Svojim kontinuiranim radom
u medicinskoj edukaciji, DNOOM pomaze
unapredenju struke Siredi i implementiraju-
¢i nove spoznaje, a glavna tema ovogodis-
njeg Kongresa bila je ,Bolesnik s bolestima
mokracnog sustava - Sto povezuje bubreg
i srce?" Upravo je tom temom obuhvacen
velik dio svakodnevnog rada lijecnika opce/
obiteljske medicine Sto ¢e u konacnici pove-
cati njihovu kvalitetu rada.

Broj sudionika na ovom Kongresu bio je re-
kordan: u odnosu na 2015. godinu kada je
bilo oko 400 sudionika, ove godine bilo ih
je viSe od 8oo0.

Na trodnevnom Kongresu obradene su ra-
zne teme: kardioloske (srce i bubrezi - hi-
pertenzija), hemodijaliza i obiteljski lijec-
nik, simptomi i znaci poremecaja genito-
urinarnog sustava i pristup bolesniku u obi-
teljskoj medicini, akutne upalne bolesti mo-
kracnog sustava, kroni¢na bubrezna bolest,

bubrezni kamenci, tumori urinarnog trakta,
pristup bolesniku s kroni¢nom bubreznom
bolescu i bolestima srca te Secerna bolest
i bubrezi.

Osimtoga, prikazane sui prakti¢ne radioni-
ce (spirometrija, TENS, zbrinjavanje kronic-
nih rana, lokalna terapija u reumatoloskih
bolestima, TENS, EKG u aritmijama, kako
napraviti dobar prikaz slu¢aja/poster, pri-
stup pacijentu s vrtoglavicom), i jos mnoge
druge...

Znanstveni odbor nastojao je poboljSavati
oblik i kvalitetu sesija. Ove je godine po-
boljsan program Kongresa dajuci pojedinim
osobama, koje su postale eksperti u pojedi-
nim podru¢jima, vodenje pojedinih sekcija.
Njihov je zadatak bio da na kraju svake sek-
cije donesu glavne poruke i zaklju¢ak. Vo-
ditelj sekcije bio je ujedno i voditelj radnog
predsjednistva tako da je i rasprava nakon
sekcije bila stru¢no vodena. Svi sudionici
imali su priliku postaviti pitanja i predava-
¢ima i voditeljima. Svake godine Kongres
ima sve vise debata, koje su uvijek intrigan-
tne, ima i viSe predavanja uvazenih ekspe-
rata i viSe mini simpozija. Trudili su se posti-

Dermatoloska sekcija okupila :

PiSe: dipl. pharm. Dragana Seratli¢-Cviki¢

Prvi ovogodisnji skup dermatologa, tradi-
cionalno je, u organizaciji Klinike za der-
matovenerologiju Klinickog centra Srbije,
odrzan 17. ozujka u prostorijama beograd-
ske Jugoslavenske kinoteke.

Zeljni novih znanja, razmjene iskustava i
druzenja, 120 dermatologa iz cijele Srbije
okupilo se na ovogodisnjoj ozujskoj sek-
ciji. Prvi put domacin je bio novoizabrani
direktor Klinike za kozne i spolne bolesti
KCS-a prof. dr. Milos Nikoli¢, koji je oceki-
vanja prisutnih opravdao iznimno kvalitet-
nim programom kontinuirane edukacije.
“Znacenje ANCA za dijagnozu i procjenu
aktivnosti sistemskog lupusa i lupusa in-
duciranog lijekom”, “Autozomalno domi-
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nantna epidermodysplasia verruciformis
rezistentna naingenol mevbutat”, “Blastna
transformacija kod mycosis fungoides”,
“IgA/IgE pemphigus — prikaz dva slucaja”,
“Larva migrans”, “Nevoid basal cell carci-
noma (Gorlin-Goltz syndrome)”, samo su
neke od tema obradenih na ovom struc-
nom skupu.

Izlozbeni prostor je, kao i na vecini derma-
toloskih skupova posljednjih godina, bio
vrlo bogat. Najzastupljeniji su, kao i obic-
no, bili predstavnici dermokozmetickih
kuca, predvodeni Eucerinom, Biodermom i
La Roche Posayom. Medutim, ono Sto ipak
privuce najvecu paznju i zanimanje derma-
tologa su informacije o lijeku i novine na
trzistu u terapiji najceS¢ih dermatoza, Sto



JSKE MEDICINE (DNOOM)

g sustava — 5to povezuj

t: :

&

é

Y

¢i suradnju izmedu sudionika i strucnjaka,
potaknuti sudionike na odgovaranje, a sve
zajedno na kvalitetniju raspravu. Ove godi-
ne bila je zanimljiva rasprava o nacinu lije-
Cenja zatajivanja bubrezne i funkcije srca, s
obzirom na njihovu interaktivnost. Na Kon-
gresu su odrzane i vrlo prakti¢ne radionice
koje su bile dobro primljene i posjecene, a
prvenstveno radi iskustva Sto ga sudioni-
ci stekli takvim prakti¢nim nacinom rada.
Posebno je vazna sekcija o specijalizaciji iz

120 dermatologa ¢ ...

uvijek mogu dobiti na izlozbenom prostoru
svojih prijatelja iz Belupa. Na temu dobro
poznate i prihvacene palete toplickih korti-
kosteroida, terapije akni i alopecije, ali i na
temu novih Belupovih preparata na trzistu
Srbije—Rojazola i Herplexa, dermatolozi su
mogli razgovarati s dipl. pharm. Renatom
Boljevi¢ i dipl. pharm. Draganom Seratli¢-
Cvikic. Direktorica Predstavnistva Belupo,
dr. Nevenka UroSevic svojim je sudjelova-
njem uvelicala skup, jer je uvijek rado vide
dermatolozi iz cijele Srbije.

Uzajamno prijateljstvo, vjernost i odanost
karakteristike su koje godinama krase od-
nos srpskih dermatologa i svih ¢lanova
PredstavniStva Belupo Sto je potvrdeno i
na ovom stru¢nom skupu.

S

obiteljske medicine u kojoj su sudjelovali iz
svih zemalja okupljenih u Asocijaciji lije¢-
nika opce/obiteljske medicine jugoistocne
Europe, predstavnici svih profesionalnih
drustava obiteljske medicine, Hrvatske li-
jecnicke komore (HLK), Hrvatskog zavoda
za zdravstveno osiguranje (HZZO) i Mini-
starstva zdravstva (MZ). Preko zajednic-
kog druzenjaiizmjeneiskustava, a natragu
preporuka Europske unije o nemoguénosti
vodenja samostalne prakse, nastojali su
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e bubreg i srce?

ujednaditi nacin izvodenja specijalizacije u
svim zemljama.

Belupo, kao nezaobilazan partner u rjesa-
vanju problematike glavnih tema Kongresa,
tradicionalno je, osim izlozbenog prostora,
pozvao oko 120 lijecnika opce/obiteljske
medicine iz cijele Hrvatske. Izvrsna posjece-
nost Belupova izlozbenog prostora potvrda
je da smo prepoznati kao lider domace far-
maceutske industrije i snaga na koju svi u
bududnostii dalje racunaju.
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Treci hrvatski neuroimunoloski kongres s
medunarodnim sudjelovanjem

PiSe: Marija NinCevi¢ Brkan, mr. pharm.

Tredi hrvatski neuroimunoloski kongres s
medunarodnim sudjelovanjem odrzan je
od 16. do 17. ozujka u KBC Sestre milosrd-
nice u Zagrebu. Suorganizatori Kongresa
bili su Klinika za neurologiju KBC Sestre
milosrdnice (Referentni centar za neu-
rovaskularne bolesti, Referentni centar
za glavobolje, Referentni centar za dija-
gnostiku i lijecenje akutne i kronicne boli
i Referentni centar za neuroimunologiju i
neurogenetiku), Hrvatsko drustvo za moz-
dani udar, Hrvatsko drustvo za prevenciju

boli, Hrvatsko drustvo za neuroimunolo-
giju i neurogenetiku, Hrvatsko neurolosko
drustvo HLZ —a.

U sklopu Kongresa odrzao se i simpozij
Udruge medicinskih sestara i tehnicara Hr-
vatske za neurologiju.

Dvodnevni Kongres bio je podijeljen na ne-
koliko sekcija. Glavne teme prvoga dana
Kongresa bile su osnove neuroimunolos-
kih bolesti, neuroimunoloski pristup demi-
jelinizacijskim bolestima, neuroimunoloski
pristup neuromuskularnim bolestima, ne-
uroimunoloski pristup neurodegenerativ-

nim bolestima i neuroimunoloski pristup
cerebrovaskularnim bolestima. Drugi dan
Kongresa bio je posvelen temama ve-
zanim uz neuroimunolosku osnovu boli,
imunomodulacijska i imunosupresuska
terapija u neuroimunoloSkim bolestima i
neurorehabilitacija u neuroimunoloskim
bolestima.

Kongres je pobudio velik interes lijecnika
tako da je registrirano vise od stotinjak li-
jecnika iz razli¢itih podrucja medicine, i to
u prvom redu neurologa, kardiologa i lijec-
nika obiteljske medicine.

Suvremeni trendovi u lijecenju i

rehabilitaciji nagluhostii g

Predstavnistvo Belupo Beograd je 10. i 11.
ozujka sudjelovalo u odrzavanju simpo-
zija s medunarodnim sudjelovanjem pod
nazivom “Suvremeni trendovi u lijecenju i
rehabilitaciji nagluhosti i gluhoce”, koji se
odrzao u beogradskom hotelu Crowne pla-

URUTAL
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za. Simpozij je organizirala Klinika za ORL i
MF Klinickog centra Srbije, pod pokrovitelj-
stvom Ministarstva zdravlja Republike Srbije
i pod patronatom Nj. K. V. princeze Katarine
Karadordevic. Ujedno, to je bilai proslava 5o
godina Centra za audiolosku rehabilitaciju
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uhoce

Klinike za ORL i MF Klini¢kog centra Srbije.
Predavadi su bili eminentni strucnjaci iz Sr-
bije, Hrvatske, Velike Britanije, Madarske,
Litve, SAD-a, Rumunjske i Njemacke.
Simpozij je sponzorirao Zdravstveni savjet
Republike Srbije s 10 bodova za predavace
i 6 bodova za sudjelovanije. Skupu je prisu-
stvovalo viSe od 200 registriranih sudioni-
ka, vecinom specijalisti ORL-a, ali bilo je i
pedijatara neonatologa.

Belupo je, kao sponzor, na skupuimao svoj
stand, na kojem su dijeljeni prospekti Uru-
tala, Klavobela, Rojazola i Belogenta, kao
i studije s najnovijim informacijama o pri-
mjeni betahistina. Predstavnici Belupova
tima iz Srbije i ovu su priliku iskoristili kako
bi se druzili s lijecnicima vjernim propisi-
vacima Belupovih lijekova i joS jednom ih
podsjetili na sve nase lijekove.

Osim Belupa, svoje Standove imali i ostal
sponzori: Audiovox, kao generalni spon-
zor, zatim MED-EL i Pulsar, kao platinasti
sponzori, Opticus i Widex kao broncani
sponzori, a od ostalih sponzora sudjelovali
su Alkaloid, Sanigroup, Audio BM, Hemo-
farm, Emi Pharm, Storz, Abela Pharm (Pro-
ton system), El pharma (Phoenix).



Predstavnistvo Belupa u
Srbiji organiziralo 3. vikend
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zdravlja i znanja
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Pripremila: Dara Milivojevi¢, dipl. man.

S nagovjestajem prvih proljetnih dana,
Predstavnistvo Beograd organiziralo je 3.
Belupov vikend zdravlja i znanja. Ovaj put
su lijecnici i njihovi domadiniimali priliku za
druzenje i usvajanje novih znanja u Terma-
ma Olimia u Sloveniji, gdje smo se upoznali
i sa svim ljepotama slovenskog gorja.
Gosti su nam bili lijecnici obiteljske medici-
ne i ORL specijalisti, koji su s velikim zani-
manjem pratili nase predavanje. Mi smo se
potrudilii priredili im nesvakidasnje preda-
vanje u koju smo ukljucili i DISC metodu i
nasu paletu proizvoda.

Skup je otvorio dr. Ivan Kragi¢, direktor za
JIE, koji je zahvalio lije¢nicima na odzivu i
upoznao ih s tekué¢im poslovanjem Belu-
pa izgradnjom nove tvornica i s buducim
planovima. Moderatorica konferencije bila
je dr. Nevenka Urosevi¢, direktorica Pred-
stavnistva, koja je i bila idejna zacetnica.
Dr. Urosevic je na njoj svojstven nacin pre-
zentirala karakteristike osobnosti koje pri-
padaju svakoj boji koja ¢ini DISC metodu i

predstavljala nase kolege koji su imali pre-
davanje o nasoj paleti lijekova. Crveni, kao
voda i kao prvi, bio je Nenad Vojinovic, dipl.
pharm., koji je kratko i jasno predstavio
nasu kardiolosku paletu.

Zatim je dr. Tamara Milenovi¢, kao lepr-
Savi i kreativni zuti, govorila o Urutalu i
Klavobelu, dok je Dragana Seratli¢ Cvikic,
predstavnica zelene boje, na svoj prepo-
znatljiv nacdin podsjetila lije¢nike na nasu
dermatolosku paletu, koja je posljednjih
godina prosirena s nekoliko preparata. |
posljednja, Renata Boljevi¢, dipl. pharm.,
kao tipi¢an predstavnik precizne, tocne i
organizirane plave boje, govorila je o svim
prednostima naseg vrlo kvalitetnog Favora
Silymarina.

Sudeci po reakcijama i komentarima lije¢ni-
ka, uloZenitrud zaista se isplatio i vierujemo
da ce se vikend u Olimiji dugo pamtiti. A mi
¢emo se svakako potruditi da budemo jo$
bolji, interesantniji i kreativniji i da zajedno
s nasim lije¢nicima doprinesemo ocuvanju
zdravlja nasih pacijenta.
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Uskrsnica

Zaposlenici ce i ove godine u skladu s Ko-
lektivnim ugovorom Grupe Podravka dobi-
ti jednokratni dodatak na placu u visini od
400 kuna u naravi.

Obiljezavajudi blagdan Uskrsa, na taj na-
¢in Uprava vec tradicionalno daruje svoje
radnike, a pravo na uskrsnicu imaju radnici
koji su u radnom odnosu na dan 27. ozujka
2017. godine.

Podizanje dara u naravi bit ¢e omoguceno
od 3. do 30. travnja 2017. godine, putem
aplikacije ePotvrde na maloprodajnim
mjestima Podravke d.d., Danice d.o.o. i
Umjetnickoj radionici. Konzumacija dara
takoder je moguca u Pivnici Kralus i Po-
dravskoj kleti te se moze iskoristiti u Lje-
karnama DELTIS PHARM.

Vrijednost dara na prodajnom mjestu moze
iznositi 100 kn, 200 kn, 300 kn ili 400 kn.
Zaradnike koji rade u mjestima gdje nema
organizirane maloprodaje Podravke, omo-
gudit Ce se podizanje dara u naravi u pro-
dajnim mjestima Konzuma d.d. uz tiska-
ne potvrde za podizanje dara u naravi od
strane Konzuma d.d. u vrijednosti tiskanica
prema dogovoru s Konzumom, od 3. trav-
nja do 30. travnja 2017. godine.

Konacni rezultatiizbora za
Radnicko vijece

Glasanje za predstavnike Radnickog vijeca
odrzano je 3. travnja u prostorijama Belu-
pa u Koprivnici i Zagrebu. Na izborima je
prisustvovalo vise od trecine belupovaca,
odnosno glasalo je 484 zaposlenika Belu-
pa.

Prema rezultatima glasovanja povjerenje
glasaca s najvedim brojem glasova pripalo
je Sindikatu PPDIVa s 345 dobivenih gla-
sova.

U Radnicko vijece su izabrani ¢lanovi i nji-
hovizamjenici (¢lanak 146. Zakona o radu):

Za ¢lana: za njegovog zamjenika:

1. Zeljko Dragec 1. Marija Zver lista 2
2.Tomislav Sumiga 2. Edi BlaZekovié lista 2
3.Tamara Hasil 3. Potjeh Evati¢ lista 2
4 Tomislav Jembrek 4. Tomislav BrkljaCic  lista 2
5. Biljana BoSnjak 5. Darko Kolari¢ lista 2
6. Sanja Radi¢ 6. Petra Hojsak lista 2
7. Mladen Sacer 7. Vidnja Rudeli¢ lista 2
8. Dubravko Bari¢ 8. Ivica Blazek lista 1
9. Moreno Jurisa 9. Ivan Majcen lista 1
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BELUPOVAC dr. sc. FRANJO MARKOVIC IZABRAN U ZNANSTVENO ZVANJE VISI ZNANSTVENI SURADNIK

Belupo mi je omogucio stjecanje novih znanj

ZNANSTVENO-ISTRAZIVACKI RAD DOPRINOSI OPCEM DOBRU, A SVA ISTRAZIVANJA | ZNANSTVENA POSTIGNUCA
TRAJNO GA OBOGACUJU | OSJECA IH KAO SVOJE DODATNO OBILJEZJE, ISTAKNUO JE dr. MARKOVIC

=

Roden sam u Koprivnici, gdje sam zavr-
Sio osnovnu $kolu i gimnaziju. Diplomirao
sam na Ekonomskom fakultetu u Zagrebu,
smjer Financije. Prvo radno iskustvo ste-
kao sam u Podravci kao pripravnik u sekto-
ru Prodaje trzista JIE, a zatim kao product
manager u sektoru Marketinga. Nakon

Krajem prosle godine nas belupovac dr. sc.
Franjo Markovi¢, dr. med .vet. izabran je u
znanstveno zvanje visi znanstveni suradnik
u podrudju biomedicine i zdravstva. Fakul-
tetsko vijece Veterinarskog fakulteta Sve-
uciliSta u Zagrebu odobrilo mu je zahtjev
za izbor u znanstveno zvanje na podrucju
veterinarske medicine.

Podsjetimo, dr. Markovi¢ je po zavrSetku
Veterinarskoga fakulteta Sveucilista u Za-
grebu volontirao u Klinici za kirurgiju, orto-
pedijuioftalmologijuVeterinarskoga fakul-
teta SveuciliSta u Zagrebu do zaposlenja u
Centru za reprodukciju u stocarstvu Hrvat-
ske. Najprije je radio kao stru¢ni suradnik za
reprodukciju i suzbijanje steriliteta, a kasni-
je kao koordinator poslova u reprodukciji.
Poslijediplomski studij iz Teriogenologije
domacih sisavaca (reprodukcija, sterilitet
i umjetno osjemenjivanje) upisao je 1998.
godine. Znanstveni magistarski rad pod na-

slovom — U¢inci pripravka Baypamun® na
reprodukcijske osobitostirasplodnih bikova
simentalske pasmine — obranio je u prosin-
cu 2001. godine. U lipnju 2003. godine po-
loZio je drzavni strucni ispit i stekao zvanje
veterinarskog inspektora, a doktorsku di-
sertaciju pod naslovom: ,Ucinci levamisola
i homeopatskog pripravaka Traumeel® na
imunostimulaciju i kakvocu sperme nera-
stova" obranio je u rujnu 2005. godine.

Dr. sc. Franjo Markovi¢ zaposlenik je Belu-
pa od studenog 2005. godine. Najprije je
radio kao stru¢no-komercijalni suradnik, a
od 2015. godine voditelj je Duga tima. Svoj
znanstveno-istrazivackirad dr. Markovi¢ na-
stavio je obavljati i za vrijeme rada u Belu-
pu. Tako je, uz kvalifikacijske radove (magi-
starska rasprava i doktorska disertacija), od
1997. do 2017. godine kao autor i koautor
objavio 16 znanstveno-stru¢nih radova cije
su teme bile iz podru¢ja reprodukcije, imu-

IVAN CISAR, DIPL. OEC.

Belupo je idealan poslodavac

Cetiri godine provedene u Podravci, odlu-
¢io sam, s obzirom na to da sam financija$
po struci, svoju poslovnu karijeru nastaviti
u financijskom sektoru. Stoga sam se zapo-
slio u Erste factoringu u Zagrebu, gdje sam
proveo pet godina, a nakon toga jos 3 godi-
ne u Erste banci. Radio sam u sektoru Pro-
daje kao Financijski zastupnik na poslovi-
ma financiranja pravnih subjekata te nesto
krace u sektoru Financija i Racunovodstva.
Iskustvo u Prodaji mi je uz razumijevanje
svih bankarskih i parabankarskih proizvo-
da, omogucilo razvijanje komunikacijskih i
pregovarackih vjestina te stjecanje velikog
broja poslovnih kontakata. Kroz financira-
nje poslovnih aktivnosti klijenata iz real-
nog sektora, mnogo sam naucio o samom
poslovanju poduzeca i problemima s kojim
se suoCavaju. Pohadajuciinterne i eksterne
treninge i seminare, stekao sam dodatna
znanjaivjestine, pogotovo iz podrudja ana-
lize financijskih izvjestaja. Radedi u sektoru
Financija i Racunovodstva savladao sam
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poslove knjizenja, placanja, naplate, plani-
ranja, izrade izvjestaja i ostalih operativnih
poslova iz domene financija i racunovod-
stva. Sve to dalo mi je Siru sliku u razumije-
vanju cjelokupnog poslovnog procesa, po-
gotovo kada su u pitanju ,financije".

Povratak u realni sektor

Razmisljajuci na koji nacin najbolje iskori-
stiti cjelokupno znanje i iskustvo steceno
u financijskom sektoru, zakljucio sam da bi
najbolje bilo da se vratim u realni sektor, po
mogucnosti u proizvodno poduzece koje ra-
ste i razvija se, Sto implicira investiranje u
proizvodne kapacitete i potrebu za vanjskim
financiranjem (krediti banke). Prema nave-
denom, Belupo je bioidealan poslodavac za
nastavak moje poslovne karijere. Tako sam
sredinom 8. mjeseca 2016. postao zaposle-
nik Belupa, i to u sluzbi Kredita i investicija,
unutar sektora Riznice. Sluzba Kredita i in-
vesticija planira i osigurava izvore financi-
ranja za potrebe tekuceg i dugorocnog po-



3 i vjestina iz podrucja medicine i farmacije

nologije i farmakologije. U veljaci 2006. go-
dine promoviran je u doktora znanostiiz po-
dru¢ja biomedicine i zdravstva, znanstvenog
polja veterinarske medicine. Kao zaposlenik
Belupa od 2008. do 2016. godine objavio je
sedam radova u medunarodnim ¢asopisima
citiranima u Current Contentsu. Svi objavlje-
ni radovi izvorni su i suvremeni, a rezultati
izneseniutim radovimajasnosuipregledno
objasnjeni i raspravljeni koriStenjem suvre-
mene znanstvene literature. U skladu s dobi-
venim rezultatima izvedeni su zakljucci koji
predstavljaju novi doprinos znanosti, a veci-
na je radova s tematikom iz klinicke prakse.
Znanstvena aktivnost dr. Markovica ogleda
se i u sudjelovanju s priopéenjima na Cetiri
medunarodna i Cetiri domaca znanstvena
skupa. Osim navedenog treba istaknuti da
je dr. Markovic¢ sudjelovao u istrazivanjima
na Cetiri znanstveno-istrazivacka projekta.

Tijekom istrazivanja provodio je brojne labo-
ratorijske pretrageisuradivao s brojniminsti-
tucijama, npr. Zavod za endokrinologiju KBC-
aRebro, Institut Ruder Boskovi¢, Veterinarski
fakultet i druge institucije. Istrazivanjima s

imuno-modulatorima posredno je dokazao
prisutnost stresa, a da se jacanjem otpornosti
organizma umanjuju posljedice stresa i po-
boljSavaju reprodukcijske osobitosti.
Napisani i objavljeni radovi kao i ukupna
znanstvena aktivnost dr. Markovica bili su
podloga da se 2011. godine dr. Markovi¢
izabere u znanstveno zvanje znanstveni
suradnik u znanstvenom podrucju biome-
dicine i zdravstva, polje veterinarske me-
dicine. Ministarstvo znanosti obrazovanja
i sporta imenovalo ga je 2012. godine za
svojeg predstavnika u Upravnom vijecu Vi-
sokog gospodarskog ucilista u Krizevcima.
| nakon izbora u znanstvenog suradnika dr.
Markovi¢ nastavlja svoj znanstveno-istrazi-
vacki rad i objavljuje nove radove na teme-
lju kojih je potkraj 2016. godine izabran u
znanstveno zvanje visi znanstveni suradnik u
znanstvenom podrucju biomedicine i zdrav-
stva, polje veterinarske medicine. “Za sebe
kaze da za dolazak u Belupo nije bio inspiri-
ran samo zeljom za znanstveno-istrazivac-
kim i stru¢nim radom i usavrSavanjem, nego
i trajnom Zeljom da Zivi i radi u Koprivnici.

Uz tu Zelju, fakultetsku izobrazbu i biome-
dicinsku nadogradniju, Belupo je bio i ostao
moj najbolji izbor, tvrdi dr. Markovic. Dva-
naestogodisnja komunikacija s magistrama
farmacije, lijecnicima opce prakse i specija-
listima te kolegama biomedicinske i druge
naobrazbe u Belupu omogucila mije stjeca-
nje novih znanja i vjestina iz podrucja medi-
cine i farmacije.

Bavljenje znanstveno-istrazivackim radom
doprinosi opcem dobru, a sva istrazivanja i
znanstvena postignuca trajno ga obogacuju
i osjeca ih kao svoje dodatno obiljeZje, ista-
knuo je dr. Markovic.

Svoje slobodno vrijeme nastoji provoditi u
prirodis obitelji, a u posljednjih nekoliko go-
dina nastoji sa suprugom proizvoditi zdravu
hranu i tome uditi svoju djecu. Narocito ga
zanima ekoloska proizvodnja vocai povréa,
aliizdrava hrana koja se nalazi na trzistu. Uz
poslove u vocnjaku, voliiciiu ribolov. Svoje
poslove i hobije prilagodava prioritetima, a
to je njegova obitelj. Volio bi, uz sve ostalo
vise Citati i suradivati u znanstvenom raduy,
ali za to ima sve manje vremena.

POSAO ME VESELI JER MI OMOGUCUJE PRIMJENU ZNANJA | ISKUSTVA, DOK NOVE SITUACIJE | PROBLEMI,
KOJI SE NE RJESAVAJU SABLONSKI, 1ZISKUJU KORISTENJE ,MOZDANIH VIJUGA®, STO POSAQ CINI ZANIMLJIVIM

slovanja (investicijskih ulaganja), sudjeluje
u planiranju investicijskih ulaganja te izvje-
Stava o realizaciji istih. Radim na radnom
mjestu specijalist za investicije i kredite, Sto
obuhvaca poslove vezane uz komunikaciju
i suradnju s financijskim institucijama, po-
sebice bankama, a u svrhu koristenja ban-
karskih proizvoda. Do3ao sam na to radno
mjesto uidealno vrijeme, jer je Belupo u fazi
izgradnje Nove tvornice i za te potrebe odo-
bren mu je kredit Hrvatske banke za obnovu
i razvitak. Isto tako, Belupo je sudjelovao i
u sindiciranom kreditu EBRD-a, zajedno s
Podravkom i Zitom. Poslovi koje obavljam
odnose se na knjizenje financijske imovi-
ne (danih internih kredita i potrazivanja za
kamate, kupnje/prodaje udjela u nov¢anim
fondovima) i financijskih obveza (primljenih
kredita i obveza za kamate), izvanbilan¢no
knjizenje (dana suduznistva po kreditima,
primljene i dane garancije), izvjeStavanje o
kreditnim obvezama Belupa i Grupe, komu-
nikacija i suradnja s Revizorima i HNB-om
te popunjavanje njima potrebnih lzvjesta-
ja. Sto se ti¢e Investicija, poslovi su sljededi:

zaprimanje Zahtjeva za odobrenje nabavke
dugotrajne imovine, pisanje i budZetiranje
Odluke o toj nabavci (od ove godine prela-
zimo na eProces investicijskih ulaganja, ko-
jim ce se Zahtjevi unositi preko Intraneta te
Ce sistem sam generirati Odluku), pracenje
realizacije investicijskih ulaganjaiizrada po-
trebnih izvjestaje o tome (CAPEX izvjestaj),
a sve sukladno Metodologiji Investiranja
Grupe Podravka.

Specifi¢nosti farmaceutske branse
obogatile sumoje znanje

Poslovi koje obavljam su mi vrlo bliski ob-
zirom na dugogodisnje iskustvo steceno
u bankarskom sektoru, no farmaceutska
bransa ima svoje specificnosti pa je bilo
mnogo toga $to nisam znao te sam morao
nauditi, Sto je svakako obogatilo moje zna-
nje. Bududi da se projekt Nove tvornice blizi
kraju, sudjelujem i kao ¢lan u Komisijama
vezanim za njezinu primopredaju i aktiva-
ciju, Sto mi je iznimna Cast i zadovoljstvo.
Veseli me posao koji radim jer mi omogucu-
je primjenu stecenog znanja i iskustva, dok
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uCestalo javljanje novih situacija i proble-
ma, koji se ne rjesavaju Sablonski, iziskuje
koriStenje ,mozdanih vijuga", Sto ovaj po-
sao Cini zanimljivim. Naglasio bih da sume
kolege iz sluzbe i sektora jako dobro prihva-
tilei pomogle mida se uklopim Sto brze i Sto
bezbolnije. Dobro suradujem s kolegama
iz Racunovodstva i Nabave te Podravkine
Riznice, s kojima izmjenjujemo iskustva te
tako Zelimo Sto kvalitetnije obavljati svoj
posao i rjeSavati probleme koji nam se sva-
kodnevno javljaju. Nakon malo viSe od pola
godine provedenih u Belupu, mogu reci da
se poslovni zadaci odraduju vrlo profesi-
onalno, kako i prili¢i jednoj kompaniji tog
profila. Zato ni poslovni rezultati ne izosta-
ju, Sto me ¢ini vrlo sretnim i optimisti¢nim u
pogledu buducnosti nase kompanije.

Buduci da se nakon napornog radnog dana
valja odmoriti i opustiti, svoju sam ,tera-
piju" nasao u plivanju na gradskom baze-
nu i Setnji naSom lijepom Koprivnicom, no
u zadnjih godinu dana, otkako sam dobio
sina, prioritet mi je postala obitelj tako da
slobodno vrijeme provodim s njima.
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SONJA SIGNJAR, PREH. TEHNICAR

|SONJA SIGNJAR, PREH. TEHNICAR
Htjela bih napredovati u poslu

| pokazati svoje sposobnosti

VOLIM SVOJ SADASNJI POSAQ | SRETNA SAM STO SAM DIO OVOG
KOLEKTIVA, JER TAKAV POSAO | DOBRE LJUDE NE MOZETE PRONACI U

SVAKOJ TVRTKI

Rodena sam prije 23 godine i zivim u Ko-
privnickim Bregima sa svojim roditeljima i
mladom sestrom. U Koprivnici sam zavrsila
srednju Cetverogodisnju Skolu, smjer pre-
hrambeni tehnicar. Radim u Belupu nesto
vise od godinu dana i vrlo sam zadovoljna.
U sektoru Proizvodnje polukrutih proizvo-
da, tocnije krema i masti, radim na mjestu
procesnog radnika na poslovima ciséenja.
Vrlo je vazno da svoj posao obavim savje-

Dobrovoljno darivanje krvi

Akciji dobrovoljnog darivanja krvi, odrza-
noj17. ozujka u restoranu Belupa na Danici
pristupilo je 89 darivatelja, od kojih je 83 iz
Belupa, jedan darivatelj iz Podravke i 5 je
vanjskih darivatelja.

sno i temeljito, jer i najmanji propust ili
pogreska utjece na kvalitetu gotovog pro-
izvoda.

Svakodnevno obavljam svoje zadatke i za-
duzenja Sto bolje mogu kako bi prepozna-
li moju volju za radom i efikasnost. Kada
imamo viSe obaveza, svi se zajedno po-
trudimo. Vrlo je vazan timski rad kako bi
sve radne zadatke i obaveze odradili Sto
uspjesnije i u zadanom roku.

Tijekom srednjoskolskog obrazovanja
obavljala sam stru¢nu praksu u tvornici
Podravka, gdje sam se prvi put upoznala s
radnim zadacima koje bi u buducnosti mo-
gla obavljati.

Nakon zavrSetka Skole radila sam pre-
ko student-servisa u tvornici Carlsberg, a
kasnije sam na duze vrijeme bila sam za-
poslena u ugostiteljstvu te sam odradila i
jednu sezonu na Jadranu.

Volim svoj sadasnji posao i sretna sam sto
sam dio ovog kolektiva. Smatram da takav
posao i dobre ljude ne mozete pronaci u
svakoj tvrtki.

Ovdje se svi trudimo pomagati i “uskociti”
jedni drugima kada je to potrebno.

Htjela bih napredovati u svome poslu i po-
kazati svoje sposobnosti.

U slobodno vrijeme bavim se folklorom.
Plesem u Kulturno-umjetnickom drustvu
Rudar iz Glogovca dugi niz godina. Cesto
putujemo i do sada smo proputovali veci
dio Europe. Uz dobru volju lako je uskladiti
radne obaveze i hobije.

Podsjetimo, za 2016. godinu koprivnicko je
podrudje proglaseno medu vodecim u Hr-
vatskoj po dobrovoljnom darivanju krvi, a
vedinu darivatelja, ¢ak 8o posto, ¢ine mus-
karci.

BELUPO

Pige: Goran Cicin-Magansker

Dr. Miroslav Narancic je internist gastro-
enterolog u koprivnickoj Opcoj bolnici “Dr.
Tomislav Bardek” u Koprivnici, uskoro ce
postati i subspecijalist. No taj mladi Rije-
¢anin sa stalnom adresom u Koprivnici nije
tek ‘obican’ lijecnik. U svoje slobodno vrije-
me sudjeluje u radu Hrvatske gorske sluz-
be spasavanja (HGSS), vozi off-road utrke,
a ranije se bavio i planinarstvom te sport-
skom medicinom kao lije¢nik u Rukomet-
nom klubu Podravka Vegeta iz Koprivnice te
u KoSarkaskom klubu Mladost iz Burdevca.
U Koprivnici zivi ve¢ 14 godina, sa zaruc-
nicom Romanom Samovojska, takoder li-
jecnicom u koprivnickoj bolnici, te sinom
Gasparom kojem su Cetiri i pol godine.

— Ne mogu reci da sam od malih nogu htio
biti lijecnik, jer sam isto tako Zelio biti i pi-
lot i vatrogasac. Odlu¢io sam negdje pot-
kraj osnovnog Skolovanja, s tim da mi je
otac bio medicinski tehnicar, tako da sam
spletom okolnosti bio povezan s bolnicama,
dolazio sam k njemu na posao... Cim sam
upisao medicinsku srednju Skolu, bilo je vrlo
vjerojatno da cu nastaviti i obrazovanje na
fakultetu — rekao je dr. Narandic. Studirao
je na Medicinskom fakultetu Sveudilista u
Rijeci, no preselio je u Podravinu.

— Mogao sam zavrsiti bilo gdje. Romana je
dobila posao u Koprivnici, a ja sam ostao u
vojsci. Uspjeli smo dobiti staz, cak sam ov-
dje volontirao Sest mjeseci u bolnici, a neg-
dje drugdje ne bih mogao nito. Poslije staza
imali smo moguénost dobiti specijalizaciju,
i to bas onu koju smo htjeli. Nismo odmah
to poceli raditi, prvo smo oboje radili na hit-
nom odjely, jasam oko godinui pol radio na
psihijatriji, to je bila potreba bolnice zbog
bolesti kolege, i onda sam krenuo na inter-
nu. U pocetku to nije bila gastroenterolo-
gija, ali sam sredinom specijalizacije dobio
tu mogucnost, tu sam ostao i ne bih nikad
promijenio. Svida mise, svidalo misei prije,
i nisam se razocarao.

Kad je u obitelji dvoje lije¢nika s velikim ob-
vezama, nije lako uskladiti vrijeme, pogoto-
vo otkako imaju i sina.

— Zahtjevno je, jer oboje dezuramo, a unu-
tarinterne nemaju sve specijalnosti priprav-
nost. Nas dvoje smo bas u takvim specijal-
nostima da oboje imamo pripravnost te
smo uz dezurstvo obavezni biti u Koprivnici
u tom razdoblju. Moji su se roditelji preselili
u Koprivnicu, Sto nam je olaksalo situacije
kad je trebalo pric¢uvati Gaspara.

Dr. Naran¢i¢ od 2013. godine sudjeluje i u
radu Hrvatske gorske sluzbe spasavanja.

— Prvo sam bio u stanici Bjelovar, a sad
sam u stanici Koprivnica koja je formirana



DR. MIROSLAV NARANCIC, CLAN HGSS-A I LJUBITEL] OFF-ROAD UTRKA

Posve neobican lijecni

prosle godine. To mi uzima gotovo jedna-
ko vremena koliko i posao. Jedno s drugim
jako kolidira, balans je vazan, jer ni jedna
ni druga sluzba ne toleriraju izostanke.
HGSS nisu samo intervencije, vec postoji i
dosta edukacija za nas kao ¢lanove, a i mi
instruktorskim tecajevima takoder odrza-
vamo edukacije za ostale ¢lanove. Imamo i
dosta preventiva, osiguranja i sli¢nih stvari
koje odradujemo. No bit gorske sluzbe su
intervencije i akcije, gdje nema puno mo-
gucnosti prilagodbe, i to moramo uskladiti
s poslom sto Cesto nije lako. Nedavno smo
imali akciju potrage za nestalom osobom
na krizevackom podrudju koja je trajala ce-
tiri dana. Na terenu smo bili skoro cijeli dan,
trazili smo do kasno u noc.

Mozda ce se netko zapitati Sto HGSS radi
u Koprivnici i Podravini, kad tu osim Kal-
nika zapravo i nema planina. Medutim,
iako u nacelu nema potrebe za stijenskim
spasavanjima, postoji nesto sto je tehnicki
zahtjevnije, a to su vode, odnosno jezera i

rijeke. Isto tako, koprivnicki ¢lanovi HGSS-a
aktivni su i u drugim dijelovima Hrvatske.

—Doknisam krenuo u to, uopce nisam shva-
¢aodasuMuraiDravavrlo zahtjevnerijeke,
s puno naplavinai velikim oscilacijama u du-
bini. Te rijeke traze puno opreza i za one koji
se rekreativno bave plovidbom po njima,
ali i za nas koji interveniramo kad se nesto
dogodi. HGSS je ustrojen tako da smo na
razini drzave mi svi ista sluzba, i vjerojatno
se preklapamo viSe od svih ostalih sluzbi.
Primjerice, u nedavnoj potrazi u Krizevci-
ma sudjelovali su pripadnici Sest okolnih

HGSS ga je tesko
ozlijedenog spasio na
Velebitu

U sijecnju 2010. godine dr. Miroslav Na-
rancic je s djevojkom, sestrom i Sogo-
rom krenuo na planinarenje na Velebit,
gdje je dozivio opasnu nezgodu. Noz
kojeg je nosio u remenju naprtnjace
mu se prilikom uspona na stijenu zabio
u bedro, ali na srecu nije oStetio glav-
nu arteriju. Njegova je pratnja zausta-
vila krvarenje, no bio je pothladen i na
tesko pristupacnom terenu. S Velebita
su ga spasili pripadnici Hrvatske gorske
sluzbe spasavanja iz Gospica.

—Njih osamimalo je gadnih muka da me
spusti s Velebita, i taj dogadaj svakako
mi je bio jedan od motiva za prikljucenje
radu HGSS-a - prisjetio se dr. Naranci¢
svog ‘drugog rodendana’.
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stanica, a isto tako i mi sudjelujemo u po-
tragama u udaljenijim krajevima. Nedavno
je u potrazi na Velebitu sudjelovalo oko 250
pripadnika HGSS-43, to je bila dosad najop-
seznija potraga. To 5to na nasem podrucju
nemamo neke zahtjevnije terene, ne znaci
da za njih ne trebamo biti obuceni. Na kra-
ju krajeva, sve stanice imaju dezurstvo u
Paklenici i kroz ljeto se nastojimo pokriti u
vidu deZurstava.

Miroslavu su posebna strast off-road utrke.
—Treniram cesto. Off-road voznja u Hrvat-
skoj je malo stala zadnjih godina, nema
viSe natjecateljskog dijela, sve se svodi na
vikend utrke, kojih je nekoliko godisnije, ali
ima i dosta turistickih voznji u sklopu kojih
zna biti i natjecateljskih dijelova. Kalendar
je puno maniji nego Sto je to bilo proslih go-
dina, kad se vozio Kup Hrvatske. No sad u
neku ruku mozda vozim i vise nego prije,
volim s obitelji oti¢i na Velebit i proc¢i neke
druge dijelove Hrvatske. Kupili smo novo
vozilo i planiramo par obiteljskih ekspedi-
cija kako bismo ga testirali. Barem jednom
ili dvaput tjedno odem na off-road voznjuy,
uglavnom na Bilogoru, treniram s teren-
skim autom, radi sebe i auta. Dok ga ne vo-
zis, ne vidi$ koji su problemi i Sto na njemu
treba napraviti.

Kao sluzbeni lijecnik nekoliko godina dr.
Narandi¢ je brinuo i o rukometasicama Po-
dravke te kosarkasima durdevacke Mlado-
sti. S podravkasicama je ¢esto bio i na puto-
vanjima, ali zbog povecanog opsega drugih
obaveza sportskom medicinom viSe se ne
bavi jer bi mu to uzimalo previse vremena.



KAKO SMO SNIMALI NOVI TV SPOT ZA NEOFEN FORTE

Nokautirajte bol vec u prvoj rundi

PiSe: Mirjana Blazekovi¢ Saban, dr.med.

Uskoro cete modi uzivati u novom televizij-
skom oglasavanju za Belupov najveci OTC
brand Neofen. Pripreme za novu komuni-
kaciju krenule su jos tijekom prosle godine.
Da bismo zaista znali 5to je nasim potrosa-
¢ima bitno kada kupuju lijekove protiv bo-
lova, vodili smo se rezultatima istrazivanja
trziSta za analgetike koje je provela agen-
cija Ipsos Healthcare na reprezentativnom
uzorku. Prema tom istrazivanju saznali
smo trenutnu percepciju i poziciju branda
Neofen u odnosu na druge lijekove protiv
bolova koji se nalaze na hrvatskom trzistu.
Takoder smo dobili informacije o brandu
Neofen u odnosu na novopridosle konku-
rente koji se natjecu za svoj trzisni udio i ko-
jihima sve vise u zadnjih nekoliko godina.
Rezultati istrazivanja trzista potvrdili su
trzisnu poziciju na kojoj je Neofen. Prema
istrazivanju trziSta Neofen je prvi lijek ko-
jeg se potrosaci spontano dosjecaju. U po-
sljednjih Sest mjeseci najvise potrosaca ko-
ristilo je Neofen kao prvi analgetik izbora.
U razmatranju Sto kupiti, korisnici su naveli
daje Neofen br. 1, jer ga 50 % korisnika raz-
matra za kupnju. Lijek kojega nose sa so-
bom je Neofen. Oglasavanje za Neofen je
ocijenjeno prvim mjestom po zapazenosti
reklama. Kod ispitivanja zadovoljstva kori-
snika, Neofen je dobio ocjenu 4,44 na skali
od 1 do 5, ¢ime je potvrdeno visoko zado-
voljstvo potroSaca koristenjem Neofena.
Neofen je percipiran kod potrosaca kao
lijek za snaznu bol, uz brzo i dugotrajno
djelovanje. Medutim, Neofen ima svoj ka-
rakteristican imidz, dominantni atributi
Neofena su snazan i pouzdan.

Upravo najvaznija karakteristika koja je ko-
munikacijski razlikovala Neofen od drugih
analgetika je bila da je Neofen percipiran
kao snazan i pouzdan. Stoga smo upravo
te dvije karakteristike ,snazan" i ,pouz-
dan" koristili u lansiranju novog TV spota i

KOJI CE PRENIJETI PORUKU DA JE NEOFEN FORTE SNAZAN |
POUZDAN | DA JE NOKAUTIRAO BOL VEC U PRVOJ

cijelog buduceg marketinskog oglasavanja
proizvoda. Zeljeli smo takoder naglasiti da
je Neofen analgetik izbora i stoga smo se
odlucili za prijedlog nase marketinske agen-
cije McCann koja je ponudila kreativno rje-
Senje pod nazivom ,Mec stoljeca"
Pripreme za snimanje TV spota ukljucivale
su definiranje glasovnih poruka spota (tzv.
voice over), definiranje izbora glumaca i
svih rekvizita i odabir lokacije za samo sni-
manje TV spota. Kako smo se priblizavali
odredenom datumu snimanja bili smo sve
vise napeti da sto prije vidimo uradak koji
smo odabrali. Nasa kreativna agencija mo-
rala je trpjeti sve nase rezolutne stavove
da sve drzimo pod kontrolom, svaki izbor
rekvizita, svaki kadar koji se snimao, svako
ponavljanje kadrova da bismo dobili najbo-
lje kadrove za montazu spotaidabi TV spot
zaista prikazao ono Sto smo zeljeli prenijeti
porukom o Neofenu forte.

Snimanje smo zapoceli u jutarnjim satima
vec prije 9 h uz pregled svih postavljenih re-
kvizita, boksackog ringa, izgleda glumaca i
pazljivo nadziranje najavljivaca i njegovog
izricaja kako bismo dobili najbolje sekvence
za TV spot. Sve kolegice iz OTC tima uklju-
Cujuci Jasnu Cigi¢ Skrobo, Ana Mariju Ru-
san i mene u napetosti i sjajnoj atmosferi
kontrolirale smo svaki kadar i pratile da sve
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uspije i TV spot bude upravo onakav kakav
smo zamislile. TV spot koji Ce prenijeti po-
ruku da je Neofen forte snazan i pouzdan, i
da je nokautirao bol ve¢ u prvoj rundi.

U svemu tome su nas podrzavali i surad-
nici naSe marketinske agencije Mc Cann,
Iris Stambuk i Goran Bozi¢ te produkcijska
tvrtka Mint 2 koja je bila odgovorna da svi
kadrovi koje smo definirali na predpro-
dukcijskom sastanku i u takozvanom PPM
bookletu budu nasnimljeni u vise verzija i
da cijeli projekt uspije. Nakon cijelog dana
bili smo zadovoljni ucinjenim, ali to nije
bio kraj projekta nego pocetak finisa. Usli-
jedila je montaza TV spota, izbor glazbe i
popratnih efekata za TV spot, odabir glav-
nog vizuala tzv. “key visual” za print i dru-
go vanjsko oglasavanje te ustimavanje svih
kadrova, sekvenci, vizuala, oglasnih poru-
ka do konacnog odobrenja TV spota i svih
popratnih marketinskih materijala u mecu
stoljeca izmedu Neofena forte i boli. Djelic
dramatike i uzarene atmosfere sa snima-
nja mozete vidjeti u slikama sa snimanja, a
kada pogledate TV spot na televiziji, vanj-
sko oglasavanije, printiinternet kampanju,
mozete prosuditi da li smo uspjeli ponovno
pomaknuti granice i komunicirati da je Ne-
ofen forte nokautirao bol ve¢ u prvoj rundi
i da je uvijek jaci od bolova.




Ana Jambrovic i Marija Zver osvojile zlato na Drzavnom

prvenstvu u kuglanju

Nase aktivne kuglacice, belupovke Ana
Jambrovi¢ i Marija Zver, osvojile su prvo
mjesto i postale prvakinje drzave na Dr-
zavnom prvenstvu u kuglanju, u kategoriji
parova, odrzanom u nedjelju, 19. ozujka u
Zagrebu.

Od ukupno 19 parova koji su sudjelovali
u natjecanju, belupovke su ostvarile zavi-
dan rezultat od ukupno 1133 pogodenih
Cunjeva. Podsjetimo, Marija Zver i Ana
Jambrovi¢ kuglaju za Klub “Mlaka” Rijeka

koja je prvak drzave ve¢ nekoliko godina
zaredom.

| ove godine se bore u ligi za zadrzavanje
prvog mjesta.

Nakon prvenstva, krajem mjeseca nase
belupovke krecu u Slovacku — Podbrezova
na finale lige prvaka (Champions League),
gdje e se najbolje cetiri ekipe boriti za
prvo mjesto.

Nasim kuglasicama Zelimo puno uspjeha u
novim natjecanjimal!

Holjevka - utrka s pogledom na Zagreb

Zagrebacki atletski savez trecu je godinu za
redom bio organizator utrke na 10 km pod
nazivom Holjevka — desetka s pogledom na
Zagreb, odrzane u nedjelju 5. ozujka. Utr-
ku, koja je dobila naziv po legendarnom
gradonacelniku grada Zagreba Veceslavu
Holjevcy, trcalo je ukupno 929 trkaca medu
kojima su bili i belupovci dr. Ivo Belan i mr.
sc. Tatjana Kalodera, dipl. oec. iz sektora
Medunarodnih trziSta. Tréalo se po Mostu
slobode dva kruga od Lisinskog do Avenue
Malla, a cilj je bio na jezeru Bundek.
Neunistivi, vjecni dr. lvo Belan bio je najsta-
riji sudionik utrke koju je istréao za 1:15:07,
dok je mr. sc. Tatjana Kalodera, dipl. oec.,
ovu stazu od 10 kmiistréala za 0:55:58 te za-
uzela 88. mjesto od ukupno 256 Zena. Niti
sitna kiSa koja pratila trkace tijekom cijele
utrke nije pokvarila dobru atmosferu koja
je vladala na stazi, a pogotovo na cilju. Za
nas trkace ta utrka predstavlja pocetak jos
jedne trkacke sezone i neprestanog lova na
osobne rekorde.

Centrum Mundi 2017 Ludbreq [ P8

Belupovci su trcali na utrci Centrum Mundi
2017 Ludbreg koja je odrzana 18. ozujka u
povodu proslave dana Grada Ludbrega. Tr-
Cale su se tri utrke: ucenicka na 1400 m, te
trka na 2500 mi10 0oo m.

Na utrci 10 ooo m za muskarce deveto mje-
sto ukupno te prvo u kategoriji M50 osvojio
je Zvonko Vrhovski s vremenom 37:27.00.
Martina Laus-Lozo polaznica koprivnic-
ke Skole tr¢anja uspjesno je istrcala svojih
prvih 10000 m i zauzela petnaesto mjesto
ukupno te sedmo mijesto u kategoriji Z30 s
vremenom 59:28.00.

U utrci na 2500 m Sonja Rusak zauzela je
Sesnaesto mjesto, a u kategoriji Z40 trece
mjesto s 14:33.00.
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Martina Laus-Lozo i
Zvonko Vrhovski

Belupovci Martina Laus-Lozo i Zvonko Vr-
hovski nastupili su za Atletski klub Kopriv-
nica na Ekipnom prvenstvu Hrvatske u kro-
su odrzanomu Cakovcu 11. oZujka.

Na natjecanju je sudjelovalo petstotinjak
natjecatelja iz cijele Hrvatske Sto je ujedno
bila i najmasovnija kros utrka. Kros staza
bila je napravljena u najljepsem djelu Ca-
kovca, tj. u Starom gradu. Od 25 klubova,
nasa muska ekipa je sveukupno zauzela 8.
mjesto, a Zenska ekipa se smjestila na Ce-
trnaesto mjesto.

Martini je ovo bilo prvo drzavno natjeca-
nje, a trcala je za ekipu seniorki na 4000
m te sa svojom ekipom zauzela 8. mjesto,
dok je Zvonko nastupio za musku senior-
sku ekipu takoder na 4000 m s kojom je
zauzeo deseto mjesto.




NOKAUTIRAJTE BOL
VEC U PRVOJ RUNDI!
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Neofen forte sadrzi ibuprofen. Za oralnu primjenu. Prije upotrebe pazljivo proCitajte ww.neofen.hr
uputu o lijeku, a o rizicima i nuspojavama upitajte svog lijecnika ili ljekarnika. @ BELUPO



