BELUPD

-

A\
ﬂ
b - A,
' '. .z/,
r

« "Riof. dr. sc. GORDAN LAUC, VLAS r KE GENOS

ngNA 7IVOTA

KRIVENA U
GLIKANU




Kad je drama,
tu je mama.

POCET
nior
: =lanur -

| £ ilipocer ;. = LUPOCET
% baby 20., || A G 250.,

L |1 T

D 102epia
f

i

LUPOCET ‘ Za male i one malo vece.

Snizava povisenu tjelesnu temperaturu i ublazava bol.
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Djelovanje pocinje vec nakon
5-10 min i traje do 10 sati.
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Rinil sadrzi ksilometazolin. Prije upotrebe pazljivo proitajte uputu o lijeku,
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Postovane citateljice i Citatelj,

godina koja je na izmaku ostaje upamcena kao vrlo
dinamic¢na zbog brojnih dogadanja na drustvenoj, politickoj
i gospodarskoj sceni. Bila je to i godina u kojoj se puno
govorilo o okretanju trendova prema pozitivnoj strani
spektra na mnogim podrucjima. Prije svega gospodarskom,
jer je to temelj na kojem pocivaju i sva druga podruc¢ja
Zivota. Da promjena paradigme u drustvu pocinje onog
trenutka kada svi zajedno shvatimo da stabilnost i odrzivost
gospodarskog sustava zemlje dolazi iz domace proizvodnje,
procitajte u nastavku, u tekstu Hrvoja Kolarica, predsjednika
Uprave Belupa.

U blagdansko ozracje uvijek ulazimo s velikim ocekivanjima.
Promijenit cu posao, vezu, navike, sebe. Najcesce nas iza
prvog ugla ocekuje zivot — sam sa svojim videnjem nase igre.
U manje od 48 sati odustajemo od 50 posto planova, a u
mjesec dana se vise i ne sje¢camo Sto smo sami sebi obecali
promijeniti. A promjene traze ustrajnost i disciplinu i blagost
prema sebi. Dozvolite sebi da koliko god puta treba mijenjate
svoje nijanse svakodnevice, dok u potpunosti ne budete
zadovoljni onim Sto imate. Mijenjajte se, jer staticnost ne
donosi rast.

Neprijatelji nase ravnoteze, novih planova i drugacijeg
ponasanja su svuda oko nas. Dapace, toliko su uporni da su
se neka ogranicenja usadila i duboko u nas same, nadajuci

se da ih nikada ne¢emo pronadi. Zato je dobro da znate Sto
nas najceS¢e demotivira u zelji da mijenjamo svoj zivot. Ne
brinite Sto ¢e o tome reci drugi, vec slijedite svoj put. On je
sigurno najcarobnije putovanje koje cete ikada proci. Zar ne?

| zato opcinjeni tisucama lampica koje u prosincu pozivaju
na radost, zastanite za trenutak i osvijestite da je smisao u
osjecaju da je sve upravo onako kako treba biti, Sto radost
¢ini gotovo svetim iskustvom. Ne, ona definitivno nije
povezana s bankovnim racunom, statusom i materijalnim
blagostanjem, vec¢ s naSom neiscrpnom moguc¢noscu da sve
loSe pretvorimo u dobro, a ono dobro u jos bolje.

Da je tajna zivota skrivena u glikanu procitajte intervju s
prof. dr. sc. Gordanom Laucom, vlasnikom tvrtke Genos

i profesorom na Farmaceutsko-biokemijskom fakultetu
SveuciliSta u Zagrebu. Personalizirana medicina predstavlja
put u medicinu 22. stoljeca. “Prava terapija za pravog
pacijenta u pravo vrijeme” je najjednostavnija definicija
personalizirane medicine. Nije li to sjajna vijest s kojom vas
ostavljamo i zakazujemo novi susret uoci blagdana.

Vasa,

Snjezana Foschio-Bartol,
Glavna i odgovorna urednica
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GORDAN LAUC,

ina zivota skrivena u

Prof. dr. sc. Gordan Lauc roden je 1970.
godine u Osijeku. S nepune 22 godine di-
plomirao je molekularnu biologiju na Priro-
doslovno-matematickom fakultetu Sveuci-
lista u Zagrebu, gdje je 1995. i doktorirao
u podrucju biokemije. Od 2010. redoviti je
profesor u trajnom zvanju na Farmaceut-
sko-biokemijskom fakultetu Sveudilista u
Zagrebu. Kao dobitnik prestizne Fulbrigh-
tove stipendije prof. Lauc je od 1997. do
1998. bio na usavrsavanju na Johns Hop-
kins Sveucilistu u Baltimoru. Od 1998. do
2010 godine s 20% radnog vremena radio
je i kao predsjednik Katedre za medicinsku
kemiju, biokemiju i klinicku kemiju Medicin-
skog fakulteta Osijek, gdje je 1999. godine
utemeljio DNA laboratorij za identifikacije
zrtava Domovinskog rata. Za gostujuceg
profesora Sveucilista Johns Hopkins iza-
bran je 2001., 2011. za ¢lana prestiznog Jo-
hns Hopkins Society of Scholars, 2012. iza-
bran je za pocasnog profesora Sveucilista
u Edinburgu, a 2015. godine za pocasnog
profesora Kings College u Londonu. Prof.
Lauc provodi istrazivanja u dva podrudja.
To su glikoproteomika te forenzi¢na ge-
netika i molekularna dijagnostika, a u oba
je podrudja je prepoznat i priznat u svijetu.
Objavio je viSe od 150 znanstvenih radova
u Casopisima koji navode cc te jos Cetrde-
setak ostalih radova i poglavlja u knjigama.
Njegovi znanstveni radovi citirani su vise od
3000 puta.

Za Glasilo Belupa s prof. Laucom razgova-
rali smo, medu ostalim, o glikanima koji su
u fokusu njegovih istrazivanja ve¢ dugi niz
godina.

B Tvrtku Genos osnovali ste 2007. godine,
koja je tada bila jedna od prvih hrvatskih
akademskih start-upova u podruéju bio-
medicine. Od pocetka suVam glavne znan-
stvene djelatnosti bile analiza DNA i analiza
glikana. Svi uglavnom znamo Sto je DNA,
znamo i 5to su proteini. Ali Sto su glikani?
Zasto su vazni za na$ organizam, Sto Cine u
nasim stanicama?

Gotovo svi proteini su glikozilirani Sto zna-
¢i da u svojoj strukturi imaju glikane. Da-
kle, glikozilacija je proces stvaranja glikana
i kada razmisljamo o strukturi proteina, a
u biologiji struktura odreduje funkciju, tu
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A% 11| KAO-BIOMARKER IMAJU
ODLIGAN POTENCIJAL, JER ONI
NE SAMO STO MJERE GENETICKU
PREDISPOZICIJUZANEKU BOLEST
VEG MJERE 1'TO $TO SE S TIME

DOGODILO S PROTOKOM

B Nakon vide od dva desetljeéa istra-
zivanja glikana nedavno ste na trziste
plasirali prvi znanstveno utemeljen
komerecijalni test koji odreduje biolos-
ku dob covjeka u odnosu na njegovu
kronolosku dob. Dakle, sto nam i na
koji nacin otkriva ovaj test koji ste na-
zvali GlycanAge?

GlycanAge mijeri glikane na imuno-
globulinu G. A glikani na imunoglo-
bulinu G odreduju da li ¢e neki imu-
noglobulin djelovati proupalno ili
antiupalno. Jer, imunoglobulini, osim
Sto su molekule koje prepoznaju bak-
terije i viruse i unistavaju ih, istovre-
meno reguliraju kroni¢nu upalu. Ako,
recimo, imunoglobuline mladih ljudi
dobiju starije, bolesne osobe, njima
Ce biti bolje sto je jedan od nacina lije-
¢enja upalnih bolesti. Covjek sa stare-
njem postaje sve vise i viSe proupalani
postoji teorija da je upravo upala ono
sto dovodi do manifestacija koje mi
nazivamo starenjem. Upala je stanje
kada se u odredenom dijelu organiz-
ma pojave signali da nesto nije uredu,
ali se onda aktivira nas imunoloski su-
stav, unistava tkivo koje ne valja da bi
se izgradilo novo. To je princip kako
se organizam obnavlja. No sa stare-
njem ta se ostecenja akumuliraju, sve
je vise malih upalnih dogadaja, ali pri

funkciju dijelom definira protein odnosno
gen koji kodira taj protein, a dijelom glikani.
Evo jedan primjer koji ¢e svima biti jasan.
Krvne grupe su glikani. Jesmo li A, B, AB il
krvna grupa nula odreduje glikan na povr-
Sini nasih stanica. | kao Sto postoje razlici-
te krvne grupe, postoje razlike u glikanima
na svim proteinima. Znaci, svi su proteini
u velikoj mjeri regulirani glikozilacijom, tj.
Dodavanje razlicitih glikana utjece na nji-
hovu fuknciju. Prakti¢no, svi lijekovi gada-
ju neke proteine, svi lijekovi se u nekoj fazi
transportiraju uz pomo¢ glikoproteina. Naj-
krace i najjednostavnije, glikani utjecu na
funkciju proteina pa dakle utjecu i na pre-
dispoziciju za razvoj bolesti, na u¢inkovitost
terapije, na farmakokinetiku lijeka. Glikani
suvazniiu podrudju dijagnostike i terapije.
B Znacili to da ¢e se, ako se glikan “pokva-
ri”, “pokvariti” i protein?

Rijec “pokvariti” ne treba koristiti u ovom
kontekstu, jer svatko od nas je drugadiji u
tome kako glikoziliramo proteine. Terapi-
ja koja pomaze jednoj osobi nece pomoci i
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GlycanAge - test koji odreduje nasu
biolosku dob u odnosu na kronolosku dob

svakom popravljanju dolazi do malenih
pogresaka. Akumulaciju tih pogresaka na-
zivamo starenjem. Koza vise nije kakva je
nekad bila, metabolizam vise nije kakav je
nekad bio, jednostavno, sa starenjem ne
funkcioniramo viSe kao nekada kad smo
bili mladi.

Imunoglobulini imaju odredenu ulogu u
balansiranju toga procesa. Mismo do toga
dosli tako Sto smo u prvom radu analizirali
pet tisuca ljudi i tada smo vidjeli da se gli-
kani bitno mijenjaju s dobi. Sto je ¢ovjek
stariji imunoglobulini su mu sve vise i vise
proupalni. Zanimljivo je takoder bilo otkri-
¢e da nas rezultat o stvarnoj dobi osobe
nije bio savrsen. Dakle, uzeli bismo gli-
kane s imunoglobulina G i pogodili neciju
dob s pogreskom od plus-minus devet go-
dina. A najzanimljivije je bilo da je razlika
izmedu stvarne i bioloske dobi bila najvise
opisana s razlic¢itim, poznatim markerima
nezdravog zivota kao Sto su visoki inzulin,
debljina i drugi parametri koji ukazuju na
nezdravi zivot. Dakle, ako je moja krono-
loska dob X, a moja bioloska dob X plus
deset, znadi da su moji geni nesavrseni, ili,
pak, izgledam starije zbog nacina Zivota.
Odnosno, moji glikani mogu biti kao kod
deset godina starije osobe od mene, ili kao
kod osobe koja je deset godina mlada od
mene Sto znaci da imam odli¢nu genetiku
ili zivim jako zdravo.

drugoj osobi upravo zato Sto ima drugaciju
glikozilaciju proteina. S time, $to za razliku
od gena koji su definirani u trenutku zaceca
i imamo ih cijeli Zivot, glikani se mijenjaju.
Pa se nasi glikani mogu promijeniti ne zato
Sto su se promijenili geni ved stoga Sto smo
zadnjih deset godina nakupili deset kilogra-
ma viska. Zbog toga se promijeni glikozila-
cija proteina pa se moze razviti neka bolest.
Glikani se isto tako mogu promijeniti zbog
pusenja, zbog odredenih promjena u hor-
monima itd.

Covjek nije uvijek jednak, Covjek se s vre-
menom mijenja, mijenjaju se njegovi glika-
ni i mijenja se i njegov rizik za neke bolesti
kao i njegov odgovor na terapiju.

B Dakle, stil Zivota utjele na glikane?

To se mozda najvise vidi ako promatramo
jednojajcane blizance. Oni su u trenutku
rodenja gotovo jednaki. A kako prolaze go-
dine, oni postaju drugadiji i uglavnom obo-
lijevaju od razlicitih bolesti. Dakle, i glikani
jednojajcanih blizanaca postaju drugadiji s
protokom vremena. Zato glikani kao bio-



marker imaju odli¢an potencijal, jer oni ne
samo Sto mjere geneticku predispoziciju za
neku bolest ve¢ mjere i to Sto se s time do-
godilo s protokom vremena.

B Sto je ¢initi osobi koja otkrije da je po bi-
oloskoj dobi deset godina starija od stvarne
dobi? Kako naci uzrok i poboljsati stanje?
Nas test nije medicinski test i ljudi se ne lije-
e temeljem rezultata testiranja. Rezultati
testiranja su indikacija da se nesto vjero-
jatno zbiva u organizmu. Genos, kao tvrt-
ka koja proizvodi test GlycanAge, ni nema
pravo lijeciti ljude, ali zato suradujemo sa
Specijalnom bolnicom “Sveta Katarina”.
Test se prodaje u toj zdravstvenoj ustanovi
za 4900 kuna Sto ukljuuje i prvi pregled.
Ondje se moze obaviti testiranje i ako se
pokaze da je osoba bioloski bitno starija
nego Sto jest, slijedi medicinski dio obra-
de. Jer, pitanje je, prije svega, zasto je test
pokazao da je osoba starija od kronolos-
ke mu dobi. Postoje, naravno, standardni
uzroci poput pretjerane tezine, pusenja,
neaktivnosti, stresa. To se moze rijesiti in-
tervencijom u Zivotni stil i tu odluku Covjek
mora sam donijeti. Dijagnostika, naravno,
moze i¢iidalje. Je limozda u pozadinirana
faza nekih bolesti? Mi smo pokazali da se
kod velikog broja upalnih bolesti glikani
promijene i do deset godina prije nego Sto
se bolest razvije kod, primjerice, reumato-
idnog artritisa ili upalne bolesti crijeva. Pa
postoji opcija da se ranije krene s terapijom
i tako sprijeci pojava simptoma. Zato smo
test GlycanAge nazvali wake up call, poziv
na budenje.

B Kad ste imali 47 godina, test je pokazao
da vam je bioloska dob 70 godina. Jeste li
otkrili uzroke i Sto ste poduzeli?

Ozbiljno mi je pomoglo to Sto sam smrsavio
deset kilograma. Ali moj je problem i to Sto
prebrzo Zivim. Srednju Skolu sam zavrsio
za tri godine, fakultet sam zavrsio u trii po
godine, doktorirao sam za manje od tri go-
dine... Ja sam puno radno vrijeme profesor
na Fakultetu, paralelno vodim svoju tvrtku,
paralelno sam direktor svjetskog projekta
glikoma, imam dvanaest projekta, svako
jutro doceka me pedeset mailova koje mo-
ram rijesiti prije nego Sto doruckujem....
Evo, dok razgovaramo, u posljednjih neko-
liko minuta, stiglo mi je 14 mailova.... | sve
to kosta! Dakle, ocito je da bih svoj Zivotni
ritam morao malo primiriti.

B Amerikanci su prije 30 godina pokrenuli
svjetski projekt humanog genoma, a vi ste
pokrenuli globalni projekt humanog gliko-
ma?

U Hrvatskoj, u Dubrovniku, pocetkom listo-
pada, odrzan je sastanak stotinjak ljudi iz

ORGANIZMU

cijeloga svijeta na kojemu smo i formalno,
nakon ranijih dogovora, pokrenuli globalni
projekt humanog glikoma. Dogovorili smo
da ce sljededi sastanak biti u lipnju u Spli-
tu, zatim 2020. u Bostonu, a 2021. u Sanga-
ju. Dakle, radi se o projektu koji koordinira
znanstvenike na tom podrucju radi analize
glikoma, njihove primjene u dijagnosti-
ci. Ciljevi su nam shvatiti strukture glika-
na, dakle vidjeti koji sve glikani postoje u
ljudima, koliko su ljudi razliciti te funkcije
pojedinih glikana. To je projekt barem sto
puta kompleksniji od projekta humanog
genoma i sigurno ce trajati godinama. Za
sada se financira individualnim projektima
nasih istrazivaca, kojih je nekoliko stotina, a
upravni odbor projekta, koji ¢ini sedam ¢la-
nova, koordinira njihove aktivnosti. Imamo
dva direktora projekta, to je kolega s Har-
vardaija.

B U kojoj ste fazi s testom za utvrdivanje
rizika od dijabetesa DiabRisk, u ¢emu su ta-
koder glikani vrlo vazni?

Ovaj test je globalno patentiran i za razliku
od GlycanAge koiji nije dijagnosticki test,
DiabRisk jest dijagnosticki test. Taj ce test
identificirati ljude koji su pod visokim rizi-
kom da razviju dijabetes tipa 2. Ali, treba
znati da dijabetes nije jedna bolest odno-
sno postoji vjerojatno dvadesetak razli¢itih
molekularnih mehanizama koje vode do di-
jabetesa. Glikani i nas DiabRisk test prepo-
znaje jednu od podgrupa dijabetesa. Nece
svi pacijenti koji Ce razviti dijabetes biti pre-
poznati ovim testom, ali one koje nas test
identificira da su pod visokim rizikom, vrlo
vjerojatno ce razviti dijabetes u sljedecih
pet do deset godina.

Na temelju ove informacije, u Kini planira-
mo veliko klini¢ko istrazivanje na deset ti-
suca zdravih ljudi. Kod onih za koje ¢emo
otkriti da su pod visokim rizikom da ¢e obo-
ljeti od dijabetesa, pokusat cemo promije-
niti Zivotne navike. Pratit ¢emo ih tri-Cetiri
godine da vidimo koliko se intervencijom u
Zivotni stil moze doista prevenirati razvoj
bolesti.

B Zasto ste za ovaj projekt izabrali Kinu i
Kineze?

Radit cemo sli¢an projekt i u Hrvatskoj, ali je
u Kini lakSe nego kod nas regrutirati 10.000
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TEST GLYCANAGE NIJE MEDICINSKI TEST | LJUDI SE
NE LIJECE NATEMELJU REZULTATATESTIRANJA: ONI
SU INDIKACIJA DA SE NESTO VJEROJATNO ZBIVA U

ljudi. Isto tako, kineski zdravstveni sustav
jako promovira prevenciju, jer su njima
troskovi za zdravstvo problem nacionalne
sigurnosti. U zapadnom sustavu u fokusu
je Covjek kojega treba, ne izlijeciti, vec li-
jeciti pa je i teZe dobiti podrsku za takav tip
istrazivanja Ciji je temelj prevencija. U Kini
to lakse ide i sljedece godine pocinje regru-
tiranje ljudi za istrazivanje.

B Dijabetes ima sve elemente epidemije u
svijetu. Hoce li vas$ test jednoga dana po-
moci u tome da oboljelih bude manje?
Definitivno, to jest glavna ideja i nit vodilja
DiabRisk testa.

B Redovni ste sveudilisni profesor Farma-
ceutsko-biokemijskog fakulteta u Zagre-
bu, pocasni profesor na Kings Collegeu u
Londonu, na Sveudilistu u Edinburghu...
Istovremeno ste, vec vise od deset godina i
poduzetnik. Smatrate li se znanstvenikom
ili poduzetnikom, kako Zivite ta dva zivota?
Ja sam definitivno znanstvenik i ovaj moj
poduzetnicki dio je takoder znanost. Genos
svojih 9o posto prihoda ostvaruje istrazi-
vackim projektima. Ja sam poduzetnik vise
iz nuzde nego iz ljubavi prema poduzetnis-
tvu, jer, na zalost, s financiranjem istraziva-
nja u Hrvatskoj se ne moze raditi ozbiljna
znanost.

B Je li to¢no da je Genos institucija koja je
iz europskih fondova povukla najvise novca
u Hrvatskoj?

U podrugju zdravlje, u tzv. FP-7, programu
koji je trajao sedam godina i koji je zavrsio
prije nekoliko godina, Genos je povukao
polovinu novca od ukupnih sredstava koje
je dobila Hrvatska. U danasnjem programu
Obzor 20-20 Genos je u podrucju zdravlja
dobio oko trecinu sredstava u odnosu na
novac koji je Hrvatska ukupno povukla.
Temeljni problem uistrazivanja u Hrvatskoj
je to Sto su nase javne znanstvene instituci-
je neucinkovite i nasi znanstvenici ne pisu i
ne prijavljuju dovoljno projekata, jer nema-
ju podrsku svojih institucija. Vecina fakul-
teta ne pomaze svojim znanstvenicima da
dobiju projekte, a kadaih i dobiju oni posta-
ju teret fakultetu. Jer, sve sluzbe imaju viSe
posla i moraju vise raditi, a ljudi e biti jed-
nako placeni. Kod nas jo$ uvijek ne postoji
svijest da fakulteti od toga mogu profitirati.
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HRVATSKA FARMACEUTSKA INDUSTRIJA

Strateska ip
domacem

oterec

IZNIMNO JE ZNACAJNO TO DA HRVATSKA FARMACEUTSKA INDUSTRIJA ZAPOSLJAVA 4963 ZAPOSLENIKA, A
ZAJEDNO S KLASTEROM SRODNIH DJELATNOSTIEGZISTENCIJU OSIGURAVAZAJOS 10.000 OBITELJI U HRVATSKOJ

Hrvatska farmaceutska industrija jedna je
od najznacajnijih i najsnaznijih industrijskih
grana u Hrvatskoj. O tome najbolje govore
brojke: ukupni prihod od prodaje u 2017.-za
clanice okupljene u udrugama proizvodaca
lijekova te proizvodaca generickih lijeko-
va pri Hrvatskoj udruzi poslodavaca (UPL i
UPGL - HUP-a) — iznosio je sedam milijarda
kuna. Od toga je ¢ak 5,1 milijarda ostvarena
izvozom. Farmaceutske kompanije u Hrvat-
skoj ulozZile su u prosloj godini 440 milijuna
kuna u investicije, 431 milijun kuna u istrazi-

Drzava je proglasila domacu farma-
ceutsku industriju strateSkom, no do
sada, na zalost, samo na deklarativ-
noj razini. Industrija koja zaposljava i
osigurava egzistenciju tisu¢ama ljudi,
koja u drzavni proracun uplacuje mi-
lijune kuna, industrija koja ima gole-
mi izvozni potencijal i koja, napokon,
brine o zdravlju ljudi mora istinski, ne
samo deklarativno, biti strateska. Sto-

vanjeirazvoj, a udrzavnisu proracun uplatile
142,7 milijuna kuna poreza i prireza te 373,9
milijuna kuna doprinosa. Iznimno je znacaj-
no i to da hrvatska farmaceutska industrija
zaposljava 4963 zaposlenika, a zajedno s
klasterom srodnih djelatnosti egzistenciju
osigurava za jos 10.000 obitelji u Hrvatskoj.
Dobre rezultate u poslovanju, osobito na
inozemnim trzistima, mozemo zahvaliti
kontinuiranim ulaganjima u nova proizvod-
na postrojenja ¢ime osiguravamo visoku ra-
zinu tehnoloske spremnosti, istrazivanije i

Strateski znacaj hrvatske farmaceutske industrije

ga, domaca farmaceutska industrija
oCekuje da drzava donese okvir u koje-
mu e se ta industrija istinski pozicio-
nirati kao strateska za gospodarskira-
zvoj Republike Hrvatske, kao bitan dio
zdravstvenog sustava te kao jedan od
glavnih sektora za razvoj drustva zna-
nja koji ¢e dugorocno osigurati bolje
povezivanje trzista rada s obrazovnim
i znanstvenim institucijama u zemlji.
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razvoj kao i usavrsavanje nasih strucnjaka.
Ipak, unatoc tome sto je proglasena strates-
kom za gospodarski razvoj Hrvatske, ova je
industrija upravo na domacem trzistu opte-
recena nizom problema. Od toga da finan-
cira zdravstveni sustav, do nedorecenog i
netransparentnog regulatornog okvira. Na-
ime, problemi dugovanja u zdravstvu vec se
godinama ozbiljno ne rjesavaju, a znacajan
diotih dugovanja se odnosina dug za lijeko-
ve. | svako dodatno opterecenje poslovanja
realna je prijetnja odrzivosti proizvodnije li-
jekova u Hrvatskoj s brojnim posljedicama
za ukupno gospodarstvo drzave.

Politika lijekova

Medu problemima koji tiSte domacu indu-
striju, a koji mora rijesiti drzava, politika je
lijekova. Nakon bolnickog sustava, prema
visini rashoda zdravstvenog sustava slijede
lijekovi na koje se godisnje potrosi vise od
5 milijardi kuna Sto je gotovo 20% rashoda
za javno zdravstvo. U uredenim drzavama
postoji sustav mjera koji se bavi cijenom i
naknadom osiguranja (tzv. povratom) za
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TROSKOVI BOLNICKIH LIJEKOVA SU S OKO 700 MILIJUNA KUNA PRIJE 10 GODINA NARASLI NA VISE OD 2,2
MILIJARDE KUNA GODISNJE (PO GODISNJOJ STOPI RASTA OD 10 DO 15%), DOK SU TROSKOVI ZA LIJEKOVE U
LJEKARNAMA, ODNOSNO ZA LIJEKOVE NA RECEPT BILI | OSTALI NA OKO 3 MILIJARDE KUNA

lijekove — P&R sustav. Hrvatska je imala ta-
kvu politiku lijekova od 2001. do 2008., kada
je za lijekove na recept uvedena osnovna i
dopunska lista te je time uspostavljena
ucinkovita kontrola troskova. Ujedno su se
brzim uvrstavanjem novih lijekova na liste
lijekova osigurala veca prava osiguranika.
Domaca farmaceutska industrija nepresta-
no, argumentima, upozorava na to da se ak-
tualna politika lijekova mora mijenjati, jer
je koncentriranaiskljucivo na lijekove na re-
ceptigenericke paralele, a koje najvecim di-
jelom proizvode domadi proizvodaci. Kada
se traze ustede, drzavna zdravstvena admi-
nistracija vec¢ godinama ima u vidu samo te
lijekove Sto je izrazeno, prije svega, stalnim
udarom na cijene tih lijekova. Posljedica te
politike lijekova jest cinjenica da je doma-
¢a industrija — koja ima manje od 27 posto
trziSnog udjela u lijekovima u Hrvatskoj — u
ukupnim uStedama sustava, u posljednjih
nekoliko godina, sudjelovala s nerazmjerno
vec¢im udjelom od svog trziSnog udjela.

Jer, sve dok ostaje pritisak za snizavanjem
cijena samo na proizvodace generickih lije-
kova, postignute ustede upravo na tim lije-
kovima "guta" potpuno nekontrolirani i neo-
pravdani rast troskova za skupe bolnicke lije-
kove, za koje ne postoji mehanizam kontrole
opravdanosti rasta te procjene njihova ucin-
ka. K tome, uvrstenje novih skupih lijekova
na listu lijekova, uz problemati¢nu farmakoe-
konomiku i smjernice propisivanja, dovelo je
do neracionalne terapije skupim lijekovima,
Sto je danas najvedi strucni i financijski pro-
blem u potrosnji lijekova u bolnicama.
Troskovi bolnickih lijekova su s oko 700 mi-
lijuna kuna prije 10 godina narasli na vise
od 2,2 milijarde kuna godisnje (po godisnjoj
stopi rasta od 10 do 15%), dok su troskovi za
lijekove u ljekarnama odnosno za lijekove
narecept bilii ostali na oko 3 milijarde kuna.

Javna nabava

Nazalost, posljednjih pet-Sest godina naj-
Cesce spominjana mjera u svezis lijekovima
je objedinjena javna nabava Sto pokazuje
potpuno nerazumijevanje sustava lijekova.
Zbog ¢ega je objedinjena javna nabava za
lijekove u bolnicama neefikasna i neracio-
nalna, medicinski sporna, pogresna pa cak
i rizi€na mjera? Zato Sto se ne postize eko-
nomicno troSenje novca ni standardizacija
usluga, a ni bilo kakve ustede.

Primjerice, tzv. centralno javno nadmetanje
bolnickih lijekova 2012. — po kriteriju gene-
ricke paralele — obuhvatilo je samo 12% po-
trosnje lijekova u bolnicama (280 milijuna od
1,5 milijardi ukupne potrosnje), a skupi su
lijekovi (88% troska ili vise od 1,3 milijarde
kuna) ostali izvan toga. Usprkos drasticnom
snizenju cijena lijekova s paralelom, uku-
pne ustede su bile minorne, a dogodili su se
problemi s opskrbom koji su na koncu uzro-
kovali znadajan porast troskova. Dakle, jav-
nom nabavom po kriteriju genericke parale-
le moze se obuhvatiti maksimalno 15— 20%
potreba pa se rusi cijena samo manjeg dijela
trzista lijekova dok 80% najskupljih lijekova
ne mijenja cijenu, a tzv. "terapijski uljezi" po-
niste svu ustedu ili Cak povecavaju troskove.
Javna nabava prema kriteriju samo najjefti-
nije paralele Steti bolesnicima i potrebama
struke, alii domacim proizvodacima lijeko-
va.

Novi Zakon o javnoj nabavi pokusao je
otvoriti prostor za kreiranje kvalitetnijeg
okvira za javnu nabavu lijekova, ne vodedi
se cijenom kao jedinim kriterijem, ali njego-
va provedba nije zazivjela, jer lijek nije roba
podlozna jednokratnoj nabavi.

Zakon o lijekovima

Trziste lijekova nece urediti ni predlozene
izmjene i dopune Zakona o lijekovima. Po
novome bi vec postojeci izracun cijena lije-

kova radio HALMED umjesto HZZO-a, koji
to uspjesno radi jos od 2001. Vjerujem da
¢e narucioci izracuna cijena pokriti i trosak
togizracuna, jer ako ce se ocekivati od pro-
izvodaca da snose taj trosak, onda uvodimo
jos jedan novi parafiskalni namet. Buducida
je rijec o iskljucivo tehnickim promjenama,
bez zadiranja u nekontrolirani rast propisi-
vanja skupih bolnickih lijekova, nikakvi bit-
ne uStede se nece dogoditi.

Izbjegavanje provodenja mjera koje bi ra-
cionalizirale terapiju skupim lijekovima
na bolesnike kojima su uistinu neophodni
trenutno predstavlja ne samo najznacajniji
financijski problem zdravstvenog sustava
vec i stru¢no-medicinski problem. Istovre-
meno negativno utjece na hrvatsko gos-
podarstvo i na BDP, jer znaci potenciranje
uvoza skupih lijekova strane industrije u
odnosu na jeftine domace lijekove, ali i sve
vedi izvoz dobiti iz Hrvatske.

Nadalje, u prijedlogu teksta Zakona o lije-
kovima navodi se da se "osnovna, odnosno
dopunska lista lijekova" zamjenjuju rijeci-
ma "lista lijekova Zavoda". Drugim rijeci-
ma, ukida se postojeca metodologija odre-
divanja osnovne i dopunske liste lijekova. Iz
modela jedinstvene liste smo izasli 2006.
goding, jer je iz godine u godinu generirao
stalni rast troskova za lijekove u ljekarna-
ma za oko 700 — 8oo milijuna kuna godis-
nje.

Ususret serijalizaciji lijekova

Unatoc problemima s kojima je suoce-
na u poslovanju, nakon visegodisnjih
sveobuhvatnih i zahtjevnih priprema,
hrvatska je farmaceutska industrija
spremna za pocetak prakti¢nog dije-
laiznimno vaznog projekta. Rijec je 0
novom sustavu serijalizacije lijekova
koji u Hrvatskoj kao i u svim zemljama
EU starta 9. veljace 2019. godine.

Europski parlament i Vijece Europ-
ske unije 2011. usvojili su Direktivu
o krivotvorenim lijekovima diji je cilj
sprecavanje ulaska krivotvorenih li-
jekova u legalni opskrbni lanac. Di-
rektiva definira uvodenje sigurnosnih
obiljezja u vidu zastite od otvaranja
vanjskog pakiranja lijeka te uvodenje
jedinstvenog identifikatora za svaku
kutijicu lijeka koji se izdaje na recept.
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Uz serijski broj lijeka i rok njegove va-
ljanosti, po novome na svakoj kutijici
lijeka bit e i serijalizacijski broj — niz
slovno-brojcanih kombinacija kao je-
dinstveni identifikator. Svaka kutijica
lijeka imat e svoje ime i prezime, svoj
OIB. Projekt je EK povjerio farmace-
utskoj industriji koja je zaduzena da
generira kodove te ih aplicira na sva-
ku kutiju lijeka, zaduzena je za imple-
mentaciju sustava provjere i potvrde
autenti¢nosti lijekova kao i za osniva-
nje neprofitne pravne osobe koja ce
upravljati tim sustavom. A to je u nas
Hrvatska organizacija za provjeru au-
tenti¢nosti lijekova (HOPAL).

U srediStu je projekta zastita i poveca-
nje sigurnosti pacijenata od krivotvo-
renih lijekova.
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prioritet, potez
~ svih poteza

FARMACEUTIKA JE INDUSTRIJA S NAJVECIM ULAGANJIMA U
ISTRAZIVANJE | RAZVOJ U ODNOSU NA NETO PRIHODE (15,90
POSTO). UPRAVO ZBOG TAKVIH PODATAKA, VAZNOSTI ZA
GOSPODARSTVO | IZNIMNO VELIKOG POTENCIJALA
JOS 2012. PROGLASENA JE JEDNOM OD STRATESKIH
INDUSTRIJA U EUROPSKOJ UNLJI

Farmaceutska industrija je peti najvedi
industrijski sektor u Europskoj uniji, koji
predstavlja 3,5 posto ukupne proizvedene
vrijednosti EU-a. Zaposljava 800.000 ljudi,
Sto predstavlja 1,8 posto svih zaposlenih u
EU-u. Ukupna godisnja vrijednost prodanih
proizvoda europske farmaceutske industri-
je iznosi 220 milijardi eura, a ¢ak 75 posto
prodanih generickih lijekova na trzistu EU-
a, proizvedeno je na tom istom trzistu. Isto
tako, farmaceutika je industrija s najvecim
ulaganjima v istrazivanje i razvoj u odnosu
na neto prihode (15,90 posto). Upravo zbog
takvih podataka, znacaja za gospodarstvo i
iznimno velikog potencijala, farmaceutska
jeindustrijajoS 2012. proglasena jednom od
strateskih industrija u Europskoj uniji.

Multiplikativni ucinci farmaceutske indu-
strije u Hrvatskoj, u studiji provedenoj 2015.
godine, pokazuju da je njena izravna godis-
nja dodana vrijednost (doprinos domacem

PRITISCI NA ZDRAVSTVENI PRORACUN BIT CE SVE VECI, A ZDRAVSTVENA ADMINISTRACIJA JOS UVIJEK NIJE
PRONASLA ODGOVARAJUCI ODGOVOR NA PITANJE KAKO POMIRITI PRIHODOVNU | RASHODOVNU STRANU

BELUPO




FARMACEUTIKA - POGLED IZNUTRA

BDP-u) 1,9 milijardi HRK, potraznja prou-
zroCena tom proizvodnjom generira dodat-
nih 1,7 milijardi HRK, a ukupan promet od
4,7 milijardi HRK generira dodatnih 2,8 mi-
lijardi HRK. Isti multiplikator moze biti i ne-
gativan, jer u¢inak smanjenja cijena lijeko-
va domacih proizvodaca za 10% utjece na
negativne ukupne ekonomske, fiskalneiin-
ducirane efekte. To su, medu ostalim, sma-
njenje agregatnog prihoda za 760 milijuna
HRK, smanjenje izvoza za 303 milijuna HRK,
smanjenje investicija za 71 milijun HRK te
smanjenje BDP-a za 360 milijuna HRK.

Ukupno trziste lijekova u Hrvatskoj vrijed-
no je 6,6 milijardi kuna. Financijski udio do-
mace, strateske, farmaceutske industrije u
njemu je ispod 27 posto. Usprkos tome, do-
maci proizvodadi lijekova godinama snose
ucesce u ukupnim ustedama na cijenama
lijekova vecim od svog trziSnog udjela. Re-
zultat takve politike cijena lijekova uzroko-
vao je da u samo jednoj godini domaci pro-
izvodadi lijekova na razlici u cijenama ,iz-
gube" prihod od oko 300 milijuna kuna. Pad
prihoda domacih farmaceutskih kompani-
ja, uzrokovan snizavanjem cijena lijekova
u Hrvatskoj, ipak nije doveo do pada uku-
pnih troskova za lijekove. Dapace, iz javno
dostupnih podataka vidljiv je rast prihoda
ostalih farmaceutskih kompanija prisutnih
na hrvatskom trzistu u gotovo istovjetnim
iznosima, a iz podataka HZZO-a evidentan
je rast ukupnog troska za lijekove.

Dulji zivotni vijek te povecani udio starije
populacije u vecini europskih zemalja gene-
rirat ¢e, u godinama koje dolaze, sve vele
izdatke za zdravstvo. Situacija u Hrvatskoj
dodatno je otezana dugogodiSnjom recesi-
jom, smanjenjem raspoloZzivog dohotka, au
posljednje vrijeme i negativnim demograf-
skim kretanjima. Pritisci na zdravstveni pro-
racun bit e sve veci, a zdravstvena admini-
stracija jos uvijek nije pronasla odgovaraju-
¢i odgovor na pitanje kako pomiriti priho-
dovnu i rashodovnu stranu. Odgovor na to
gotovo je jednoznacan—odrziv zdravstveni
sustav moguce je posti¢i samo sustavnim
strukturnim reformama, koje nuzno mora-
ju biti pracene i promjenama brojnih drus-
tvenih paradigmi. Jedna od njih je svakako
povecanje efikasnosti poslovanja. Naime,
konkurentnost hrvatskog gospodarstva je
i dalje niska, a pomaci koje ¢inimo kako bi-
smo olaksali poslovanje su sporiji od drugih
drzava kad se usporedujemo na globalnom
trzistu. Ukupnu sliku stanja ne mogu promi-
jeniti ni uspjesne tvrtke, kakvih je sve vise
u Hrvatskoj, jer veliki sustavi i dalje ne pro-
nalaze rjeSenja kako biti u¢inkovitiji. Tome
pogoduje i stanje nase administracije, sud-

UKUPNO TRZISTE LIJEKOVA U HRVATSKOJ VRIJEDNO JE 6,6 MILIJARDI
KUNA, A FINANCIJSKI UDIO DOMACE, STRATESKE, FARMACEUTSKE
INDUSTRIJE U NJEMU JE ISPOD 27 POSTO

_

stva, odlaganje neminovnih reformi.
Promjena paradigme u drustvu podinje
onog trenutka kada svi zajedno shvatimo
da stabilnost i odrzivost gospodarskog su-
stava zemlje dolazi iz domacde proizvod-
nje, koja svoj opstanak ne smije temeljiti
prvenstveno na domacoj potrosnji. Dakle,
ocuvanje domace proizvodnje drzimo prio-
ritetom, potezom svih poteza. Da bismo to
mogli poduzetnicima moramo jamciti prav-
nu sigurnost, stabilne i predvidive zakone i
poreze, ali i prilagoditi curriculum obrazo-
vanja trziStu rada. Valja, drugim rijecima,
ustrajati na industrijskoj politici kojom se
potiCe rast domace proizvodnje, specifi¢-
nih, tehnoloski zahtjevnih strateskih indu-
strija, na primjer farmaceutske.

Godina koja je na izmaku ostaje upamdena
kao vrlo dinami¢na zbog brojnih dogadanja
na drustvenoj, politi¢koj i gospodarskoj sce-
ni. Bila je to i godina u kojoj se puno govo-
rilo o okretanju trendova prema pozitivnoj
strani spektra na mnogim podrucjima. Pri-
je svega gospodarskom, jer je to temelj na
kojem pocivaju i sva druga podrucja Zivota.
Gospodarske su aktivnosti u ovoj godini po-
godovale blagom rastu BDP-a, uglavnom
zahvaljujuci rastu osobne potrosnje i inve-
sticijama. Glavni pokretac pozitivnih kreta-
njaiuiducojgodinibit ¢e osobna potrosnja,
rast zaposlenosti te investicije koje jos uvi-
jek nisu uhvatile punizamah. S druge strane
ocekuju nas sve veci demografski izazovi.
Za nas u Belupu ova ce godina ostati upi-
sana kao vrlo uspjesna. Prva puna godina
rada nasih dviju novih tvornica lijekova u
Koprivnici vrijednih 534 milijuna kuna, do-
nijela nam je povecanje proizvodnih kapa-
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1
citeta za 150 posto. U novim ¢emo tvor-
nicama, najvecoj proizvodnoj investiciji u
Hrvatskoj u 2017. godini, do kraja godine
proizvesti deset milijuna komercijalnih pa-
kiranja, uz proizvodnju svih onih serija za
validaciju proizvoda koji ¢e u proizvodnju
za komercijalnu prodaju uéi u 2019. godi-
ni. Najsuvremenija proizvodna oprema,
najnovija tehnoloska rjeSenja i nasa zna-
nja te dugogodisnje akumulirano iskustvo
u farmaceutskoj industriji dobar su temel]
za uspjesno poslovanje i u vremenima koja
dolaze. Potvrda je to da u farmaceutskoj
industriji, kao visoko zahtjevnoj tehnolos-
koj grani industrije, investiranje nikada ne
prestaje. Na tom je tragu i Belupo koji je u
posljednjih 18 godina u gradnju i oprema-
nje novih proizvodnih pogona, ulozio vise
od milijardu kuna.

Ocekujemo daljnji rast izvoza, iako i danas
vec vise od polovine Belupovih proizvoda
plasiramo na dvadesetak inozemnih trzista.
Uz to ¢init ¢emo sve da o¢uvamo konkuren-
tnost u sve ostrijim trziSnim utakmicama.
Kaoido sada u ostvarenju zacrtanih poslov-
nih ciljeva, oslanjat ¢emo se u najvecoj mje-
ri na vlastite snage. Od mjera drzave na ma-
kroekonomskom planu ocekujemo daljnje
stvaranje pozitivnog poslovnog okruzenja,
jacanje poslovnog i investicijskog rejtinga
zemlje u cjelini, Sto bi trebalo rezultirati i
povoljnijim izvorima financiranja za sve hr-
vatske poduzetnike.

Kaoidosada, i usljedec¢im cemo godinama
kontinuirano zaposljavati, ¢ime ¢emoizrav-
no doprinijeti razvoju sredine u kojoj zivimo
iradimo kao i cijele zemlje. | zato s optimiz-
mom gledamo na godinu koja dolazi.



ZDRAVSTVENI PRORACUN ZA 2019. GODINU

ZDRAVSTVENA POLITIKA

Veci doprinos za zdravstvo donosi
HZZ0-u 1,35 milijarda kuna

OCEKIVALO SE DA CE NAKON DUGOGODISNJEG ZAKIDANJA ILI TEK POLOVICNIH UPLATA, STICI GODINA U
K0JOJ CE DRZAVA PREMA ZDRAVSTVU UPLATITI SVE SVOJE ZAKONOM PREUZETE FINANCIJSKE OBVEZE. NO
PLAN JE DA U 2019. TO BUDE 2,6 UMJESTO 4,1 MILIJARDA KUNA

Za Belupo pise:
Diana Glavina

U raspodjeli novca iz drzavnog proracuna
za sljedecu godinu, sektor zdravstva je u
javnosti Cesto izdvajan kao jedan od dobit-
nika. Medutim, je li to bas tako? Kad se u
masi brojki izdvoje samo one koje su bitne
za zdravstvo, dakle samo novac koji je na-
mijenjen zdravstvenoj zastiti, Cinjenica je
da ce Hrvatski zavod za zdravstveno osigu-
ranje raspolagati s vise novca nego ove go-
dine. Ali, prije svega, zbog izmjena Zakona
o doprinosima kojim se ukida doprinos za
zaposljavanje od 1,7 posto i doprinos za za-
Stitu zdravlja na radu koji iznosi od o,5 po-
sto, a povecava se doprinos za zdravstveno
osiguranje s 15 na 16,5 posto. Upravo rast
zdravstvenog doprinosa izvor je dodatnih
1,35 milijardi kuna viSe za HZZO u sljedecoj
godini.

No kakva je situacija s proracunskim sred-
stvima koje bi svake godine trebale udi
zdravstveni proracun? Ove je godine taj
transfer iznosio 2,9 milijardi, a rebalansom
je zdravstvu dodijeljeno jo$ 400 milijuna
kuna. Dakle, samo u 2018. ostaje dug drza-
ve prema zdravstvenom sustavu od oko 8oo

milijuna kuna. A kad bi se zbrojili svi dugovi
nakupljeni kroz godine razgovaralo bi se o
milijardama.

Medutim, ni u sljedecoj godinu iz drzavno-
ga proracuna u zdravstveni proracun nece
udi cjelokupan iznos za pokrivanje zdrav-
stvene zaStite socijalnih skupina stanov-
nistva kao i onih koje je drzava po raznim
drugim kriterijima oslobodila bilo kakvog
placanja zdravstvenog osiguranja i zdrav-
stvenih usluga. Naime, za ovu namjenu
ministar financija Zdravko Mari¢ planira u
2019. zdravstvu prenijeti samo 2,6 milijardi
kuna. Umjesto 4,1 milijardu kuna! Ocekiva-
lo se da ¢e nakon dugogodisnjeg zakidanja
ili zapravo tek polovi¢nih uplata, stici godi-
na u kojoj ¢e drzava prema zdravstvu platiti
sve svoje zakonom preuzete financijske ob-
veze. No, kako sada stvari stoje, to se nece
dogoditi ni u sljedecoj godini. Ministar Ma-
ri¢ objasnio je to ukupnim povecanjem nov-
ca koji ¢e udi u zdravstvenu blagajnu radi
viseg zdravstvenog doprinosa.

Hrvatski zavod za zdravstveno osiguranje
raspolagat ¢e u 2019. s ukupno blizu 25
milijardi kuna. Hoce li to biti dovoljno i za
smanjivanje dugova zdravstva koji se vuce
iz godine u godinu i iznosi tek neSto manje
od osam milijardi kuna? Tesko da ce se u
ovom dijelu dogoditi bitne promjene, s ob-
zirom na to da Ce i cijena medicine porasti
za barem pet posto kao i zbog Cinjenice da
je bolnicki sustav, zbog nedostatnih prora-
cuna, kroz cijelu ovu godinu, iz mjeseca u
mjesec generirao novi dug.

Inace, proracun Ministarstva zdravstva u
sljedecoj godini porast ce 2,2 posto, sa 11,6
na 11,8 milijardi kuna. U raspodjeli toga
novca najvece povecanje, i to od 69 posto,
pripalo je Hrvatskom zavodu za hitnu me-
dicinu, Ciji ¢e proracun u 2019. biti 24,2 mi-
lijuna kuna.

Uz meso, ribu, voce, povrée, jajaineke dru-
ge proizvode i bezreceptni lijekovi pozicio-
nirali su se na vaznom mjestu uizmjenama
zakona o PDV-u. Od pocetka sljedece godi-
ne lijekovi koji se izdaju na recept, lijekovi
koji se kupuju bez recepta kao i proizvodi
koji spadaju u segment dodataka prehrani
ulaze v isti rezim PDV-a od pet posto. Tre-
nutno je stopa PDV-a na lijekove na recept
5 posto, a za bezreceptne lijekove 25 po-
sto i Hrvatska je medu rijetkim zemljama u
Europi s razli¢itim oporezivanjem lijekova
koje placa drzava i onih koje placaju paci-
jenti. Vazno je reci da posljednjih godina
izjednadavanje rezima oporezivanja lije-
kova predlagalo i Udruzenje proizvodaca
bezreceptnih lijekova.

Dakle, odli¢na je vijest da ce s pocetkom
2019., sa stopom PDV-a od 5 posto, be-
zreceptni lijekovi za gradane biti znatno
jeftiniji, dakle i dostupniji. Predsjednica
Hrvatske ljekarnicke komore Ana Soldo
porucila je javnosti da e, primjerice, lije-
kovi za gripu i prehladu poput kapi za nos,
analgetika te jo$ soo-tinjak drugih lijekova
koji se izdaju bez recepta, u prosjeku biti
jeftiniji oko 18 posto. Smanjenje cijena be-
zreceptnih lijekova stize upravo u vrijeme
zimskih bolesti kao Sto je gripa i prehla-
da, kada se povecava potreba za bezre-
ceptnim lijekovima i nerijetko su pacijenti,
do sada, ove lijekove kao i lijekove za sni-
Zavanje temperature i protiv boli odlaziti
u susjedne zemlje, upravo zbog razlike u
cijeni. Nize cijene povecat e i dostupnost
samolijeCenja pa predsjednica Hrvatske
liekarnicke komore upozorava na vaznost
savjetovanja s lijecnicima i ljekarnicima,
ali, napominje, da ¢e nove mjere imati
pozitivan utjecaj na razvoj farmaceutske
industrije i ljekarnistva u ruralnim podruc-
jima.




Mr. sc. HRVOJE PAUKOVIC,

Hrvoje Paukovi¢ diplomirao je na Pravhom

\V4 n x
fakultetu u Rijeci, gdje je stekao i zvanje
magistra pravnih znanosti na poslijedi- rz a Va I O I C U O ‘
plomskom studiju ,Pravo medunarodne

trgovine, prometa i osiguranja“. Karijeru
m . a

je zapoceo kao odvjetnicki vjezbenik na-

" [
kon Cega je presao u Croatia osiguranje
d.d., gdje je radio od 2001. do 2007. godi-
ne. S mjesta direktora Sektora za pravne,

kadrovske i opce poslove Croatia osigura-
nja izabran je za direktora Hrvatskog ure-
da za osiguranje. Hrvoje Paukovic zavrsio
je i usavrsavanje na podrucju osiguranja na
School of Insurance, St. John's University u
New Yorku. Predavac je gradanskog prava
na Zdravstvenom veleudilistu u Zagrebu i
suradnik na Pravnom fakulteta u Rijeci. Za

TREBA NAM DODATNI ZAMAH U SEGMENTU DOBROVOLJNOG
ZDRAVSTVENOG OSIGURANJA STO BI ZNACAJNO RASTERETILO
OSNOVNIZDRAVSTVENI SUSTAV TE BI IMALO JAKO DOBAR UCINAK
NA JAVNE, ALI | NAPRIVATNE USTANOVE

Glasilo Belupa s gospodinom Paukovi¢em
razgovarali smo o aktualnim pitanjima iz
podrucja zdravstvenog osiguranja.

B Uz policu dopunskog zdravstvenog osi-
guranja HZZO-a, gradani mogu za dopun-
sko osiguranje izabratii privatnu osigurava-
ju¢u kucu. Sto privatna osiguranja nude vise
u odnosu na drzavno osiguranje?

Drustva za osiguranje nude proizvode do-
punskog i dodatnog zdravstvenog osi-
guranja i ona su, u svakom slucaju, vrlo
vazan Cimbenik cijelog sustava zdrav-
stvenog osiguranja. Nudimo police koje
odgovaraju potrebama i zahtjevima kli-
jenata, posebno u segmentu dodatnog
zdravstvenog osiguranja koje drzav-
no zdravstveno osiguranje, HZZO,
ne nudi. Dakle, radi se o uslugama
koje su nominalno iznad standarda
koje pruza HZZO i obvezno zdrav-
stveno osiguranje, iako Cesto sluze
kao supstitut za one usluge koje
su nacelno obecane od HZZO-3,
ali, na zalost, ¢esto nisu dostu-
pne. Uglavnom, putem police
dodatnog zdravstvenog osigu-
ranja mogu se osigurati siste-
matski pregledi kao i pregledi
specijalista raznih struka, ovi-
sno o potrebama klijenta.
Police dopunskog zdravstve-
nog osiguranja su u principu
istovjetne HZZO-u, buduci da
suone kao takve propisane, ali
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datnog zdravstvenog
riznati kao poreznu olaksicu

DODATNO PRIVATNO ZDRAVSTVENO OSIGURANJE JE POTPUNO KOMPLEMENTARNO S OSNOVNIM
ZDRAVSTVENIM OSIGURANJEM HZZO-A | NEMA RAZLOGA DA POLICA DODATNOG OSIGURANJA NE BUDE

POREZNO RASTERECENA

mi nudimo konkurentnu cijenu. Isto tako,
nudimo i cijenu primjerenu riziku osobe
koja kupuje tu policu dok HZZO ima jedin-
stvenu cijenu police dopunskog osiguranja
za sve dobne skupine i za sve rizike.

B No prije nekoliko mjeseci otkriven je slu-
Caj kada je jedna osiguravajuca kuda, a radi
se o Uniqa osiguranju, otkazala svom kli-
jentu policu dopunskog osiguranja, jer je
bio "prebolestan". Je li to izuzetak
ili praksa i kako to uopce ko-
mentirate?

Konkretno u tom se slu-
¢aju nije radilo o otka-

zivanju ugovora o dopunskom zdravstve-
nom osiguranju, vec se radilo o uskraciva-
nju ponude za obnovu ugovora odnosno za
novu policu. Bili su to izolirani slu¢ajevi kod
jednog osiguratelja. Svi hrvatski osigurate-
lji pruzaju svoje proizvode svim hrvatskim
gradanima koji imaju osnovno zdravstveno
osiguranje. Dakle, uskradivanje obnove po-
lice nikako nije praksa vec se, sasvim sigur-
no, radilo o izoliranom slucaju.

B Istaknuli ste mogu¢nosti police dodatnog
zdravstvenog osiguranja za standard iznad
onoga Sto nam pruza drzavno osiguranje.
Ipak, je li privatno dodatno zdravstveno
osiguranje dovoljno razvijeno u Hrvatskoj i
jesu ligradani o tome dovoljno informirani?

Dodatno privatno zdravstveno osiguranje u
Hrvatskoj nije dovoljno prepoznato i to po-
glavito od drzavnih ¢imbenika, konkretno
od Ministarstva zdravstva. Mi svakako na-
stojimo da se svijest, spoznaja i informacije
o potrebi dodatnog zdravstvenog osigura-
nja prosiri medu gradanima i trudimo se da
gradani Sto lakse i jednostavnije dodu do
police dodatnog osiguranja. Naime, ve¢ niz
godina pokusavamo uvjeriti drzavu koliko
bi bilo vazno da policu dodatnog zdravstve-
nog osiguranja prizna kao poreznu olaksi-
cu, da kuna ulozena u policu dodatnog
osiguranje ne bude opterecena porezima.
Trazimo takoder da se to omogucii poslo-
davcima kako bi i oni mogli bolje skrbiti
za svoje zaposlenike. Jer, uvjeren sam
da bi se s ovakvim poreznim rastere-
¢enjem postigao dodatni zamah u se-
gmentu dobrovoljnog zdravstvenog
osiguranja. A to bi, u krajnjoj liniji,
znacajno rasteretilo osnovni zdrav-
stveni sustav. Imalo bi, takoder jako
dobar ucinak za privatne poliklinike i
za privatne bolnice, kojih je sve vise,
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buduci da se usluge dodatnog osiguranja
prelijevaju na ustanove u javnom zdravstvu,
alii u sustav privatnih ustanova.

Dakle, dodatno privatno zdravstveno osigu-
ranje je potpuno komplementarno s osnov-
nim zdravstvenim osiguranjem HZZ0O-a. | po
meni doista nema razloga da polica dodat-
nog osiguranja ne bude poreznorasterecena.
Medutim, mi jo$ uvijek i to ve¢ oko pet
posljednjih godina, biljezimo pad polica
odnosno premije dodatnog zdravstvenog
osiguranja. Tako se, primjerice, prosle go-
dine premija kretala oko 160 milijuna kuna.
Istina, s druge strane rastu premije dopun-
skog zdravstvenog osiguranja, ali mis time
nismo zadovoljni. Zeljeli bismo da i drzava
prepozna sve povoljne strane i ucinke po-
sjedovanja police dodatnog osiguranja.

B Znaéi li to da pada i broj ljudi koji imaju
policu dodatnog osiguranja?

Da, pada premija i broj ljudi koji imaju tu
policu.

Drzava ¢e morati poduzeti neke reformske
zahvate koji mozda i nisu popularni. Ali ¢e i
gradani morati shvatiti da im je bolje ima-
ti mozda manji zajamdceni paket usluga, ali
daih mogu ostvariti onda kada im je usluga
potrebna, u kratkom vremenu. Naravno da
u svemu tome treba zadrzati socijalnu kom-
ponentu. Mi se, kao privatni osiguravatelji,
smatramo vaznim kotacicem cijelog zdrav-
stvenog sustava, aliza sada nismo iskoriste-
ni na adekvatan nacin.

B No jesu li se osiguravajuée kuce dovoljno
priblizile ljudima s informacijama Sto je to,
Sto znadi dodatno zdravstveno osiguranje?
Mozda u posljednje vrijeme nema o tome ve-
likih kampanja, jer su se osiguravajuce tvrtke
viSe orijentirale na dopunsko osiguranije koje
je zbog cijene puno dostupnije gradanima.
Ali, bilo je i brojnih kampanja za dodatno



zdravstveno osiguranje pa mislim da hrvat-
skigradani dobro znaju da se radi o odlicnom
proizvodu koji i nije tako skup. |, vjerujete, za
nas te police i nisu toliko profitabilne. Primje-
rice, godisnja premiju od 1500 kuna pokriva
odli¢an sistematski pregled te jos nekoliko
specijalistickih i kontrolnih pregleda.
Cinjenica je, medutim, da se hrvatski gra-
dani Cesto pitaju zasto da kupe nesto Sto
bi trebalo biti nadstandard, a zapravo nije
nadstandard, ve¢ usluge koje bi trebali
imati u sklopu osnovnog zdravstvenog osi-
guranja, ali su nedostupne. No Sto vrijede
visoka prava u osnovnom zdravstvenom
osiguranju, ako za neku uslugu Cekate tri,
pet mjeseci ili godinu dana? Putem police
dodatnog osiguranja dobit ¢ete u roku 15
dana sistematski pregled, a nakon toga u
roku nekoliko sati ili nekoliko dana i potre-
ban specijalisticki pregled u renomiranim
privatnim ili drzavnim ustanovama diljem
Hrvatske. Dakle, ta nasa cijela prica je jako
dobro razradena i ne veseli nas Sto nas dr-
Zava U ovom segmentu nije prepoznala.
Nadamo se da ce biti promjena u novom
zakonu o obveznom osiguranju.

Isto tako, mi radimo i na financijskom obra-
zovanju stanovnistva i kao Hrvatski ured bili
smo u tome pioniri. Pokusavamo gradanima
objasniti da, ako ne brinu sami o sebi, zapravo
nitko o njima nece brinutiikad se radi o zdrav-
stvenom, ali i o mirovinskom osiguranju.

B Ocekujete li da ¢e drzava ipak prepoznati
znacenje dobrovoljnog privatnog dodatnog
osiguranja?

Vjerujem da hoce, optimisti¢ni smo. Mi kon-
stantno pruzamo ruku prema Ministarstvu
zdravstva i prema HZZO-u, zelimo intenzi-
virati suradnju, a bilo bi jako vazno da drza-
va odredenom porukom potakne segment
dobrovoljnog zdravstvenog osiguranja.
Medutim, postoji jos jedna poteskoca na
ovom podrucju. Naime, HZZO, nazalost,
posluje u segmentu dopunskog zdravstve-
nog osiguranja mimo europske pravne ste-
Cevine. Dakle oni jedini na trzistu rade po
povlastenim uvjetima, koriste infrastruk-
turu osnovnog zdravstvenog osiguranja,
ne upravljaju rizicima i nisu pod nadzorom
HANFA-e. A sve to osiguravajuca drus-
tva moraju obavljati Sto uostalom iziskuje
i odredeni trosak. Radi se o problemu za
trziSno natjecanje pa ¢emo mi vjerojatno
morati poduzeti dodatne korake da se to
stanje rijesi. Dakle, ako HZZO Zzeli obavljati
poslove dopunskog zdravstvenog osigura-
nja mora izadi na trziste, osnovati drustvo
za osiguranje i raditi pod istim uvjetima kao
i sviostali osiguravatelji. To bi onda bila rav-
nopravna trzisna utakmica s HZZO-om.

ZDRAVLIE I ZDRAVSTVENA ZASTITA U REPUBLICI HRVATSKO]

Futur Z 2015,

POTREBNO JE OLAK-
SATI UVJETE RADA
ZDRAVSTVENIM DJE-
LATNICIMA, ALI | KORI-
STENJE USLUGA PA-
CIJENTIMA | TO DIGI-
TALIZACIJOM KOJOM
Bl SUSTAV KONACNO
BIO BLIZAK STOLJECU
U KOJEM ZIVIMO
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Stanje u zdravstvenom sustavu u Republi-
ci Hrvatskoj je stabilno, no moze biti puno
bolje povedaju li se izdvajanja za zdravstvo,
a samim tim stimuliraju svi dionici zdrav-
stvenog sustava da ne odu u inozemstvo.
Potrebno je olaksati uvjete rada zdravstve-
nim djelatnicima, ali i koriStenje usluga pa-
cijentima i to digitalizacijom kojom bi su-
stav konacno bio blizak stoljecu u kojemu
zivimo. Zakljucci su to kongresa Futur Z koji
se odrzao u hotelu Royal, u Opatiji od 16. do
18. studenog 2018.

Futur Z okuplja sve neposredne dionike
zdravstvenog sustava — lijecnike, medicin-
ske stru¢njake, zdravstvene djelatnike, me-
dicinske sestre i predstavnike javnog zdrav-
stvenog sustava. Na ovom kongresu cilj je
omoguditi interakciju i direktni kontakt s
predstavnicima zdravstvene administraci-
je, drzavnih institucija, sektora zdravstve-



nog osiguranja, farmaceutskom industri-
jom kaoi predstavnicima strukovnih komo-
ra, stru¢nih udruga vezanih uz zdravstvenu
djelatnost, IT sektorom, udrugama pacije-
nata, ali i medijima. Svi sudionici mogli su
uputiti pitanje predavacima i sudionicima
okruglih stolova putem posebne aplikacije.
Na samom otvorenju bio je i ministar zdrav-
stva prof. dr. sc. Milan Kujundzi¢. Osvrnuo
se na projekcije drzavnog proracuna, kao i
¢injenicu da Ministarstvo dobiva milijardu
kuna vise. Porucio je da povecan iznos za
zdravstvo znaci mnogo, ali i dalje nije do-
voljan za pracenje trendova koje suvreme-
na medicina namece. Neizbjezno pitanje je
bio i novi zakon o zdravstvenoj zastiti, kao
i specijalizacije za mlade lijecnike kojima se
kako porucuje ministar zdravstva prof. dr.
sc. Milan Kujundzi¢ zeli premostiti nedosta-
tak specijalista. Vjestim nacinom komuni-
kacije ministar je brojna pitanja ostavio bez
odgovora.

Ravnatelj Hrvatskog zavoda za zdravstveno
osiguranje dr. med. spec. LucianVukeli¢ bio
je konkretniji na pitanja o digitalizaciji su-
stava zdravstvenog osiguranja. lzvijestio je
da je potpisan ugovor od 124 milijuna kuna
s Ministarstvom regionalnog razvoja i fon-
dova EU i da bido 2020. godine trebao pro-
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funkcionirati cjeloviti e-HZZO. Na pitanje
o projekciji proracuna i novcu koje dobiva
Ministarstvo zdravstva porucio je da sektor
dobiva samo ono 5to mu i pripada.

FuturZ kroz sedam okruglih stolova bavio se
brojnim temama. Od pitanja provedbe no-
voga zakona o zdravstvenoj zastiti, kako do
usteda u onkoloskoj terapiji, o bioloskimii bi-
osli¢nim lijekovima preko pitanja o prosire-
nju kompetencija medicinskih sestara pa sve
do kontrole HZZO-a ugovornih partnera.
Na kongresu se neizbjezno povuklo i pitanje
lista cekanja na preglede. Odgovor je siner-
gija javnog i privatnog zdravstva s nagla-
skom da je sve hrvatsko. Zakljucak s panela
o politici lijekova u RH, u kom je sudjelovao
i Mihael Furjan, predsjednik Udruge proi-
zvodaca lijekova pri Hrvatskoj udruzi po-
slodavaca, je da moze i mora biti bolja. Da
bifarmaceutska industrija u potpunosti bila
strateska, treba olaksati i poboljsati politi-
ku poslovanja od tendera do Sireg otvaranja
vrata novim lijekovima na listama HZZO-a,
suglasili su se panelisti. | bioloski i biosli¢ni
lijekovi su potrebni pacijentima kako bi se
Stedjelo, aliisprjecavalo lijecenje posljedica
i progresije odredenih bolesti poput psorija-
ze, MS-a i upalne bolesti crijeva.
Zaklju€eno je i da suradnjom bolnickih lje-
karnika i lijecnika, alii automatizacijom po-
mocu posebnog softvera terapiji moguce je
lijecnike i medicinske sestre rasteretiti pa-
pirologije i samim tim omoguditi da imaju
viSe vremena za pacijente. Uz postavljanje
dijagnoze i propisivanja potrebnih lijekova
pacijentima je nuzna i njihova paznja. Na
okruglom stolu koji je organiziralo Mini-
starstvo zdravstva u 2018. sudjelovali su
predstavnici zdravstvene administracije i
IT stru¢njaci. Postavili su rokove u kojima
se moze ocCekivati nadogradnja vec posto-
jece platforme i digitalizacija sustava pa su
se tako slozno dogovorili da se velike pro-
mjene sigurno mogu oCekivati do 2023.
Gost predavag, ali i sudionik na okruglom
stolu bio je i Lorezno Pengo Microsoftov
direktor industrije zdravstva za srednju i
isto¢nu Europu. Naglasio je da predvidanje
ishoda dogadaja mnogo bolje i jeftinije od
lijecenja i okupljene izvijestio o trendovima
u svijetu i Europi.

Uz Penga, inspirativno predavanje odrzao
je Ivan Vidakovi¢. Tema je u susret nevidlji-
voj bududnosti, a svojim nastupom osvojio
je sudionike koji su trazili gospodina Vida-
kovica da nastavi s predavanjem.

Kada se podvuce crta, Opatija je dva dana
bila centar svijeta za sve sudionike zdrav-
stvenog sektora — od administracije preko
dionika pa sve do pacijenata.



ZDRAVLIE

4

S m

CJEPIVO PROTIV GRIPE JE SIGURNO, UCINKOVITO, PRAKTICNO BEZ
NUSPOJAVA, OSIM EVENTUALNO BLAGE BOLI NA MJESTU PRIMJENE

CJEPIVA

Pie: Mirjana Zagar-Petrovic, dr. med.

Gripaje zarazna bolest diSnog sustava uzro-
kovana virusom gripe. Prenosi se kaplji¢nim
kasljanjem, kihanjem, govorom i dodirom
zarazenih predmeta. Gripa je lako prijem-
Civa bolest od koje obolijevaju sve dobne
skupine, a osoba je zarazna dan prije izbi-
janja simptoma i 5 do7 dana nakon pocetka
bolesti.

Gripa pocinje naglo, op¢om slaboscu, povi-
senom temperaturom, glavoboljom, bolovi
com, pojacanom sekrecijom iz gornjih dis-
nih puteva, hunjavicomikasljem, u pocetku
suhim, kasnije tzv. vlaznim, produktivnim.
Osim Sto je teska bolest, gripa je pracena i
ozbiljnim komplikacijama.

Komplikacije gripe

Komplikacije gripe su brojne, najcesce res-
piratorne, kod male djece upale uha, sinusa
i bronha, a kod odraslih je najcesca upala
pluca. Druge moguce i teze komplikacije su
srlane — upale sr¢anog misica i osréja, neu-

roloske —upala mozgai mozdanih ovojnica,
febrilne konvulzije, Guillain-Barreov sin-
drom, zatajenje bubrega i kod trudnica po-
badaj.

Najucinkovitija zastita protiv gripe je
cijepljenje

Gripu uzrokuju razliciti sojevi virusa koji se
mogu mijenjati svake godine. Zbog mogu-
¢ih promjena cirkulirajuih sojeva gripe ci-
jepljenje protiv gripe preporucuje se svake
godine u jesenjim danima prije pocetka epi-
demije gripe od pocetka studenog do kraja
sijecnja. Vazno je cijepiti se na vrijeme radi
postizanja adekvatne zastite za koju je po-
trebno 2 do 3 tjedna od cijepljenja. Cjepivo
protiv gripe je sigurno, u¢inkovito, praktic-
no bez nuspojava, osim eventualno blage
boli na mjestu primjene cjepiva.

Zasto cijepljenje protiv gripe?

Gripa je teska i ozbiljna bolest, iako je sa-
moizljeciva moze i mlade, zdrave osobe
"prikovati za krevet" najmanje tjedan dana,
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Cljepiti protiv gripe?

a umanijiti radnu sposobnost i elan nekoliko
tjedana. Cijepljenje protiv gripe je vazno za
zdrave, radno aktivne osobe koje rade na
klju¢nim radnim mjestima, poput pilota,
zdravstvenih djelatnika, vozaca, kazalisnih
glumacaisl.

Cijepljenje protiv gripe je vazno, jer smanju-
jerizik od komplikacija i pogorsanja kronic-
nih bolesti, poput astme, Secerne bolesti,
srcanih bolesti i dr. Cijepljenje protiv gripe
je vazno jer smanjuje rizik od upale pluca i
posljedi¢nih hospitalizacija.

Tko se treba cijepiti protiv gripe ?

Cijepljenje se preporucuje:

@® osobama starijim od 65 godina,

@ kroni¢nim bolesnicima bez obzira na
dob,

@ primateljima kostane srzi,

@ transplantiranim osobama,

@ osobama na imunosupresivnoj terapiji,

@ osobama s oslabljenim imunolodkim
sustavom,

@ zdravstvenim djelatnicima,

@ pretilim osobama s indeksom tjelesne
mase preko 35,

@ trudnicama i dojiljama,

@ te osobama smjeStenim u domovima
za stare i nemoéne osobe.

Novo Cetverovalentno cjepivo protiv
gripe

Cjepivo protiv gripe je sigurno i u¢inkovito.
Ne sadrzi konzervanse i adjuvanse. Sadrzi
tri ili Cetiri inaktivirana i fragmentirana soja
virusa za koje se ocekuje da ¢e u nadolaze-
¢oj sezoni cirkulirati i uzrokovati epidemiju.
Cjepivo potice imunoloski sustav i stvaranje
vlastitih protutijela. U primjeni suinovatzv.
Cetverovalentna (tetra) cjepiva protiv gripe
koja sadrze Cetiri virusne komponente — 2
podtipa virusa gripe A i 2 podtipa virusa gri-
pe B. Zbog cirkulacije nekoliko sojeva viru-
sa u epidemijama proteklih godina i vecoj
mogucnosti da odredeni broj osoba oboli
od gripe unatoc cijepljenju, nova Cetvero-
valentna cjepiva pruzaju vecu ucinkovitost.
Jedina kontraindikacija za cijepljenje je
alergija na jaja ili na neke druge sastojke
cjepiva te se kod poviSene temperature
i akutne zarazne bolesti cijepljenje treba
odgoditi do ozdravljenja.



Americi postoji znanstveni institut koji

istrazuje ucinke dodira (Touch Resear-
ch Institute). Jedno od podrucja istraziva-
nje su i prijevremeno rodene bebe. Redov-
na njezna masaza njihova tijela, stimulacija
dodirom, moze biti pitanje Zivota ili smrti.
Nedonos¢ad koja se tako tretira brze se ra-
zvija, brze dobiva na tezini, Zivlja su i bolje
reagiraju, nego bebe koje se nije masiralo.
One su rjede dozivljavale epizode zaustav-
lienog disanja, Sto je rizi¢ni faktor za sin-
drom iznenadne "smrti u djecjem kreveti-
cu'.
Ucinak ¢ak i onog svakodnevnog, slu¢ajnog
dodira, utvrden je u nekoliko ispitivanja. Ta-
kvo jedno istrazivanje, na primjer, pokazalo
je dasu konobarice, koje su, prilikom vraca-
nja novca dodirnule ruku ili rame gosta, do-
bile vecu napojnicu, nego one koje to nisu
ucinile. Ne treba se Cuditi sto se politicari
cesto guraju medu masu ljudi, dodiruju ih i
rukuju se s njima — oni znaju da ce im se to
isplatiti na dan izbora.
U posljednja dva desetlje¢a masaza je po-
novna dobila na svojoj vaznostii popularno-
sti. Svake godine milijuni posjete salone za
masazu. Znanost potvrduje ono $to mizna-
mo po osjecaju, a to je da je masaza lijek.
Masaza moze imati pozitivne u¢inke na sta-
nja, kao Sto su grcevi u trbuhu, hiperaktiv-
nost, dijabetes, migrena. Ona moze pomo-
¢i astmaticarima da lakSe disu, autisticnoj
djeci da poboljsaju svoju koncentraciju itd.
KoZa je najvedi ljudski organ, koji sadrzi
milijune receptora, 8000 na samo jednoj
jagodici prsta — koji putem zivaca Salju po-
ruke u kraljezni¢ku mozdinu i dalje u mo-
zak. Jednostavan dodir — ruka na ramenu
ili oko pasa — moze smanjiti ritam sréanih
otkucaja i sniziti tlak. Cak i ljudi u dubokoj
komi mogu pokazati promjene u sréanom
ritmu kad ih se drzi za ruke. Pokazalo se da
pozitivni, njezni dodir, stimulira stvaranje

Dodir je nas najprisniji |
blik komunikacije

najsnazniji o

LIJECNICKI KUTAK

U POSLJEDNJA DVA DESETLJECA MASAZA JE PONOVNO DOBILA NA
VAZNOSTI | POPULARNOSTI. SVAKE GODINE MILIJUNI POSJETE SALONE
ZAMASAZU. ZNANOST POTVRBUJE ONO STO MI ZNAMO PO OSJECAJU,

ATO JE DA JE MASAZA LIJEK

endorfina - tjelesnog prirodnog hormona
koji smanjuje osjecaj boli i povecava raspo-
loZenje. To moze objasniti zaSto majcin za-
grljaj moze doslovce "poboljsati situaciju"
kada dijete, recimo, oguli kozu koljena.
Prema istrazivanju Touch Research Institu-
ta, masaza pojacava obrambenu, imuno-
losku funkciju — ¢ak i u HIV pozitivnih paci-
jentata—isnizava razine stresnog hormona
u organizmu. Takoder, prijevremeno rode-
ne bebe, koje su bile masirane, bile su ot-
pustene iz bolnice Sest do sedam dana prije
nego Sto je bio prosjek otpustanja.
Antropolozi znaju da postoje jaka i slaba
taktika drustva sto je jedno od kulturoloski
karakteristika. Tako, na primjer, antropolozi
smatraju da su Amerikanci netaktilno drus-
tvo. U usporedi s vec¢inom drugih kultura,

Amerikancima je dodir uvredljiv. Kada je
psiholog Sidny Jourard promatrao ucesta-
lost slu¢ajnih dodira medu parovima u ka-
ficima, u raznim krajevima svijeta, nasao
je da je najveca ucestalost u Puerto Ricu
(180 puta tijekom jednog sata). Jedna od
najmanjih ucestalosti je bila u Floridi (dva
puta na sat).

Istrazivanja su otkrila da, primjerice, fran-
cuski roditelji i njihova djeca dodiruju jed-
ni druge tri puta ¢esce nego u Americi. Is-
pitivadi izjavljuju da onda "nije ¢udno Sto
su francuska djeca manje agresivna. Osim
toga, sigurno ima utjecaj i na njihov razvoj
i emocionalno blagostanje" —kaze Jourard.
Dodir je nas najprisniji i najsnazniji oblik
komunikacije. On je prvi osjecaj koji se ra-
zvije uljudi, a moze biti i zadnji koji nestaje.
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Mogu |
sutrasnii lije

antibiotici postati

covi koji spasavaju zivot

KAKO SE BORBA PROTIV INFEKCIJA OTPORNIH NA LIJEKOVE NASTAVLJA, TAKO ZNANSTVENICI SVEUCILISTA
U LEEDSU PONOVNO ISPITUJU NEKE OD ONIH STARIH, ODBACENIH KEMIJSKIH SPOJEVA, ISPITUJUCI NE BI LI
SE KOJI OD NJIH MOGAO RAZVITI U NOVIANTIBIOTIK

Pripremio: dr. Ivo Belan

U punom jeku razvoja antibiotika, sredinom
dvadesetog stoljeca, ispitivalo se mnogo
razlicitih kemijskih spojeva s antibakterij-
skim svojstvima, medutim samo mali dio
njih bio je selekcioniran za razvoj u lijekove.
S pojavom bolesti koje postaju sve vise ot-
porne na postojece lijekove, bioloski znan-
stvenici i kemicari u Leedsu, sada ponovno
ispituju neke od onih starih spojeva, primje-
njujuci nove, moderne, tehnoloski mnogo
preciznije metode testiranja, kako bi utvr-
dili mogu li ti stari pruziti klju¢ za buduce
lijekove. Voditelj toga istrazivanja je rekao:
“Upravo upozoravamo na vrijednost po-
novnog proucavanja onih spojeva koji su
u proslosti stavljeni u, na kraju neke poli-
ce. Medu nekih 3000 antibiotika otkrivenih
do danas, samo Sacica njih dovedena je u
klini¢ku upotrebu. Mozda u tim starim, na-

pustenim kemijskim spojevima postoji bo-
gatstvo s netaknutim potencijalima. Tre-
nutno bakterije nadmudruju znanstvenike i
ne mozemo dopustiti da se to jednostavno
nastavlja. Studiraju¢i kemijske spojeve za
koje se prosla ispitivanja pokazala da imaju
odredene antibakterijske potencijale, ubr-
zana su ponovna ispitivanja i to nam je velik
izazov. Taj pristup mogao bi utrti put novim
lijekovima koji spasavaju zivot".

Potencijal za novi lijek

Najnovije istrazivanje dr. Alexa Oneilla,
voditelja SveuciliSnog antimikrobijskog
istrazivackog centra, otkrilo je da bi jedan
kemijski spoj, identificiran 1940. godina,
sada mogao biti stvarni takmac, kao baza
novog antibiotika. U to vrijeme, otkriveno
je da grupa kojoj pripada taj lijek, poznata
kao actinorhodini, ima slabasna antibiotska
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svojstva, ali nije se dalje radilo na razvoju
u lijek.

Medutim, dr. Oneill je izjavio da u tadas-
nje vrijeme znanstvenici nisu u potpunosti
razlucivali pojedine spojene unutar jedne
»obitelji* spojeva kada su ih ispitivali, Sto je
davalo manje precizne slike njihovih poje-
dinacnih svojstava. To je potaknulo njegov
tim da podijeli ,obitelj" i izdvoji specifican
spoj (y-act) za daljnju evaluaciju, primje-
njujuci metode pristupa 21. stoljeca, u cilju
procjene njegova potencijala i razumijeva-
nja nacina na koji djeluje protiv bakterija.

Ozbiljan takmac

Znanstvenici spomenutog sveuciliSta vje-
ruju da je taj kemijski spoj vrijedan ozbilj-
nog razmatranja, vrijedan temelj za novi
lijek u borbi protiv odredenih vrsta bakte-
rijskih infekcija. Oni smatraju da testirani



spoj y-act pokazuje snaznu antibakterij-
sku aktivnost i to upravo na neke od naj-
rezistentnijih bakterija. Clanovi te grupe
istrazivaca kazu da studije pokazuju da bi
se potencijalno korisni kandidati za lije-
kove mogli otkriti medu ranije zapostav-
ljienim antibioticima. Prvobitno uocene
njihove nesto slabije aktivnosti vjerojatno
objasnjavaju zasto ti lijekovi nisu bili dalje
evaluirani. Intrigirajuca je misao da neki
potencijalno korisni antibiotici ,ame u
mraku starih medicinskih publikacija, a
kojim spojevima treba ekspertna revizija,
primjenjuju¢i moderne metoda ispitiva-
nja i modernu opremu. A i jedno i drugo
danas je na raspolaganiju.

Hitna potreba

Voditelj medicinskog istrazivackog cen-
tra, na sveuciliStu u Leedsu, zanimljivo
je kazao: “Hitna je potreba otkriti nove
putove u borbi protiv otpornih bakterija
i znanstvena zajednica ne smije ostavi-
ti ,ni jedan kamen neokrenut" u potrazi
za novim antibioticima. U to je uklju¢eno
ponovno preispitivanje kemijskih spojeva
koji su jednom u proslosti napusteni. Sve
donedavno, posljednjih 25 godina, ni je-
dan novi antibiotik nije bio otkriven. Spo-
menuto istrazivanje je vazno, jer pruza al-
ternativni nacin potrage za potencijalnim
antibiotikom. To moze biti klju¢ otkrivanju
opcija koje su prije bile previdene, a danas
bi mogle biti nevjerojatno korisne."
Takoder, u Centru za kemijska istraziva-
nja, jos 1970. godina prosloga stoljeca,
kemicari su usmijerili svoja ispitivanja na
spoj nazvan pentyl pantotenamid. Tada su
primijetili da je taj kemijski spoj sposoban
zaustaviti rast bakterije Escherichie coli,
ali ne i ubiti. Zbog toga on nikad nije bio
ukljucen v klini¢ku primjenu. Medutim, u
novije vrijeme taj je spoj ponovno uzet u
razmatranje, jer su ti znanstvenici uspjeli
bolje razumijeti mehanizam djelovanja te
bakterije i tog kemijskog spoja. Rezulta-
ti studija koje se obavljaju zadnjih godina
pokazali suna moguénosti stvaranja novih
lijekova koja koriste iste mehanizme u na-
padu na E.coli, ali na mnogo djelotvorniji
nacin.

Sva ta proucavanja istiu vaznost revizije
neiskoriStenih antibiotika iz proslosti, kao
potencijalnih izvora kandidata za nove
antibiotike. Renomirani stru¢njaci danas
smatraju da je detaljna ponovna evalua-
cija nekih starih spojeva korisna, poten-
cijalno pruzajudi nove nacine zastite od
infekcija.

EDUKACIJA ZAPOSLENIKA LJEKARNI DELTIS PHARM

Neurobiologija komunikacije -
novim spoznajama do uspjeha

RAZUMJETI TIJEK KOMUNIKACIJSKOG PROCESA | TEMELJE
NEUROBIOLOGIJE POMAZE U RAZVOJU NASIH KOMPETENCIJA |
ELIMINACIJI STRESA |1Z JEDNADZBE. REZULTAT JE BOLJE MEPUSOBNO
RAZUMIJEVANJE | UVAZAVANJE TE POVECANJE SURADLJIVOSTI PACIJENTA

PiSe: Ivan Baresic¢, mr.pharm. MBA, pomo¢nik
ravnatelja Ljekarne Deltis Pharm

Sredinom studenoga odrzana je edukacija i
redoviti polugodisnji sastanak zaposlenika
Ljekarni Deltis Pharm na Savici u Belupu.
Belupo je prepoznao inicijativu Ravnatelj-
stva ljekarni te je podrzao i ovo tradicional-
no okupljanje.

Cetrdesetak kolegica i kolega iz svih ljekar-
nickih jedinica te sluzbe centralne nabave i
racunovodstva kroz edukaciju vodila je dr.
Renata Kokotovic¢. Tema edukacije bila je
»Neurobiologija komunikacije".

Zanimljiva tema zahtijevala je i inovativan
pristup: vodeni sigurnom rukom sudionici
su kroz igru i prakticne vjezbe bili potica-
ni na medusobnu komunikaciju, usvajanje
novih pojmova (poput reptilski i emotivni
mozak, neocortex, neuroplasticnost, em-
patija i sl.), ali i razmjenu vlastitih iskusta-
va. Dr. Kokotovic je istaknula kako u obav-
ljanju nasih svakodnevnih zadataka nije
dovoljno samo stru¢no znanje. Pacijenti
imaju pravo racunati i na nasu mentalnu i
emotivnu stabilnost. Razumijeti tijek komu-
nikacijskog procesa i temelje neurobiologi-
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je pomaze u razvoju nasih kompetencija i
eliminaciji stresa iz jednadzbe. Rezultat je
bolje medusobno razumijevanje i uvaza-
vanje te povedanje suradljivosti pacijenta.
Sudionici su i za vrijeme pauze, tijekom ne-
formalnog druzenja raspravljali o toj temu.
Ziva rasprava potvrda je ispunjenog cilja.
Dr. Kokotovic jos je jednom uspjela u tome
da sudionicima prenese znanja koja su jed-
nako primjenjiva na nase odnose s poslov-
nim partnerima, prijateljima, pacijentima,
kolegamaiili ukuc¢anima. Neurobioloski smo
predodredeni Zeljeti sigurnost i osjecati
empatiju. Zato nikad ne smijemo odustati
od toga da budemo covjek.

Radionica o procjeni rizika sigurnosti osob-
nih podataka

Nakon predavanja dr. Kokotovi¢, Ivan Brc-
kan, univ. spec. crim., DPO za Belupo i Lje-
karne Deltis Pharm, zajedno s konzultanti-
ma iz Ostendo Consulting Group i dijelom
zaposlenika odrzao je radionicu o procjeni
rizika sigurnosti osobnih podataka u Ljekar-
nama Deltis Pharm. Ta radionica izravno se
nastavlja na edukaciju o GDPR-u odrzanu u
travnju. Time se iznova potvrduje kako bri-



ga o zastiti osobnih podatka u nasoj usta-
novi nije sluajna: organizacija osim provo-
denja sigurnosno-tehnickih mjera provodii
druge radnje kako bi dokazala posvecenost
zastiti osobnih podataka. Voditelji ljekarni
radionicu su iskoristili kao priliku da konzul-
tantima iznesu neke vlastite dvojbe vezane
uz prakti¢nuimplementaciju odredbi Direk-
tive u ljekarnicki rad. Cilj procjene rizika je
reagirati preventivno: razmotriti kojim rizi-
cima su izloZeni osobni podaci nasih ispita-
nika (pacijenata) i organizacije i kako njima
moZzemo upravljati. S posebnom paznjom
treba pristupiti situacijama za koje smo mi
odgovorni. Konzultanti su upozorili i na ra-
zlicite rizike u radu s osobnim podacima kao
Sto su: prekomjerno prikupljanje (osobnih)
podatka i njihovo pohranjivanje na razlicite
prijenosne medije (USB-stick, DVD) koji-
ma kasnije nije moguce uci u trag, kreira-
nje arhiva, brisanje podataka, videonadzor
i sl. Kako je prikupljanje i obrada osobnih
podataka duboko integrirano u ljekarnic-
ko poslovanije, bilo je zanimljivo pristupiti
toj temi s pravnog, informatickog i inze-
njerskog gledista. Zaposlenicima koji nisu
sudjelovali na radionici, Brckan je odrzao
posebno predavanje. Primjena i provedba
Opce uredbe o zastiti osobnih podataka
stupila je na snagu 25. svibnja 2018. i su-
protno nekom opc¢em misljenju na taj su
dan pravi izazovi uz GDPR tek poceli.

Nakon edukacija ravnateljica Ljekarni Del-
tis Pharm Mirjana Cori¢, dipl. oec. i pomo¢-
nik ravnatelja Ivan Bares$i¢, mr.pharm.,
MBA, zaposlene su izvijestili o ostvarenju
dosadasnjih poslovnih rezultata. Razgova-
ralo se o aktivnostima koje ¢e se provoditi
u svrhu ostvarenja zajednickog zacrtanog
poslovnog plana do kraja 2018. Nasa stra-
tegija temelji se na vjerovanju kako uspjeh
organizacije pociva na svakom zaposleniku
bez obzira na njegovu formalnu funkciju.
Zbog toga su zaposlenici dodatno poticani
na slobodno iznosenje svojih upita, ideja i
prijedloga.

Ravnateljica se prisutnima zahvalila na do-
bro obavljenom poslu i ostvarenom dosa-
dasnjem rezultatu. Napomenula je kako
nama nista nije prepreka i kako sve moze-
mo udruzenim snagama: ostvariti zacrtani
plan za 2018. i odgovoriti na sve izazove
nove, 2019. godine.

Na kraju skupa istaknuto je kako nas takvi
sastanci poti¢u na medusobnu komunika-
ciju i bolje povezivanje te potvrduju osjedaj
ponosa Sto smo zaposlenici Ljekarne Deltis
pharm u vlasniStvu Belupa. Stoga nas vese-
li kontinuirani nastavak te vrste edukacija
planiran i uiducoj kalendarskoj godini.

6. MEDUNARODNI KONGRES NUTRICIONISTA

"Nutrigenomika i buducn

NA KONGRESU JE SUDJELOVALO VISE OD 400 SUDIONIKA TE 50
RENOMIRANIH DOMACIH | STRANIH STRUCNJAKA 1Z PODRUCJA

PREHRANE | SRODNIH ZNANOST]

PiSe: Marija Petras, mag. nutr., stru¢na
suradnica, Nutraceutika

Sesti medunarodni kongres nutricionista
odrzan je od 26. do 28. listopada u Hotelu
Panorama Zagreb. Na Kongresu je sudje-
lovalo vise od 400 sudionika te 50 renomi-
ranih domacih i stranih stru¢njaka iz pod-
rucja prehraneisrodnih znanostis obzirom
na usko podrucje strukovnog djelovanja, a
Belupovi nutricionisti i ove su godine dali
znadajan doprinos radu Kongresa. Kongres
je organizirao Hrvatski savez nutricionista
u suradnji s Americkim druStvom za paren-
teralnu i enteralnu prehranu, Prehrambe-

no-tehnoloskim fakultetom Sveudilista J. J.
Strossmayera iz Osijeka te Udrugom stude-
nata PROBION s Prehrambeno-biotehno-
loskog fakulteta SveuciliSta u Zagrebu.
Kongres se sastojao od sedam predavackih
sekcija na kojima su se mogle ¢uti novo-
sti i diskutirati o prehrani dojencadi i male
djece, funkcionalnoj hrani i inovativnim
prehrambenim proizvodima, proteinima
u sportskoj prehrani, sladilima i prirodnim
zasladivac¢ima, meduodnosu mikrobiote i
zdravlja te klinickoj prehrani u praksi.
Kongres je zapoceo s edukativnim radioni-
cama namijenjenim studentima kako bi pro-

FARMACEUTSKO-BIOKEMIJSKI FAKULTET SVEUCILISTA U ZAGREBU

Zimska skola komercijalizac

BROJNIM PREDAVANJIMA STRUCNJAKA 1Z VODECIH INDUSTRIJA,
ZNANSTVENIKA TE PREDSTAVNIKA AKADEMSKE ZAJEDNICE PREDSTAVLJEN
JE PROCES OD IDEJE DO KOMERCIJALIZACIJE

Pripremila: dr. sc. Marija Lovri¢, mag. kem.

Prva Zimska skola ,Winter School of Rese-
arch Commercialisation" u organizaciji Far-
maceutsko-biokemijskog fakulteta (FBF) i
Centra za istrazivanje, razvoj i transfer teh-
nologije SveuciliSta u Zagrebu odrzana je u
Zagrebu od 15. do 17. studenoga u prosto-
rijama FBF-a.

Zimska Skola s medunarodnim sudjelova-
njem organizirana je kao trodnevni tecaj
za doktorande, postdoktorande i mlade
znanstvenike iz znanstveno-istrazivackih
institucija, fakulteta te farmaceutske indu-
strije, a glavni cilj Skole bio je upoznavanje
s konceptimai osnovnim principima komer-
cijalizacije znanstvenih istrazivanja.
Komercijalizacija je proces uvodenja no-
vog proizvoda, usluge ili procesa na trzi-
Ste. U posljednje vrijeme razvija se svijest i
povecava interes za Sto ve¢om prakticnom
primjenom znanstvenih istrazivanja. Uloga
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je sveucilista osigurati da razvijena znanja i
tehnologije, otkrica i inovacije proizasla iz
znanstvenih istrazivanja mogu dovesti do
novih korisnih proizvoda i usluga.

Kroz brojna predavanja koja su odrzali
stru¢njaci iz vodedih industrija, znanstve-
nici te predstavnici akademske zajednice
predstavljen je proces od ideje do komerci-
jalizacije, od samih rezultata znanstvenog
istrazivanja, do nastanka inovativnog kon-
cepta, preko zastite intelektualnog vlasnis-
tva, do validacije trzista, te vaznosti surad-
nje s industrijom i mogu¢nostima nastanka
spin-offi start-up kompanija. U sklopu prvo-
ga dana radionice koji je bio posvecen po-
vezivanju akademske zajednice i industrije
odrzana je panel-rasprava na kojoj su sudje-
lovali predstavnici farmaceutske industrije
u Hrvatskoj: Aleksandar Danilovski, i Ernest
Mestrovic, Xellia Pharmaceuticals ApS; Bi-
serka Cetina Cizmek, Pliva Hrvatska d.o.o.;
Masa Safundzi¢ Kuéuk, JGL d.d. i Marija



ost prehrane”

Sili svoje znanje, a potom su sudionici sudje-
lovali na interaktivnim radionicama na koji-
ma su proucavali razne slucajeve iz prakse
povezane s prehranom trudnica, bolesnika
s upalnom bolescu crijeva, osoba s dijabe-
tesom te kako pristupiti problematici izrade
jelovnika za vrtice i Skole. Osim toga, sudio-
nici su se i zabavili uz kuhanje ¢aja i izradu
aromatiziranih voda s egzoti¢nim vocem.
Plenarna predavanja pod krovnom temom
"Nutrigenomika i buducnost prehrane" odr-
zali su prof. dr. sc. Gordan Lauc s Farmace-
utsko-biokemijskog fakulteta Sveudilista u
Zagrebu, prof. dr. ir. Sander Kersten iz Od-
sjeka za prehranu ljudiizdravlja s Wagening
University te Kris Mogensen, MS, RD-AP,
LDN, CSNCs Fakulteta za zdravlje i rehabili-
taciju sa Sargent College Boston University.
"Malnutricija i procjena nutritivnog rizika"

je znanstvenih

U sekciji Klinicka prehrana u praksi, treceg
danaKongresa, sponzorirano predavanje na
temu "Malnutricija i procjena nutritivnog ri-
zika" odrzala je Marijana Ceilinger, dipl. ing.,
pomocnica direktorice Nutraceutike, koja
je usvome izlaganju definirala malnutriciju,
navela njene uzroke, posljedice i prevalen-
ciju, metode procjene nutritivnog statusa te
naglasila vaznost nutritivne potpore za lije-
enje toga stanja. U svrhu nutritivne potpo-
re, kao dopuna ili potpuna zamjena uobica-
jenoj hrani, koristi se enteralna hranaiili hra-
na za posebne medicinske potrebe. Takoder
je definirala karakteristike enteralne hrane,

istrazivanja

podjelu na standardne pripravke i priprav-
ke specificne za bolesti te navela klinicke
prednosti koje enteralna hrana pruza pot-
hranjenim pacijentima. U asortimanu Belu-
pa nalaze se standardni enteralni pripravci
odnosno Nutrixa koja dolazi u 4 razlicita
okusa: ¢okolada, vanilija, jagodaikava, kao
i onkoloski pripravci Nutribel Complex koji
su dostupni u 3 okusa: Cokolada, naranca -
keks i cappuccino. U zaklju¢ku je istaknula
kako je malnutriciju vrlo vazno pravovre-
meno otkriti da bi se na vrijeme zapocelo s
adekvatnom nutritivnom potporom.

Znacajan doprinos kao Clanica Znanstvenog
odbora Kongresa dalajeimr. sc. Lenkica Pe-
nava, direktorica Nutraceutike, dok je kao
clanica Organizacijskog odbora Kongresa i
ove godine sudjelovala Marija Petras, mag.
nutr., stru¢na suradnica iz Nutraceutike.
Na zatvaranju Kongresa dopredsjednica
Organizacijskog odbora Karmen Matkovic
Melki, dipl. ing., istaknula je visegodisnju
potporu Belupa, tom najvecem skupu nu-
tricionista u regiji, koji je ove godine nosio
titulu Bronc¢anog sponzora.

Lovri¢, Belupo lijekovi i kozmetika d.d. te
akademske zajednice Slobodan Vukicevic,
Medicinski fakultet Sveucilista u Zagrebu. U
sklopu rasprave predstavljene su mogucno-
sti u podrudju istrazivanja i razvoja koje se
provode s vlastitim in-house kapacitetima
u odnosu na ukljucivanje ugovornih tvrtki
(contract research organisations, CRO) ili
akademske zajednice. Analizirane su i ra-
zlike u pristupu, ciljevima i ocekivanjima
tijekom suradnje izmedu znanstvene za-
jednice i industrije, te mogucnosti kako bi

se medusobna suradnja mogla unaprijediti
i poboljsati. Zajednicki stav predstavnikain-
dustrije bio je da je potrebna revitalizacija
programa i studija kako bi se viSe prednosti
dalo tzv. primijenjenoj znanosti. Osim toga
potrebno je uskladiti i potrebe trzista rada
s trenutnim obrazovnim sustavom. Belu-
po kao kompanija s 14 doktora znanosti,
2 doktorata u postupku, te 6 djelatnika sa
zavrsenim postdiplomskim specijalisti¢kim
studijem Razvoja lijekova na FBF-u aktivno
suraduje s hrvatskom akademskom zajed-
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nicom u prirodnim i biomedicinskim znano-
stima; FBF-om, Prirodoslovno-matematic-
kim fakultetom, Medicinskim fakultetom
Sveucilista u Zagrebu, Prehrambeno-bio-
tehnoloskim fakultetom, Institutom Ruder
Boskovi¢, Akademijom medicinskih znano-
sti Hrvatske i brojnim drugima.
Sudjelovanjem na Zimskoj Skoli otvorene su
nove moguénosti za daljnju suradnju izme-
du nase renomirane hrvatske farmaceutske
kompanije i nastavno-znanstveno istrazi-
vackih institucija i potencijalnih partnera.



BELUPOVA SKOLA ZDRAVLJA

Vise od zdravlja

BELUPO NAS EDUKACIJOM,
PREVENCIJOM, ISTRAZIVANJIMATE
ZNANSTVENIM PRISTUPOM | PUTEM
CINJENICA, POTICE U KREIRANJU
POGLEDA NA ZIVOT IZ ZDRAVE

PERSPEKTIVE

SKUPU JE PRISUSTVOVALO 200-TINJAK LIJECNIKA OPCE/OBITELJSKE MEDICINE LICKO-SENJSKE, PRIMORSKO-
GORANSKE, ISTARSKE, ZADARSKE, SIBENSKO-KNINSKE, SPLITSKO-DALMATINSKE, DUBROVACKO-NERETVANSKE

| OSJECKO-BARANJSKE ZUPANIJE

Pocetkom studenoga u prekrasnom najze-
lenijem hrvatskom gradu s iznimnom kul-
turnom-povijesnom bastinom, ukrasenom
divnom rije¢nom Setnicom, u samom sre-
distu grada Osijeka, gradu punom zivopi-
snih turistickih atrakcija, u organizaciji Trzi-
Sta RH odrzan je Belupov trodnevni stru¢ni
skup "Belupo viSe od zdravlja".

Skupu je prisustvovalo 200-tinjak lijecnika
opce/obiteljske medicine Licko-senjske zu-
panije, Primorsko-goranske zupanije, Istar-
ske Zupanije, Zadarske Zupanije, Sibensko-
kninske zupanije, Splitsko-dalmatinske zu-
panije, Dubrovacko-neretvanske Zupanije i
Osjecko baranjske zupanije. U sklopu struc-
noga skupa odrzano je niz plenarnih preda-
vanja te interaktivnih radionica.
Neposredno po dolasku u Osijek, nasi su se
gosti, virtualnom Setnjom kroz Belupove
nove tvornice, bolje upoznalis poslovanjem
nase kompanije te vidjeli kako izgledaju
nasi novoizgradeni pogoni krutih, polukru-
tih i tekucih oblika lijekova, a koji su izgra-
deni prema najsuvremenijoj tehnologiji i iji
su organizacijski procesi uskladeni s najno-
vijim europskim standardima.

Prvoga dana smo za naSe goste pripremili
niz stru¢nih predavanja na temu iz psihija-

trije, urologije i obiteljske medicine, kojima
je moderirala Andreja Pavici¢, pomocnica
direktorice za odnose s javnoscu.

Prije pocetka stru¢nog dijela predavanja,
uvazene goste pozdravio je direktor proda-
je RH Mario Grgi¢ naglasivsi pritom Sirinu

Belupa koji nas edukacijom, prevencijom,
istrazivanjima te znanstvenim pristupom i
putem dinjenica, potice u kreiranju pogle-
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da na zivot iz jedne zdrave perspektive: da
donosimo zdrave odluke konstruktivnim
i pozitivnim nacinom razmisljanja i da ne
zaboravimo da su zdravo tijelo, zdravo raz-
misljanje i pozitivan pristup glavni savezni-
ci svakoga ¢ovjeka u ostvarenju ispunjenog
Zivota, u ostvarenju snova, pri ¢emu vaznu
ulogu imaju upravo lijecnici ople/obiteljske
medicine, medu ostalim, naglasio je Grgic.
Nase je goste prije poCetka stru¢nog dijela




srdacnim rije¢ima pozdravio i profesor dok-
tor znanosti Rudika Gmajnic iz Osijeka.

"DIJAGNOSTICIRANIJE I
LIJECENJE STREPTOKOKNIH
BOLESTI U AMBULANTI
LIJECNIKA OBITELJSKE
MEDICINE"

Antibiotici pripadaju medu najdjelotvornije
lijekove danasnijice, alinjihova neracionalna
upotreba dovodi do porasta rezistencije na
svjetskom nivou. Vise od go% antibiotika se
propisuje izvan bolnice i to najviSe u ambu-
lantama opce/obiteljske medicine, sto lijec-
nike obiteljske medicine Cini skupinom koja
najvise moze utjecati na daljnji porast ili us-
poravanje razvoja bakterijske rezistencije.
Vise o hrvatskim nacionalnim smjernicama
za dijagnosticiranje i lijecenje grlobolje u
svom izlaganju pod nazivom "Dijagnostici-
ranje i lijeCenje streptokoknih bolesti u am-

bulantilijecnika obiteljske medicine" govo-
rila je doc. dr. sc. Marion Tomici¢, dr. med.
specijalist obiteljske medicine, Ordinacija
obiteljske medicine, Dom zdravlja Split,
Medicinski fakultet, Katedra obiteljske me-
dicine Split. Iznesene smjernice u dijagno-
sticiranju i lijecenju streptokoknih bolesti,
lijecnicima obiteljske medicine olaksat ¢e
postavljanje dijagnoze i odabir odgovara-
juceg antibiotika za lijeCenje streptokokom
uzrokovane grlobolje, doznalismo iz preda-
vanja docentice Tomicic.

ANET [T e
"RANO PREPOZNAVANJE

I LIJECENJE PSIHICKIH
POREMECAJA: MOZEMO LI
ZAJEDNO BOLIJE?"

O novom pogledu na etiologiju i vrijeme
pojave prvih znakova psihickih poremeca-

ja, kao i pregledu najcescih psihickih po-
remecaja koje lijecnici obiteljske medicine
upucuju specijalisti psihijatru te simptomi-
ma anksioznih, depresivnihipsihoticnih po-
remecaja, njihovoj dijagnostici i lijecenju, s
posebnim naglaskom na potrebu rane in-
tervencije kao obliku prevencije od nastan-
ka tezih psihickih poremecaja u odrasloj
dobi, u izlaganju pod nazivom "Rano pre-

poznavanje i lijecenje psihickih poremeca-
ja: Mozemo li zajedno bolje?", govorila je
mr. sc. Silvana Krni¢, dr. med. specijalist
psihijatar, Klinika za psihijatriju, KBC Split.
U zanimljivom predavanju doktorice Krni¢
doznali smo vise o dijagnostici, simptomi-
ma, lijecenju depresivnihipsihoti¢nih pore-
mecaja te preporucenoj medikamentoznoj
terapiji, alii drugim terapijskim tehnikama.

"KAKO LIJECIMO UROLOSKE
INFEKCIJE?"

Infekcije mokracnog sustava najcesce su
bakterijske infekcije u ljudi te jedan od naj-
CeScih razloga posjeta obiteljskom lijecni-
ku. Javljaju se mnogo cesce u Zena nego
kod muskaraca. lako su velika vecina njih,
pogotovo u zena, bezazlene infekcije one
mogu govoriti i u prilog tezih oboljenja te
dovesti i do razlicitih komplikacija.

Vise o uzrocnicima infekcija mokracnog
sustava te vrstama bakterija doznali smo u
izlaganju pod nazivom "Kako lije¢imo uro-
loske infekcije? koje nam je odrzao Oliver
Pavlovi¢, dr. med. specijalist urolog, Zavod
za urologiju, KBC Osijek. U zanimljivom
predavanju dr. Pavlovi¢a doznali smo vise
o medikamentoznom lijecenju infekcija
mokrac¢nog sustava.

BELUPO

LA ,_P‘ = l

I NAJIDUZI PUT POCINJE S
KUCNOG PRAGA I NJEMU SE
VRACA...

Na kraju stru¢nih predavanja nasi su go-
sti imali prilike uZivati u prezentaciji Stipe
Bozica, alpinista i putopisca, koji se popeo
na najvise planinske vrhove svih kontine-
nata i na tri najvisa vrha na svijetu: Mount
Everest, K2 i Kanchenjunga. U 45 minutnoj
multimedijalnoj prezentaciji uzivali smo u
prici s nazivom "Kako do vrha".

I najduzi put pocinje s ku¢nog praga i nje-
mu se vraca, kazao je gospodin Bozi¢. Za-
hvalni $to se vratio i s nama podijelio malen
dio prikupljenog bogatstva, Zzelimo mu jos
puno radosti i dobrog zdravlja.

Nakon prezentacije uslijedilo je mnogobroj-
no fotografiranje s gospodinom Bozicem
Sto je joS jedan dokaz kao su nasi gosti gos-
podina Bozica doista prepoznali kao covje-
ka neiscrpne energije, strasti alii poniznosti.



Da je Belupo Vise od zdravlja, po-
tvrdila su nam iznesena iskustava,
medicinski utemeljene Cinjenice,

Kardioloska radionica

Kardioloskom radionicom pod nazivom
"Nove smijernice za lijeCenje hipertenzije
i uloga fiksnih kombinacija", moderirao je
Miroslav Pavlovi¢, dr. med. vet.,, MBA,, a
vodile su je doc. dr. sc. Sandra Makarovic,
dr. med., specijalist interne medicine, kar-
diolog, KBC Osijek, Edita Ortoljo Pogorilic,
dr. med. specijalist obiteljske medicine, iz
Privatne ordinacije obiteljske medicine dr.
Ortoljo-Pogorili¢, Split, i Fani Kati¢ Vego,
dr. med., specijalist obiteljske medicine, iz
Privatne ordinacije obiteljske medicine dr.
Kati¢-Vego, Split.

Na ESC kongresu u Miinchenu 2018. objav-
liene su nove nadopunjene smjernice ESC/
EHS za lijecenje hipertenzije. Predvidanja
su da ¢e do 2025. biti 1,5 milijardi hiperto-
nicara Sirom svijeta. Poznato je da je hiper-
tenzija vodeci uzrok prerane smrti zbog
ishemijske bolesti srca i mozdanog udara
te da je najveci ¢imbenik rizika za nastanak
sranog zatajenja, fibrilacije atrija, kroni¢ne

nfektoloska radionica

Treca Infektoloska radionica pod nazivom
"Primjena fenoksimetilpenicilina i amoksi-
cilina u infektivnim bolestima — jucer, da-
nas, sutra..." kojom je moderirao Nikola
Katana, mag. pharm., MBA, a vodili je prof.
prim. dr. sc. Ljiljana Peri¢, dr. med, specija-
list infektolog, Klinika za infektologiju KBC
Osijek, dr. med. Eugenija Basioli Kasap,
specijalist internist — pulmolog iz Opce bol-
nice Zadar prikaze slucajevaiznijeli suidoc.
dr. sc. Marion Tomici¢, dr. med. Specijalist
obiteljske medicine, Ordinacija obiteljske
medicine, Dom zdravlja Split Medicinski
fakultet, Katedra obiteljske medicine, Split
dr. sc. Natasa Mrduljas-buji¢, dr. med. spe-
cijalist obiteljske medicine, znanstveni su-
radnik Privatna ordinacija obiteljske me-
dicine dr. Mrduljas-buji¢, Split Medicinski
fakultet, Katedra obiteljske medicine, Split.
Fenoksimetilpenicilin i amoksicilin su dva
temeljna antibiotika bez kojih je moderna
antimikrobna terapija nezamisliva vec de-
setljecima. lako su oba penicilini medu nji-

terapijski ciljevi, nove smjernice te
rezultati v lijecenju o kojima su na
interaktivnim radionicama rasprav-

ljali lijecnici obiteljske medicine i
ugledni strucnjaciiz raznih podrucja
specijalnosti. O kojim je temama

"Nove smjernice za lijeCenje hipertenzije i uloga fiksnih kombinacija"

bubrezne bolesti, bolesti perifernih arterija
i slabljenja kognitivnih funkcija. Lijecenje
poviSenog krvnog tlaka postaje time jos
znadajnije.

U novim smjernicama za razliku od AHA/
ACC smjernica nema promjena u definici-
ji hipertenzije te je tlak 2140/ 290 mmHg
poviSen. Nema promjena niti u klasifika-
ciji hipertenzije. Za razliku od smjernica
2013. godine, nove smjernice preporucuju
ponavljano ambulantno mjerenje tlaka ili
ABPM (KMAT-kontinuirano mjerenje tla-
ka) i/ili mjerenje tlaka u ku¢nim uvjetima za
postavljanje dijagnoze. U lijecenju visoko-
normalnih vrijednosti tlaka (130-138/85-89
mmHg) preporuca se zapoceti farmakolos-
ko lijecenje kod osoba s vrlo visokim rizikom
(ve¢ poznata KVB, posebice koronarna bo-
lest). Kod 1.stupnja hipertenzije i niskog do
umjerenog rizika farmakolosko lijecenje se
preporucuje ako tlak ostaje povisen i nakon
promjena zivotnih navika. Hipertonicarima

starije zivotne dobi (>65, aline 8o godina) s
1. stupnjem hipertenzije i sistolickim tlakom
(140-159) uz promjene zivotnih navika tre-
ba i farmakolosko lijecenje. Cilj lijecenja je
postici tlak <140/90 mmHg, a ako se dobro
toleriraido 130/80 mmHgiili nizi, a kod oso-
ba mladih od 65 godinai120-129 mmHg. U
bolesnika starijih od 65 godina preporuca se
postici tlak 130-139 mmHg kao i kod stari-
jih od 8o godina ako dobro podnose te vri-
jednosti tlaka. Za dijastolicki tlak kod svih
dobnih skupina, neovisno o komorbiditetu
i riziku, preporuka je <8o mmHg. Lijecenje
treba zapoceti s kombinacijom dva lijeka u
jednoj tableti osim kod starijih bolesnika i
onih niskog rizika i 1. stupnja hipertenzije,
pogotovo ako je sistolicki tlak <150 mmHg.
Kod rezistentne hipertenzije preporuka je
dodati spironolakton (eplerenon, amilorid)
vece doze tiazidskog diuretika ili diuretika
Henleove petlje te po potrebi dodati biso-
prolol ili doxazosin.

"Primjena fenoksimetilpenicilina i amoksicilina u infektivnim bolestima

— jucer, danas, sutra..."

ma ima velikih razlika, kako u indikacijama
tako i u rezistencijama.
Upravo iz razloga rezistencija amoksicilin
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je, davno, "pojacan" sa klavulanskom kise-
linom, te je time dobivena vrlo uspjesan,
kombinirani antibiotik, amoksicilin/klavu-
lanska kiselina, koji je ve¢ dugo vrlo uspje-
san protiv mnogih vrsta infekcija. Kada,
kako, koliko te koji antibiotik ¢emo koristiti
ovisi 0 mnogim parametrima, a ponajvise
o znanju i iskustvu nadleznog lijecnika. Cilj
ove radionice je pokazati hrvatske smjerni-
ce za lijecenje gnojne angine (grlobolje) te
hrvatske smjernice za lijecenje pneumonija,
aisto tako, uz primjere stvarnih pacijenata,
pokazati kako to izgleda u praksi. Uz vec
navedeno znanje i iskustvo, vrlo je vazna
i komunikacija izmedu lijecnika bolnickog
specijalista te lijecnika obiteljske medicine,
stoga su i takve radionice pravo mjesto da
se iz prve ruke pokaze kako bi to trebalo
izgledati u praksi.

Subotnji dan smo, osim radionica, za nase
goste pripremili degustaciju enteralnih pri-
pravaka Nutrixe i Nutribel complexa u no-
vom ruhu, u vidu slastica i ledenih deserta.



radionica, aliiiskustvima u svakod-
nevnoj praksi bilo najvise rasprave,
procitajte u nastavku teksta.

Dijabetoloska radionica

Sto nakon metformina?

Dijabektoloskom radionicom pod nazivom
"Sto nakon metformina?" moderirala je
Irena Pavadi¢, dr. med., mag. admin. sa-
nit., vodila je i Silvija LeSnjakovi¢, dr. med.,
specijalist interne medicine, endokrinolog
i dijabetolog, KBC Osijek. Prikaz slucajeva
prezentirali suiBino Lovrini¢, dr. med. spe-
cijalist obiteljske medicine Privatna ordina-
cija obiteljske medicine dr. Lovrini¢, Pazin,
Sandra Sulji¢, dr. med. specijalist obiteljske
medicine, Privatna ordinacija obiteljske
medicine dr. Sulji¢, Rijeka i Tina Zavidi¢, dr.
med. specijalist obiteljske medicine, Istar-
ski domovi zdravlja, Lupoglav.

Secerna bolest je kroni¢na, metaboli¢ka
bolest. No pojam Secerne bolesti nije samo
kroni¢na hiperglikemija, nego je to stanje
povezano s hipertenizijom, hiperlipopro-
teinemijom i debljinom, a povezano jeis
nastankom mikrovaskularnih i makrova-
skularnih komplikacija. Se¢erna bolest je
stoga i neovisni ¢imbenik za kardiovasku-
larnu pobol i smrtnost. Procjenjuje se da
je Secerna bolest peti vodeci uzrok smrti u
svijetu, a oboljeli Zive 10 godina krade nego
osobe bez Secerne bolesti, Sto je u vise od
50% bolesnika uzrokovano kardiovaskular-
nim komplikacijama.

Nadalje, Secerna bolest predstavlja pravu
globalnu epidemiju, jer se broj oboljelih
osoba u svijetu, uostalom kao i u Hrvatskoj,
neprestano povecava. U proteklih nekoliko
godina u lijecenju osoba sa Secernom bole-
Scu tipa 2 uvedeno je nekoliko novih lijeko-
va, ali usprkos tomu i dalje vecina oboljelih
nema zadovoljavajudu regulaciju glikemije.
Smijernice u lijecenju Secerne bolesti prepo-
rucaju u prvoj liniji lijecenja uvesti metfor-
min a zatim, u slucaju nezadovoljavajule
regulacije, u drugoj liniji lijeCenja moze
se uvesti i druge lijekove, ovisno o samim
karakteristikama bolesnika i komorbidi-
tetima. Vazno je prepoznati koji je lijek, u
drugoj liniji lijecenja, optimalan za pojedi-
nog bolesnika s ciljem Sto bolje regulacije
glikemije i sprjecavanja razvoja kroni¢nih
komplikacija.

PETA BELUPOVA SKOLA ZDRAVLJA U UMAGU

Bogatstvo Belupa je u ljudima

| Znanjy, a nese
njihovu dijeljen

DiCNost U
U

=

NA PREDAVANJIMA | U PANEL-DISKUSIJI AKTIVNO JE SUDJELOVALO
88 LIJECNIKA, ISTAKNUTE SU SMJERNICE ZA LIJECENJE TE ODABIR
NAJBOLJIH KOMBINACIJA BELUPOVIH LIJEKOVA U ORDINACHJI OPCE |

OBITELJSKE MEDICINE

PiSe: Ivan Kragi¢, dr. med.

Ovogodisnja 5. Belupova Skola zdravlja odr-
Zalase 26.i27. listopada u Umagu. Razmje-
naiskustava lijecnika i specijalista primarne
zdravstvene zastite u lijecenju hipertenzije,
angine pectoris, bolesti jetre i boli obiljeZili
su prvi dan ovoga skupa na kojem je sudje-
lovalo 170 gostiju iz Srbije i Bosne i Herce-
govine. U predavanjima i u panel-diskusiji
aktivno je sudjelovalo 88 lije¢nika, komu-
nicirane su smjernice za lijecenje te odabir
najboljih kombinacija Belupovih lijekova u
ordinaciji opce i obiteljske medicine.

Drugi dan skupa ukljucio je sve sudionike u
aktivno trazenje zdravih rjeSenja dobro osmi-
Sljenim programom — "u prirodi i dobrom

=

BELUPO

drustvu". Takoder, predstavljen je program
enteralne prehrane Sto je ujedno bio i launch
za trziste BiH te prelaunch za trziste Srbije.
Nasi gosti aktivno su sudjelovali u pripre-
mi i izvedbi stru¢nog programa, Sto ovaj
skup Cini posebnim, a njima posebno dra-
gim. Posebna zahvala za izniman uspjeh
ovogodisnje skole zdravlja ide dr. Nevenki
Urosevicitimuiz Srbije za njihov doprinos u
zahtjevnoj pripremi i izvedbi stru¢nog dije-
la programa. Zdravlje i znanje kao iznimne
nematerijalne vrijednosti promovirane su i
na ovogodi$njoj Skoli zdravlja, a Belupo je
opet pokazao svoje veliko srce i bogatstvo.
Naime, bogatstvo Belupa je u ljudimai zna-
nju, a nesebicnost u njihovu dijeljenju.
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PROJEKTNITIM SU ONI LJUDI KOJI VRIJEDNO RADE, SAKUPLJAJU PODATKE, POMAZU U NJIHOVOJ EVALUACHJI,
ISTRAZUJU UZROKE PROBLEMA | TRAZE NJIHOVA RJESENJA, SISTEMATIZIRAJU, ANALIZIRAJU...

Pise: Tatjana Se$ok, dipl. ing. farmacie,
voditeljica programa LSS transformacije Belupa
Do sada smo puno govorili i predstavljali
sponzore i voditelje projekata u Programu
transformacije Belupa. Medutim, joS nismo
nesto viSe govorili o ¢lanovima projektnih
timova.

Svaki projektni tim u nasem Programu oba-
vezno ima nekoliko ¢lanova koji se biraju iz
redova najboljih predstavnika cjelina koje ¢e
biti buduci vlasnici procesaili ¢e s njima usko
suradivati. Uloga im je da pomazu voditelju
projekta i sponzoru u provodenju projektnih
aktivnosti. To su oni ljudi koji vrijedno rade,
sakupljaju podatke, pomazu u njihovoj eva-
luaciji, istrazuju uzroke problema i traze nji-
hova rjesenja, sistematiziraju, analiziraju...
Bez njihove pomoci voditelj i sponzor ne bi

se moglinositi s opsegom projekta, a vjero-
jatno bi im nedostajala i prakti¢na iskustva
ljudi koji rade neposredno na problematici
kojom se tim bavi.

Dosadasnja iskustva pokazala su visoki
stupanj angaziranosti i predanosti gotovo
svih ¢lanova projektnih timova. Timovi su
stvorili unutarnju koheziju i identifikaciju
bez obzira na to Sto su sastavljeni od pred-
stavnika razlicitih organizacijskih cjelina. To
pridonosi efikasnosti samog tima, a konac-
no su se osobno upoznali ljudi koji rade na
komplementarnoj problematici.

Nevezano uz rad na projektu, to im olak-
Sava ispunjavanje dnevnih zadataka. Jedna
je clanica slikovito opisala: "Konacno sam
spojila glas preko telefona s osobom od krvi
i mesa". Najbolji od njih vjerojatno ce biti

BELUPO ———

kandidati za edukaciju drugog vala green
beltova — voditelja projekata.

Posebnu ulogu imaju Experts on Demand
(EoD) —strucnjaci za pojedina podrucja koji
nisu stalni ¢lanovi tima, nego se pozivaju po
potrebi. Pomazu voditeljima, sponzorima i
¢lanovima timova da bolje, dublje i detalj-
nije sagledaju problematiku projekta. Po-
sebno se to odnosi na potrebu za usko spe-
cijalistickim znanjima, najcesce s podrucja
financija, prava i farmaceutske legislative.
Svaki tim ima EoD financijskog analiti¢ara
te, po potrebi, jos ponekog stru¢njaka za
specifi¢no podrucje.

&) BELean



uloga clanova u programu transformacije

U ovom broju predstavljamo vam neke od clanova Belupovih projektnih timova.

Matea Bozi¢, dipl. ing.
biotehnologije, stru¢na suradnica
u Farmaceutskim poslovima

"Vjerujem da se s LSS-om rada novo,
Jjos bolje i pozitivnije ozracje u nasem
Belupu"

LSS metoda i nje-
zini alati u temelju
su drukgiji od onih
na dosadasnjim
projektima. Susret
s LSS-om i s ko-
legama iz drugih
sektora s kojima
dosad nisam imala
priliku komunicirati
podsjetio me i poducio kako u svakodnev-
nom radu treba nastojati biti sto ucinkovi-
tiji i poboljSavati radne procese. Osjecam
da su transformacijski procesi probudili tu
svijest u cijeloj kompaniji. Svaki ¢lan tima
svojim znanjem i radnim iskustvom uvelike
pridonosi projektu te vjerujem da se s pro-
gramom LSS-a rada novo, jos bolje i pozi-
tivnije ozracje u Belupu.

Mirela Kalsan Bicak, dipl.
ing. kem., voditeljica u
Farmaceutskim poslovima

"Clanovi tima stru¢énom posebno$cu
pridonose projektu te korporativnoj
kulturi Belupa"

U LSS-u, bliskija je
suradnja s clano-
vima iz razlicitih
Belupovih sektora
i s vanjskim surad-
nicima. Posebno je
zanimljiv tijek pro-
jekata kroz faze.
Raznolika iskustva ¥ |
omogucuju da je-
dan te isti problem promatram i u osvjetlje-
nju radnih mjesta i iskustava drugih ¢lanova
tima. Slika o farmaceutskom proizvodu po-
staje jasnija kad se sagleda sa svih strana,
od planiranja preko proizvodnje pa do trzis-

nih mijena. Svojom struénom posebnoscu
svaki ¢lan tima pridonosi projektu te, Sto
je posebno vrijedno, korporativnoj kulturi
Belupa.

Dr. sc. Danijela Lesjak Kolarovic,
voditeljica Razvoja novih proizvoda,
registracija i kvalitete primarne
ambalaze, Istrazivanje i razvoj

"Kako projekt odmice, obogacuje me
iskustvima i zanimljivim alatima"

Aktivno sudjelova-
nje u LSS transfor-
maciji pruza nova
znanja i vjestine te
omogucuje global-
no sagledavanje
Belupovih proce-
sa. Dosadasnji su
projekti uglavnom
implementirali
nova rjesenja i sustave, a ovaj poboljSava
postojece. Kako projekt odmice iz faze u
fazu, obogacuje me iskustvima i zanimlji-
vim alatima koji ¢e mi zasigurno koristiti i
u buduénosti — SIPOC, value stream map,
Pareto, Ishikawa, 5 why’s... Clanovi timova
i ostali djelatnici razli¢itih sektora blisko su-
raduju indirektno pridonoseci korporativnoj
kulturi kompanije.

Nas kompleksni projekt ukljucuje nekoliko
sektora. Zato je iznimno vazan kvalitetan
protok informacijai poznavanje slike cijelog
procesa. Clanovi tima transformaciji kom-
panije pridonose poznavanjem specifi¢nih
dijelova procesa te svojom kreativnoscu i
zeljom da pomaknu granice, odnosno da
otisnu svoj trag u nasem Belupu.

~ Y

i

Marijan Grabari¢, kemijski
tehnicar, tehnolog Pripreme
proizvodnje

"Najvaznija je optimizacija svakog pro-
cesa, jer utjeCe na efikasnost cijeloga
Belupa"

Na projektu rade clanovi iz raznih cjelina,
svaki sa svojim uvidom i pogledom na pro-

BELUPO

cesne probleme.
Zato su diskusije
zanimljive i pouc¢-
ne. Uvazavanje
iskustva i znanja
svakog ¢lana tima,
teznja poboljSanju
i pojednostavlje-
nju povezanih pro-
cesa te pravodob-
ne informacije o problemima klju¢ni su za
nas kvalitetan rad. Mislim da je najvazniji
dio LSS transformacije optimizacija sva-
kog procesa jer svi oni utjecu na efikasnost
cijelog Belupa.

Andriana Jadan, bioloski tehnicar,
tehnologinja u Pripremi proizvodnje

"Suradnjom postajemo brzi, bolji, efi-
kasniji"

Na projektu je
sve strukturirano:
faze, clanovi, za-
daci i ciljevi. To je
veoma pozitivno
i sigurno nas vodi
u transformaci-
ji kompanije. Na
mojem projektu
rade ljudi iz goto-
vo svih cjelina Sto smatram posebno vri-
jednim zbog razli¢itih pogleda na glavne
uzroke problema. Suradnjom ljudi iz raznih
sektora dolazimo do preciznije definicije
procesa te postajemo brzi, bolji, efikasniji.
Veca ucinkovitost na kraju ¢e dovesti do vi-
Sestrukih usteda i veceg zadovoljstva svih
nas pa to smatram najvaznijim elementom
programa LSS transformacije Belupa.

Rosana Kotrosic, dipl. ing.
kemije, glavna tehnologinja u
Pripremi proizvodnje

"Potvrduje se da svaki dio, bez obzira na
velicinu, utjece na cijeli proces"
U svakom projektu proces prolazi kroz pet

faza. Svaka od njihvrloje zanimljivaiizazov-
na jer upozorava na vaznost pojedinih dije-
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lova u slici cijelog
procesa. Posebno
su pri tome vrijed-
na znanja, iskustva
i ideje ¢lanova tima
iz razli¢itih radnih
cjelina. Proces pro-
matramoiz mnogih
uglova, od pocetka
do kraja. Potvrduje
se da svaki dio, bez obzira na velic¢inu, utjece
na cijeli proces. Njegovo pojednostavljenje i
ubrzanje te ustede na nepotrebnim trosko-
vima pridonijet ¢e kona¢nom zadovoljstvu
svih zaposlenika i krajnjih korisnika.

Ana Kropek, mag. pharm.
voditeljica Razvoja krutih oblika
lijekova

"NajvaZznifim smatram sto svi zaposleni-
ci sudjeluju u poboljSanju procesa"

Odusevilo me to
Sto se rjesavanju
projektnog zadat-
ka pristupa meto-
dicki i strukturira-
no. Proces smo se-
cirali do najsitnijih
detalja. O proble-
mima promisljamo
iz razlicitih per-
spektiva, izvan okvira i zone komfora. Pri
tome upoznajemo mnoge tehnike primje-
njive i u svakodnevnom radu. Sve one slu-
Ze za pronalazenje rjesenja i unapredenje
procesa. U tom pristupu najvaznijim sma-
tram Sto svi zaposlenici mogu participirati u
poboljSanju procesa. Tako se mijenja nacin
razmisljanja i ostvaruje odmak od ustalje-
nog rjeSavanja problema.

Tamara Mojzes, mag. ing. mol.
biotechn., tehnologinja

"Iznimno korisnim smatram usvajanje
novih znanja o pojedinim inputima"

GB projekt poseban je u tome Sto pojedi-
ne timove vode kolege koji nisu iz odje-
la ili sektora kojem je projekt namijenjen.
Zato drukdije gledaju na pojedine procese.
Clanovi tima takoder su iz razli¢itih odjela
Ciji poslovi ovise o procesu koji se nastoji
unaprijediti ili utjeCu na njega. Svaki ¢lan
tima upoznaje problematiku drugih odjela
i uvida cjelovitu sliku procesa. Tako se po-

stize dinamicna in-
terakcija. Iznimno
korisnim smatram
usvajanje novih
znanja o pojedinim
inputima s kojima
dosad nisam bila
upoznata, a indi-
rektno utjecu na
provodenje mojih
radnih zadataka.

Dr. sc. Jelena Smetisko, dipl. ing.
kemije, voditeljica Spektroskopskihi
drugih analitickih metoda, Analiticki
laboratoriji, Istrazivanje i razvoj

"Drukciji pristup omogucuje definiranje,
kriticnu procjenu i eliminaciju nedosta-
taka"

Pristup rjesavanju
pojedinog proble-
ma zahtijeva obil-
nu i kvalitetnu ko-
munikaciju izmedu
odjela te izlazak
iz vlastite zone si-
gurnosti. Tako se
ostvaruje veoma
interesantan timski
rad s kolegama s najrazlicitijih podrucja radi
istog cilja: unaprijediti postojece procedu-
re. Drukiji pristup omogucuje definiranje,
kriti¢nu procjenu i eliminaciju nedostataka.
Najvaznija je u LSS transformaciji osvijeste-
nost svakog pojedinaca da svojim postup-
cima i odgovornoscu upravo on pridonosi
rastu i razvoju Belupa.

Andreja Senjan-Marosevac, dipl.
ing. med. biokemije, voditeljica
Tima za strateske projekte

"Vec zavrsetak prvoga dijela dao je
vidljive rezultate — smanjenje troskova
i sirenje kapaciteta proizvodnje"

GB projekti ne obecavaju revolucionarna
rjeSenja, ved ocjenjuju postojece procese i
nastoje ponajprije promijeniti nacin razmi-
Sljanja o njima. Sve pocinje s ljudimai njiho-
vim zahtjevima prema kojima se definiraju
ogranicenja i varijacije u procesima. Rade-
¢i na projektu uvocila sam da vec zavrsetak
prvog dijela daje vidljive rezultate — sma-
njenje troskova i Sirenje kapaciteta proi-
zvodnje. Suradujuci s ¢lanovima tima dobi-
la sam uvid u neke radne procese s kojima

BELUPO

do sada nisam bila
upoznata ili nisam
znala koji je sektor
odgovoran za taj
proces. Svaki clan
projektnog tima
moze stalno po- .

boljsavati svoj rad, B it

a to takoder moze L \?/\
prenijeti na svoju

okolinu osvjestavajudi ostale zaposlenike o
njihovoj ulozi u Belupovim procesima.

|

Anica Vusilovi¢ Horvatic, dipl.ing.
kemije, voditeljica dokumentacije

"LSS transformacija iziskuje stalan rad
na usavrsavanju Belupovih procesa”

Zanimljiv mi je pri-
stup identifikaci-
ji glavnih uzroka i
rjesavanju proble-
ma. Vazno je da svi
zaposlenici razmi-
Sljaju o procesima
u kojima sudjeluju,
o njihovim dobrim
i loSim stranama:
ima li gubitka vremena, materijala ili dru-
gih resursa, gdje gubitak nastaje, kako
ispraviti nedostatke... Identificirani proble-
mi pretvaraju se u projekt koji ih sagledava
sa Sirokog aspekta, ukljucuje velik broj cje-




lina, a svaka pridonosi pronalasku stvarnog
poboljSanja i cjelovitog rjeSenja. Mozda se
pocetno trosi vise vremena i truda na iden-
tifikaciju stvarnih problema, no zato posli-
je postizemo vece usStede te zadovoljstvo
tima i djelatnika. Naime, LSS transforma-
cija nije samo jednokratno poboljsanje, vec
sustav koji iziskuje stalan rad na usavrsava-
nju Belupovih procesa.

Mirjam Brcko Pecari¢, mr. pharm.,
univ. mag. pharm., rukovoditeljica
u Farmaceutskim poslovima

"U oblikovanju poslovnih procesa valja
sagledati cjelinu, a ne samo procese iz
svojeg djelokruga”

U projekt su uklju-
Ceni razliciti profili
zaposlenika - od
stru¢nih  suradni-
ka do direktora. Za
mene je to novo
iskustvo zbog druk-
cijeg pristupa raz-
misljanju i novih
metoda ocjene i
osmisljavanja poslovnih procesa. Metode GB
projekta primjenjive su na svaki, a ne samo
na poslovni problem jer se inzistira na dubin-
skoj analizi i stvarnim uzrocima. Dojmljiva je
spoznaja kako je u oblikovanju poslovnih pro-

cesa potrebno sagledati cjelinu, a ne samo
procese iz svojeg djelokruga. Tako je svakom
¢lanu tima omoguceno da se upozna s pro-
blemima drugih ¢lanova te da svojim ideja-
ma pokusa pridonijeti najboljem rjesenju.

Igor Vukovic, dipl. oec.
rukovoditelj Komercijalnog odjela
u predstavnistvu Belupo — Moskva

"Poseban mi je izazov prilagodba speci-
fi¢nih faktora projektu”

| sudjelovanje u radu tima Skypeom velik je
izazov jer svakafaza \
projekta i svaki od
¢lanova otkriva mi
nove spoznaje i mo-
gucnosti. Buduci da
su ljudi i komunika-
cija najvazniji u po-
slovanju, tu smo da
smanjimo broj pro-
blema, iskoristimo
nova znanja i usavrsimo radni mehanizam.
Pri tom je najvaznije pojednostavljenje pro-
cesa, pronalazenje optimalnih rjedenjazasve
ukljucene sluzbe te optimiziranje troskova,
radnog vremenainacina planiranja. Kao ¢lan
tima, dijelim vlastito radno iskustvo o priori-
tetima i okolnostima karakteristi¢nima za ru-
sko trziste. Poseban mi je izazov prilagodba
specificnih faktora projektu.
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Tatjana Bekavac, univ. mag.
pharm., koordinatorica
registracijske dokumentacije

"Program transformacije strukturiran
Je, precizan i mjerljiv"

Projekt je sveobu-
hvatan i nije vezan
uz odredeni pro-
izvod ili proces.
Zanimljivo je da s
timom rade i edu-
katori koji nam
daju nepristrano
misljenje i prenose
svoje iskustvo. U
radu tima saznali smo izazove s kojima se
susrecu drugi dijelovi kompanije pa ¢emo
ubuduce svakako i to uzimati u obzir u sva-
kodnevnom radu. Program transformacije
je strukturiran, precizan i mjerljiv, Sto vodi
prema pravim prijedlozima za promjenu.
Vjerujem kako ¢e nam to omoguciti da bu-
demo jos spremniji odgovoriti na izazove
novog vremena.

Ana Marija Rusan, dr. med. dent.,
voditeljica programa bezreceptnih
lijekova i proizvoda, Belupo

"Timski pristup kljucan je u povezivanju
ideja i stvarnosti"

Projekt pratii ana-
lizira proces s ko-
jim se svakodnev-
nom susrecem,
ali u kojem - sa-
gledavsi iz drugog
ugla — ima prosto-
ra za poboljSanje.
Biti dio projektnog
tima podjednako
jeizazovicast. Veliko mi je zadovoljstvo ra-
diti s kolegama, temeljiti odluke na poda-
cima i ¢injenicama, razmjenjivati iskustva
s drugim sektorima i uciti o samom LSS-u
koji motivira na razmisljanje i promislja-
nje. Timski pristup je klju¢an u povezivanju
ideja i stvarnosti. Svaki ¢lan tima blizak je
prepoznatom problemu u procesu i tako je
najbolji resurs za poboljsavanje ucinkovito-
sti procesairad na promjeni organizacijske
kulture.
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DAVORKA MATIC, dr. med.

Posao koiji obavljam zahtjevan
i€, aliivrlo dinamican

POSAO STRUCNOG SURADNIKA DOZIVLJAVAM IZNIMNO ZANIMLJIVIM,
DINAMICNIM, MOTIVIRAJUCIM, KREATIVNIM, ALl | ZAHTJEVNIM |
ODGOVORNIM. VAZNO JE GRADITI ODNOSE S NASIM KLIJENTIMA, A JOS
VAZNIJE NAGLASITI KAKO SMO MI PRVI KOJI U IME KOMPANIJE DOLAZE

Zavrsila sam Medicinski fakultet u Osije-
ku, imam dvije krasne kéerke Luciju i Karlu
i supruga Zlatka. Koliko god mi to poslov-
ne mogucnosti omogucuju, nastojim svoje
slobodno vrijeme provesti s obitelj, tako da
mi se slobodne aktivnosti uglavnom svode
na zajednicka putovanja, Setnje prirodom,
odlaskom u kino/kazaliste ili izlete. Volim
sport, na prvom mjestu mi je aerobik, ski-
janje, fitness...

U Belupu sam 22 godine, na radnom mje-
stu strucnog suradnika i radim na terenu
Osjecko-baranjske zupanije i Vukovarsko-
srijemske Zupanije. Belupo je kompani-
ja koja me privikla svojom reputacijom i
meduljudskim odnosima. Belupo je sto-
postotni hrvatski brand poznat i Sire od
njihovih prostora. Nasa organizacija, kva-
liteta proizvoda, ali i novosagradene tvor-
nice garantiraju nam status najpozeljnijeg
poslodavca u regiji.

K NJIMA

Proizvodi iz novih tvornica osnazit ¢e na$
rast i na domacem i na inozemnom trzistu
na sto sam iznimno ponosna. Pozitivno
ozracje medu kolegama i stalna potreba
za rastom govore mi koliko je toga jos pred
nama.

U pocetku je bilo dosta zahtjevno, no kao i
svima, nova radna sredina, ljudi, alii poslov-
ni zadaci za koje sam odgovorna, vrlo brzo
legnu i udu u "rutinu”. Prilagoditi se radu na
terenu nije nimalo jednostavno, posebno
kada radite s puno ljudi. No istodobno moj
me posao iznimno raduje. Svakoga se dana
susrecem s mnogo ljudi razli¢itog profila od
kojih mnogo toga i nauc¢im. S obzirom na
to da sam u Belupu toliko dugo, mislim da
nemam mjesta, ljekarne, ordinacije ili lije¢-
nika kojeg ne poznajem. Raditi s njima meni
je veliko zadovoljstvo. Moje radno iskustvo
za mene je neprocjenjivo. Osoba sam koja
uvijek tezi boljem, spremna na nove izazo-
ve, ciljeve i pobjede.

Mjesto stru¢nog suradnika zahtijeva Sirinu,
cjelovitost, ozbiljan, ali istodobno i opu-
Sten kontakt s nasim lijecnicima. Moj po-
sao ima Siroke parametre, jer istodobno
prodajemo, ali i analiziramo, savjetujemo
i informiramo, pratimo i osluskujemo puls
trzista i odmah reagiramo. Taj posao zahti-
jeva medicinska, ali i farmaceutska znanja,
odnosno znanje iz prodaje, marketinga i
organizacije. Naglasak na timskom radu
me oduSevljava i dodatno inspirira u mom
svakodnevnom radu, znajui koliko razli¢i-
tih pojedinaca i profila ljudi moze zajedno
savrseno funkcionirati.

Od samog pocetka dobivala sam podrs-
ku svoga tima i kolega s kojima i danas
uspjesno suradujem. Uvjerena sam da i
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oni zajedno samom dijele isto misljenje.
I na kraju da ne zaboravim, posao struc-
no suradnika dozivljavam kao iznimno
zanimljivim, dinami¢nim, motiviraju¢im,
kreativnim aliizahtjevnim i odgovornim.
Vazno je graditi odnose s nasim klijenti-
ma, a jo$ vaznije naglasiti kako smo mi
prvi koji u ime kompanije dolaze u kon-
takt s njima.

Mi smo, kako se to popularno kaze, prva
linija bojisnice, odnosno ljudi koji pred-
stavljaju imidz nase kompanije. Zato je
nasa odgovornost, ne umanjujudi rad svih
Belupovih kolega, ipak iznimno neupitna.
Svakog se danaiznova i sama u to ponovno
uvjerim. Svakodnevna nam je misija i da-
lje stvarati i odrzavati sliku Belupa kao vec
prepoznatog i pozeljnog poslovnog par-
tnera, kojemu je cilj pomagati lijecnicima,
farmaceutima te na kraju nasim pacijenti-
ma, ali i zdravstvu u cjelini.

S druge, pak, strane moram naglasiti kako
nasi kupci, odnosno poslovni partneri vrlo
dobro prepoznaju strucnost, kvalitetu,
iskrenost, poStenje i predanost sto je za
nas suradnike na terenu vrlo zahtjevan i
kompleksan te odgovoran posao. No ipak
ni u kom trenutku nisam osjetila da miista
od navedenog predstavlja problem, dapa-
e, neizmjerno uzivam i volim raditi svoj
posao. Za kraj posebno zahvaljujem svome
timu na svakodnevnoj nesebicnoj podrsci,
susretljivosti i pomoci.

Moja je zelja i dalje se usavrSavati u zna-
njima iz podru¢ja marketinga. Vjerujem u
sebe, nase nadredene, ali i buduc¢nost te
sve nove izazove koji nas ocekuju. Svima
od srca zeli uspjesnu, zdravu i sretnu novu
2019. godinu.
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ZELJKA BARONIC O STRASTVENOM HOBIJU - UKRASAVNJU PREDMETA SALVETAMA

=

Moj hobi je svijet u kojem
e sve lijepo i savrseno

NIKADA NISAM MISLILA DA CU O SVOJIM HOBIJIMA OVAKO GOVORITI JAVNO. ZA MENE JE HOBI NESTO STO
RADIM U MIRU | SABRANOSTI, MOJ SVIJET U KOJI SE POVLACIM KADA SAM SRETNA, ALI | TUZNA, SVIJET U
KOJEM JE LIJEPO | NEMA BRIGA, U KOME JE SVE SARENO | STVARNO SVE MOGUCE

Razgovarala: Andreja Pavii¢, pomocnica
direktorice za odnose s javno$¢u

Da u nasoj kompaniji ima doista puno lju-
di koji se u svoje slobodno vrijeme bave
posebnim hobijima, dokaz je i nasa Zeljka
Baronic iz sektora Kontrole kvalitete. Nasa
Zeljka u svoje slobodno vrijeme ukrasava
predmete salvetnom tehnikom, svira orgu-
lje, voditeljica je crkvenoga zbora, izraduje
borice od komusine ili kucice od medenja-
ka i jos puno toga zanimljivog. | sama sam
puno toga naudila od Zeljke.

B Kako je sve pocelo?

U mojoj obitelji naucila sam cijeniti svaki
posao pa i ru¢ni rad koji su izradivale baka
i mama. Sjecam se izrade domaceg platna
koje je baka tkala na velikom tkalackom
stolu, svaku vecer uz Sale i price kojim nas
je zabavljao djed. Promatraju¢i mamu kako
veze ili plete i sama sam probala nesto na-
uciti, tako sam napravila svoj prvi i jedini
goblen. Polaskom u Skolu otkrila sam svi-
jet umjetnosti, divila se ljudskoj upornosti,
ustrajnosti i shvatila da uz puno rada mogu
ostvariti sve snove. Tako sam naucila svirati
orgulje. Crkvena glazba je i danas moja ve-
lika ljubav i ne nije hobi, vec lijek za dusu.
Voditeljica sam zbora u svojoj zupi i rado
ucim ljude glazbi, pjevanju, jer ljudski glas
je najsavrseniji instrument. Volim ljude, po-
Stujem svacije obicaje, uzivam upoznavati
ljude, vjerujem da svaki ¢ovjek u sebi ima
nesto s ¢ime moze obogatiti svoj Zivot, a
onda i zivot drugih ljudi s kojima zivi i radi.
B Kojim se sve hobijima bavite?

Nisam nikada mislila da ¢u o svojim hobiji-
ma ovako govoriti javno. Za mene je hobi
nesto Sto radim u miru i sabranosti, moj svi-
jet u koji se povlacim kada sam sretna, ali i
tuzna, svijet u kojem je lijepo i nema briga,
u kome je sve Sareno i stvarno sve moguce.
Puno toga me zanima i puno toga sam ot-
krila, a otkrivam i u¢im i dan-danas. Znati-
zeljna sam, strpljivaismirena osoba. Kad se

-

primim neke ideje i ona okupira moje misli,
onda nastojim o tome sve nauditi i sve nau-
¢eno upotrijebiti u izradi mojih malih hobi-
ja. Tako me prijateljica svojom pricom uvela
u zanimljiv rad s komusinom ili po domace
"lopusinjem". Svake godine kada krene ber-
ba kukuruza ja s vre¢icama na polje u saku-
pljanje komusine od koje radim zanimljive
borice, cvjetice ili andele i jaslice. Ima do-
sta posla, ali nista mi nije tesko jer Setnja
prirodom, poljima i livadama opusta me i
nadahnjuje za kreativni rad.

B Otkrijte nam tajnu decoupage tehnike,
ukrasavanja predmeta salvetama!

U svemu Sto vidim nekako odmah nadem
Sto bi to mogla izraditi, inspirira me sve sto
me okruzuje. Volim slikarstvo, kiparstvo,
meni je sve umjetnost zavisi samo kako ju
tko vidi tj. dozZivljava, ocima i nutrinom tj.
osjecajima. Najbolje je kada pustim masti
kon jedne televizijske emisije prije seda-
mnaestak godina zainteresirala sam se za
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decoupage tehniku. To je ukrasavanje pred-
meta salvetama. Sve se moze ukrasiti, naj-
zahtjevnije je namjestaj, evo ja sam ukrasila
stari stolac, prvo sam "osmirglala" stolac,
obojala, stavila salvetu, sve prelakirala. Sal-
vetnom tehnikom pretvorila sam stare ¢ase
u zanimljive vazice. Napravila sam mnogo
tanjura, posluzavnika, kutija vaza, ukrasila
sam i crijepove, drvene daske i nema tog
materijala koji nisam ukrasila.

Puno je radova tijekom godina, puno toga
nisam ni slikala. Vazno je da sam tim pred-
metima i stvarima podarila novi izgled i ra-
zveselila svoje prijatelje, rodbinu, kumove
i sve drage ljude kojima se moj rad svidio.
Svaki predmet napravljen je s puno ljuba-
vi i veselja. Radost koju osjetim kada vidim
gotov predmet je velika.

B Svi su Vasi predmeti unikatni...

BliZi se vrijeme blagdana i darivanja. Svi koji
me poznaju znaju da ¢e od mene dobiti uni-
katni predmet, mozda kuglicu za bor, na-
pravilasam ih na stotine, lijepi su ukras bora
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KRONIKA

DR. DRAGICA POLANCEC FODOR, DC

il0 me
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OSJECAM SE POCASCENOM, IAKO SVOJF
SE JANASTOJIM ODNOSITI PREMA SVOM

Pige: Goran Cigin-Masansker

Dr. Dragica Polancec-Fodor koprivnicka je
lijecnica koja je na nedavnoj svecanoj sjed-
nici povodom Dana grada dobila medalju
Grada Koprivnice za sveukupni doprinos u
promicanju zdravstva, a dvije godine zare-
dom proglasena je i za najbolju lije¢nicu u
izboru portala Najdoktor. S dr. Polancec-Fo-

.. dorrazgovarali smo u njenoj obiteljskoj kuci

i radost onima koji ih primaju, mozda bori¢
od komusine ili ku¢icu od medenjaka koje
izradujem zadnje tri godine. To¢no znam
kome ¢u pokloniti koju kuéicu, netko voli
jednostavno ukrasenu, netko jako Sarenu.
Sve na kudici je jestivo pa se dogodi da ih
djeca ¢im ih dobiju malo i gricnu. Eto, i to
mi je najdraze. Svoje radove izlozila sam na
Skolskom Bozi¢nom sajmu i sve $to nisam
darovala, rado sam dala da se proda za skol-
ske potrebe. Zelim jo3 puno toga nautiti i
izraditi svojim rukama, tako i jedan starivez
koji se radi u mome mjestu Peterancu.To je
peteranski file koji je zasticen kao kulturna
bastina. Jos gaizraduje par zena, a velika je
Steta ako ne bude vise nitko znao za taj rad.
Zeljka Zivi sretnim i mirnim Zivotom uz su-
pruga Marija, kéer Bozanu i svekrvu Biser-
ku.

Za kraj svima Zzeli puno zdravlja, ljubavi i
mira za blagdane koji slijede i neka u novoj
godini svi ostvare sve svoje snove, poslovne
i privatne!
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kojoj se nalaziinjena lije¢nicka ordinacija.
B Jeste li ve¢ od malena znali da cete biti
lijecnica, ili je to doslo kasnije?
Zapravo je to bila Zelja od djetinjstva. Brat
jeimao astmu, i kad Zivite kraj nekoga tko je
bolestan, onda brzo dobijete Zelju i volju da
se upustite u te vode — rekla je dr. Dragica
Polancec Fodor.

Srednju medicinsku skolu zavrsila je u Ko-
privnici, nakon toga je uslijedio Medicinski
fakultet u Zagrebu.

Za prijemni ispit sam se spremala dosta
dugo, jer se stvarala fama oko toga kako
je tesko uspjeti, da su potrebne ne znam
kakve preporuke i Sto sve ne, pa sam ja to
ozbiljno shvatila. Imala sam dobarrazred, iz
kojeg nas je Sestoro upisalo medicinu, tako
da je to bilo zgodno. Iz Koprivnice nas je na
godini bilo devetoro. Dobra generacija.

B Kako je izgledao povratak u Koprivni-
cu?

Prvo sam pocela raditi u Skolskoj medicini.
Tada je u primarnoj zdravstvenoj zastiti tre-
balo odraditi dvije godine, tek nakon toga
moglo se konkurirati za neku specijalizaciju
bolnickog tipa. Ja sam ostala na skolskoj,
kod doktorice Svarc. Krenuo je obiteljski
zivot, a ja sam rodila sina s Downovim sin-
dromom, i onda su nastali problemi. Bez
obzira na to $to sam zdravstveni djelatnik,
pocelo se pricati 'hoces li ti modi dezurati',
'tebe tvoje dijete treba' i sli¢no. Silno sam
zeljela neurologiju, ali ispostavilo se da je
to prepreka tome. Ostala sam na Skolskoj
medicini i zapocela specijalizaciju, a onda
se dogodilo to da su Skolsku odlucili usmje-



 gradsko priznanje, ali mislim da
i zasluzuje jos jako puno ljudi

0SAQ POKUSAVAM ODRADITI LJUDSKI. ONAKO KAKO MISLIM DA BI SE NETKO TREBAQO ODNOSITI PREMA MENI, TAKO
POSLU | PREMA OSOBI S DRUGE STRANE

riti u Cistu preventivnu granu Sto se meni
bas nije svidalo. Ipak sam se vidjela negdje
gdje se bavim i kurativnom medicinom, i
preventivom, gdje je to objedinjeno. Tada
sam odlucila prijeci u obiteljsku, i nisam ni-
kad pozalila.

To je bilo 1993. godine, doktorica Jukic¢ tada
je bila ravnateljica Doma zdravlja u Kopriv-
nici. Na Skolskoj je bilo lijepo raditi, ali po-
stalo je jasno da ce se rasformirati i da ce
to zaista biti struka koja se bavi zdravljem
zdrave mlade generacije. Ja sam pak zeljela
zadrzati radno mjesto u kojem ce biti i pre-
ventive i kurative, i odlucila sam se za obi-
teljsku. Specijalizaciju sam zavrsila 2006.
godine, a iste sam godine preselila ordina-
ciju u svoj prostor u obiteljskoj kuci. Mozda
sam malo dislocirana od kolegica, ali orga-
nizacijski i Sto se ti¢e pacijenata, mislim da
je to jako dobro.

B Imate velik broj pacijenata, ¢ak i iznad
normativa?

Prije par godina, u vrijeme ministra Darka
Milinovica, bila je dopustena gornja granica
od dvije i pol tisuce pacijenata. Zapravo je
ambulanta zatecena iz tog perioda, trenu-
ta¢noimam malo viSe od te brojke, 2530 pa-
cijenata, a sadasnja gornja granica je 2140.
To je skoro 300 ljudi vie, ali u zatecenoj si-
tuaciji ne postoji nacin da se ta brojka sma-
nji niti bih ja to htjela. Ljudi nisu krumpiri,

Nemam posebnog vremena za opu-
Stanje. Nakon Sto zavrsimo ovaj raz-
govor, ¢eka me moj sin. Peter ima
Downov sindrom, miimamo vec svoje
rituale, malo izademo, posjetimo dje-
daibaku, maloradimou vrtuinadvo-
riStu. Petkom dolaze njegovi prijatelji,
mobilni tim iz nase Udruge, jer Peter
bas ne voli puno izlaziti, vise voli da su

da ti sad kazes '300 ljudi mi je viska, izvolite
sinacinekog drugog doktora'. Ailakse je jer
sam U svojem prostoru, taj pritisak se ipak
manje osjeti.

B Kakav vam je odnos s pacijentima?

S godinama postanete kao prosirena obi-

SLOBODNO VRIJEME UZ SINA, CIT/—\N]E I DOKUMENTARCE
Sto radite kad ne radite?

prijatelji kod njega. Tjedan je zapra-
vo jako kratak. Volim Citati, trenutno
uzivam u Coelhu, ponavljam si neke
stvari. Volim dokumentarce, i to je
to. Ne ostaje bas puno s obzirom na
brojnost pacijenata, a neke invalidske
i vjeStacenja se obavljajuizvanradnog
vremena, u vecernjim satima, da bih
stigla obaviti sve Sto treba.
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telj s pacijentima. To¢no je da imam paci-
jente koji sumi bili pacijenti kao u¢enici na
Skolskoj, a sad su to vec djedovi i bake, jer
je proslo 30 godina. Ako se s nekim druzis
30 godina, steknes dobar odnos i povjere-
nje. Najvise smo povezani s nasim pacijen-
tima, najviSe znamo o njihovom Zivotu,
obitelji, svemu onome Sto ti kroz vrijeme
zele redi.

B Najbolja ste lije¢nica u Zupaniji, koliko
vam to znadi?

Naravno da znadi, uvijek je ljepSe Cuti ne-
Sto lijepo, nego ruzno. Ali Covjek tu mora
biti objektivan. Niti moZzes niti trebas uvijek
ugoditi. | lijepe i ruzne dogadaje iz Zivota
treba znati redi, treba ih priopciti, i treba se
truditi oko toga. S jedne strane, naravno da
je lijepo Cuti da netko misli da je dobro to
Sto radis, ali Covjek treba biti objektivan, to
znadi i da su ljudi postali dosta informatic-
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ki pismeni, da su im neke stvari dostupne.
Ima ambulanti koje su takve strukture da
lijecnik moze biti savrsen, ali je struktura
njegovih pacijenata takva da sigurno nece
otvoriti internet i i¢i glasati za nekog. Tako
da uz objektivnu komponentu postoji i ona
subjektivna.

B Ove godine dobili ste i Medalju Grada
Koprivnice.

To je za mene prije svega bilo jedno ogro-
mno iznenadenje, jer nikada prije o tome
u zivotu nisam razmisljala niti se pitala na
koji natin netko dobiva medalje. Cinilo mi
se da su to ljudi koji su necime stvarno za-
duzili grad, i u trenutku kad sam saznala
da sam nominirana, upitala sam se zasto i
kako sam se nasla u tom drustvu. Drago mi
je, naravno. Osje¢am se pocas¢enom zbog

toga, iako svoj posao pokuSavam odraditi
ljudski. Onako kako mislim da bi se netko
trebao odnositi prema meni, tako se ja na-
stojim odnositi prema svom poslu i prema
osobi s druge strane. A u Zivotu nosim i rje-
Savam sve ono Sto moram, nastojeci, ako
ne mogu pomodi, da barem ne odmognem
onom koji sjedi preko puta mene. Ako je to
netko prepoznao da je vrijedno te medalje,
hvala mu, ali mislim da takvih ljudi u Kopriv-
nici ima na tisuce.

B Odrekli ste se nov¢ane nagrade u korist
Udruge za osobe s intelektualnim potes-
kocama Latice...

Moj sin i ja smo ¢lanovi te Udruge koja je
sad u velikim projektima. Od Grada Kopriv-
nice dobili smo prostor u bivsoj vojarni koji
treba posloziti, rije¢ je o zgradi koja zahtije-
va puno ulaganja pa ce taj novac tamo jako
dobro dodi u ovom trenutku. Uvijek bi bilo
nacina kako potrositi novac, no Cinilo mi se
da je tako sad najkvalitetnije.

B Kako gledate na hrvatsko zdravstvo
danas?

Dio sam tog zdravstva, i mislim da nismo
tako lodi kao Sto se nekad stvara percepci-
ja. Hrvatski lijecnici odraduju svoj dio price
jako dobro, ali bi stvari organizacijski sigur-
no mogle biti bolje nego Sto jesu. Ima puno
stvari na kojima treba raditi, koje treba po-
praviti. Nazalost, tesko je gledati da nema
novaca za ovo ili ono, a zdravlje je osjetljiva
prica. Kad kazemo rijetka bolest, onda gle-
damo 'je, toima jedan od milijunili jedan od
tri milijuna’, ali ta bolest je necija sudbing, i
niti je nesto Sto se rijetko srece. | onda kad
¢ujemo da nema novca za nesto, kao paci-
jenti smo svizgrozeni kako nema. Nazalost,
ne moze biti za sve ono za Sto danas u zdrav-
stvu postoji potreba, i vazna je ta organiza-
cija da ono koliko imamo stvarno iskoristi-
mo i da se organiziramo na dobar nacin.
Evo jednog primjera te nase organizacije.
Radite obradu pacijentu, sumnjate na jed-
nu dijagnozu, da biste je potvrdili ili dalje
obradili, posaljete ga kolegi internistu koji
¢e nadopuniti nalaze s jos nekom dijagno-
stikom ako vidi da nesto nije u redu. Ali ako
taj isti pacijent zavrsi na klinici u Zagrebu, u
pravilu ¢e se ponoviti jos jednom svi si silni
nalazi koji su ve¢ jednom obradeni. Kao da
nekad ne vjerujemo jedan laboratorij dru-
gom, jedna kuca drugoj. Tu ima dosta stva-
ri na kojima treba poraditi da bi bilo bolje.
Recimo, centralno narucivanje. Osim toga,
izmedu nas, onaj odnos, uvazavanje i posti-
vanje svakog. Kad 3aljes, Saljes s povjere-
njem da Ce ti taj Covjek stvarno obaviti sve
Sto je potrebno za pacijenta. To puno znadi,
taj nas odnos kojeg treba graditi.

B Zabrinjava li vas velik broj hrvatskih li-
jecnika koji odlaze u inozemstvo?
Osobno gledano, ailije¢nic¢ka komora Cesto
to istice, mislim da nije uvijek stvar samo u
novcu, nego i da su organizacijski problemi
ono $to mlade ljude tjera da odu. Ako je-
dan koncesionar za isti broj pacijenata us-
pije dobiti dvostruko vecu placu nego Sto je
dobije domski, i ako mu ne date uvjete dase
izjednaci, da ne moze dobiti specijalizaciju
ili koncesiju, u neku ruku sustav natjera dio
mladih ljudi da odu. Naravno da to nije u
redu. U njihovo Skolovanje ulozeno je jako
puno, i treba im dati Sansu da svoje mjesto
pod suncem ostvare tu gdje jesu. Medutim,
ne moze se nekoga natjerati da pristane na
sve uvjete. Ako se nista ne mijenja, ako ti
ljudi vide da sve ostaje na obecanjima, Sto
im drugo preostaje? S jedne strane ih razu-
mijem, ali mislim da bi sustav trebao funk-
cionirati malo drugacije.
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Lidija Turkalj
izvrsna je
urednica
Glasila Belupa

Uredivanje sadrzaja Glasila Belupa te porta-
la na adresi www.zdravobudi.hr od sredine
studenog supotpisuje i mr.sc. Lidija Turkalj,
strucna suradnica u Odnosima s javnoscu
Belupa. Lidija Turkalj, diplomirana je eko-
nomistica, s podrucjem interesa u digital-
nim medijima. Vjerujemo da ce jednako
uspjesna biti i u tiskanim izdanjima.

Lidiji Zelimo profesionalni uspjeh i osobno
zadovoljstvo u novim duznostima koje ju
ocekuju.

press|

Humanitarna akcija
"Zajedno za Latice"
u Noci kazalista

U sklopu No¢i kazalista u koprivni¢ckom
je Domu mladih u subotu, 17. studenog
odrzana humanitarna izvedba predstave
"Ispod povrsine" u izvedbi skupine Kaotis
teatralis Ludens teatra, a s ciljem skuplja-
nja sredstava za humanitarnu akciju "Za-
jedno za Latice".

Dvorana ispunjena do posljednjeg mje-
sta, zadovoljni gledatelji, mladi glumci
amateri koji su svojom pozitivnom ener-
gijom i emocijama razgalili publiku, bili
su dobitna kombinacija za vrlo uspjesnu
No¢ kazalista. Kada se tome pridoda ¢i-
njenica da je Sto od ulaznica, Sto od tom-
bole ukupno prikupljeno 9.130,00 kn za
Latice, moze se recida je Noc kazalista na
najljepsi nacin spojila umjetnost i huma-
nost. Novac je namijenjen za rad udruge
za pomoc osobama s intelektualnim tes-
ko¢ama Latice, a najveci projekt trenut-
no je uredenje prostora kojega su dobili u
koprivnickom Kampusu.

Latice su nakon predstave zahvalile
Udruzi volontera Podravke Puls, svim
gradanima koji su se odazvali akciji, ali
i ostalim akcijama za pomoc te sponzo-
rima i prijateljima poput Ludens teatra,
Grada Koprivnice i koprivni¢kog Komu-
nalca, Superprint digitalne tiskare, Ra-
dio Drave, ePodravine i Podravskog lista.




Stresne situacije na radnom mjestu

NE MOZETE PROMIJENITI PONASANJE DRUGOG, MEBUTIM, MOZETE PROMIJENITI NACIN NAKOJI REAGIRATE
NA SITUACIJU. TO TREBA UVIJEK DRZATI NA UMU

Pripremio: dr. Ivo Belan

Bez obzira Sto radite u svom zivotu, uvijek ¢e
biti izazovnih situacija, i u privatnom i u pro-
fesionalnom Zivotu... Konflikti su neizbjezni.
Medutim, takve situacije zahtijevaju isprav-
ljanje prakticki odmah, jer Sto ih se duze
ignorira, stvari se pogorsavaju.Vazno je dase
s takvim problemima postupa dostojanstve-
no, sdobrohotnoscu i s otvorenoscu da se ne-
Sto naudi iz svega toga. Naravno, ne moze-
te promijeniti ponasanje drugog, medutim,
mozete promijeniti nacin na koji reagirate na
situaciju. To treba uvijek drzati na umu.

preglasni govorili nesto slicno tome? Ako je
tako, dobro je uciniti "korak natrag" i prvo
baciti pogled na svoje vlastito ponasanje.
Cinite li neke stvari koje takoder smetaju
vasem kolegi na poslu? Ako se ne mozete
nositi sa situacijom, svakako porazgova-
rajte s osobom. Najvaznije je biti uljudan u
pristupu. Grub, neugodan, osoran pristup
nece situaciju uciniti nista boljom.

Uredski trac
To je jedna od najgorih situacija u kojoj se
mozete naci. Nema niceg dobrog u ured-

Bez obzira koliko ste ljubazni i koliko se
prilagodavate svojim kolegama na posly,
uvijek ce biti netko s kim necete "kliknuti".
Osobnosti svakog od nas jednostavno ne
odgovaraju dobro jedan drugom citavo vri-
jeme, ali nema razloga dopustiti da to iza-
zove probleme. Dobro je znati da se necete
sloziti sa svakim s kojim se suocite u Zivotu.
Pitanja meduljudskih odnosa mogu uzro-
kovati nepotrebne drame, koje mogu jako
puno ometati bilo koju produktivnost ili kre-
ativnost koju osoba mozda posjeduje. Ako se
situacija ne razrijesi brzo, uzrokovat ce veliku
kolicinu stresa, koji ¢e se nastaviti povecavati.
Mora se odvojiti dovoljno vremena da se
razmisli o nastaloj situaciji. Kakav je pro-
blem nastao? Je li to jednostavno smetnja,
dosadivanje druge osobe, kao, primjerice,

skom tracuiliu ljudima koji ga stvaraju. Ured-
skog traca ce vvijek biti, nikad nece nestati,
medutim to ne znaci da morate participiratiu
njemu. Negativni tracevi mogu stvoriti toliko
nepotrebnih problema, koji mogu utjecatina
produktivnost, moral, angaziranje zaposleni-
ka ili ¢ak eventualnog napustanja tvrtke.

Ni jedno radno mjesto nije sigurno od tra-
¢a i, iskreno govoredi, nema nacina da ga
se izbjegne. Moze biti ekstremno toksican
i onda ozbiljno ometa posao i meduljudske
odnose. Radno mjesto postaje negativno.
Najbolji savjet je ne biti dio bilo koje vrste
traca. Najbolje je zadrzati povjerenje svo-
jih kolega na poslu tako da se ne ukljucite.
Vi ne Zelite izgubiti svoju vjerodostojnost,
integritet ili reputaciju.

Trac je jedina stvar koja putuje brze od maila!!
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Kako se nositi s teskim ljudima

To nije lak zadatak. U takvim situacijama
potrebno je samopouzdanije i svijest o svo-
joj vlastitoj vrijednosti. Kad se ¢ovjek nade
licem u lice s teSkom osobom, ne smije do-
pustiti da bude "uvucen". Takoder, nikad ne
smije biti onaj koji ¢e presudivatiili pokusa-
vati ispraviti nacin na koji te osobe razmi-
Sljaju. Jednostavno, ljudi su ljudii svatko od
nas ima razli¢it nacin kako se postavlja kod
razlicitih pitanja. Ocito, ne razmisljamo svi
na isti nacin — i zato nastaju tolike mnoge
izazovne situacije u svim podru¢jima zivota.

Priznati pogreske

Kada shvatite da niste bili u pravu, to pri-
znajte. Nije pogresno pogrijesiti i priznati
pogresku — to je ustvari velik korak u pro-
cesu odrastanja. To je dio zivota, nitko nije
savrsen. U danasnjem drustvu, priznanje
pogreske, nazalost, kvalificira se kao sla-
bost, a to nije slabost. Ustvari, to je jedna
od najhrabrijih stvari koje mozete uciniti. To
pokazuje vas karakter koji ¢e drugi uociti.

Povucite i ispitajte sebe i svoju okolinu

U takvoj situaciji uvijek je vazno malo se
povudi i ispitati ¢itavu situaciju. Otkuda je
krenula? Je li u pitanju teska osobnost kole-
ge, previse uredskog traca ili previse posla
i nedovoljnog priznanja nadredenih? To je
samo nekoliko primjera Sto moze bit. Me-
dutim, vazno je odvojiti malo vremena i o
svemu dobro i jasno razmisliti, kako bi se
sve rijesilo na vrijeme.

Nemojte izbjegavati nastalu situaciju

Dobro je drzati na umu da izbjegavati situ-
aciju ucinit ce stvari s viemenom jos gorim.
Konflikt se ne moze izbjedi, neizbjezan je
naradnom mjestu, kaoiu osobnom, privat-
nom Zzivotu. Sve je u tome kako se odnosite
prema toj situaciji. To je posebno istina ako
osoba ima neku rukovodecu ulogu u tvrt-
ki. Ona se mora voditi uz pomo¢ vlastitog
primjera i zaposlenici ¢e vidjeti nacin kako
nadredeni postupa s izazovnim situacijama.
Dok je konflikt normalni sastavni dio bilo
kojeg drustvenog ili kompanijskog okruze-
nja, sudbina izazova, konflikta lezi u tome
kako e osoba reagirati na njega.



Vise od 25 tisuca fanova na Facebook stranici portala Zdravo budi

NAJUSPJESNIJE OBJAVE VEZANE SU UZ OBILJEZAVANJE DANARUZICASTE
VRPCE, A KORISNICI SU PODUZELI 1585 AKCIJA OKO OBJAVE (KLIKOVI,
LIKEOVI, KOMENTARI, SHAREQVI). OBJAVU JE VIDJELO 20.657 KORISNIKA,

OD TOGA JE 13.953 ORGANSKI DOSEG

Najangaziraniji fanovi Facebook stranice Zdravo budi, listopad 2018.

Woman

BE%

Men
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| 19%
Sve vedi broj fanova na stranicama Face-
booka portala Zdravo budi produkt je kva-
litetnog i zanimljivog sadrzaja o aktualnim
zdravstvenim temama u skladu s ciljanom
skupinom i sezonalno$¢u uz redovito pro-
moviranje objave. Do kraja listopada na
Facebook stranicama Zdravo budi portala
evidentirano je 25.211 fanova. Od pocetka
dokraja listopada ove godine zabiljezeno je

m 8%
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F g agd

povecanje za 1.233 korisnika, a u istom raz-
doblju prosle godine brojfanova bio je pove-
¢an za upola manje u odnosu na ovu godinu.
Prema provedenom istrazivanju u listopa-
du ove godine, podjednako je fanova bilo
iz skupine od 35 do 44 godine (27 %) te iz
skupine od 25 do 34 godine (24 %). Primije-
¢eno je znatno vise pripadnica zenskog (88
%), nego muskog (11 %) spola.

lako je na stranicama angazirano vise pri-
padnica zenskog spola, najveci je doseg
bio prema skupinama izmedu 35 i 44 godi-
ne (27 %) te izmedu 25 i 34 (23 %). U listo-
padu su najangaziranije bile dobne skupine
izmedu 45 i 54 godine (26 %) te od 35 do
44 godine (23 %). Angazman zena (8o %)
puno je vedi u odnosu na angazman mus-
karaca (19 %, porast od 9 % u odnosu na
rujan). Sli¢ni su rezultati o dosegu i anga-
Ziranosti dobnih skupina dobiveni uistrazi-
vanju za isto razdoblje prosle godine.
Najuspjesnije objave vezane su uz obilje-
zavanje Dana ruziaste vrpce, a korisnici
su poduzeli 1585 akcija oko objave (kliko-
vi, likeovi, komentari, shareovi). Objavu je
vidjelo 20.657 korisnika, od toga je 13.953
organski doseg.

Korisnici su poduzeli 825 akcija oko objave
sindrom iritabilnog kolona (objavu je vidio
12.545 korisnik, od toga je 2.474 organski
doseg).

257 akcija poduzeto je u vezi s objavom ka-
lendara ovulacije (objavu je vidjelo 10.508
korisnika, od toga 1.562 organskim putem.

T3 Podravkini branitelji u vukovarskoj Koloni sje¢anja

Medu vise od 65.000 ljudi iz cijele Hrvatske
i inozemstva koji su se okupili u vukovarskoj
Koloni sjecanja bili su, kao i svake godine,
predstavnici Udruge branitelja, invalida i
udovica Domovinskog rata Podravke te
¢lanovi njihovih obitelji.

Mirno i dostojanstveno obiljezena je 27.
obljetnica bitke za Vukovar i okupacije tog
grada te 20. obljetnica Kolone sjecanja.
Sredisnji dogadaj je bila tradicionalna Ko-
lona sjecanja kojom se odaje pocast svim
zrtvama Vukovara. Prije kolone, Podravkasi
su zapalili svijece kod Spomen-kriza u dvo-
riStu vukovarske bolnice kojega je podigla
Podravkina Udruga 2002. godine. Kolona
sjecanja predvodena vukovarskim branite-
ljima krenula je iz vukovarske bolnice Zupa-
nijskom ulicom, prosla kroz srediste grada
preko mosta Jean-Michel Nicoliera te nasta-
vila Radicevom ulicom i Ulicom bana Josipa
Jelaci¢a sve do Memorijalnog groblja zrtava
iz Domovinskog rata, gdje su drzavna i dru-
gaizaslanstva poloziti vijence i zapaliti svije-
Ce. Svijecu su zapalili i Podravkini branitelji.
Podravkini branitelji tradicionalno sudje-
luju u Koloni sjecanja kako bi odali pocast
zrtvama Vukovara, grada heroja koji je prije

27 godina pretrpio najstrasnije razaranje u
Europi nakon Drugog svjetskog rata. Ovo
je dan ujedinjenja, dan ponosa i dan tuge,
ali i dan pijeteta prema zrtvi hrvatskih bra-
nitelja koji su podnijeli u obrani Vukovara.
Ovoliki broj ljudi dokazuje kako je Vukovar
i dalje simbol narodnog zajednistva i taj
nas hod u koloni spaja sve hrvatske krajeve
i ljude diljem domovine i svijeta, branitelja i
novi narastaj kojemu prenosimo vrijednost
spomena. — rekao je predsjednik UBIUDR
Podravke Slobodan Loncar.

Nakon Memorijalnog groblja Podravkini
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branitelji su zapalili svijece na spomen obi-
liezju heroju Vukovara generalu Blagi Zadri
na Trpinjskoj cesti.

Inace, u bitki za Vukovar i obrani grada od
velikosrpske agresije, koja je pocela 25.
kolovoza 1991., a zavrsila slomom obrane
grada18. studenoga 1991. godine, po poda-
cima vukovarske bolnice, ubijene su 1.624,
aranjeno 1.219 osoba, dok je nakon okupa-
cije usrbijanske logore odvedeno oko 7.000
vukovarskih branitelja i civila, a iz potpuno
razrusenog grada prognano je oko 22.000
Hrvata i ostalih.
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