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Postovane Citateljice i Citatelj,

Hrvatska u 2020. ulazi s velikim ocekivanjima, utemeljenima na
prilikama koje nam donosi predsjedanje Vijecem Europske unije,
drugom po veli¢ini svjetskom gospodarstvu, koje ¢ini petinu
svjetskog BDP-a. Bit Ce to, iz hrvatske pozicije gledano, izvrsna
prilika za jacanjem konkurentnosti domace industrije, kao i
ulaganjem u istrazivanje i razvoj te inovacije. S druge pak strane,
godina na izmaku ostat ¢e upamcena kao vrlo dinamicna zbog
brojnih dogadanja na drustvenoj, politickoj i gospodarskoj sceni.
Bila je to i godina u kojoj se premalo govorilo o okretanju trendova
prema pozitivnoj strani spektra na mnogim podrucjima. Prije

svega gospodarskom, jer je to temelj na kojem pocivaju i sva druga
podrudja zivota. Gospodarske su aktivnosti u ovoj godini pogodovale
blagom rastu BDP-a, uglavnom zahvaljujuci rastu osobne potrosnje
i investicijama. Glavni pokretac pozitivnih kretanja i u idu¢oj godini
bit ¢e osobna potrosnja, rast zaposlenosti te investicije, koje jos
uvijek nisu uhvatile puni zamah. S druge strane ocekuju nas veliki
demografski izazovi i nedostatak kvalificirane radne snage.

Kako drustvo, tako i mi u blagdansko ozra¢je ulazimo s velikim
ocekivanjima. Odluke da promijenimo ono ¢ime nismo u potpunosti
zadovoljni - posao, vezu, navike, sebe, naj¢esce donosimo uodi
Silvestarske noci, no najcesce nas iza prvog ugla ocekuje zivot — sam
sa svojim videnjem nasSe igre. U manje od 48 sati odustajemo od 50
posto planova, a u mjesec dana se vise i ne sjecamo Sto smo sami
sebi obecali promijeniti. A promjene traze ustrajnost i disciplinu

i blagost prema sebi. Dopustite 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 necemo
pronaci. Zato je dobro da znate Sto nas najc¢esée demotivira u Zelji da
mijenjamo svoj zivot. Ne brinite Sto ¢e o tome redi drugi, vec slijedite
svoj put. On je sigurno najcarobnije putovanje na koje cete ikada
poci, zar ne?

| zato opcinjeni tisu¢ama 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 Cini gotovo svetim
iskustvom. Ne, ona definitivno nije povezana s bankovnim racunom,
statusom i materijalnim blagostanjem, vec s naSom neiscrpnom
mogucnoscu da sve loe pretvorimo u dobro, a ono dobro u jos bolje.

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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NIKOLOM BRADICEM

Nagrada za izvrsnost,
Medicinski Oscar u rukama
hrvatskog lijecnika

DOKAZALI SMO DAU PRIMJENI INTRAVENSKIH ILI INHALACIJSKIHANESTETIKA U BOLESNIKA U KARDIOKIRURSKIM
OPERACIJAMA NEMA RAZLIKE U NASTANKU KOMPLIKACIJA | SMRTNOSTI MJESEC DANA NAKON OPERACIJE

KAO NI NAKON GODINU DANA

Prim. dr. Nikola Bradi¢, specijalist je aneste-
ziologije i reanimatologije, subspecijalist
intenzivne medicine u Klini¢koj bolnici Du-
brava te visi predavac na SveuciliStu Sjever
u Varazdinu. A na ovogodisnjem meduna-
rodnom natjecaju za najbolja istrazivacka
postignuca u medicini i farmaciji Interna-
tional Medis Awards prim. Bradi¢ je do-
bitnik Medicinskog Oscara, priznanja koje
oznaduje izvrsnost. Medis Awards nagrada
je koja se dodjeljuje vec Sest godina na te-
melju medunarodnog natjecaja koji potice
inagraduje znanstveno-istrazivacke napore
lijecnika i farmaceuta koji se, uz svakodnev-
ni klinicki posao, bave i istrazivanjima. Rije¢
je o priznanju koje se kao simbol izvrsnosti
u zdravstvu dodjeljuje najboljim lijecnici-
ma i farmaceutima iz srednje i jugoistocne
Europe. Ove su godine u konkurenciji bili
istrazivadi iz Austrije, Bosne i Hercegovine,
Bugarske, Crne Gore, Hrvatske, Madarske,
Sjeverne Makedonije, Slovenije i Srbije,
koji su svoje znanstvene radove objavili u
afirmiranim medunarodnim publikacijama
s faktorom utjecaja viSim od 1,5. Internati-
onal Medis Awards osmislio je Tone Strnad,
osnivac i predsjednik Nadzornog odbora
tvrtke Medis, a medunarodni Ziri koji dodje-
ljuje Medicinskog Oscara utom je razdoblju
pregledao i ocijenio 932 istrazivacka rada.

Dakle, ove je godine Medicinski Oscar u
rukama hrvatskog lije¢nika, prim. Bradica
s kojim smo za Glasilo Belupa razgovarali
o tome Sto stoji iza tog visokog priznanja.

B Medicinski Oscar dobili ste za rad, za
istrazivanje na podrucju intenzivne medici-
ne i anesteziologije. O kakvom se istraziva-
nju radi? Sto ste pokazali i dokazali?

Radi se o multicentri¢nom istrazivaniju, koje
je zapocelo 2014., a zavrsilo krajem prosle
godine, a u kojemu je sudjelovalo oko pet i
po tisuca bolesnika iz 13 drzava u svijety, iz
36 bolnica. Medu njima je bilo i vise od 200
kardiokirurskih bolesnika iz Klini¢ke bolni-
ce Dubrava. O ¢emu se zapravo radi? Dakle,
prije vise desetljeda, krajem Sezdesetih go-
dina proslog stoljeca, pojavila se teorija o
tzv. kardioprotekciji, dakle o zastiti sr¢anog
misica tijekom operacija uopce, a najvise se
ispitivala zastita srca kod kardiokirurskih pa-
cijenata. Provedene su brojne studije i ispiti-
vanjaiprevladavalo je misljenje da inhalacij-
ski anestetici, dakle, plinski anestetici imaju
za pacijenta tijekom operacije bolji kardio-
protektivni zastitni ucinak u odnosu na in-
travenske anestetike koji ide venskom pu-
tem. Slijedom toga smatralo se da bolesnici
koji primaju intravensku anesteziju imaju
postoperativno veca ostec¢ena miokrada te

da su, ukratko, za bolesnike losiji izbor.

Medutim, vrlo je vazno reci da su takvi re-
zultati bili dobiveni na studijama koje su se
radile u samo jednoj bolnici ili eventualno
na razini dvije do tri bolnice, dakle na rela-
tivno malom broju bolesnika. Stoga je ideja
profesora anestezije Giovannija Landonija
iz Milana, voditelja naseq istrazivanja, bila
da se napravi velika multicentri¢na studi-
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ja na velikom uzorku bolesnika s ciljem da
potvrdimo ili demantiramo rezultate malih
studija o tome da su plinski anestetici bolji
od intravenskih. Za nase smo istrazivanje
prikupili oko peti po tisu¢a bolesnika iz cije-
loga svijeta po tocno odredenim kriterijima.
Studija je trajala Cetiri godine, iako je tre-
bala trajati puno duze s time da je primarni
plan bio da se prikupi viSe od 10.000 bole-
snika. Medutim, vec nakon tri godine ispiti-
vanja nasi su podaci pokazali da se trendovi
poklapaju te da nema smisla i¢i na 10.000
bolesnika, jer se podaci nece promijeniti.
Dokazalismo da su plinski i intravenski ane-
stetici jednako dobri, odnosno da ne oste-
Cuju sr¢ani misi¢ za vrijeme operacijskog
zahvata. Dokazali smo da u primjeni intra-
venskih ili inhalacijskih anestetika u bole-
snika u kardiokirurskim operacijama nema
razlike u nastanku komplikacija i smrtnosti
mjesec dana nakon operacije kao ni nakon
godinu dana.

Nakon Cetiri godine istrazivanje zaustavili
smo i znanstveno-istrazivacki rad objavili
u The New England Journal of Medicine, u
najjatem svjetskom casopisu iz podrucja
klinicke medicine Sto je svakako dodatno
priznanje nasoj studiji.

B Jedna od najvaznijih dodanih vrijednosti
toga natjecaja, kao i priznanja koje ste do-
bili, primjenjivost je rezultata istrazivanja u
svakodnevnoj klinickoj praksi i to u korist
dobre klinicke prakse.

Da, jer primarno imamo rezultate koji puno



CIJA NTENZIVNE MEDICINE KB-A DUBRAVA

bezbroj Ce

a ova je nagrada svaka Ve

poznatljivosti, u Sirem smislu, Klinike i

Bolnice. A ljudi prepoznaiju gdje se radi jako

dobra medicina. Treba znati i to da aneste- ™

ziologija nije struka u kojoj netko samo’
drzi masku na pacijentu. Anesteziologija je

specijalnost koja se jako brzo razvija i Siri u

mnoga podrucja me i unekiru

dijelove. Danas vec | tervencija

radimo u podrudju inte e radiologije

u interventnoj kardiolog ventnoj

gastroenterologiji... ¢

RANIJE SE SMATRALO DABOLESNICI KOJI PRIMAJU INTRAVENSKU ANESTEZIJU IMAJU POSTOPERATIVNO VECA
OSTECENA MIOKRADA TE DA SU, UKRATKO, ZA BOLESNIKE LOSIJI IZBOR

znace za kardiokirurske operacije, za pa-  ju razne kirurSke zahvate. Ne samo kardio-  vazni su i primjenjivi i za njih odnosno i za
cijente koji moraju na operaciju srca kao i,  kirurSke ve¢iabdominalne, uroloskeiitd.,a, ostale grane kirurgije, osim kardijalne kirur-
naravno, za nasu struku, za anesteziologiju.  nerijetko, ve¢ imaju odredeni stupanj oSte-  gije. Jer znamo da ni kod tih bolesnika ane-
Ali, kao Sto znamo, ljudisu sve starijiitreba-  ¢enja sr¢anog misica. Rezultati nase studije  stetici nece dodatno ostetiti srce.
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Procijenjeno je da je studija iznimno vazna
za svakodnevni rad anesteziologa. K tome,
istrazivanja kao Sto su nasa povezuju znanje
i iskustvo strucnjaka s ovoga medicinskog
podrucja iz Citavoga svijeta i prvenstveno
poboljsavaju zdravstvenu obradu bolesnika.
B Ove je godine na natjedaj pristiglo 207
istrazivackih radova iz devet drzava u devet
podrudja — farmaciji, intenzivnoj medicini i
anesteziologiji, gastroenterologiji, gineko-
logiji, neurologiji, reumatologiji, oftalmo-
logiji, pedijatriji, pulmologiji i alergologiji.
Konkurencija je bila jaka, no usli ste prvo
medu 20 finalista.

Konkurencija je bila dosta jaka. Primjerice,
moja izravna protukandidatkinja bila je li-
jecnica iz Tuzle, inace dobitnica Fulbrighto-
ve stipendije, zahvaljujuci kojoj je provela
dvije godine u Mayo klinici u Rochesteru u
SAD-u gdje je i obavila istrazivanje, a rad s
kojim se natjecala objavila u jednom, tako-
der, prestiznom casopisu, polozila je i ispit
kojim je dobila americku licenciju za rad...

PROCIJENJENO JE DA JE STUDIJA IZNIMNO VAZNA ZA SVAKODNEVNI RAD ANESTEZIOLOGA. K TOME,
ISTRAZIVANJA KAO STO SU NASA POVEZUJU ZNANJE | ISKUSTVO STRUCNJAKA S OVOGA MEDICINSKOG
PODRUCJA IZ CITAVOGA SVIJETA | POBOLJSAVAJU ZDRAVSTVENU OBRADU BOLESNIKA

Opcenito, u svim je medicinskim specijal-
nostima konkurencija bila velika, iznimno
relevantna istrazivanja, publicirana u jakim,
cijenjenim Casopisima.

B Jeste li vjerovali da cete biti medu dobit-
nicima Medicinskog Oscara? Ili niste o tome
razmisljali?

Iskreno, dok mi nisu javili da sam usao u fi-
nale, nisam se nadao ni¢emu. No u ljudskoj
je prirodi da se—kad se dogodi ulazak medu
finaliste — budi i nada. U tom trenutku po-
¢eo sam razmisljati da bi nesto i moglo biti.
B Kako ste se osjecali kad ste na svedano-
sti u Ljubljani primali nagradu za izvrsnost
u podrucju kojim se bavite?

Naravno, jako lijepo, jer mislim da je ova
nagrada kruna visegodisnjeg rada, ali i pri-
znanje ne samo meni nego i svim mojom
kolegama iz 13 drzava i 36 bolnica koji su
sudjelovali u istrazivanju, koji su, jednako
kaoija, razgovarali, bili u stalnom kontaktu
s pacijentima, prikupljali podatke...

B Je li se promijenilo misljenje Sire javnosti
o znacenju anesteziologa u kirurskoj ekipi
u operacijskoj sali? Nekada je prevladavalo
misljenje da je u medicinskom timu vazan
samo kirurg.

Danas to vise nije tako iz jednostavnog ra-
zloga Sto anesteziolog dolazi pacijentu prije
operacije, tu je naravno i tijekom uvodenja
U anesteziju, brine o zdravlju pacijenta tije-

kom cijelog operacijskog zahvata, a nakon
opseznije operacije brine o njemui u jedinici
intenzivne medicine. Anesteziolog se danas
bavi i lijeenjem i dijagnostikom i suvere-
no i samostalno odlucuje o dijagnostickim
i terapijskim zahvatima. | iz svoga iskustva
mogu redi da pacijenti sve vise uvidaju zna-
Caj anesteziologa. Postalo im je jako vazno
ne samo tko im je kirurg vec i tko im je ane-
steziolog. Vezano za anesteziju, redovito
imaju jako puno pitanja. Ukljucujuci i ono
vjecno pitanje — “hodu li se probuditi?”.

B Je lito¢no da je stres u vasem poslu goto-
vo identican stresu kod pilota aviona?
Tako kazu, no ja svoj posao ne dozivljavam
stresnim. Oduvijek sam se Zelio baviti ane-
steziologijom i intenzivnom medicinom bas
zato Sto se radi o vrlo Sirokom podrucju koje
nudi niz mogu¢nosti za razvoj i stru¢na na-
predovanja. | ako volite to Sto radite, ne do-
Zivljavate to kao stres. Amozda sam ovisnik
o adrenalinu Sto i nije lose.

B U Hrvatskoj ve¢ godinama nedostaje i-
jecnika vase specijalnosti? Je li danas stanje
dramaticno Sto se ti¢e manjka anestezio-
loga?

Sto se ti¢e situacije s brojem anesteziologa
u KB-u Dubrava stanje nije dramati¢no, nije
Cakizabrinjavajuce. Povremeno se dogoditi
danam manjka ¢ovjekili dva, pogotovo kad
se otvori viSe radilista s invazivnim zahva-
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tima u razlic¢itim medicinskim podru¢jima
ili kada krenu viroze i bolovanja. Bude nam
tada “tijesno” dan ili dva, ali nacelno ne-
mamo vecih problema. S Klinike nam i nije
otislo puno lije¢nika. Mislim da je u inozem-
stvo otiSlo Cetvero nasih anesteziologa. Alj,
dobro je Sto imamo jako puno mladih spe-
cijalizanata na drugoj godini specijalizacije
koji su se dijelom vec i osamostalili pa se,
primjerice, istovremeno u dvije operacijske
dvorane specijalizanti mogu kontrolirati.
B Jeste i vi razmigljali o odlasku?

Ne, nisam. Zadovoljan sam ovdje i nisam ni-
kada imao namjeru otici. A da se razumije-
mo, nivanine te¢e med i mlijeko. Lijecnicka
placa je veca nego kod nas, ali su i Zivotni
troskovi vedi.

B No uspijevate li u ograni¢enim financij-
skim uvjetima naseg zdravstvenog sustava,
pratiti trendove suvremene medicine?

Ni jedan nas bolesnik ni za Sto nije zakinut.
Sve Sto je medicinski indicirano svaki paci-
jent dobije. Nijedan bolesnik nije otisao na
operacijski zahvat, ni u jedinicu intenzivne
medicine, a da mu je nesto nedostajalo, da
nije dobio sve Sto mu je bilo potrebno. Pra-
timo i radimo sve novije metode koji su na
dobrobit bolesnika. U kontaktu sam s ko-
legama iz zapadne Europe, s kolegama iz
Amerike i mogu reci da ni u ¢emu me za-
ostajemo.



Farmaceutska
industrija -

industri

Udruga proizvodaca lijekova pri Hrvatskoj
udruzi poslodavaca 27. studenoga sveca-
nom je konferencijom obiljeZila deset go-
dina rada pod egidom “Farmaceutika: Hr-
vatska industrija 4.0.”

Udruga okuplja gotovo 100 % tvrtki na trzi-
Stu generickih lijekova i biosimilara u Hrvat-
skoj, a ¢lanice Udruge zaposljavaju vise od
5000 radnika neposredno te preko 10.000 u
klasterima. U posljednjih deset godina po-
vecali su broj zaposlenih za gotovo 20 %.
Tvrtke Clanice UPL-a zajedno ostvaruju 7
milijardi ukupnog prihoda te su investirale
viSe od 2 milijarde kuna u napredna postro-
jenja i nove tehnologije, a uplacuju viSe od
90 milijuna kuna poreza godisnje.

Glavni direktor HUP-a, Davor Majetic Cesti-
tao je ¢lanovima Udruge na dugogodisnjem
uspjeSnom radu i kazao: “"Danas promovira-
mo kvalitetu i izvrsnost, a Udruga proizvo-

daca lijekova upravo je takav primjer. Naj-
vaznije je da govorimo o tvrtkama koje su
perjanica hrvatskog gospodarstva te poka-
zuju put kojim treba ici cjelokupno hrvatsko
gospodarstvo. Velik je doprinos ovih tvrtki i
samom HUP-u kojem su pomogle svojom
aktivnosti i uspjesSnom djelovanju posljed-
njih 10 godina te su doprinijele podizanju
Udruge na vecu razinu.”

Nazocnima se potom obratila Milka Kosa-
novi¢, direktorica odnosa s ¢lanstvom HUP-
a i direktorica HUP -UPL-a: "S ponosom
mozemo istaknuti kako predstavljamo go-
tovo 100 % trziSta generickih i biosli¢nih [i-
jekova u Hrvatskoj. U novom visegodisnjem
financijskom okviru potrebna su nam veca
ulaganja u digitalnu infrastrukturu, ako zZe-
limo zadrzati globalnu konkurentnost na
ovom podrudju te poticati razvoj novih i
inovativnih tehnologija. U posljednjih de-
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SVECANO OBILJEZENO DESET
GODINA RADA UDRUGE

PROIZVODACA LIJEKOVA
PRI HRVATSKOJ UDRUZI
POSLODAVACA

KAO JEDNA OD RIJETKIH PRE-
OSTALIH PROIZVODNIH INDU-
STRIJA U HRVATSKOJ, FARMA-
CEUTSKA INDUSTRIJA, | DALJE
JE JEDAN OD NAJZNACAJNIJIH
POKRETACA GOSPODARSKOG
RAZVOJA

set godina smo kao industrija povecali broj
zaposlenih za vise od 20 % pa danas ¢lanice
Udruge zaposljavaju vise od 5000 radnika
neposredno, od Cega preko 35 % visokoo-



brazovanog kadra te viSe od 10.000 u po-
vezanom lancu dobavljaca. Kontinuirano
ulazemo u napredna postrojenja i nove
tehnologije —do sada u vrijednosti vecoj od
2,5 milijarde kuna. Kao predvodnicina polju
istrazivanja i razvoja, uveli smo Hrvatsku u
drustvo zemalja koje prolaze digitalnu tran-
sformaciju i Industriju 4.0.”

Zeljko Plazoni¢, drzavni tajnik u Ministar-
stvu zdravstva, takoder se kratkim govorom
obratio uzvanicima: “Cestitam na deset go-
dinaradaUdruge ove znacajne industrije za
Hrvatsku. O vasoj vaznosti najbolje govori
¢injenica da svaka mudra Vlada svoju vlasti-
tu farmaceutsku industriju ¢uva kao zjenicu
oka, jer je ona temelj znanstvenog i bioteh-
noloSkog napretka te vazan ekonomski su-
bjekt, a nadam se da e se uspjesna surad-
nja s Ministarstvom zdravstva i dalje nasta-
viti jer je vazna za stjecanje novih znanja i
iskustava. Nadam se da ¢ete i dalje nastaviti
raditi jednako uspjesno kao i do sada.”

U sklopu dogadanja, Mihael Furjan, pred-
sjednik HUP—UPL-a urucio je ¢ek od 10.000
kuna dekanu Farmaceutsko-biokemijskog
fakulteta u Zagrebu za obnovu dvorana,
prof. dr. sc. Zeljanu Male3u koji je zahvalio
na donaciji u ime svih nastavnika, suradni-
ka, djelatnika i studenata Fakulteta.

Na panelu o temi “Farmaceutika: Hrvatska
industrija 4.0" sudjelovali su Gordana De-
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ranja, predsjednica HUP-a, i predsjednica
Uprave Tehnomonta, Mihael Furjan, pred-
sjednik HUP —Udruge proizvodaca lijekova i
predsjednik Uprave Pliva Hrvatska i Cristoph
Stoller, predsjednik “Medicines for Europe”,
najvaznijeginajveleg europskog udruzenja
proizvodaca generickihibiosli¢nih lijekova u
Europskoj unijii visi predsjednik komercijal-
nog poslovanja Teve u Njemackoj i Austriji.
“Medicines for Europe predstavlja generic-
ke, biosli¢ne i lijekove s dodanom vrijedno-
$¢u u Europi. Dvije trecine lijekova u Europi
proizvode nase Clanice koje ulazu do 17 %
svojih prihoda u razvoj novih terapija. Kljuc-
ni smo za zdravstvene sustave Europe te za
osiguravanje veceg pristupa kvalitetnim li-
jekovima za sve europske pacijente uz dalj-
nju digitalizaciju, automatizaciju i robotiza-
ciju nasih proizvodnih procesa i usluga paci-
jentima. Cilj nam je osigurati odrziv sustav
opskrbe lijekovima koji mora biti usmjeren
primarno pacijentima. Nazalost, cijene li-
jekova u ovoj industriji neprestano padaju,
dok cijene proizvodnije lijekova i regulator-
nih zahtjeva rastu. Zelja nam je osiguratine
samo odrzivu industriju nego ju i dodatno
ojacati te vratiti dio proizvodnje natrag u
Europu”- rekao je Christoph Stoller, pred-
sjednik Medicines for Europe.

“Poslodavci okupljeni u HUP-u jedini su
reprezentativni poslodavci u Hrvatskoj jer
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putem GSV-a mogu davati svoje prijedloge
zakona i utjecati na promjene klju¢nih po-
litika. Cilj nam je braniti interese poduzet-
nika i poslodavaca, a to je jedino moguce u
dijalogu sVladomi ostalim dionicima vlasti.
Drzava je jaka koliko i njeno gospodarstvo.
Industrija stvara novu dodanu vrijednost te
ima jadi utjecaj na BDP kroz svoj izvoz. Kad
je gospodarstvo slabasno, nema sredstava
ni za druge aspekte drustva u drzavi. Uspje-
li smo u HUP-u poletkom godine smanijiti
stopu PDV-a za bezreceptne lijekove i na to
smo ponosni, a sada namjeravamo otvoriti
temu zakona o radu jer je on preduvjet za
industriju 4.0 fleksibilnije uvjete rada. Oce-
kujemo da ce se u buduénosti zakoni pisati
na korektan i jednostavan nacin te da se po-
slodavce tretira kao partnere, a ne zloCince
kao do sada” - kazala je Gordana Deranja,
predsjednica HUP-a.

“Farmaceutska industrija ima neizmjernu
vaznost za izvoz, sve Clanice HUP — UPL
izvozno su orijentirane, a farma industri-
ja napravila je najvedi pomak u zadnjih 10
godina u tome. Znatno smo ojacali u pro-
teklom razdoblju, ostvarili smo investicije
vece od dvije milijarde, zaposljavamo vi-
soko obrazovane ljude Sto nas uvrstava u
predvodnike hrvatske industrije” — izjavio
je Mihael Furjan, predsjednik Uprave Plive
Hrvatskaipredsjednik HUP —UPL-a. Pritom
je dopunio: *“Moramo razumjeti da zdrav-
stvo nije besplatno, nego je Cinjenica da
porezni obveznici i privatni sektor pladaju.
U Hrvatskoj je zbog visokih cijena i malog
trzista troskovno izazovno proizvoditi lije-
kove, a u interesu pacijenata svi bismo tre-
bali traziti dugorocno odrziva rjesenja, a ne
se kratkoro¢no usmijeriti na najnizu cijenu.
Ocekujemo da ¢emo putem HUP-a utjecati
na daljnje porezno i administrativno raste-
recenje gospodarstva kako bismo bili jos
bolji i uspjesniji kao industrija.”

Na dogadanju su takoder urucena priznanja
istaknutim ¢lanovima radnih skupina HUP
— Udruge proizvodaca lijekova, a priznanja
im je urucilaGordana Deranja, predsjednica
HUP-a.



FUTUR Z - KONGRES O BUDUCNOSTI HRVATSKOG ZDRAVSTVA

Zdravlje i zdravstvena zastita
2015. - 2030. Futur Z

DVODNEVNIKONGRES U ORGANIZACIJI HRVATSKOG DRUSTVAZAPOSLOVNU ETIKU | ZDRAVSTVENU EKONOMIKU
HLZ-A OKUPIO JE VISE OD VISE OD 800 SUDIONIKA, NEPOSREDNIH DIONIKA ZDRAVSTVENOG SUSTAVA

U Opatiji na Sestom zdravstvenom kongre-
suFuturZ, 22.-23. studenoga, kojem je pri-
sustvovalo vise od 800 sudionika, predstav-
ljen je jedinstveni kalendar narucivanja koji
bi trebao smanijiti liste ¢ekanja, ali i onemo-
gucilo dvostruko narucivanje. Primjenjivat
¢e se od 15. prosinca. Najavio ga je ministar
zdravstva Milan Kujundzi¢, a predstavio
ravnatelj HZZO-a Lucian Vukeli¢. Ministar
zdravstva porucio je da bi se novim kalenda-
rom liste trebale smanijiti za 30 %. i dodao:
"U naSem sustavu narucivanja kontrolni
pregledi vode se kao liste ¢ekanja. To nisu
liste cekanja. Isto tako imamo dupliranje, a
jos vaznije Sto sada uvodimo je to da e za

slikovne preglede biti elektronicko narudi-
vanje". Uz Ministarstvo zdravstva i HZZO, u
novom projektu je Ericsson. Napravili su su-
stav kojim ce povezati sve zdravstvene usta-
nove u Hrvatskoj. To je velik korak u digitali-
zaciji ekskluzivno predstavljen na Kongresu.

Jedinstveni kalendar narucivanja —
novost u borbi s dugim listama cekanja

Sudionike je zanimalo kako ce se pacijen-
ti moci narudivati. Ravnatelj HZZO-a im je
odgovorio da ¢e se modi naruciti kod svog
lijecnika primarne zdravstvene zastite, kod
lijecnika specijalista, alii sami preko portala
e-zdravlja koji je u sklopu sustava e-grada-

nin. Prve narudzbe bit ¢e moguce na neko-
liko postupaka. "Na pretrage kao $to suma-
gnetska rezonanca, holter, ultrazvuk dojke
dugo se cekalo. Napravili smo sustav u ko-
jem ce Cekanje biti krace, a multipliciranja
narucivanja nece biti" - porucio je ravnatel]
HZZO-a Lucian Vukelic.

Misao vodilja kongresa Futur Z je organizi-
rati jedinstveni dogadaj u Republici Hrvat-
skoj i regiji koji okuplja sve neposredne di-
onike zdravstvenog sustava — lijecnike, me-
dicinske stru¢njake, zdravstvene djelatnike,
medicinske sestre, predstavnike privatnogi
javnog zdravstvenog sustava. Kroz preda-
vanja, panel- rasprave, radionice i okrugle
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KROZ PREDAVANJA, PANEL-RASPRAVE, RADIONICE | OKRUGLE STOLOVE
RAZMIJENJENE SU INFORMACIJE TE DONESENI PRIJEDLOZI 1 ZAKLJUCCI O
BUDUCNOSTI I SMJERU RAZVOJAZDRAVSTVENOG SUSTAVA U HRVATSKOJ

|

stolove omogucava zainteresiranima raz-
mjene informacija te donosenje prijedloga
i zakljucaka o buduénosti i smjeru razvoja
zdravstvenog sustava u Republici Hrvatskoj.

Europa jednakih moguénosti

Na panelu Europa jednakih moguénosti,
predstavljen je plan predsjedanja Hrvatske
Vije¢em EU s naglaskom na Cetiri prioriteta:
Europa koja se razvija, Europa koja povezu-
je, Europa koja stiti i Europa koja je utjecaj-
na. Na panelu je uz drzavnog tajnika mini-
starstva zdravstva prim. Zeljka Plazoni¢a,
dr. med. spec., sudjelovao Mihael Furjan
predsjednik Udruge proizvodaca lijekova
pri HUP-u, Sani Pogorili¢ izvrsni direktor
Inovativne farmacuetske inicijative i Ljilja-
na Vukota u ime Udruge sve za nju. U Se-
stomjesecnom predsjedanju u Ministarstvu
zdravstva Republike Hrvatske naglasak ce
staviti na transplantacije, zdravo starenje,
digitalno zdravstvo, umjetnu inteligenciju,
onkolosku skrb i sigurnost pacijenata. Do-
stupnost inovativnih terapija Europljane
¢ini jednakijima, no uz brzu dostupnost li-
jekova potrebni su i centri izvrsnosti, mje-
renje ishoda lijecenja i sve to u digitalnom
zdravstvu koje podrazumijeva sigurnost po-
dataka, aliiblagodati umjetne inteligencije.

Na brojnim panelima Kongresa razgovaralo
se 0 buducnosti zdravstva. Prof. dr. sc. Alan
Susti¢ sudionike je uveo u Task Shifting i
predstavio racionalnu redistribucija posla
medu zdravstvenim radnicima. Pojasnio je
znacenje, zemlje u kojima se najvise kori-
sti i rekao da za implementaciju u Hrvatsloj
trebaju godine, ali i brojne izmjene Pravil-
nika. Task shifting je alternativna strategi-
ja Svjetske zdravstvene organizacije koja
pruza brzo rjesenje problema nedostataka
zdravstvenih radnika prijenosom odgo-

vornosti za klini¢ku skrb sa specijaliziranih
strucnjaka na manje specijalizirane.

"Ni buducnost nije Sto je nekad bila" je pre-
davanje Ivana Vidakovica koji je ponovno
sudionike uveo u svijet buducnosti. Prika-
zao je robotske ljekarne i svjetski napredne
zemlje. Sudionicima Kongresa obratili su se
i predsjednik Hrvatske lijecnicke komore dr.
sc. KreSimir Lueti¢, dr. med. spec., i njegova
zamjenica Vikica Krolo, dr. med. Podvukli su
crtu od izbora na svoja mjesta; predstavili
ciljeve te osvrnuli na prekovremene sate li-
jecnika, napade na zdravstvene djelatnike,
Zakon o zdravstvenoj zastiti i njegovu im-
plementaciju.

Prvoga dana Kongresa ministar zdravstva
osvrnuo se na proteklu godinui aktualnosti:
Zupanijska bolnica u Vukovaru postaje Na-
cionalna memorijalna bolnica, u Petrovoj
bolnici otvorena 1. banka humanog mlije-
ka u RH, a govorio je i o robotskoj medicini
i ljudskim resursima, odnosno broju zapo-
slenih lijecnika i medicinskih sestara u man-
datu ove Vlade (usporedba 2015. — 2018.).
Na panelima se raspravljalo o inovativnim
terapijama i odrzivim modelima placanja
te o Hrvatskoj u drustvu najrazvijenijih. Go-
vorilo se i o pracenju ishoda lijecenja, kao
i zaSto nam trebaju centri izvrsnosti. Pre-
davanje o privatnom sektoru kao nadopuni
javnog odrzao je Ognjen Bagatin iz HUP-
ove Udruge privatnih poliklinika, bolnica,
ljecilista i ustanova za zdravstvenu skrb.
Njegova poruka je bila da su dva spomenu-
ta sektora zajedno jaca.

Dvodnevni kongres "Zdravlje i zdravstve-
na zastita 2015. - 2030. Futur Z" u organi-
zaciji Hrvatskog drustva za poslovnu etiku
i zdravstvenu ekonomiku Hrvatskog lijec-
nickog zbora pokazao je kako zanimljivim
temama drzati punu dvoranu.
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U HRVATSKOJ POCELO CIJEPLJENJE

anulo 36

Prvi slucaj gripe u Hrvatskoj vec je zabi-
liezen, a pravi val gripe ocekuje se krajem
prosinca. Visoka temperatura, bolovi u
samo su neki od simptoma koje ce ove go-
dine zaobici sve one koji ¢e se na vrijeme
cijepili cjepivom protiv gripe. Njih ce, za
sada, biti 360 tisuca, upravo onoliko ko-
liko je cjepiva naruceno, a Sto je 10 posto
vise nego li ih je bilo lanjske godine. No u
prvim danima cijepljenja, cjepivo je pla-
nulo, pa je u velikom broju zdravstvenih
ustanova narucena dodatna kolicina cje-
piva.

Cjepivo sadrzi Cetiri podtipova virusa
Ove je godine nabavljeno cetverovalentno
cjepivo koje sadrzi Cetiri podtipova virusa,
i to dva podtipa virusa A (HiNz1 i H3N2) i
dva podtipa virusa B Sto znaci da Cetvero-
valentno cjepivo nije ni bolje niti jace vec¢
ukljucuje vise podtipova virusa gripe, Sto
povecava Sanse za zastitu od virusa koji ¢e
biti prisutni ove sezone, Hini je objasnila
epidemiologinja Sanja Kureci¢ Filipovic.

Rizi¢ne skupine

Cjepivo protiv gripe prvenstveno je nami-
jenjeno osobama starijima od 65 godina,
kroni¢nim bolesnicima i zaposlenicima
domova za starije osobe i institucija za
njegu kronicnih bolesnika, bez obzira na
dob, ukljucujuciidjecu. Cijepiti bi se trebali
i zdravstveni radnici te trudnice. Za sve ri-
zi¢ne skupine cjepivo je besplatno.
Strucnjaci istiCu potrebu cijepljenja pa-
cijenata s kroni¢nim oboljenjima, po-
sebice s oboljenjima srca i pluca, zatim
cijeplienje djece s ostecenom plu¢nom
funkcijom i kongenitalnim manama te
odraslih i djece s kroni¢nim bolestima
metabolizma, kroni¢nim bolestima bu-
brega, hemoglobinopatijama, neurolos-
kim i neuromuskularnim bolestima koje
utjecu na disanje i ostec¢enjem imunolos-
kog sustava.

Prosle godine, pak, u Hrvatskoj su cijeplje-
ne 323.303 osobe, od ¢ega je 222.793 bilo
umirovljenika, odnosno osoba starijih od
65 godina, zatim 84.063 Cinili su kronic-
nih bolesnika, 11.825 je bilo zdravstvenih



PROTIV GRIPE

0 tisuca cjepiva, Ceka se novo

djelatnika, a 4404 Cinile su ostale skupine
gradana.

U Koprivnicko-krizevackoj zupaniji, pak,
prosle je sezone prijavljeno 2.665 klinickih
slucajeva gripe, a troje oboljelih je i umrlo
dok se protiv gripe cijepilo sveukupno oko
devet tisuca osoba, odnosno 2402 kronic-
na bolesnika, 4424 osobe u dobi od 65 do
79 godina, 1747 osoba starijih od 8o godina,
370 zdravstvenih djelatnika, osam trudnicai
njih 19 iz ostalih skupina.

Potrosili 20 ooo doza

Kako nam kazu iz zupanijskog Zavoda za
javno zdravstvo, u na$oj Zupaniji cjepiva
trenutacno nema, no naruceno je jos tisucu
doza koje se ocekuju pocetkom prosinca.

—Trenutacno u Zavodu za javno zdravstvo
Koprivnicko-krizevacke zupanije vise nema
cjepiva protiv gripe, no ocekujemo dodat-
nih 1000 doza pocetkom prosinca. Dosad
smo zajedno s primarnom zdravstvenom
zastitom potrosili 10 ooo doza. Cijepljenje
je ove godine zapocelo 6. studenoga, a kao
i prethodnih godina najvise se cijepe starije

SIMPTOMI GRIPE

¢ nagli pocetak bolesti — razvoj simp-
toma u unutar 3 do 6 sati

e trajanje bolesti 7 do 10 dana

e visoka temperatura 38 do 40° C

.....

° umor, iscrpljenost

e drhtavica.

LIJECENJE GRIPE — SAVJETI

e Ostanite u krevetu, odmarajte se ne-
koliko dana.

¢ Pijte dovoljno tekucine.

¢ Olaksajte simptome poput vrudice,
glavobolje i bolova u misi¢ima lijeko-
vima s paracetamolom (NE s acetilsa-
licilnom kiselinom).

* Okrijepite tijelo juhom i krekerima,
izbjegavajte “tezu hranu”.

e Kontaktirajte svoga lijecnika ako se
temperatura ne snizuje ili se razviju
drugi zabrinjavajudi simptomi (pore-
mecaj svijesti, osip, nateceni limfni
cvorovi).

TRENUTACNO U ZAVODU ZA JAVNO ZDRAVSTVO KOPRIVNICKO-KRIZEVACKE ZUPANIJE VISE NEMA CJEPIVA
PROTIV GRIPE, NO OCEKUJEMO DODATNIH 1000 DOZA POCETKOM PROSINCA. DOSAD SMO ZAJEDNO S
PRIMARNOM ZDRAVSTVENOM ZASTITOM POTROSILI 10 000 DOZA- REKAQ NAM JE DARKO RADICEK, DR. MED.,
SPEC. EPIDEMIOLOGIJE, 1Z ZAVODA ZA JAVNO ZDRAVSTVO KOPRIVNICKO-KRIZEVACKE ZUPANIJE

osobe i kroni¢ni bolesnici svih dobi. Ovih
10 000 doza potrosili smo na te i ostale
kategorije koje ne placaju cjepivo tako da
nismo nikome naplacivali, kazao nam je
Darko Radicek, dr. med., spec. epidemio-
logije iz Zavoda za javno zdravstvo Kopriv-
nicko-krizevacke zupanije.

— Misljenja smo da je odaziv ove sezone
bio jako dobar na cijepljenje u odnosu na
prethodne godine sto sugerira da su nasi
sugradani upoznatis prednostima i dobro-
biti samoga cijepljenja —kazao je Radicek.
Svi oni koji zele smanjiti rizik od gripe, a
nemaju pravo na besplatno cjepivo, cjepi-
vo protiv gripe mogu naruciti kod lije¢nika
primarne zdravstvene zastite po cijeni od
100-tinjak kuna.
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Pise: Mirjana Zagar-Petrovi¢, dr. med.

Covjek je spoznajno i misaono bice. Prve
spoznaje stjeCemo u obiteljskom okruze-
nju, medutim, najvaznija ustanova u stje-
canju znanja i socijalnih vjestina izvan obi-
telji je Skola, a najvazniji nosioci u procesu
Skolovanja i edukacije su ucitelji. Razdoblje
Skolovanja je najintenzivnije razdoblje u
zivotu djece i mladih. To je razdoblje obi-
lieZzeno intenzivnim rastom i razvojem, te
kognitivnim, emocionalnim, socijalnim i
psihickim sazrijevanjem ucenika.

Vrijedni ¢uvari nasega zdravlja koji godina-
ma uz pomo¢ odgajatelja, pedijatara i uci-
telja prate zdravstveno stanje nase djece i
uocCavaju zdravstvene poteskoce su lijecnici
specijalisti Skolske medicine. Oni svake go-
dine obavljaju sistematske preglede djece
prilikom upisa u 1. razred osnovne skole
te tijekom Skolovanja. Najcesce bolesti i
zdravstvena stanja koja su utvrdena prili-
kom sistematskih pregleda su nepravilno
drzanje, spustena stopala, skolioza, slabo-
vidnost, neprepoznavanje boja, strabizam,
govorne mane (dislalija, dizartrija), oStece-
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Poteskoce u ucen;

BROJNA SU ZNANSTVENAISTRAZIVANJA DOKAZALANEPOVOLJAN UCINAK
UMJETNE TZV. PLAVE SVJETLOSTI SAZASLONAMOBITELA, KOMPJUTERA

ILI TABLETA NA ZDRAVLJE

nje sluha i karijes. lako nisu neposredno ve-
zani s poteskocama ucenja, sistematskim
pregledima ucenika osnovnih i srednjih Sko-
la uoceno je nepravilno drzanje kod 16 %
osnovnoskolaca i oko 20 % srednjoskolaca.
Skolioza je nadena kod 2 % djecaka i 6 %
djevojcica u osnovnim te kod 6,9 % ucenika
i 13,6% ucenica srednjih Skola.

Uzroci poteskoca u ucenju mogu biti brojni.
Najcesci uzroci poremecaja ucenjamogu se
u grubo podijeliti na:

1. zdravstvene poteskoce i

2. specifitne poremecaje ucenja.

——

=

TR

BELUPO

Zdravstvene poteskode koje su uzrok pore-

mecaja ucenja posljedica su:

® ostecenjavida,

® ostecenjasluha,

® ostecenja organa i organskih sustava
(npr. epilepsija),

® ostecenja motorike (npr.
distrofija),

® snizenih intelektualnih sposobnosti,

® poremecaja U ponasanju i oStecenja
mentalnog zdravlja,

® poteskoca u psihofizickom razvoju ili
odgojno obrazovne zapustenosti.
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Ul njeni uzrocl

U uZzem smislu pod poremecajima ucenja

podrazumijevaju se specificni poremecaji

ucenja. Djeca sa specificnim poremecajem

ucenja su djeca urednog razvoja koja imaju

problema u svladavanju Skolskog gradiva

vise od njihovih vrsnjaka zbog jezi¢no-go-

vorno-glasovnih poremecaja i specifi¢nih

teskoca u ucenju. Ucenici sa specifitnim

poteskoc¢ama u ucenju zastupljeni su 5 - 10

% u Skolskoj populaciji, djecaci ¢esce od

djevojcica.

Najcesce specificne poteskoce ucenja su:

@ disleksija (teskoda Citanja),

@ disgrafija (teskoca pisanja) i

@ diskalkulija (teSkoca racunanija).

Javljaju se pojedinacno ili u kombinaciji s

poteskoc¢ama paznje, hiperaktivnosti i tes-

ko¢ama u radnoj memoriji.

Kako bi se olaksala integracija djece s po-

teSkocama u ucenju i razvoju danas su ta

djeca ukljucena u redovitu nastavu uz po-

moc¢ ucitelja/nastavnika, pomocnika u na-

stavi i naravno skolskih prijatelja. Pri tome

im se ovisno o vrsti poteskoce osigurava

jedan od programa odgoja i obrazovanja:

® redoviti program uz individualizirani
postupke,

@ redoviti program uz prilagodbu sadrzaja
i individualizirane postupke,

® posebni program uz individualizirane
postupke,

® posebni program za stjecanje vjestina
u svakodnevnom zivotu i rad uz
individualizirane postupke.

Navedeni programi odgoja i obrazovanja

ostvaruju se:

® uredovitom razrednom odjely,

@ dijelom u redovitom, dijelom u
posebnom razrednom odjelu,

® u posebnom razrednom odjelu i

® odgojno-obrazovnoj skupini.

Neki drugi uzroci poteskoca u ucenju

Dok specificne poteskoce ucenja nalazimo
cesce kod ucenika u nizim razredima osnov-
ne sSkole, u visim razredima najces¢i su
uzroci loseg Skolskog neuspjeha nedovolj-
ne radne navike, nedovoljno predznanje i
losa strategija uenja. Brojni su razlozi loSih
Skolskih rezultata kod ucenika koji nema-
ju zdravstvenih poteskoca. Dok strunjaci
navode brojne uzroke poput gubitka moti-

vacije, nezainteresiranosti za Skolsko gra-
divo, negativan stav prema skoli, smetnje
paznje i koncentracije, nedostatak radnih
navika ili manjak predznanja, u¢enici ¢e reci
kako im je gradivo pretesko, predosadno,
ucitelji nezanimljivi ili se bave drugim ak-
tivnostima poput sporta, plesa, glazbe koji
su im prioriteti u odnosu na Skolu i Skolsko
gradivo. Gubitak paznje i koncentracije na
nastavi i kod u¢enja moze biti uzrokovan
i neispavanoS¢u, umorom, dehidracijom,
preskakanjem obroka ili nekonzumiranjem
dorucka.

Petica ili “lajk”— pitanje je sad

Ono Sto djecu danasnje generacije Cini po-
sebnim u odnosu na generacije unazad 10
— 20 godina je upotreba mobilnih komuni-
kacija i drustvenih mreza i tijekom dana i
do sitnih no¢nih sati. Brojna su znanstve-
na istrazivanja dokazala nepovoljan uci-
nak umjetne tzv. plave svjetlosti sa zaslona
mobitela, kompjutera ili tableta na zdrav-
lje. Plava svjetlost Steti snu i ocima. Pre-
komjerna upotreba modernih tehnologija
moze imati negativan u¢inak na mentalno
zdravlje mladih te je povezanas poremeca-
jem paznje, losijom koncentracijom, pore-
mecajem sna, poremecajem raspolozenja
i nerealnom spoznajom stvarnosti. Osim
Stetnih posljedica plave svjetlosti na zdrav-
lie drustvene mreze odvlace paznju, sma-
njuju koncentraciju i motivaciju u€enika za
ucenje kako ne bi propustili neke “vazne”
objave na drustvenim mrezama i grupama.
Koristenje mobitela zapocinje u sve rani-
joj djecjoj dobi, a njegova uporaba mijenja
strukturu mozga i utjeCe na neuronske veze
mozga. Nakon samo sat vremena provede-
nih pred zaslonom mobitela ili tableta djeca
i adolescenti pokazuju manju radoznalost,
nizu razinu samokontrole i emotivnu stabil-
nost, Sto moze dovesti do tjeskobe i depre-
sije. Istrazivanje provedeno u Sjedinjenim
Americkim Drzavama medu Skolskom dje-
com u dobi od 11 do 13 godina koja su pro-
vodila sat vremena dnevno pred zaslonom
mobitela pokazalo je da 9 % nije bilo zainte-
resirano za ucenje, dok je 22,6 % djece po-
kazalo nezainteresiranost za ucenje nakon
sedam i viSe sati pred zaslonom pametnih
telefona. Autori istrazivanja savjetuju da se
vrijeme pred zaslonima kompjutera, mobi-
tela i tableta ogranici na jedan sat dnevno.

BELUPO
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Minerali i tijelo zene
PiSe: Prim.dr.sc. Vesna Stepani¢, dr.med.
Minerali su esencijalni mikronutrijenti i
za uredno funkcioniranje i zdravlje zen-
skog organizma potrebni su u malim ko-
licinama. Primjerenom, izbalansiranom
prehranom, zdravi organizam dobiva sve
minerale koji sumu potrebni, te nemara-
zloga za dodatnim unosom. lako ih orga-
nizam treba u malim koli¢inama, manjak
ili nedostatak minerala moze uzrokovati
ozbiljne zdravstvene probleme, te se u
stanjima za koja se zna kako mogu za po-
sljedicu imati deficit minerala, preporuca
njihov dodatan unos Sto treba dogovorit
s nadleznim lije¢nikom.
U razli¢itim stanjima, kao Sto su trudnoca
ili dojenje, dijeta, bolesti, ili ,tek" zdrav-
stveni poremecaji, ekstremni fizicki na-
pori (profesionalno bavljenje sportom),
stres, takoder i starenje i slicno, potrebe
za odredenim mineralima su vece. Tada
nadlezni lijecnik opce/obiteljske medicine
ili nadlezni ginekolog ako je u pitanju trud-
nica, da upute i o mineralima koje bi bilo
korisno dodatno uzimati, najcesce u vidu
tableta ili kapsula, ili pak napitaka, sve za
peroralnu primjenu. Kako se radi o jednoj
tableti ili Zlicici (mala, ¢ajna Zlica) dnevno,
nekim Zenama Ce se takva kolic¢ina uciniti
premala, pa ¢e samoinicijativno posegnuti
za jos kojom tabletom ili Zlicicom napitka
dnevno. Zato je i ovdje potrebno napo-
menuti kako je koli¢ina tableta ili kapsula,
odnosno Zli¢ica napitka minerala preporu-
Cena od strane doktora optimalna, a sve
iznad toga nece koristiti, a moze i Stetiti.
U trudnodi postoji povecana potreba za
Zeljezom, ija je iskoriStenost bolja kada
se uzima c vitaminom C.
U peri- | menopauzi postoji povecana
potreba za kalcijem (osobito vazan za
zdravlje kostanog sustava, te u tom kon-
tekstu odgada osteoporozu, a pri lomo-
vima ekstremiteta pomaze u brzem cije-
lienju) i magnezijem (djeluje protiv nesa-
nice, misicne slabosti ili spazma misicja,
djeluje protiv tremora, pozitivno utjece
na imunoloski sustav).
U pubertety, ai tijekom Zivota, kada po-
stoje dugotrajni, kronicni kozni proble-
mi, u osmisljavanju terapijskog plana tre-
ba uzeti u obzir i moguci manjak cinka.
Spomenuti minerali imaju i mnoga dru-
ga pozitivna svojstva osim nabrojenih,
a i mnoga su druga stanja u Zivotu Zene
kada od pomoci mogu biti i drugi mine-
rali osim nabrojenih.



Produktivan kasalj - simptomatska terapija

KASALJ JE GLAVNI SIMPTOM BOLESTI DISNOG SUSTAVA, ANJIME ORGANIZAM NASTOJI ODSTRANITI STETNE
TVARI - NAKUPLJENI SEKRET, IRITANSE, STRANE CESTICE | MIKROBE

PiSe: Tatjana Vuceli¢, mr. pharm.

Hladnije zimsko vrijeme, vrijeme je ucesta-
lih upala disnih puteva koje u najvise sluca-
jeva prati kasalj. Ka3alj je glavni simptom
bolesti diSnog sustava, a njime organizam
nastoji odstraniti Stetne tvari, uzrocnike po-
drazaja sluznice diSnih puteva — nakupljeni
sekret, iritanse, strane Cestice i mikrobe iz
disnih puteva. Razlikujemo neproduktivni,
tj. suhi i nadrazajni kasalj bez sekreta te
produktivni kasalj. Najces¢i uzrok kaslja su
akutne infekcije u gornjem dijelu disnog su-
stava (sinusi, nos, zdrijelo) ili donjem dijelu
diSnog sustava (infekcije bronha, odnosno
pluca). Kada govorimo o infektivnom kaslju,
s obzirom na njegovo trajanje razlikujemo:
akutni (kratkotrajni) kasalj koji nastupa na-
glo i traje najvise do tri tjedna; subakutni
kasalj — traje od tri do osam tjedana, dok
kronicni (dugotrajni) kasalj — traje dulje od
osam tjedana kod odraslih, tj. dulje od Cetiri
tjedna kod djece. Kroni¢ni kasalj naj¢esée u
podlozi ima odredenu kroni¢nu bolest, kao
Sto je kronicni sinuitis, astma i kroni¢na op-
struktivna pluc¢na bolest (KOPB). Bolesti
diSnih puteva zbog kojih se kao simptom
javlja gusta sluz su: bronhitis (upala sluzni-
ce dudnika), astma, emfizem (koji je karak-
teriziran povecanjem zracnih prostora i gu-
bitkom elasticiteta plu¢a), mukoviscidozaili
cisti¢na fibroza te bronhiektazije (tj. trajno
prosirenje bronha ili diSnih puteva).
Odstranjivanje sekreta kod produktivnog
kaslja vazno je kako bi se ubrzalo ¢iscenje
donjih disnih puteva i sprijecile komplika-
cije.

Kako bi se produktivni kasalj brze i u¢inkovi-
tije rijesio, te sprijecile komplikacije zadrza-
vanja sluzi, od pomoci moze biti acetilciste-
in. Acetilcistein je lijek koji djeluje na kasalj
tako da razrjeduje sluz, ¢ime olaksava iska-
Sljavanje, smanjuje osjecaj otezana disanja
i skracuje vrijeme do izljeCenja. Zbog svog
mehanizma djelovanja, acetilcistein moze
biti prviizbor u lijecenju akutnoga, subakut-
noga i kroni¢noga produktivnog kaslja. Po-
sebno je ucinkovit u terapiji kaslja u sklopu
akutnih respiratornih bolesti, jer uz brz mu-
koliticki u¢inak moze inhibirati prianjanje i
naseljavanje bakterija i virusa na sluznicu,
te tako smanjiti mogucnost komplikacija i
potrebu za antibiotikom.

NAXIL 200 mg i NAXIL FORTE 600 mg Sumece tablete

Sto je NAXIL i za $to se koristi?

NAXIL sadrzi djelatnu tvar acetilcistein.
Acetilcistein razgraduje gustu, ljepljivu
sluz te ona postaje razrjedenija Sto omo-
gucuje njezino lakse iskasljavanje.

NAXIL I NAXIL FORTE pripadaju farmako-
terapijskoj skupini: Pripravci za lijecenje
kaslja i prehlade, ekspektoransi, mukoliti-
ci (ATK oznaka: RO5CB01).

Terapijske indikacije:

Acetilcistein se koristi kada je potrebno
smanijiti viskoznost bronhalnog sekreta u
diSnim putovima radi lakseg iskasljavanja
kod bolesti respiratornog sustava poveza-
nih s produktivnim kasljem poput astme,
bronhitisa, emfizema, mukoviscidoze i
bronhiektazija.

Farmakoloska svojstva:
Farmakodinamicka svojstva
Mehanizam djelovanja: Mukoliticko dje-
lovanje posljedica je smanjenja viskoznosti
bronhalne sluzi. Njegovo mukoliticko dje-
lovanje se objasnjava depolimerizacijom
pri kojoj se razgraduju disulfid-
ne veze izmedu makromoleku-
la koje se nalaze u sluzi. Acetil-
cistein je prekursor glutationa.
Acetilcistein je derivat prirod-
ne aminokiseline cisteina koji u

tijelu sluzi kao supstrat za sintezu glutatio-
na. Pored injenice da acetilcistein norma-
lizira stanje smanjene kolicine glutationa,
on moze konjugirati s razli¢itim toksi¢nim
spojevima.

Doziranje i nacin primjene:

Naxil 200 mg Sumece tablete:
Odrasliidjeca starija od 7 godina—1Sume-
Ca tableta 3 puta na dan. Najveca dnevna
doza je 3 Sumece tablete.

Djecaod 2 do 7 godina— 1 Sumeda tableta
2 puta na dan. Najveca dnevna doza je 2
Sumece tablete.

Naxil forte 600 mg Sumece tablete:
Primjenjuju se samo kod odraslih—1 Sume-
¢a tableta 1 puta na dan. Najveca dnevna
doza je 1 Sumeca tableta.

Lijek se izdaje bez recepta, u ljekarni, a do-
lazi u pakiranju 20 Sumecih tableta u poli-
propilenskom spremniku za tablete.

Prije uporabe pazljivo procitajte uputu
o lijeku, a o rizicima i nuspojavama upi-
tajte svojeg lijecnika ili ljekarnika.

'




Kako se brzo rijes

PiSe: Tatjana Vuceli¢, mr. pharm.

Ljudi trpe od mnogih razli¢itih boli. Bol moZe biti
ostra ili tupa, isprekidana ili stalna, kucajuca ili
postojana, na jednom mjestu ili posvuda. Jacina
moze biti razliCita — od male boli do neizdrzive.
LijeCnik prilikom pregleda uzima anamnezu boli
da bi mogao u potpunosti razumjeti njene zna-
Cajke. LijeCnici uvijek nastoje odrediti i fizicke i
psiholoSke uzroke boli. Bol uzrokuju mnogi kro-
ni¢ni i akutni poremecaji. Akutna bol je bol koja
pocinje naglo i obiéno ne traje dugo. Kroni¢na
bol je bol koja traje tjednima ili mjesecima, bol
koja se vraca, ili bol koja je povezana s dugo-
trajnom bolescu.

Migrena i tenzijska glavobolja

Migrena je funkcijska vaskularna glavobolja
koja se javlja periodiéno i obi¢no zahvaca po-
lovicu glave. To je kroni¢na bolest obilieZzena
recidiviraju¢com srednje do jako izrazenom
glavoboljom koja je Cesto povezana s nizom
simptoma autonomnog Zivéanog sustava. Gla-
vobolja je tipi¢no jednostrana (zahvaca jednu
polovicu glave) i pulsirajuca, a traje od 2 do 72
sata. Bol je ¢esto praéena mucninom, povra-
¢anjem, fotofobijom (osjetljivos¢u na svjetlost),
fonofobijom (osjetljivos¢u na zvukove), a bol
se obi¢no pojacava pri tjelesnoj aktivnosti.
Oko trecine bolesnika s migrenskim glavobo-
ljama dozivljava simptome aure: prolazne po-
remecaje vida, osjeta, govora ili motorike koji
upozoravaju na skoru pojavu glavobolje. Aura
je naziv za takozvani predsignal prije pravog
migrenskog napadaja, a moze trajati nekoliko
minuta do najviSe sat vremena. NajceSc¢i oblici
aure su: bljeskajuca tockica u vidnom polju,
jednostrani ispadi vidnog polja, jednostrani po-
remecaji osjeta ili motorike u ekstremitetima
ili poremecaiji govora. S obzirom na prisutnost
aure, migrene dijelimo na: migrenu bez aure
(obi¢na migrena), migrenu s aurom (klasi¢na
migrena), migrenu s produzenom aurom (mi-
grena s komplikacijama).

Tenzijska glavobolja nastupa postupno, bol je
blaga do srednje jaka i podsjeca na stezanje
obruca oko glave. S tom vrstom glavobolje sva-
ki se Covjek susretne u tijeku zivota. NajceSci
uzrok je stres pa je koristan odmor u tihoj pro-
storiji i opustanje. Tenzijska glavobolja moZe biti
i kroniCna, ako se javlja Cesto i traje dulje od 15
dana. Karakteristicna je napetost misi¢a vrata
i glave, bol najceS¢e u podrudju sliepoocnog i
zatilinog dijela glave i osjecaj koji podsjeca na
stezanje obruca. Kroni¢nu tenzijsku glavobolju
Cesto prate i nesanica, umor, gubitak koncentra-
cije, vrtoglavice, mucnine...

Dugo se smatralo da je uzrok toj glavobolji

V s

ti neugodne boli?

BOL UZROKUJU MNOGI KRONICNI | AKUTNI POREMECAJI, A LIJECNICI
UVIJEK NASTOJE ODREDITI | FIZICKE | PSIHOLOSKE UZROKE BOL

gr¢ u misi¢ima glave i vrata, ali su istrazivanja
pokazala da nastaje kao posljedica promjena
u koncentraciji supstancija koje prenose bolne
podrazaje izmedu Zivaca (serotonin, endorfin,
enkefalin...). Bitan ¢imbenik je psiholosko stanje
organizma.

Bol u ledima

Procjenjuje se da 80 % populacije tijekom svo-
ga Zivota ima barem jednom bolove u krizima ili
slabinskom, donjem dijelu kralje$nice (tzv. lum-
bago). Na prijelazu izmedu jednog dijela kraljes-
nice u drugi najcesce dolazi do degenerativnih
promjena, koje su izvoriSte boli. Uzrok krizobolje
moze biti tezak fizicki rad, viSesatni nepravilan
tielesni polozaj (npr. dugo sjedenje), a tegobe
redovito uzrokuju opusteni ili prenapregnuti mi-
Sici, zbog Cega se tkiva koja su pretjerano napeta
mogu u jednom trenu zgréiti i pretvoriti u iznenad-
nu jaku i zestoku bol. U starijih ljudi krizobolja
je Cesto izazvana degeneracijskim promjenama,
kao i upalnim reumatskim bolestima, prirodenim
iskrivijenjima, osteoporozom i dr. Stres, nape-
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tost, kao i pretjerana tjelesna tezina i nepravil-
na obuca, ravna stopala takoder mogu izazvati
krizobolju. Bol se takoder moze Siriti u jednu ili
obje noge te pojasasto prema naprijed.

Bol u misi¢ima

lagodna pojava, koja je najCeS¢e uzrokovana
naprezanjem, prekomjernom vjezbom ili ozlje-
dom miSic¢a, ali mogu biti i simptom neke druge
sistemske bolesti. Takoder, uzrok boli moze biti
i napetost i stres, kao i poremecaj elektrolita
(manjak kalija ili kalcija). MiSiéna bol moze za-
hvacati i ligamente, tetive, fascije te meka tkiva
koja povezuju miSice, kosti i organe.

Bolovi u zglobovima

Vecina je ljudi bar u jednom trenutku (a osobito
u starijoj dobi) u Zivotu osjetila bolove u zglobo-
vima. Oni ne moraju uvijek znaditi da je u pita-
nju upala zglobova (artritis) ili osteoartritis. Bol
moze biti posljedica lomova, upale tetive (tendi-
nitis), gihta, ozljede ligamenata, kao posljedica



neke nezgode ili pak prekomjerne uporabe zglo-
ba, stresa ili izravne traume zgloba.

Neuropatska bol

Neuropatska bol je prvenstveno posljedica
oStecenja ili disfunkcije perifernog ili sredis-
njeg Zivéanog sustava, a ne podraZaja recep-
tora za bol. Neuropatska bol moZe uzrokovati
duboku bol ili osjet peéenja i druge osjete, kao
Sto je preosjetljivost na dodir. Idiopatska peri-
ferna neuropatija, poput dijabeti¢ke neuropati-
je, uzrokuje obamrlost ruku i stopala. Bol koju
osjecamo kod idiopatske periferne neuropatije
javlja se najcesSce u stopalima i nogama, ali
moze se osjetiti i u dlanovima i rukama. Ljudi
bol koju osjete opisuju na niz nacina: Zarenje,
trnci, osjecaj probadanja iglom, sporo putuju-
¢a bol. Cak i blagi dodir moZe potaknuti bol, a
ona se, pak, moze zadrzati i kada stimulacije
viSe nema.

Zubobolja

Zubobolja je bol koji se javlja u zubu ili tkivima
koja ga neposredno okruzuju. NajéeSc¢e nasta-
je kao posljedica karijesa, bolesti desni, zbog
ozljeda i trauma, infekcija nakon vadenja zuba,
puknuéa zuba, poremecéenog polozaja zuba i
drugog. Kod zubobolje je bol jaka i stalna i oci-
tuje se kao tupa probadajuca bol ili ostra i lupa-
juca bol kao najces¢i simptom upaljenog zuba.

Menstrualni bolovi

Dismenoreja je pojam koji oznaCava gréevite
bolove za vrijeme mjeseénice. Uglavnom je
rije¢ o bolovima u trbuhu i krizima od blagog
do jakog intenziteta, kojima se Cesto pridruzu-
ju glavobolja, povracanje i proljev. U najveéem
broju slu¢ajeva razlog prenaglasenih kontrakcija
je funkcionalne prirode, tj. prirodnih procesa koji
se odigravaju potkraj menstruacijskog ciklusa u
maternici, a ¢iji intenzitet prema3uje uobicajeni.

Sto je NEOFEN RAPID i za $to se koristi?
Ibuprofen djelatna tvar u lijeku NEOFEN
RAPID, ima analgetsko, antiinflamator-
no i antipireticko djelovanje. Prednost
ovog ibuprofena (ibuprofen lizin) je da
se brzo oslobada iz tablete te da djelo-
vanje lijeka nastupa nakon otprilike 30
minuta, Sto osigurava brzi i dugotrajniji
analgetski uc¢inak u odnosu na standar-
dni ibuprofen. NEOFEN RAPID je nami-
jenjen za primjenu u odraslih i adolesce-
nata starijih od 12 godina (tjelesne mase
240 kg).

Sastav: Jednatableta NEOFEN RAPID 400
mg sadrzi400 mgibuprofena, Sto odgovara
684 mg ibuprofen lizina.

Terapijske indikacije:

NEOFEN RAPID primjenjuje se kod:

@ blagih do umjereno bolnih stanja (npr.
bol u zglobovima, menstrualna bol, neu-
ropatska bol)

@ akutne faze migrene s aurom ili bez nje
te za lijecenje tenzijskih glavobolja

@ boli uslijed obi¢ne prehlade i gripe.
Farmakoloska svojstva
Farmakodinamicka svojstva
Farmakoterapijska skupina: Lijekovi s pro-
tuupalnim i antireumatskim djelovanjem;
Derivati propionske kiseline, ATK oznaka:
MO1AEOQ1

Ibuprofen, derivat propionske kiseline,

NEOFEN RAPID 400 mg filmom oblozene tablete

je lijek NSAIL skupine za koji je, na uobi-
Cajenim zivotinjskim modelima, dokaza-
na djelotvornost posredstvom inhibicije
sinteze prostaglandina. U ljudi, ibuprofen
smanjuje upalom uzrokovanu bol, otok i
povisenu tjelesnu temperaturu. Nadalje,
ibuprofen reverzibilno inhibira agregaciju
trombocita.

Mehanizam djelovanja: Ibuprofen lizin je
lizinska sol ibuprofena. Nakon oralne pri-
mjene, ibuprofen lizin disocira na ibupro-
fensku kiselinu i lizin. Lizin nema poznatu

Imom
obloZenih
tableta

farmakolosku aktivnost, ali povecava to-
pljivost ibuprofena u vodi i time dovodi do
brze apsorpcije. Farmakoloska svojstva
ibuprofen lizina stoga su jednaka onima
ibuprofenske kiseline.

Proizvod dolazi na trziste u pakiranju 10
(1x10) filmom oblozenih tableta u PVC/
PVDCI//AI blisteru, a izdaje se bez recepta,
u ljekarni.

Prije uporabe pazljivo procitajte uputu
o lijeku, a o rizicima i nuspojavama upi-

tajte svojeg lijecnika ili ljekarnika.
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Danas sve vedi broj ljudi, u interesu svo-
ga zdravlja, posvecuju sve vecu paznju
sportsko-rekreativnim aktivnostima, fizi¢-
koj kondiciji, to jest opcenito tjelovjezbi.
Neki od tih zaljubljenika u fizicku aktivnost
snabdiju se osnovnim stru¢nim informaci-
jama kako sve to provoditi, medutim velika
vecina postupa s vjezbama sasvim laicki i
stihijski, saZive se s nekim zabludama, a to
sve moze rezultirati suprotnim ucincima od
onog S$to se zeli postidi.

Tako, na primjer, postoji misljenje da ce
vijezbe istezanja uciniti miSice snaznim i
Cvrstim. Medutim, bas suprotno, stezanje,
skracivanje (kontrakcija) misica, i to redov-
no i umjereno, dovest ce do takvih jakih i
lijepo razvijenih misica. Vjezbe trbusnih mi-
Sica, to jest njihove kontrakcije (iz lezeceg
prijeci u sjedeci polozaj), povecat e tonus
trbusne stijenke. Isting, istezanje takoder je
vazan dio vjezbe, ali ono uglavnom prido-
nosi fleksibilnosti, a ne jakosti misica.
Sljedeca zabluda, takoder Cesto prisutna
(narocito kod onih debljih) jest misljenje
da ce vjezbanje u nepropusnim sportskim
vijetrovkama i hlaCama (sintetika, guma)
zbog povecanog znojenja, smanijiti tjelesnu
tezinu. Hoce, tocno, ali samo privremeno.
Cim ¢ovjek nadoknadi izgubljenu tekucinu
(pojacana zed), tjelesna tezina vrlo brzo se
vraca na prethodnu. Osim toga, jaka pre-
grijanost tijela pod nepropusnom odje¢om
moze biti opasna za starije osobe, jer to
stanje pricinja veliki napor sr¢anozilnom
sustavu.

Dizanje utega ili rastezanje opruga ne pri-
donosi poboljsanju sr¢anoplu¢ne kondicije
Vjezbe dizanja utega ili rastezanja opruga,
propisno primijenjene, povecavaju snagu,
razvijaju brzinu, koordinaciju i fleksibilnost.
Zbog tog efekta one su sastavni dio vedine
atletskih treninga. Medutim, valja imati na
umu da dizanje utega ili rastezanje opruga
djeluje samo na tjelesne misice i da prak-
ticki nista ne pridonosi poboljSanju srca-
noplucne kondicije. Za vecinu ljudi dizanje
utega je isto kao kad lakirate auto, a njemu
ustvari treba generalka motora. Za vas ¢e
biti mnogo bolje da trenirate jogging ili pli-
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blude mogu dovesti do
nozeljnih ucinaka

LIJECNICKI KUTAK

VECINA VJEZBACA POSTUPA S VJEZBAMA SASVIM LAICKI | STIHIJSKI,
SAZIVE SE S NEKIM ZABLUDAMA, A TO SVE MOZE REZULTIRATI
SUPROTNIM UCINCIMA OD ONOG STO SE ZELI POSTICI

vanje, dakle aktivnosti koje iziskuju kreta-
nje Citavog tijela.

lako trenirana osoba ima u mirovanju uspo-
reniji ritam srcanih otkucaja, ipak taj puls
u mirovanju nije sasvim dovoljan pokaza-
telj koliko je dobra kondicija doti¢ne oso-
be. Puls u mirovanju je veoma individualna
stvar. Mnogo pouzdanije mjere za procje-
nu nedije kondicije: maksimalna frekvencija
pulsa za vrijeme odredenog napora, vrije-
me unutar kojeg se puls vraca u normalu na-
kon fizicke vjezbe i koli¢ina utrosenog kisika
za vrijeme odredenog fizickog napora.

Ima ljudi koji misle da sportsko-rekreativna
aktivnost moze sprijeciti ili izlijeciti prehla-

du i druge infekcije. Nazalost, prehlada je
isto tako Cesta medu onima koji vjezbaju
kao i u medu onima koji ne vjezbaju. Ho-
Cete li “zaraditi” prehladu ne ovisi o na-
S0j snazi i izdrzljivosti koju smo postigli
vjezbanjem, nego o ucestalosti i stupnju
izlozenosti virusu koji uzrokuje infekciju.
Sljedece pogresno misljenje je da prehla-
du mozete svladati pojacanim treningom.
Naprotiv, naporna vjezba za vrijeme kad
ste bolesni, predstavlja dodatno optere-
¢enje za organizam koji ustvari treba sve
svoje rezervne snage za vrijeme infekcije.
Ono sto vi trebate u takvim situacijama je
odmor, utopljavanje i dovoljno tekucine.
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MARLJIVI STUDENTI TE NASI FARMACEUTI | NUTRICIONISTI U CETIRI SU
SATA, KOLIKO JE MJERENJE U PORECU TRAJALO, OBAVILI 700 MJERENJA

Farmaceutska kompanija Belupo i Europ-
ska udruga studenata farmacije EPSA, 2.
studenoga, organizirali su javnozdravstve-
nu akciju na pore¢kom Trgu slobode kako bi
upozorili na vaznost prevencije u oCuvanju
zdravlja. Nesto viSe od 100-tinu Porecanki,
Porecana te njihovih gostiju mogli su brzo i
besplatno izmijeriti krvni tlak, razinu Sece-
ra i triglicerida u krvi, vr$ni protok zraka u
pluc¢ima, opskrbu tkiva kisikom, analizirati
stanje koZe te, uz izracun indeksa tjelesne
mase, dobiti savjete o prehrani. Unatoc vje-
truikisi, posjecenost nasih ordinacija bila je
odli¢na kao i atmosfera. Posjetitelji su bili
odusevljeni naSom zdravstvenom akcijom
kao i studentima koji su se prvi put nasli u
ulozi “mjerada” zdravlja.

Marljivi studenti te nasi farmaceuti i nutri-
cionisti u Cetiri su sata, koliko je mjerenje
u Porecu trajalo, obavili 700 mjerenja. Nasi
strucnjaci prema dobivenim su rezultatima
zakljucili kako su stanovnici Poreca dobroga
zdravlja, Sto je rezultat stalne fizicke aktiv-
nosti i zdrave mediteranske prehrane.

Mjerenju krvnog tlaka pristupilo je stoti-
njak posjetitelja. Vedini posjetitelja izmje-
ren je normalan krvni tlak, dok je nekoliko
posjetitelja imalo vrijednosti koje spadaju
pod nizak tlak te nekolicinu rezultata koje
mozemo uvrstiti u poviSen i visok krvni tlak.
Sto se mjerenja razine triglicerida u krvi
tice, u mini ordinaciji mjerenja triglicerida
u krvi pristupilo je 102 posjetitelja, a rezul-
tati su zadovoljavajudi.

Mjerenje razine Secera u krvi — od ukupno
115 0soba koje su pristupile mjerenju Secera
ukrvi, 10 osobaimalo je poviSenu razinu se-
¢era (do 8 mmol/l), 4 osobe izrazito poviseni
Secer u krvi (12 —30 mmol/l).

U mini ordinaciji Mjerenje opskrbe tkiva
kisikom i vrSnog protoka zraka zainteresi-
ranost sugradana pokazuje i brojka od 60
posjetitelja za to mjerenje. Mjerenja brzine
protoka zraka kroz diSne puteve peak flow
metrom u izdisaju omogucuje uvid u pojavu
suzenja disnih puteva. Normalne vrijedno-
sti kod mjerenja ovise o nekoliko parame-
tara: spol, dob i visina. S obzirom na ka-
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EPSA okuplja 100 tisucéa
studenata

EPSA je Europsko udruzenje farmaceut-
skih studenata osnovano 1978. godine i
danas aktivno okuplja farmaciju, znanje
i studente. EPSA je krovna organizacija
svih europskih udruzenja studenata far-
macije, koja predstavlja vise od 100 tisu-
¢a studenata u 37 europskih zemalja.
Vizija Udruge je zastupati, okupljati i an-
gazirati studente farmacije u Europi, a
misija, pak, EPSE je aktivno ukljucenje
na studentskoj i profesionalnoj razini,
pri tom ukljucujuci farmaciju, znanje i
studente te tako istovremeno promicudi
osobni razvoj.

Svake godine EPSA svoje skupstine odrza-
va u drugoj drzavi pa je ove godine takva
skupsting, 16. po redu, odrzana u Porecu.

rakteristike tijela i dob, kod 53 posjetitelja

Belupove mini ordinacije izmjerene su nor-
malne vrijednosti. Izrazito snizene vrijedno-
sti zabiljezene su kod dva posjetitelja. Kod
neinvazivne metode mjerenja zasicenosti
krvi kisikom normalne vrijednosti zasicenja
krecu se izmedu 95 % i 100 %. Ako postoje
problemi s plu¢ima ili srcem vrijednosti su
smanjene. Kod jednog posijetitelja zabilje-
Zeno je zasicenje koje je manje od 94 %.

U nutricionistickom savjetovalistu indeks
tjelesne mase izmjerilo je oko stotinu posje-
titelja. Mjerenje je pokazalo da najveéim di-
jelom posijetitelji imaju adekvatnu tjelesnu
masu. S obzirom nato da je vecidio posjeti-
telja bio srednje i starije Zivotne dobi, moze
se redi da su rezultati jako dobri i iznad hr-
vatskog prosjeka. Nakon mjerenja indeksa
tjelesne mase posjetiteljima su studenti i
nutricionistkinja pruzili savjet o pravilnoj i
njima prilagodenoj prehrani.
— lako su mjerenja obavljali vecinom ljudi
starije Zivotne dobi, mogu reci da su re-
zultati zaista dobri. Osim sto se ljudi ovdje
zdravo hrane, veliki broj njih svakodnevno
se bavi i fizickom aktivno$¢u, ljeti puno pli-
vaju, a ostatak godine provedu tréediibrzo
hodajuci - kazala nam je Marija Petras, nu-
tricionistica iz Belupa.

No da bi se mjerenje uopée moglo odrzati,
nasi su stru¢njaci, farmaceuti i nutricionis-
tkinja, studente morali pripremiti, odnosno
pouditi mjerenjima.

Dan prije, u poreckom Hotelu Valamar
Diamant, takoder u sklopu 16. Skupstine
europskih udruga studenata farmacije,
EPSA-e, Belupo se studentima predstavio
zanimljivim predavanjima te radionicama.



Preparativna radionica za domace i medu-
narodne studente, odrzana je 1. studeno-
ga, a na njoj su predstavljeni uredaji koji
se koriste pri mjerenju krvnog tlaka, razini
Secera i triglicerida u krvi, vrSnog protoka
zraka u pluc¢ima, opskrbi tkiva kisikom, ana-
lizi stanja koze te izraCuna indeksa tjelesne
mase te nacin na koji se s njima radi. Tako su
studenti mogli nauciti kako pojedini aparat
radi, kako se ocitavaju rezultati te Sto dobi-
veni rezultati znace.

Belupov tim koji je odrzao prezentaciju ¢i-
nili sumagistri farmacije koji rade u nasim
ljekarnama Deltis pharm, Antonia Gaurina,
mag. pharm, univ. mag. pharm. dermofar-
macije i kozmetologije i Marinko Plazanic,
mag. Pharm. i upoznati su s koriStenjem
uredaja za mjerenje zdravlja te Belupova
magistra nutricionizma, Marija Petras, koja
je studentima davala poduku o nutricioni-
stickom savjetovanju.

Velik broj studenata, njih 40-ak, okupio
se na radionici te su vrlo zainteresirano i s
puno zanimanja krenuli u poduku mjerenja
zdravlja. Predvideno vrijeme trajanja radi-
onice, zbog zaista velike zainteresirano-
sti, morali smo produziti, na radost i nasih
strucnjaka, a ponajvise studenata.

— Jako zanimljiva radionica za nas, buduce
magistre farmacije. Drago mi je da mogu
sudjelovati u jednoj takvoj vrijednoj radio-
nici koja ¢e nas pouciti na koji nacin izmjeriti
zdravlje ljudi oko nas. Hvala vam na tome —
kazala je mlada Slovenka Maja Badovinac,
studentica 5. godine farmacije u Ljubljani.
Osim studenata iz Hrvatske i Slovenije, na
radionici su sudjelovali i studenti iz Belgije,
Rumunjske, Spanjolske, Engleske, Finske i
drugih europskih zemalja.

Belupo uvijek rado i predano suraduje s
krajnjim korisnicima svojih proizvoda. Jed-
nako tako, redovito organizira i sponzori-
ra strune i znanstvene susrete. Suradnja s
EPSA-om urodila je organizacijom ove jav-
nozdravstvene akcije. Naime, najjaci zajed-
nicki interes europskih studenata, napose
nasih iz Udruge studenata farmacije i me-
dicinske biokemije Hrvatske, i Belupa po-
kazao se na podru¢ju javnog zdravlja. Zato,
kao aktivni promotori svoje struke, EPSA i
Belupo darovali su Porecu javno Mjerenje
zdravlja gdje su svi zainteresiranih grada-
na na jednom mjestu i bez mnogo cekanja
obavilo kontrolu vaznih pokazatelja opéeg
stanja organizma te se pritom i dobro za-
bavili.

— Svi nasi studenti, sto domadi, sto strani
zaista su zadovoljni $to sumogli biti dijelom
jedne ovakve hvalevrijedne akcije — kazala
je Sara Sipicki, potpredsjednica 16. jesen-

Belupo je za prvu svoju porecku jav-
nozdravstvenu akciju, u sklopu kongresa
16. EPSA-e, osigurao pet mini ordinacija
u kojima su Porecani i njihovi gosti — radi
kontrole, sprecavanja bolesti i pravodob-
nog lijecenja — mogli izmjeriti svoj krvni
tlak, razinu Secera i masnoca u krvi, vrsni
protok zraka u plu¢ima, opskrbu tkiva ki-
sikom te analizirati kozu. U nutricionistic-
kom su savjetovalistu mogli izmjeriti in-
deks tjelesne mase (BMI).

Na svakoj javnozdravstvenoj akciji mjeri-
mo zadovoljstvo posjetitelja organizaci-
jom dogadanja i izvedbenim dijelom orga-
nizacije. Takoder, upitnike o zadovoljstvu
ispunjavaju i partneri zdravlja (meduna-
rodni studenti/ farmaceuti/nutricionistica)
kako bismo znali gdje smo sada i Sto mora-
mo mijenjati u buducnosti radi kvalitetni-
jeg pruzanja usluge. Istrazivanju zadovolj-

ske skupstine EPSE te dodala kako je na
skupstini koja je odrzana od 29. listopada
do 3. studenoga u Porecu sudjelovalo 350
domacihistranih studenata farmacije, od 1.
do 6. godine studija, iz ukupno 28 zemalja.
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stva organizacijom i izvedbenim dijelom
dogadanja pristupila su 53 posjetitelja.
Analizom anketnih upitnika ustanovljeno
je da su najvise ocjene dobile aktivnosti
mjerenja — opskrba tijela kisikom (4.96),
vrsni protok u plu¢ima (4.94) te analiza BMI
i nutricionisticki savjeti (4.94).

Zbog procesa mjerenja koje traje i do 3 mi-
nute i iziskuje Cekanje u redovima, posjeti-
telji su to mjerenje ocijenili nizom prosjec-
nom ocjenom (4.86)

Nadalje, najvise suzadovoljni izgledom sce-
nografije (4.90) te ukupnim dojmom mani-
festacije (4.88). Najnizu, ali i dalje odli¢nu
ocjenu, u ovom segmentu dodijelili su ve-
licini prostora za pristup sadrzajima (4.71).
Posjetitelji smatraju da su iznimno dobro
prilagodeni pojedini sadrzaji dogadanja
kao Sto su izbor zdravstvenih pretraga i
dostupnost sadrzaja (4.84).

Kao i uvijek, Belupo vrlo rado svoja znanja
i kompetencije prenosi mladim generacija-
ma, a upravo ovakvi skupovi mladih struc-
njaka poseban su izazov za Belupo. Zivimo
za zdravlje, strunost i mladost!



AKTUALNO

BELUPOVA JESENSKA SKOLA ZDRAVLIJA U VODICAMA

Kultura zdravlia vezana
e uz pozitivne ljudske |
zivotne vrijednosti

180 LIJECNIKA OBITELJSKE MEDICINE S PODRUCJA ISTRE, PRIMORJA, LIKE | DALMACIJE SUDJELOVALO JE NA
PLENARNIM PREDAVANJIMA | INTERAKTIVNIM RADIONICAMA BELUPOVOG STRUCNOG SKUPA

Belupov struéni skup “Zivimo za zdravlje",
u organizaciji Trzista RH, odrzan je u Vodi-
cama sredinom studenoga za 180 lijecnika
obiteljske medicine s podrucja Istre, Pri-
morja, Like i Dalmacije. U sklopu stru¢nog
programa odrzano je niz plenarnih preda-
vanja te interaktivnih radionica.

Prije pocetka strucnog dijela predavanja,
uvazene goste pozdravio je Mario Grgic,

direktor Prodaje RH te naglasio kako je
vaznost njegovanja kulture zdravlja te pre-
vencija bolesti vezana uz pozitivne ljudske i
zivotne vrijednosti zadatak svih nas u Belu-
pu. l upravo zato, sada smo tu i upravo zato
“Zivimo za zdravlje” zbog nas, nasih paci-
jenata, ali i zajednice u cjelini. Danas samo
rijetki, na sebi osobit nacin mogu iza sebe
ostaviti vrijednosti koje Ce se pamtiti. Da je
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Belupo medu njima, s ponosom mogu redi,
potvrdujete nam ve¢ godinama upravo vi,
rekao je Mario Grgic.

Rosuvastatin — dobar, bolji, najbolji...

Prvo predavanje s nazivom Rosuvastatin —
dobar, bolji, najbolji...odrzao je Ivica Kristic,
dr. med., specijalist kardiologije, iz KBC-a
Split. U predavanju je naglaseno kako su



na ESC kongresu u Parisu 2019. donesene
nove, europske, smjernice za lijecenje hi-
perlipidemije. Nove smjernice su, u pitanju
ciljanih vrijednosti LDL kolesterola u odno-
su na stare smjernice, puno stroze, i bit ce
izazov ispuniti ih u svakodnevnoj klini¢koj
praksi kazao je Ivica Kristi¢, dr. med., spe-
cijalist kardiologije. Veliku ulogu u tome
ima rosuvastatin, koji je od svih statina koji
su u klinickoj uporabi danas, najpotentniji.

Uz monoterapiju, nove europske smjernice
na visoko mjesto stavljaju i kombinacije, a
narocito kombinaciju sa ezetimibom. Jed-
nako tako, suradljivost, tj. ustrajnost u te-
rapiji tema je o kojoj se danas sve vise prica
te fiksne kombinacije sa statinima sve vise
dolaze ufokus. Danas bi se slobodno moglo
redi da vie nije problem da lijek nije djelo-
tvoran, nego je problem sto se pacijenti te-
rapije i savjeta ne pridrzavaju. Smanjivanje
broja tableta na dan utome svakako pomo-
Ze, a naroCito su zgodne kombinacije koje
pokrivaju i viSe terapijskih podru¢ja. Jedna
od takvih kombinacija je i Rosix AM, fik-
sna kombinacija visoko potentnog statina
— rosuvastatina i jednog od najispitivanijih
i najucinkovitijih antihipertenziva — amlo-
dipina. Ta kombinacija istodobno rjesava i
hipertenziju i hiperlipidemiju, Sto povecava
vjerojatnost pridrzavanja propisane terapi-
je, kazao je je Ivica Kristi¢, dr. med., speci-
jalist kardiologije.

AKTUALNO

“Terapijski pristup bolesniku s gihtom”

Giht je prema ucestalosti najces¢a upal-
na artropatija i zahvada 1 — 2 % odraslih
osoba u razvijenim zemljama. Prevalenci-
ja raste iz godine u godinu zbog promjene
zivotnog stila, ali i prehrambenih navika.
Ucestalost je 4 do 10 puta veda u mus-
karaca u odnosu na Zene i povecava se s
dobi, naglasio je u predavanju na temu
“Terapijski pristup bolesniku s gihtom”
doc. dr. sc. Dinko Pivalica, dr. med., spe-
cijalist fizikalne medicine i rehabilitacije,
KBC-a Split. Giht (uricki artritis, ulozi ili
gotta — eng. gout) je kronicna, progresiv-
na bolest karakterizirana odlaganjem kri-
stala natrijevog monourata u zglobovima

i posljedi¢nog artritisa te povisenom razi-
nom uri¢ne (mokracne kiseline) u serumu
(hiperuricemijom). Glavni patogenteski
faktor za razvoj gihta je hiperuricemija.
Hiperuricemijom smatramo serumske ra-
zine urata iznad referentnih vrijednosti od
360 umol/L (2.3-6.1 mg/dL) u Zena i 428
umol/L (3.6-7.2 mg/dL) u muskaraca. Hi-
peruricemija je odavno poznata kao glav-
ni rizi¢ni ¢imbenik za nastanak gihta, ali
povezuje se i s drugim komorbiditetima.
Brojna istrazivanja pokazala su da je hipe-
ruricemija povezanais razvojem hiperten-
zije, mozdanog udara, kardiovaskularnih
bolesti, bubreznih bolesti i metabolickog
sindroma. Stoga kontrola hiperuricemije,
osim u spreavanju nastanka gihta, moze
imati ulogu i u prevenciji i lijecenju nave-
denih bolesti.

Hiperuricemija moze nastati zbog pove-
¢ane proizvodnje ili smanjenog izludiva-
nja uricne (mokracne) kiseline. Povecdana
proizvodnja moze biti posljedica poveca-
nog unosa hrane i pi¢a bogatih purinima,
kao Sto su meso, riba i alkohol; drugi vazan
¢imbenik je povecana endogena proizvod-
nja urata, Sto vidimo u pacijenata koji su na
kemoterapiji ili boluju od neke mijeloproli-
ferativne bolesti. Smanjeno izlucivanije ura-
ta najcesce je posljedica bubrezne insufici-
jencije ili genetske predispozicije.
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Poznate komplikacije gihta su deformira-
juca artopatija, tofi (nakupine kristala ura-
ta), akutnaikroni¢na uratna nefropatija te
urolitijaza. Glavni ciljevi lijecenja gihta su
ukloniti simptome akutnog napada, sma-
njiti rizik nastanka novih napada te sniziti
razinu mokracne kiseline u serumu. Lije-
Cenje treba biti prilagodeno s obzirom na
klinicki stupanj bolesti i rizi¢ne faktore, a
osim farmakoloskih treba poduzeti i ne-
farmakoloske mjere (promjena prehrane
i nadina zivota). Pristup lijeCenju urickog
artritisa ima tri odrednice, a to su: lijece-
nje akutnog napadaja, lijeCenje i nadzor
hiperuri-cemije te profilaksa napadaja i
progresije kroni¢ne bolesti. Primarni cil]
lijecenja akutnog napada je ukloniti bol i
upalu, a lijeCenje je potrebno zapoceti Sto
prije nakon pojave prvih simptoma. Lije-
kovi koji se najc¢esce koriste kod akutnog
napada su nesteroidni protuupalni lijekovi,
kolhicinikortikosteroidi. Pacijenti kojiima-
ju ponavljajuce akutne napade, bubrezne
kamence ili tofe moraju uzimati kroni¢nu
terapiju lijekovima koji snizavaju serumsku
razinu mokracne kiseline, a to su najcesée
inhibitori ksantin oksidaze (alopurinol i fe-
buksostat), urikozurici te rekombinantne
urikaze. Cilj kroni¢ne terapije je odrzavati
koncentraciju mokracne kiseline u seru-
mu nizom od tocke topljivosti urata kako
bi se sprijecilo stvaranje kristala i njihovo
nakupljanje u zglobovima i okolnim tkivi-
ma. Dugorocna strategija lijecenja gihta
usmjerena je na regulaciju uricemije do
hiposaturacijske vrijednosti mokracne ki-
seline u serumu. Konzistentno odrzavanje
zadanih vrijednosti s vremenom otapa kri-
stale, tofe i smanjuje broj ataka gihta.

“Nutritivna potpora kod secerne bolesti”

Doc. dr. sc. Mladen Krni¢, dr. med., specija-
list endokrinologije i dijabetologije, s KBC-a
Split odrzao je predavanje “Nutritivna pot-
pora kod secerne bolesti”.

Secerna bolest je jedna od najceséih en-




Kako Belupo zivi za zdravlje, za sve one koji to Zele, prvi
put na Belupovoj skoli zdravlja za sve smo sudionike pri-
premili i Nutricionisticko savjetovaliSte gdje su uz mjere-
nje indeksa tjelesne mase (BMI) mogliizmjeritii dobiti de-
taljniju analizu sastava tijela te upute i savjete o pravilnoj
i zdravoj prehrani. Nasa nutricionistica Jelena Milicevi¢
sa svojim savjetima bila je na raspolaganju u predvorju
tijekom cijelog stru¢nog skupa pa su nasi lijecnici imali
prilike u bilo koje vrijeme posjetiti naSe Nutricionisticko

savjetovaliste.

dokrinoloskih bolesti suvremenog nacina
zivljenja. U svom tijeku ima progredijentan
karakter, pracen stvaranjem nepovratnih
promjena na organima bolesnika. Najce-
SCe je zahvacen vaskularni i ziv¢ani sustay,
bubrezi te retina. Secerna bolest je kro-
ni¢na bolest od koje obolijevaju ljudi svih
dobi, neovisno o spolu. Smatra se da po-
stoji “svjetska epidemija Secerne bolesti”,
tj. broj oboljelih trajno raste. U Hrvatskoj
postoje smjernice za lijecenje Secerne bo-
lesti tipa 2, najucestalijeg tipa Secerne bo-
lesti (vise od 90 % svih slucajeva). Ne po-
stoji jedinstveni terapijski pristup koji bi
odgovarao svima te je svakom bolesniku
potrebno pristupiti individualno. Pravilna
prehrana uz redovitu tjelesnu aktivnost va-
zan je dio prevencije i lijeCenja, bilo da se
radi o osobi koja boluje od Secerne bolesti
tipa 1ili tipa 2. Pristup oboljelom trebao bi
biti multidisciplinaran s individualno prila-
godenom medicinskom nutritivnom tera-
pijom u skladu s preporukama. Naglasak
je stavljen na nutritivnu potporu u vidu en-
teralnih pripravaka, osnovne razlike stan-
dardne opce formule i dijabeticke formule
te na koji nacin i kada se uzimaju enteralni
pripravci. Enteralni pripravci nove gene-
racije, tzv. dijabeticke formule jesu nisko
kalori¢ni i sadrzavaju sporo otpustajuce

ugljikohidrate niskoga glikemijskog in-
deksa te jednostruko nezasi¢ene masne
kiseline i dijetna vlakna, naglasio je doc.
dr. sc. Mladen Krni¢, dr. med., specijalist
endokrinologije i dijabetologije.

“Prekomjerno aktivni mokrac¢ni mjehur i
kvaliteta Zivota”

Doc. dr. sc. Hrvoje Sosi¢, dr. med., speci-
jalist urologije, iz KBC-a Split i odrzao je

T

predavanje na temu “Prekomjerno aktivni
mokraéni mjehur i kvaliteta zivota”.
Prekomjerno aktivan mokracni mje-
hur (PAMM) predstavlja grupu uroloskih
simptoma, a ne bolest. Najces¢i simptom
je nagli i nekontrolirani hitan nagon za
mokrenje, dok ¢e nekima za takvog hit-
nog nagona i pobjedi mokraca. Drugi naj-
Cesc¢i simptom je potreba za mokrenjem
viSe puta danju i nocu. Prekomjerno ak-
tivni mokracni mjehur je u sustini potreba
za mokrenjem naglo i u¢estalo. Cak 30 %
muskaraca i 40 % zena zive s PAMM-om,
a mnogi od njih niti ne traze lijecnicku po-
mo¢; neki zbog osjecaja nelagode, a neki
niti ne znaju kako bi pricali o tome sa svo-
jim lije¢nikom, ili misle da ne postoji lijek
za takvo stanje.

PAMM ima veliki utjecaj na psihosocijalni
Zivot bolesnika (posao, fizicke aktivno-
sti, san, spolni zivot), vecina s vremenom
pocne izbjegavati izlaske s prijateljima ili
izlaske dalje od kuce jer se boje da ¢e biti
daleko od WC-a, te se tako razvija osjecaj
usamljenosti i izoliranosti, Sto na kraju re-
zultira i depresijom. Potrebno je naglasiti
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AKTUALNO

RADIONICE

Dijabetoloska radionica

Prvu radionicu s nazivom “Kako pronaci
pravo drvo u Sumi mogucih rjeSenja” odr-
Zao je doc. dr. sc. Mladen Krni¢ dr. med.,
spec. internist, subspec. endokrinologije i
dijabetologije, Interna klinika KBC-a Split.
Na radionici su obradeni pojmovi dijabete-
sakao vrlo slozene bolesti s vise ukljucenih
patofizioloskih mehanizama poput inzulin-
ske rezistencije ili zatajivanja beta stanica,
alii drugih.

Prezentiran je i kratak pregled povijesti,
podjele i patofiziologije Secerne bolesti
tipa 2 te dijagnosticki kriteriji za Secernu
bolest. Uz osvrt na svjetske i nacionalne
smjernice za lijecenje Secerne bolesti dat
je i pregled terapijskih moguénosti s po-
sebnim fokusom na metformin i DPP-4
inhibitore.

Gastroenteroloska radionica

Sto znamo o poremecajima funkcije jetre
i kako ih lijeciti bio je naziv radionice koju
je vodila dr.sc. Melanija Radas Razov, dr.
med., specijalist gastroenterologije, iz OB
Zadar.

Poremedaji funkcije jetre Cest su problem
u svakodnevnoj lijecnickoj praksi, a zahti-
jevaju ozbiljan pristup i tocnu dijagnozu.
Pravilno prepoznavanje i lijeCenje uzroka
bolesti klju¢no je u prevenciji razvoja ciro-
ze, sa svim njenim posljedicama. Najcesce
kronicne jetrene bolesti su nealkoholna
masna bolest jetre, alkoholna bolest jetre
i hepatitis C. Znacajke tih bolesti i njihovo
lijecenje imaju svoje specifi¢nosti, a Silima-
rin se godinama primjenjuje kao komple-
mentarno terapijsko sredstvo kod tih bo-
lesnika. Ako se radi o kroni¢nom povisenju
vrijednosti enzima, potrebno je svakako
pokusatiidentificirati tocan uzrok. Detaljni
epidemioloskiianamnesticki podaci mogu

nas vec na pocetku uputiti u odredenom
smjeru prema dijagnozi, no za definitivnu
odluku o daljnjem postupku s bolesnikom
potrebno je razmotriti mogucnostiiskljuditi
svaku pojedinu skupinu kronicnih jetrenih
bolesti, kao i nejetrene uzroke povisenja
enzima, kao Sto su npr. endokrinoloski po-
remecaji, celijakija ili lezija misi¢a. Danas
je u razvijenim zemljama svijeta najcesci
uzrok jetrenog ostecenja nealkoholna ma-
sna bolest jetre (NAFLD), koja zahvaca velik
dio opce populacije (15 — 30 %). S obzirom
na to da je usko povezana s prevalencijom
metabolickog sindroma, paralelno s tren-
dom porasta ucestalosti pretilosti i dijabe-
tesa raste i prevalencija NAFLD-a. Spektar
NAFLD obuhvaca tri oblika bolesti: obi¢nu
steatozu jetre, nealkoholni steatohepa-
titis (NASH) i cirozu. Za razliku od obicne
steatoze, NASH pokazuje sklonost prema
progresiji fibroze te u konacnici moze do-
vesti do ciroze i njenih komplikacija. lako je
danas jasno da NAFLD nije tako bezazleno
stanje kao Sto se inicijalno smatralo, Cini
se da ipak ima bolju prognozu i pokazuje
sporije napredovanje bolesti u odnosu na
alkoholnu bolest jetre i hepatitis. Silyma-
rin kao hepatoprotektiv moze se koristiti u
razlicitim stanjima poremecaja funkcije je-
tre ako bi ocuvao njenu funkciju i sprijecio
daljnje napredovanje bolesti, receno je na
radionici.

Onkoloska radionica

"Simptomatsko i suportivno lije¢enje onko-
loskih bolesnika” naziv je radionice koju je
vodila prim. dr. sc. Marijana Jazvi¢, dr. med.,
spec. radioterapije i onkologije, KBC-a Se-
stre milosrdnice iz Zagreba. Kod onkolos-
kog bolesnika vazno je zaustaviti progresiju
malignog procesa kod prosirenog karcino-
ma, kontrolirati simptome i produziti vri-
jeme bez progresije bolesti uz optimalno
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kako nitko od pogodenih ovim stanjem ne
bi trebao dozvoliti da mu PAMM unisti Zi-
vot — PAMM se moze kontrolirati! Potreb-
no je javiti se svom obiteljskom lijecniku
koji ¢e uciniti daljnje korake — napraviti
potrebne laboratorijske nalaze i uputiti
urologu.

Sudionici skupa aktivno su sudjelovali na
strunim predavanjima te na dijabetolos-
koj, gastroenteroloskoj te onkoloskoj radi-
onici, iznosili su i razmjenjivali svoja znanja
i iskustava s kojima se svakodnevno susre-
¢u u radu sa svojim pacijentima.

lijecenje. Optimalno lijecenje ukljucuje
podnosljivost terapije i kvalitetu Zivota
bolesnika. Vedi dio radionice posvecen je
zbrinjavanju nuspojava terapije i kontroli
simptoma Sto je vazno u smislu poboljsa-
vanjaishoda lijecenja i predstavlja integral-
ni dio skrbi o onkoloskom bolesniku kroz
Citavi tijek bolesti, a ne samo u njenom ter-
minalnom stadiju. Kaheksija je komplek-
sni metabolicki sindrom povezan s posto-
jecom bolestite je karakteriziran gubitkom
miSicne mase, sa ili bez gubitka masnog
tkiva. Kaheksija, za razliku od “obi¢nog
gladovanja”, proinflamatorno je zbivanje
i dovodi do nastanka hipoalbuminemije i
astenije, koje uz anemiju ogranicavaju tje-
lesnu aktivnost bolesnika smanjuju sintezu
proteina. Ovisno o primarnom sijelu tumo-
ra, sindrom anoreksije- kaheksije javlja se
u 8 — 88 % bolesnika oboljelih od tumora i
najizrazajnija je u terminalnoj fazi bolesti,
a ponekad je i prvi simptom bolesti.
Klinicki se tumorska kaheksija manifestira
anoreksijom i gubitkom na tjelesnoj tezini,
slabost, neprimjereni umor, gubitak mase
skeletnih misica i masnog tkiva. Oko 30 %
hospitaliziranih bolesnika je pothranjeno,
a kod vecine njih pothranjenost se tijekom
boravka u bolnici pogorsava. Status bole-
snika je moguce procijeniti s pomocu brzih
screening metoda ili detaljnim i opseznim
metodama vrednovanja metabolicke ugro-
Zenosti. Primjer brze screening metode je
NRS-2002, koju preporucuje Europsko drus-
tvo za klinicku prehranu i metabolizam (ES-
PEN). Da bi se zaustavio gubitak tjelesne te-
Zine, postoji nekoliko mogucnosti terapije:
dijetetski savjeti o vrsti pozeljnih namirni-
ca, uvodenje dodataka normalnoj prehrani,
a posebnu ulogu ima enteralna prehrana,
odnosno uvodenje enteralnih visokoprote-
inskih pripravaka koji imaju poviseni unos
EPA-e.



Zimska skola komercijalizacije istrazivanja

Belupo se u sklopu Zimske skole komercija-
lizacije istrazivanja (Winter School of Rese-
arch and Commercialization), na Farmace-
utsko-biokemijskom fakultetu SveuciliSta
U Zagrebu 28. studenog predstavio preda-
vanjem "Nutraceuticals — Pharma & Food
Synergy" koje je odrzala Jelena Milicevic,
strucna suradnica iz Nutraceutike.

Bila je to prilika da Belupo trodnevnim te-
¢ajem, namijenjenim studentima poslijedi-
plomskih studija, poslijedoktorandima te
mladim znanstvenicima i sveudilisnim na-
stavnicima koji su zainteresirani za stjecanje
vjestina potrebnih za uspjesnu suradnju s
partnerima iz farmaceutske, biotehnoloske
i zdravstveno-tehnoloske industrije, pred-
stavi sinergiju farmaceutske i prehrambene
industrije kao glavnog globalnog trenda ra-
zvoja velikih kompanija, koja je vec ostvare-
na na razini Belupa d.d. i Podravke d.d.

Novo poslovno podrucje Nutraceutike

Poseban naglasak u izlaganju stavljen je i
na novo poslovno podrucje Nutraceutike i
lansiranje kategorije enteralne hrane. Na
prakti¢nom primjeru prezentiran je prikaz
aktivnosti od ideje do lansiranja novih proi-
zvoda, sudionika u procesu realizacije kao i
prijedloga za daljnji razvoj i suradnju s aka-
demskom zajednicom. Naime, slijedeci glo-
balne trendove u zdravstvu, koji su sve vise
usredotocleni na pacijenta i tako odgova-
raju njihovim osobnim potrebama, vrijed-
nostima i sklonostima, zdravstveni sektor
treba suradivati s komplementarnim indu-
strijama u pruzanju $to kvalitetnijih usluga
i u¢inkovitijih rjeSenja.

SLIJEDECI GLOBALNE TRENDOVE U ZDRAVSTVU, ZDRAVSTVENI SEKTOR
TREBA SURABIVATI S KOMPLEMENTARNIM INDUSTRIJAMA U PRUZANJU
STO KVALITETNIJIH USLUGA | UCINKOVITIJIH RJESENJA

S obzirom na to da prehrana igra vodecu
ulogu u ocuvanju zdravlja, prevenciji bolesti
i nutritivnoj terapiji sinergijom farmaceut-
ske i prehrambene industrije smanjuje su
prostor izmedu lijeka i hrane. Ta vrsta me-
dusektorske suradnje zahtijeva prilagodbe
uindustrijama, ali takoder pruza mogu¢no-
sti za inovativne i multidisciplinarne projek-
te te razvoj novih vjestina i novih industrij-
skih nisa, naglaseno je u predavanju.

——— BELUPO

Hrane za posebne medicinske potrebe

Komplementarne vjestine farmaceutskih
i prehrambenih kompanija pokazuju velik
potencijal za ulazak u polje Hrane za poseb-
ne medicinske potrebe. Primjer su hrvatske
kompanije Belupo i Podravka koje su pod
brendom Belupo pokrenule novu kategoriju
proizvoda — enteralnu hranu.

Daljnji koraci u razvoju trebaju se prosiriti
putem znanstveno-istrazivackih projeka-
ta, inovativnih tehnologija i novih znan-
stveno utemeljenih rjesenja te suradnjom
s akademskom zajednicom, kazala je Je-
lena Milicevic, stru¢na suradnica u Nutra-
cetici.

U panel-diskusiji nakon predavanja sudje-
lovale su Lenkica Penava, direktorica Nu-
traceutike, i Jelena Milicevi¢, strucna su-
radnica u Nutraceutici, koje su sa studen-
tima razmijenile iskustva iz prakse. Tim su
hvalevrijednim tecajem sudionici Zimske
Skole komercijalizacije istrazivanja imali
prilike uspostaviti domace i medunarodne
poslovne i akademske kontakte vrijedne za
buducirad.
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Belupova
jesenska skola
zdravlja u Porecu

Belupo je i ove godine bio domacin gostima
iz BiH, Srbije i Makedonije na vec tradicio-
nalnoj jesenjoj koli zdravlja odrzanoj u Po-
recu od 24. do 26. listopada pod sloganom
“Cuvajmo zdravlje zajedno - u prirodi i do-
brom drustvu”.

ViSe od 200 sudionika imalo je prigodu raz-
mijeniti iskustva te sudjelovati u cijelom
nizu predavanja koja su obuhvatila kardi-
oloske, psihijatrijske, internisticke i der-
matoloske teme, s posebnim naglaskom
na njihovu primjenjivost u ordinaciji opce i
obiteljske medicine.

Belupovu skolu zdravlja prepoznala je i
Hrvatska lijecnicka komora kao meduna-
rodni simpozij najvise kategorije te su pre-
davadi i sudionici dobili maksimalni broj
bodova.

U plenarnom dijelu stru¢nog dijela skupa,
u suradniji s kolegicama iz Podravke, pred-
stavljen je i novi Podravkin proizvod - Salut,
anaskupu je, nasim gostima, predstavljen i
portfolio Belupa i Farmavite.

U ugodnom drustvu, uz vrhunska predava-
nja, Belupo se po tko zna koji put pokazao
kao izvrstan domadin promovirajuci zdrav-
lje i znanje kao temeljne nematerijalne vri-
jednosti.

Salut® - 50

U sklopu Belupove skole zdravlja, odrzane
u Porelu, predstavljen je Salut®, jedinstve-
na mjesavina mineralnih soli koja ima 35%
manje natrija od kuhinjske soli.
Lijecnicima opce prakse iz Srbije, Makedo-
nije i BosneiHercegovine odrzano je preda-
vanje pod nazivom “Salut® Sol za dobrobit
zdravlja ljudi” od strane Davorke Gajari, di-
rektorice sluzbe Nutricionizam i senzorika.
Predavanije je bilo fokusirano na rezultate
znanstveno-stru¢nih objava u Casopisima i
kongresima na temu nutritivne i senzorske
kvalitete Saluta®.

Istaknuto je da Salut® jednostavno zamje-
njuje kuhinjsku sol u svakodnevnoj pripremi
hrane, koristi se uistom omjeru kao kuhinj-
ska sol, u pripremi razlicitih jela. 1zgledom
je slican kuhinjskoj soli, blagog okusa bez
naknadnog metalnog okusa, a niz istrazi-
vanja senzorske kvalitete potvrdila su da
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za dobrobit zdravlja ljudi

pozitivno doprinosi ukupnoj aromi i palata-
bilnosti jela.

Misljenje lijecnika - sudionika ovog skupa, o
zdravstvenim koristima uvodenja Saluta® u
svakodnevnu prehranu bilo je izuzetno po-
zitivno. Smatraju da moze biti koristan u re-
guliranju krvnog tlaka i uz regularne lijeko-
ve kao i pored svakodnevnog konzumiranja
skrivenih soli kroz namirnice kojima narocito
obiluje prehrana u zimskom periodu. Lijecni-
cikao pozitivnoisticu sadrzajjoda u Salutu®.
Nakon predavanja i rasprave, lije¢nicima je
pripremljena degustacija od strane Podrav-
kinih promotora kulinarstva ¢ime im je po-
kazano kako su jela sa Salutom® jednako
ukusna kao da su pripremljena sa kuhinj-
skom soli, a kako Salut® omogucuje manji
unos natrija, pripremljena hrana je zdravija.
Vise informacija o Salutu®potrazite na
www.salut.podravka.hr
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BUDI LEAN, BUDI UCINKOWVITLI!

ZAVRSENA FAZA IMPROVE, PROJEKTI ULAZE U POSLIEDNJU FAZU CONTROL

Natasa Urbancic i lvana
Kovac Lovrencic najbolje

u fazi Improve

PROCESI KOJI SU PROSLI OPTIMIZACIJU LSS TRANSFORMACIJOM
EFIKASNIJI SU | UCINKOVITIJI, POVECANO JE ZADOVOLJSTVO SUDIONIKA
PROCESA TE, STO JE KLJUCNO, JASNI SU | DEFINIRANI END TO END
PROCESI - BELEAN - BUDI LEAN, BUDI UCINKOVITIJI

Na samom smo kraju 1. vala Programa
LSS transformacije Belupa gdje odredeni
projekti prelaze iz projektnog okruzenja u
operativno okruzenje, definirani su vlasnici
poboljsanih procesa kao i klju¢ni pokaza-
telji uspjesnosti procesa (KPI). Na sjednici
Upravljackog odbora, odrzanoj u studeno-
me, projekti koji su jos$ bili u fazi Improve
dobili su odobrenje Upravljackog odbora
za fazu Improve te je time svih 10 projeka-
ta zavrsilo 4 fazu DMAIC metode optimiza-
cije poslovnih procesa. Faza Improve je uz
fazu Analvze jedna od najzahtjevnijih faza
u kojoj voditelji projektnih timova i timovi
raznim tehnikama i alatima Lean Six Sigma
metodologije brainstorming, rain vvalking,
benchmarking itd.) pristupaju generiranju
ideja za poboljsanja u procesu na temelju
definiranih klju¢nih uzroka iz faze Analvze.
S obzirom na to da se generira iznimno
puno ideja za poboljSanja, voditelji pro-
jektnih timova pristupaju strukturiranju
predlozenih ideja raznim tehnikama me-
todoloskog pristupa te zajedno s timom
pripremaju akcijski plan za testiranje i im-
plementaciju poboljsanja. Ideje za pobolj-
sanja valja u ovoj fazi razdvojiti u one koje
se mogu brzo implementirati (Quick Win
- Brza rjesenja) i u one za koje je potreb-
na prethodna priprema rjesenja, testira-
nje rjeSenja i nakon toga implementacija
(Poboljsanja). U akcijskom planu definiraju
se nositelji aktivnosti za svako od poboljsa-
njairok zaimplementaciju, a koji moze biti
kratkorocno do mjesec dana, srednjorocno
od jednog do tri mjesecai dugorocno od tri
mjeseca do jedne godine.

Buducida su svi projektiizasliiz faze Improve
na sastanku Transformacijskog tima 19. stu-
denoga, odrzan je tradicionalni izbor za naj-

bolje voditelje timova (GB-ove) za pojedinu
fazu. Za fazu Improve kao najbolje izabrane
su Natasa Urbancic i lvana Kovac Lovrencic.
Kolegica Natasa proglasena je jednom od
dvoje najboljih u fazi Improve zbog svoje
dosljednosti, posvecenosti i visoke samo-
motiviranosti. Njena upornost bez predaje i
beskrajna energija doveli su da tim generira,
testira te na kraju i implementira vrlo efika-
sna rjesenja unato¢ svim izazovima pred
kojima su se kolegica Natasa i njen tim nas-
li. Kako i Natasa kaze, Improve je faza koju
najvise volim jer sve odradeno u prethodnim
fazama daje dobru podlogu za pronalazenje
najboljih rjesenja za poboljSanje procesa te
sam proces dobiva svoj buduci najbolji oblik.
U fazi Improve tim BEL-010 bavio se uvode-
njem poboljSanja u postojeci proces koja su
se dogodila u tri klju¢na podrucja. Na samom
pocetku procesa rjesavanja prigov ora uve-
deni su web-obrasci za prijavu prigovorai po-
hvala na korporativnoj stranici Belupa www.
belupo.hr kako bi postali pristupacniji nasim
klijentima (pacijentima i ustanovama), kako
bi kao kompanija pokazali da smo ukorak s
vremenom te kako bi se s rjeSavanjem pri-
javljenog prigovora moglo odmah zapoceti.
Uvedena je Lista standardnih prigovora te
je definiran kriterij prema kojem se pojedini
prigovori rjesavaju sto je uvelike doprinijelo
uStedi u vremenu, osobito u vremenu rada
koordinatora za prigovore. Dobivene infor-
macije vezane uz benchmarking rjesavanja
prigovora u farmaceutskoj industriji dale su
dodatan poticaj da nastavimo prema cilju koji
smo postavili i dogovoreno propisemo SOP-
om "“Postupanije s prigovorima na lijekove u
prometu". Takoder se radilo intenzivno s ti-
mom Informatike Podravke i Belupa na uvo-
denju workflowa u SAP-u za X1 obavijesti.
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Kolegica Ivana takoder je proglasena jed-
nom od najboljih voditelja timova u fazi
Improve, kako kazu njene kolegice i kole-
ge, zbog svoje upornosti i hrabrosti unato¢
okolnostima u kojima se projekt odvijao i
kompleksnosti tematike projekta Sto Ivana
potvrduje i svojim osvrtom na fazu Improve.
*U projektu BEL-003 tijekom faze Improve
orijentirali smo se na smanjenje broja non-
core aktivnosti s kojima se bavi Priprema
proizvodnje kako bi se u navedenoj sluzbi
oslobodilo vrijeme za provodenje core ak-
tivnosti. Prijedloge quick winova i pobolj-
Sanja definirali smo uz sudjelovanje svih
djelatnika sluzbe na zajednickom brain wal-
kingu gdje su svi imali priliku da upozore na
odredene izazove i predloze nacine na koji
ih rijesiti. Prijedloge koji nisu bili dio proje-
kata prvoga vala ili nominirani kao spin off
projektiza novi val, obuhvatili smo popisom
quick vvinova i poboljSanja s ciljem optimi-
ranja procesa u Pripremi proizvodnije. Pri-
premi proizvodnje zahvaljujem na strpljenju
i dobrim idejama. S vremenom te optimira-
njem i drugih procesa kroz Transformaciju,
vjerujem da ce poduzeti koraci u konacnici
rezultirati maksimalnim pomakom fokusa
na core aktivnostisluzbe”, naglasila je Ivana.
Zavrsetkom faze Improve implementirana
je velika vecina poboljSanja u procese sto je
i vidljivo u operativnom radu. Procesi koji su
prosli optimizaciju kroz LSS transformaci-
ju su efikasniji i ucinkovitiji, a osim tzv. hard
benefita do izraZaja dolaze soft benefiti koje
smo kao kompanija generirali optimizacijom
poslovnih procesa kao Sto su bolja komuni-
kacija, povecano zadovoljstvo sudionika pro-
cesa te Sto je klju¢no jasni i definirani end to
end procesi - BeLean - Budi Lean, budi u¢in-
kovitiji.



Suvremena znanost stabilno koraca s

SVJETSKA ZDRAVSTVENA ORGANIZACIJA (WHO) UPOZORAVA DA SADASNJA PROIZVODNJA ANTIBIOTIKA
NECE BITI DOVOLJNA ZA BORBU PROTIV BUDUCIH ZDRAVSTVENIH PRIJETNJI

PiSe: dr. Ivo Belan

Znanstveni analiticari, koji su uglavnom
zaokupljeni kretanjima u svjetskoj farma-
ceutskoj industriji, posljednjih godina iden-
tificirali su dva terapeutska podrucja koja
su suolena s krizom. Razumljivo da su ta
podrucja odmah privukla paznju. Jedno je
Alzheimerova bolest, a drugo su antibiotici.
Premda se na podru¢ju Alzheimerove bole-
sti obavljaju opsezne znanstvene istrazivac-
ke aktivnosti, ipak, treba priznati, trenutac-
na znanost ne pokazuje dovoljno uspjeha.
Realisticne, koliko mogu biti, mnoge velike
kompanije, zbog nedostatka obecavajucih
znanstvenih rezultata, pomalo napustaju
terapeutsko podrucje Alzheimerove bole-
sti (nadajmo se bar za sada).

Kod antibiotika je drukija situacija. Prem-
da i to podrucje oskudijeva novim otkrici-
ma, ipak je napravljen odreden znanstveni
prodor. Medutim, to ne sprjecava kompani-
je dainaovom podru¢ju pomalo dizu ruke,
aliizdrugihrazloga. Tvrde daim je u pitanju
financijska svrsishodnost. U isto vrijeme,
oba terapeutska podrucja imaju potenci-
jalno vrlo dobra trzista.

Imajudi u vidu sve troskove razvoja lijeka,
od pronalaska pa dalje, danasniji su analiti-
cari misljenja da bi antibiotici, u prosjeku,
trebali kostati jedan dolar za jednu tabletu.
Nazalost, dinamika trzista je takva kakva je.
Imajudi na umu pojavu rezistencije bakteri-

—indusizis ubrojama

U posljednjih deset godina domaca je
farmaceutska industrija povecala broj
zaposlenih za viSe od 20 posto, tako da
danas zaposljava vise od 5000 radnika
neposredno, od cega vise od 35 po-
sto visokoobrazovanog kadra, vise od
10.000 U povezanom lancu dobavlja-
Ca, kontinuirano ulaze u napredna po-
strojenja i nove tehnologije, do sada u
vrijednostivecoj od 2,5 milijarde kuna,
generira vise od 7 milijardi kuna uku-
pnog prihoda, od toga viSe od 5 milijar-
di iz izvoza, uplacuje stotine milijuna
kuna u drzavni i lokalne proracune.

ja, lijecnici i znanstvenici Ce sve vise traziti
da se antibiotici koriste Sto Stedljivije, tako
da se smaniji vjerojatnost pojave otpornosti
mikroorganizama.

Dakle, nitko ne kaze “izbjegavaj antibioti-
ke", vec “koristite antibiotike ako je indika-
cija opravdana, a primjena racionalna”.
Otkrivanje lijeka uvijek je rizican posao i
zbog toga inovativna, dobra znanost tre-
ba biti nagradena poStenom regulacijom
cijena.

Potreba za novim antibioticima
Antibiotici, magicno streljivo, koje spasava
milijune Zivota, postali sumanje djelotvorni
zahvaljujudi otpornim bakterijama.
Jednostavni kirurski zahvati i druge proce-
dure u medicini, postali su ekstremno ri-
zi¢ni bez antibiotika koji mogu pouzdano
sprijeciti infekciju. Istrazivanja potvrduju
da, samo u SAD-a, barem dva milijuna ljudi
ima infekciju rezistentnu na antibiotike, od
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kojih oko 23.000 ljudi umre godisnje. To su
podaci americkog Nacionalnog centra za
kontrolu bolesti i prevenciju.

Svjetska zdravstvena organizacija (WHO)
upozorava da sadasnja proizvodnja anti-
biotika nece biti dovoljna za borbu protiv
buducih zdravstvenih prijetnji.

Poznati medicinski stru¢njaci, kako oni iz
farmaceutske industrije, tako i oni koji dje-
luju u velikim sveudilisnim centrima, upo-
zoravaju na paradoks: Drustvo je spremno
potrositi puno novca na lijekove za rak, koji
¢e mozda nadodati samo nekoliko mjeseci
duzini Zivota pacijenta, ali ako su antibiotici
u pitanju, koji bi ustvari mogli spasiti Zivote
bolesnika, onda drustvo ocekuje da budu
jeftini. Rezultat toga je da kompanije okli-
jevaju investirati u razvoj novih antibiotika.
Mnoge kompanije prestale su investirati u
razvoj antibiotika, zbog nemogucnosti da
generiraju pozeljan i ocekivan povrat. Da-
nas treba vise temeljnih istrazivanja koja c¢e
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stimulirati interes za razvoj novih antibioti-
ka. Biomedicinski istrazivaci i regulatorne
agencije diljem svijeta suraduju s ciljem da
unaprijede znanost i strategiju zdravstve-
nih politika (posebno s financijskog aspek-
ta), a sve s namjerom da podrze investicije.
Europska farmaceutska industrija sa zado-
voljstvom je docekala rezoluciju Europskog
parlamenta koja zahtijeva novi legislativni
okvir koji ¢e preuzeti brigu oko rastuceg
problema rezistencije mikroorganizama.
Rezolucija opisuje rezistenciju kao “sve
velu prijetnju javnom zdravstvu u Euro-
pi, ali i Sirom svijeta i govori o tome da je
potrebna akcija u nizu podrudja, kao Sto je
promicanje ispravne upotrebe antibiotika
i razvoj novih lijekova. Rezolucija takoder
poziva Komisiju daiznese prijedlogeidruge
mjere kako bi se stvorili ili poboljsali poti-
caji za industriju u investicije i istrazivanje
te razvoj novih antimikrobnih agenasa i is-
pita mozda neke alternativne terapeutske
pristupe.

Problem rezistencije

Farmaceutska industrija u permanentnim
je razgovorima s Europskom komisijom, s
ciliem da se uz pomoc javno-privatnog par-
tnerstva poduzmu ciljane akcija na razvo-
ju novih antimikrobnih lijekova. U Komisiji
kazu da je to povijesni potez i da prilika ne
smije biti izgubljena.

Tijekom godina pojavio se obrazac: bakteri-
je razviju otpornost prema odredenom an-
tibiotiku. Problem rezistencije je egzacerbi-
rao kada su pacijenti poceli uzimati antibio-
tike prekratko vrijemeiili u premalenoj dozi.
Na taj se nadin povecava vjerojatnost da ¢e
se bakterije adaptiratii prosiriti, umjesto da
budu ubijene.

Tesko je predvidjeti hoce li se uskoro poja-
viti neko znacajno otkrice i hoce i biti re-
zistencije na taj lijek. Procjenjuje se da bi
se ulaganja trebala ucetverostruciti ako se
zeli stvoriti novi antibiotik do 2025. godine.
Na potpuno razumijevanje mehanizma na-
stajanja bakterijske otpornosti i na antibio-
tik koji ¢e ubijati sve bakterije, mozda cemo
morati pricekati bar jednu dekadu.

Da bi se prionulo tom drustvenom proble-
mu otpornih bakterija na antibiotike, ocito
je potrebna jedinstvena suradnja farmace-
utske industrije i sveucilidnih institucija. Na
zadovoljstvo javnosti ta se suradnja danas
vel uspjesno razvija.
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TOMISLAV VITELJ, bacc. oec.

Motivirani zaposlenici
najdragocjenija su imovina

BITI VODECA FARMACEUTSKA KOMPANIJA U SREDNJEM | ISTOCNOM
DIJELU EUROPE VIZIJA JE BELUPAI TO JE ZAPRAVO ONO STO ME PRIVUKLO

Nakon zavrSene sportske gimnazije i
preddiplomskog studija ekonomije i me-
nadZmenta stekao sam titulu bacc. oec.
Zeledi se dalje usavrsavati, upisao sam
magisterij, smjer Poslovna ekonomijaiglo-
balizacija. Istovremeno sam poceo raditi u
Belupy, tocnije, u ozujku ove godine, Sto se
savrseno uklopilo s nastavkom skolovanja
jer sam dobio priliku naucenu teoriju po-
stepeno primjenjivati u praksi. Poduzece u
kojem cete zapoceti svoje prve poslovne
korake mozZete izabrati, no ljude koje cete
sresti na tom putu ne birate. Zato je prvi
dojam koji ostavite u novom okruzenju
presudan za vas daljnji napredak. Svojim
pristupom Zelite ostaviti dojam odgovorne
i strpljive osobe koja ¢e Cekati svoju prilikuii
iskoristiti je kada za to dode vrijeme.

Kao pripravnik, pridruzio sam se sektoru
Medunarodnih trzista u Zagrebu prije de-
set mjeseci, gdje sume lijepo docekalii pri-
hvatili. Znate one trenutke kad puni elana
is¢ekujete prve zadatke kojima zelite zado-
voljiti sva olekivanja i osjecati se korisnim
unovom okruzenju? Dobio sam priliku uciti
od ljudis puno radnog iskustva. S farmace-
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utskom industrijom se nikad do sada nisam
susretao, stoga mi je sve u ovom poslu bilo
novo, no motivira me zelja za u¢enjem.
Kako bi mi prilagodba na radnu okolinu i za-
datke bila brza i laksa, Belupo mi je dodije-
lio mentoricu kolegicu Zoricu Zuji¢, koja mi
je na raspolaganju kada god mi je potreb-
na neka pomo¢, kojoj i ovim putem Zelim
zahvaliti. Koordinacija podataka o prodaji
Belupovih lijekova na medunarodnim trzi-
Stima opis je posla koji radim, posao koji
trazi dosta koncentracije i sistemati¢nosti.
To su mjesecni izvjestaji o stanju prodanih
proizvoda, troskovima, zalihama nasih pro-
izvoda, te izvjestaji o planovima prodaje za
sljedeca razdoblja. TrzisSta su podijeljena po
regijama, svaka regija ima odredeni broj tr-
Zista, te je za svako trziSte potrebno raditi
izvjesta;.

Sve vedi pritisak regulatornih tijela Sto se
tice operativnih postupaka kod proizvodnje
lijekova kojeg se moramo pridrzavat veliki
je izazov u kojem svi sudjelujemo. Sto bolja
medusobna komunikacija i medusektorska
suradnja nesto je ¢emu se trebamo malo
viSe posvetiti jer na kraju sviimamo zajed-
nicki cilj, a to je prosperitet Belupa.

Biti vodeca farmaceutska kompanija u
isto¢nom dijelu Europe vizija je Belupa i to
je zapravo ono Sto me privuklo u poduzece.
Znanje koje svakodnevno stjecem, pogoto-
vo u sektoru Medunarodnih trzista, dobar je
temelj za daljnji napredak.

Smatram da su najdragocjenija imovina
svakog poduzeca motivirani zaposlenici,
koji, koliko god se medusobno razlikova-
li, teze istom cilju, a to je da na kraju dana
budu zadovoljni postignutim radom za na-
predak Belupa.

Slobodno vrijeme najcesce provodim ak-
tivno, kosarkom, tréanjem i nogometom,
koji sam deset godina trenirao u NK Slaven
Belupo. Volim Setnje Sumom, branje gljiva,
ronjenje i ribolov, a skrivenu ljubav gajim i
prema kuhanju.
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GORAN BISKUP, dipl. ing., RUKOVODITEL] PAKIRNICE PROIZVODNJE KRUTIH LIJEKOVA

Svaki radni dan novi je pos

oVNl 1ZazovV

ZAPOSLENICI S KOJIMARADIM MOJA SU SVAKODNEVNAMOTIVACIJAZBOG KOJE VRIJEDI DOLAZITINAPOSAO,
JER BEZ NJIH NE BI BILO USPJESNIH REZULTATA KOJE VOLIMO ISTICATI

Goran Biskup Belupov je dugogodisniji
djelatnik koji je ovih dana s radnog mjesta
glavnog tehnologa u sektoru Proizvodnja
preSao na mjesto rukovoditelja Pakirnice
proizvodnje krutih lijekova. U Belupu je za-
poslen od 2007. godine te je vec 12 godina
ponosan Belupovac.

Kad je dosao u Belupo, prvo radno mjesto
bilo mu je u sektoru Istrazivanje i razvoj,
prvo kao pripravnik, a potom je preuzeo
poslove tehnologa analiti¢ara. Poslovi su
bili raznovrsni, kaze, od razvoja i validaci-
ja analitickih metoda, transfera analitickih
metoda, pripreme registracijske doku-
mentacije i mnostvo drugih zadataka.

— Bila je to prilika da kao mladi zaposlenik
upoznam farmaceutsku kompaniju kroz
poslove vezane uz analitiku djelatnih i po-
mocnih tvari, poluproizvoda i gotovih proi-
zvoda. Sva ta iskustva uvelike su mikasnije
pomogla u zadacima koji su se pred mene
stavljali — objasnio je Goran BiSkup te na-
stavio,

- Kako sam tijekom fakultetskog obra-
zovanja bio sklon industrijskim procesi-
ma zelja mi je bila karijeru dalje razvijati
U pogonima proizvodnje. Pocetkom 2014.
godine prelazim u Proizvodnju polukrutih
i tekucih proizvoda gdje sam donedavno u
Pakirnici obavljao poslove glavnog tehno-
loga s naglaskom na opremanje lijekova.
Radi se o iznimno dinami¢nom i zanimlji-
vom segmentu proizvodnje u kojemu se
trazi sistematicnost, strunost i usmjere-
nost prema postizanju rezultata v zada-
nom vremenu — kaze Biskup.

Kako bi mogao napredovati, kaze, nei-
zbjezno se i usavrsavati. Interne edukacije
svojih kolega, ali i eksterne rado posjecuje
i smatra ih vrlo vaznima i vrijednima, jer
kako nam objasnjava one su nam jedan od
glavnih izvora novih znanja i iskustava.

— Imao sam srecu Sto sam sudjelovao i u
projektu izgradnje nove tvornice. Bilo je
to razdoblje u kojem smo brusili iskustvo
s nabavom proizvodne opreme, njenim
preuzimanjem, implementacijom i prvom

proizvodnjom. Projekt izgradnje nove tvor-
nice donio mi je nepresusni izvor znanja i
iskustva koja su mi danas itekako potrebna
—napominje.

Znanje, volja, povjerenje Gorana su doveli i
do nagrade, odnosno unapredenja u poslu.
— Na napredovanje gledam kao izraz po-
vjerenja kompanije prema meni osobno.
Smatram to posebnom cascu, ali i veli-

kom obavezom. Nakon prvotnog osjecaja
uzbudenja, valjalo je brzo postati svjestan
odgovornosti koja je pred mene postav-
ljena — ponosno nam je kazao te dodao,
kako mu se, postavsi rukovoditelj Pakirnice
proizvodnje krutih lijekova, pruzila prilika
da upozna radne procese u jos jednoj pro-
izvodnji. Opremanje krutih oblika lijekova
ima svoje zanimljivosti i specifi¢nosti, a ve-
liki je izazov u kratkom vremenu upoznati i
razumieti sve faze procesa.

Sto se poslovnih Zelja tice, istaknuo je kako
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i dalje Zeli kompaniji doprinositi svojom lo-
jalnoscu. U razgovoru o Belupu uvijek voli
isticati Belupove vrijedne zaposlenike koji
svojom neiscrpnom energijom ponekad
rade cuda.

—Volim naglasiti kako su zaposlenici s ko-
jima radim moja svakodnevna motivacija
zbog koje vrijedi dolaziti na posao, jer bez
njih ne bi bilo uspjesnih rezultata koje voli-

mo isticati - rekao je Biskup.

Na kraju razgovora Goran Biskup, rukovo-
ditelj Pakirnice proizvodnje krutih lijekova,
rekao je kako mu je svaki radni dan poslov-
ni izazov na svoj nacin.

— Ne sumnjam da je pred nama uzbudljivo
vrijeme u kojem ¢emo morati ostvarivati
jos bolje rezultate. Smatram da za to ima-
mo sve preduvjete, od ljudi, u koje moramo
jos vise ulagati, do imovine, koju moramo
iskoristiti na najbolji mogudi nacin — poru-
¢io je Biskup.
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PREDSTAVLJAMO LJEKARNU DELSTIS PHARM OGULIN

Stalna edukacija i nadogradivanje
U farmaceutskoj struci

DANAS U LJEKARNAMA LJEKARNIK ZAJEDNO S PACIJENTOM SLAZE TERAPIJU | VODI RACUNA O NJEGOVU
ZDRAVLJU, DAJE SAVJET | EDUCIRA BOLESNIKA | TAKO GA OHRABRUJE U PROVOBENJU BRIGE O SVOME

ZDRAVLJU

Pise: Nedica Solaja, mr. pharm.

Ogulin je mali gradi¢ smjesten ispod Kle-
ka, a pored rijeke Dobre, pun ljepota koje
nikoga ne ostavljaju ravnodusnim. U tome
gradu bajki nalazi se nasa ljekarna, koja je
u studenom 2008. postala ¢lanicom obitelji
Belupa.

U nasoj ljekarni rade dvije tehnicarke Ana

Petrusic i Mihaela Sabljak, spremacica Da-
nijela Pribani¢ i magistre Barbara Puskaric¢
i Nedica Solaja.

Vrijeme promjena

Danasnje vrijeme golemih promjena tra-
Zi od nas maksimalno angaziranje, stalnu
edukaciju i nadogradivanje u struci. Uvijek
smo tu za nase kupce kojima mozemo po-

nuditi klinicki savjet i lijekove bez recepta
za mnoge bolesti poput kaslja, prehlade,
bolova, a znamo i kada pacijent mora li-
jecniku. Takoder pomazemo pri izboru
medicinskih proizvoda, dermatoloske koz-
metike, ortopedskih pomagala, dodataka
prehrani i uvijek nastojimo biti diskretni i
pri ruci pacijentu koji treba neki savjet ili
prezentaciju preparata koji koristi.

Pacijentu pristupamo s empatijom
Danas su kupci zahtjevniji, dostupni su
im razni mediji, tako da treba biti u tijeku
zbivanja u struci. Svaki ¢lan nasega tima
doprinosi na svoj nacin, pruza pomoc¢ kup-
cima, daje savjet i svakom se pacijentu in-
dividualno pristupa, jer ipak smo mi mali
grad i svi se poznajemo i znamo kako tko
diSe. Pacijentu pristupamo s empatijom i
nastojimo mu pokazati kako je on vazan i
sve ¢inimo da se sa nama osjeca ugodno i
da nam se u konacnici vrada.

Provodimo niz preventivnih akcija i savje-
ta. Organiziramo mijerenje tlaka, Secera,
vitaminskog statusa, preglede vlasista i uz
to pacijent dobije savjet strucne osobe.
Ako treba zovemo i lijecnika, kako se nas
kupac ne bi trebao ponovno vracati u am-
bulantu i kako bi iz ljekarne otiSao zadovo-
ljan. Danasnje je vrijeme, vrijeme umjetne
inteligencije, ukljucivanja robota u mnoge
struke, tako da sposobnost komunikacije
postaje vaznija no ikada. Dakle, uloga nas
kao ljekarnika postaje sve vaznija.

Danas u ljekarnama ljekarnik zajedno s pa-
cijentom slaze terapiju i vodi racuna o nje-
govu zdravljy, savjetuje i educira bolesnika
i tako ga ohrabruje u brizi o svome zdravlju.
Dakle, mislim da mi kao mali kotaci¢ u timu
nase obitelji moramo hvatati korak s vre-
menom i uklopiti se u najnovija dostignuca
i novostima u farmaciji.
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Prihvacanje samoga sebe - Sto je to?

SAMOPRIHVACANJE ZNACI DAVIDITE SVOJE NEDOSTATKE, ZNACI PRIHVATITI | RAZUMIJETI SVOJU SADASNJU
POZICIJU | TADA TRAZITI NACINE ZA POBOLJSANJE

Pripremio: dr. lvo Belan

Cujemo puno toga o prihvadanju samoga

sebe od ljudi koji proucavaju i poducava-

ju metode osobnog rasta i razvoja. Na to
pitanje mozemo nastaviti s protupitanji-
ma:

B znadi li to prihvatiti svoje slabosti ili
negativne navike i nista ne poduzimati
utome?

B znadili to prihvatiti svoje ponasanje,
stav i stil zivota i niSta Ciniti u smislu
promjene ili poboljsanja?

Lako je priznati i sve to pripisati lijenosti,

pronalaziti isprike zasto se sve ostavlja i

prepusta da bude onako kako je i ostati ta-

kav kakav jesi i gdje si.

Sto je prihvacéanje?

To je:

B voljeti sebe takvog kakav jesi;

B prihvatiti svoje navike, vjestine i svoj
izgled;

B prihvatiti svoju situaciju, okolnosti i
prestati mrziti ih ili ljutiti se na njih;

B imati sazaljenje prema sebi;

manje prosudivati sebe;

B znati da nitko nije savrsen i prihvatiti
svaki nedostatak koji Covjek ima;

B prestati razmisljati i baviti se proslim
pogreskama.

Prihvatiti svoje ponasanja i svoje slabosti

i ne Ciniti nista da se situacija popravi, nije

ispravna vrsta prihvacanja. To ne pridono-

si stvarnom napretku i poboljsanju. Izgle-
da da pojam samoprihvacanje nije dobro
objasnjen i dobro shvacen. Prihvatiti sebe
takvim kakvim jeste, samo je prvi korak.

On pomaze da shvatite svoje dobre i ne

toliko dobre kvalitete; moze olaksati osje-

caje krivnje, nedostatak samopouzdanja i

osjecaje srece.

Samoprihvacanje ne znadi da osoba pri-

hvaca ono sto je i ne ¢ini niSta da dode do

promjene i poboljsanja. To ne znaci prihva-
titi svoju sudbinu i Zivot kao takav.

Biti svjestan svoga ponasanja, svojih navi-

ka i svoje osobnostiine bojati se pogledati

usebe, onakvog kakva osobaii jeste, vazan
je korak prema samoprihvacanju.

Kada prihvatite sebe onakvim kakvim je-

ste, stavljate sebe u bolju poziciju da pocne-
te poboljSavati sebe. Tada covjek razumije
svoje dobre i loSe karakteristike i shvaca
gdje se treba poboljsati.

Nije dobro kazati sebi: “To sam ja. Prihva-
¢am sebe kakav jesam. Prihvac¢am svoj ka-
rakter, svoje slabosti, nedostatke i svoju
sudbinu i to je tako. Ne mogu nista uciniti
na tom podrucju, ne mogu poboljsati sebe,
svoju sudbinu”.

Poznavajudi sebe, Covjek stjece mogucnost
vidjeti Sto moze uciniti da poboljSa sebe i
svoj zivot. Samoprihvacanje znaci da vidite
svoje nedostatke, znadi prihvatiti i razumi-
jeti svoju sadasnju poziciju i tada traziti na-
Cine za poboljsanje.

Poboljsanje zahtijeva razumijeti i priznati
svoj karakter i svoje navike, prestati uspo-
redivati sebe i svoja postignuca,s driiginiaii

upoznati svoje vjestine ilinedostatke. To ce
donijeti neku vrstu unutarnjeg mira, olak-
Sanje i srecu, nesto kao Sto je rijesiti se ne-
kog tereta.

Valja drzati na umu, upoznati svoje dobre
i lose navike i osobitost karaktera, moze
olaksati osjecaje nezadovoljstva, ljutnje,
ogorcenosti ili zle srece. Medutim, to nije
izgovor da se ostane onakvim kakvim jeste,
to je samo prvi korak na putu poboljsanja i
osnazivanja. Psiholozi kazu: “Pocnite se tru-
diti prihvatiti sebe, tako da mozete uciniti
sljedeci korak, poboljsati sebe i svoj zivot.”
Koje tehnike mogu pomodi u tom procesu?
Promatranje i razumijevanje svojih misli,
ponasanja i akcije, prakticirajuci pozitivno
misljenje.

Promjena je moguca, ali mora zapoceti sa
gooprihvacanjem.




Pokrece grlo, zaustavlja bol.
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Novi NEOFEN rapid snaznom dozom v

ibuprofen lizina brzo i ciljano zaustavlja bol.

Tvoja bol

NEOFEN rapid sadrzi ibuprofen. Za oralnu primjenu. Prije upotrebe pazljivo procitajte
uputu o lijeku, a o rizicima i nuspojavama upitajte svog lijecnika ili ljekarnika.
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