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70 GODINA MEDICINSKOG FAKULTETA
U RUJECI -TRADICUA I MISUA

USMJERENE ZDRAVLJU

JAVNO ZDRAVSTVO

PRIMORSKO-GORANSKE ZUPANIJE

. NASTAVNI ZAVOD ZA

biljeZavanje sedamdesete obljet-
Medicinskog fakulteta
Sveucilista u Rijeci vazan je dogadaj

nice

za hrvatsku medicinsku znanost, obrazova-
nje i zdravstveni sustav u cjelini. Fakultet je
tijekom sedam desetljeca izrastao u prepo-
znatljivu i respektabilnu akademsku usta-
novu koja, uz obrazovnu, ima i znacajnu
drustvenu i javnozdravstvenu ulogu.
Dugogodidnja suradnja Nastavnog za-
voda za javno zdravstvo Primorsko-go-
ranske zupanije i Medicinskog fakulteta
u Rijeci ostvaruje se kroz kontinuirano

Pise: izv. prof. dr. sc.

Zeljko Linsak, dipl. sanit. ing.

sudjelovanje Zavoda u izvodenju nasta-
ve, stru¢nom usavrsavanju i zajednickim
znanstveno-istrazivackim projektima.
Status nastavne baze Fakulteta potvrdu-
je sustavno ukljucivanje stru¢njaka Zavo-
da u edukacijske procese te omogucuje
studentima neposredno upoznavanje s
organizacijom, metodologijom i provo-
denjem javnozdravstvene djelatnosti u
praksi. Na taj se nacin postize integracija
teorijskih znanja i prakti¢nih kompetenci-
ja, Sto predstavlja jedno od klju¢nih obi-
liezja suvremenog medicinskog obrazo-
vanja.

Suradnja ovih zdravstvenih ustanova
ima multidisciplinaran i multisektorski
karakter unutar kojeg studenti stjecu

PRESS

uvid u sustav prikupljanja, obrade i inter-
pretacije zdravstvenih podataka, organi-
zaciju i provedbu preventivnih programa
te funkcioniranje mehanizama nadzora
nad zaraznim i kroni¢nim nezaraznim
bolestima. Uskladenost akademskih i
prakti¢nih aktivnosti doprinosi kvaliteti
nastavnog procesa i razvoju kompeten-
cija buducih zdravstvenih profesionala-
ca.

Zavod i Fakultet povezuje dugogodis-
nja tradicija, ali i zajedni¢ka misija. Dok
Medicinski fakultet ove godine obilje-
zava 70 godina postojanja, javnozdrav-
stveno djelovanje u Primorsko-goranskoj
zupaniji broji 125 godina kontinuiranog
djelovanja, a zajednicki cilj usmjeren je k
unapredenju zdravlja stanovnistva kroz
znanje, stru¢no djelovanje i sustavnu
edukaciju.

Djelovanje Zavoda kao nastavne baze
Medicinskog fakulteta Rijeka omogucu-
je unaprjedenje stru¢nog i znanstvenog
rada, razvoj novih pristupa u prevenciji i
nadzoru bolesti te kontinuirano pracenje
trendova u medicinskoj edukaciji. Takva
sinergija predstavlja model odrzivog ra-
zvoja javnozdravstvenog sustava i potvr-
duje vaznost integriranog pristupa obra-
zovaniju i praksi.

Medicinskom fakultetu Sveucilista u
Rijeci Cestitamo 70 godina uspjesnog
rada i doprinos hrvatskoj medicini, uz
iskreno uvjerenje da ¢e suradnja nasih
institucija i nadalje predstavljati primjer
dobre prakse u povezivanju znanosti, na-
stave i javnozdravstvenog djelovanja.
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70. OBLJETNICA -

SVJEDOCENJE

edam desetlje¢a za mnoge obrazov-

ne ustanove i nijje mMnogo vremena.

Skupiti hrabrost i osnovati medicinski
fakultet u neka druga i drukcija vremena ipak
je bio veliki dogadaj.

Bilo je to vrijeme tek deset godina na-
kon najrazornijeg rata svih vremena. Ri-
jecki fakultet bio je tada prvi izvan sredista
tadasnjih republika $to dokazuje da Rijeci
i njenim gradanima nije manjkalo hrabro-
sti. Osnovali su ga vrsni i ugledni prakticari.
Skroman znanstveni “miraz” i jo$ skromnije
nastavno iskustvo nisu im bile kocnice.

Danas je tesko shvatiti logiku da je osnu-
tak otpoceo zavrsnom, tada petom godi-
nom studija. Svi Primorci, ali i mnogi Dal-
matinci rado su se vratilina more i hrabro se
prepustili Novajliji da ih dovede do Zeljene
diplome.

Ove redove pise svjedok tek trece redov-
ne generacije (1961.). Bili smo ponosni na
tadasnje nase gimnazije jer su nas dobro

pripremile za prvu, uvodnu godinu studija.
Biologija, fizika i kemija vecini nisu bili pro-
blem. Slijedio je “Sok” druge godine. Anato-
mija s oko 2.500 pojmova na latinskom, fi-
ziologija s pojmovima o pojavama koje su
mahom bile potpuno nepoznate, biokemi-
ja s detaljima kojima su znanja iz kemije bile
manje od uvoda... “PreZivjeli” su sami sebe
mogli uvjeriti da ¢e jednog dana sigurno
postati lijecnici.

Vrijedno je podsjetiti da vecina tadasnjih
nastavnika nije imala iskustva s pisanjem
podsjetnika, a kamoli priru¢nika. Anatom-
ski atlasi bili su na stranom jeziku. “Pokretne
slike” bile su nepoznata buducnost. Detalj-
no pregledati bolesnika bila je umjesnost
bez koje nije bio zamisliv daljnji rad na
postavljanju dijagnoze, a potom lijecenju.
Ruke, oci i usi bili su “dijagnosticki instru-
menti” koji su nevjeze na vrijeme upucivali
da je bolje da se klone “prakti¢ne medicine”.

Bila su to vremena u kojima su cijeplje-
nja bila spas tisu¢ama, a antibiotici tek vjera
u buduénost. Narodno zdravlje biljezilo je

Pise: Vladimir Smesny, dr. med.

ARHIVA NL

vrijednosti usporedive s tada najrazvijeni-
jim sredinama diljem Europe. Najpriznatiji
bili su specijalisti pedijatri jer ni jedno dijete
nije bilo bez pomnog praéenja rasta i razvo-
ja obvezatnim sistematskim pregledima.
Lije¢nici tadasnje “opce prakse” uspjesno
su slijedili upute kolega pedijatara i tako je
obuhvat djece bio potpun.

Tadasnja Svjetska zdravstvena organi-
zacija jo$ nije srocila “Zdravlje za sve do
kraja XX. stolje¢a” Sljedece XXI. stoljece
bilo je svima jos jako daleko i nije se razmi-
Sljalo koliko ¢e se neostvarenih snova na-
slijediti, nastaviti i dopuniti. Svijet je vjero-
vao u mnoga zajednistva, a zdravlje je bilo
cilj oko kojeg se vec “posvadane ideologi-
je"nisu nadmetale.

Zitelji svih “slojeva” pokazivali su i slije-
dili povjerenje u tadasnje lije¢nike, znalce
zastite zdravlja. Uvijek prisutne (ne)znalice
nisu bile glasne pa nisu ni mogle remetiti
napore da se u zastiti zdravlja ukljuci sto
primjerenija vecina svih stanovnika. Zdrav-
stveni odgoj i obrazovanje nisu tada bili
naglaseni predmet redovnog obrazovanja.
Spomenute neznalice nisu tada slutile da
e se sedamdeset godina kasnije njihovim
nasljednicima pruzati prilika da upozo-
re javnost o mozebitnim “jako sumnjivim
stvarima” pa je bolje da zdravstvenog od-
goja i dalje nemal!?

Pro¢i ¢e i sljedecih sedamdeset godina.
Buduc¢im uzivateljima zastite zdravlja Ze-
lim $to manje dilema i smetnji suvremenih
vinovnika, nesuvislih “proturje¢nika”



W = NARODNIZDRAVSTVENI LIST

GOST UREDNIK

RIJEC UREDNICE

Pise: prof. dr. sc. Sandra
Pavicié Zezelj, dipl. sanit. ing.

ada mi je ponudeno da budem go-
$¢a urednica ovog broja Narodnog
dravstvenog lista, koji je u cijelosti
posvecen obiljezavanju velike i iznimno zna-
Cajne 70. obljetnice Medicinskog fakulteta
Sveucilista u Rijeci, osjetila sam veliku cast, ali
i odgovornost. Ta obljetnica ne predstavlja
samo simbol prolaska vremena, vec je pri-
lika za osvrt na sve ono sto je tijekom de-
setljeca izgradeno - na znanje, stru¢nost,
predanost i zajednistvo koje je utkano u
temelje Fakulteta. Kao dugogodisnja zapo-
slenica Nastavnog zavoda za javno zdravstvo
Primorsko-goranske Zupanije, ali i ¢lanica
akademske zajednice kroz rad na Katedri za
zdravstvenu ekologiju Medicinskog fakulte-
ta, osjecam se osobno i profesionalno pove-
zana s tom vaznom prigodom.

Moj strucni rad u Zavodu usmjeren je
na pracenje, analizu i ocjenu kvalitete pre-
hrane, izradu jelovnika za sve segmente
populacije, sudjelovanje u izradi standar-
da i normativa za prehranu svih dobnih

U ovom sve¢anom trenutku
kada Medicinski fakultet
Sveucilista u Rijeci obiljezava
70 godina postojanja i
predanosti medicinskoj
struci i znanosti, posebno mi
je vazno istaknuti i vrijednost
partnerstva Fakulteta i
Nastavnog zavoda za javno
zdravstvo

skupina, promicanje pravilnih prehram-
benih navika i promociju zdravlja - sve
s ciliem prevencije kroni¢nih nezaraznih
bolesti. Rad u Zavodu ukljucuje i predava-
nja, sudjelovanja u stru¢nim i znanstvenim
projektima, te kontinuirano pracenje sta-
nja uhranjenosti populacije s posebnim
naglaskom na osjetljive skupine. Na Fakul-
tetu, moj primarni posao vezan je uz izvo-
denje nastave i znanstveni rad, a posebno
me ispunjava rad sa studentima te uklju-
Civanje u projekte popularizacije znanosti
kroz medije i javna predavanja.

U ovom svecanom trenutku kada Me-
dicinski fakultet Sveucilista u Rijeci obi-
liezava 70 godina postojanja i predanosti
medicinskoj struci i znanosti, posebno mi
je vazno istaknuti i vrijednost partnerstva
Fakulteta i Nastavnog zavoda za javno
zdravstvo. Kao prodekanica Fakulteta i vo-
diteljica Odsjeka u Zavodu, svakodnevno
svjedocim kako upravo ta povezanost ¢ini
neizostavnu okosnicu obrazovanja, struc-
nog usavrsavanja i znanstvenog napretka.

Uloga Nastavnog zavoda za javno zdrav-
stvo kao nastavne i stru¢ne baze daleko
nadilazi tehnic¢ku podrsku - rijec je o stvar-
nom partnerstvu u obrazovanju, stru¢nom
usavrsavanju i znanstvenom istrazivanju.
Nastavnici i drugi suradnici Zavoda sudje-
luju u edukaciji lije¢nika, sanitarnih inze-
njera, prvostupnika medicinsko laborato-
rijske dijagnostike i farmaceuta. Nastavni
programi sveucilisnih i stru¢nih studija
mijenjali su se kroz godine radi oc¢uvanja
i unapredenja kvalitete studiranja. U skla-
du s tim promjenama, Nastavni zavod za

javno zdravstvo osigurao je znanstveni i
struc¢ni kadar iz podru¢ja javnog zdravstva,
obiteljske medicine, zdravstvene ekolo-
gije, mikrobiologije i epidemiologije, koji
sudjeluje u unapredenju kvalitete nastave.
Medicinski fakultet i Zavod povezani su vi-
Seslojno: kroz izvodenje prakti¢ne nastave,
mentorstvo studenata, zajednicke projek-
te, istrazivanja i javnozdravstvene akcije.
Ova sinergija omogucuje studentima da
stecena teorijska znanja primijene u stvar-
nom kontekstu, ali i da razviju svijest o vaz-
nosti javnog zdravstva kao temelja svakog
zdravstvenog sustava. Kao nastavna baza,
Zavod pruza neprocjenjivu priliku studen-
tima da se susretnu s realnim izazovima za-
stite i unaprjedenja zdravlja populacije, da
rade s iskusnim stru¢njacima i da se upo-
znaju s multidisciplinarnim pristupom koji
je klju¢an u suvremenom zdravstvu.

Vjerujem da upravo ovakva povezanost
— ¢vrsta, uzajamna i usmjerena prema bu-
ducnosti - predstavlja najbolji model obra-
zovanja zdravstvenih stru¢njaka, spremnih
odgovoriti na potrebe drustva. U vremenu
kada se zdravstvo suocava s brojnim izazo-
vima, ova suradnja postaje jos vaznija — jer
oblikuje generacije koje ce te izazove sutra
preuzeti i rjeSavati.

Nadam se da ce svaki ¢itatelj u ovom
broju Narodnog zdravstvenog lista, koji
naglasava suradnju Zavoda i Medicinskog
fakulteta, pronaci nesto korisno - bilo za
osobno zdravlje, profesionalni razvoj ili po-
ticaj za vlastiti doprinos zdravlju drustva,
s$to je u konacnici i glavna uloga i Zavoda
i Medicinskog fakulteta.
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MEDICINSKI FAKULTET U RIJECI

IZAZOVI |

PERSPEKTIVE

edicinski fakultet Sveucilista u Rijeci
(MEDRI) jedan je od najvaznijih i
najaktivnijih fakulteta u sastavu

Sveucilista u Rijeci, s tradicijom dugom gotovo
sedam desetljeca.

Od svog osnutka 1955. godine, fakultet se
profilirao kao institucija koja objedinjuje vr-
hunsko obrazovanje, znanstvenu izvrsnost i
suradnju s klinickom praksom. U posljednjih
godinu dana, MEDRI je bio u fokusu javnosti
zbog vaznih znanstvenih projekata, medu-
narodnih aktivnosti, ali i etickih izazova koji
su otvorili Siru raspravu o vrijednostima i od-
govornosti akademske zajednice.

Jedna od posljednjih novosti u 2025. go-
dini jest osnivanje Centra za digestivnu i me-
tabolicku medicinu, koji su zajednicki pred-
stavili Medicinski fakultet i Klinicki bolnicki

AKTUALNOST],

Pise: prof. dr. sc.
Goran Hauser, dr. med.
Dekan Medicinskog

fakulteta Sveudilista u Rijeci

centar Rijeka. Cilj Centra jest integrirati razli-
Cite specijalisticke discipline — gastroentero-
logiju, endokrinologiju, kirurgiju, radiologiju
i onkologiju — kako bi se pacijentima omo-
gucio sveobuhvatan pristup dijagnostici i
lijeCenju bolesti probavnog i metaboli¢kog
sustava.

U okviru Centra planira se razvoj transla-
cijskih istrazivanja, gdje ce se rezultati labora-
torijskih istraZivanja brze prenositi u klinicku
praksu. Taj model oznacava novu fazu surad-
nje izmedu znanosti i medicine, a posebno
je vazan za regiju Primorsko-goranske zupa-
nije. Ujedno to moze predstavljati model i za
ostale struke jer je vertikalna integracija me-

dicine budu¢nost koja e osigurati poboljsa-
nje ishoda lije¢enja nasih bolesnika.

Uz taj iskorak, Medicinski fakultet nastav-
lja ulagati u postojece istrazivacke struktu-
re — posebno Centar za proteomiku, koji je
nacionalno prepoznat kao Centar izvrsnosti

za virusnu imunologiju i razvoj cjepiva. Fa-
kultet se isti¢e i medunarodnom suradnjom
kroz mreze poput EATRIS-a (European Infra-
structure for Translational Medicine), te je ak-
tivan u projektima financiranim iz europskih
fondova.

Naglasak aktivnosti na Fakultetu je pru-
zanje strucnih usluga nasih zavoda i katedri
prema ostalim dionicima u zdravstvu ¢ime
nase znanstvene spoznaje izravno prenosi-
mo u svakodnevnu klini¢ku praksu. Osim ve¢
od prije vrlo aktivnih Zavoda za patologiju,
sudsku medicinu, biologiju nove usluge pru-
Zaju i nasi Zavod za farmakologiju i mikrobio-
logiju, a uskoro ocekujemo i proirenje na jo$
neke zavode. Nasa Fekalna biobanka osno-
vana prije Cetiri godine u punom je zamahu
te predstavlja vrijedan resurs za znanstvene i
stru¢ne aktivnosti te podlogu za suradnju s
gospodarstvom. Tu isti¢emo primjere surad-
nje s JGL d.d. Rijeka i Selvita d.0.0. iz Zagreba.

Na posljednjem sveucilisnom natjecaju
za znanstvene projekte na$ je Fakultet do-
bio najveci broj projekata od svih sastavni-
ca. ldeje i financijsko pokric¢e za te projekte
omogucit ¢e novi zamah znanosti na nasem
Fakultetu.

Povodom 70. obljetnice osnutka, Fakultet
organizira drugu medunarodnu konferen-
ciju MEDRI 2025 - Teaching and Learning in
Medical Education, koja ce se odrzati od 27.
do 29. studenoga 2025. u Opatiji. Tema kon-
ferencije, “FutureMed: Transformative Era of



Higher Education’, posvecena je inovacijama
u medicinskoj edukaciji, digitalizaciji nasta-
ve i novim oblicima ucenja temeljenog na
kompetencijama. Sudionici ¢e biti nastav-
nici i istraziva¢i iz Hrvatske i inozemstva,
predstavnici medicinskih fakulteta, bolnica i
zdravstvenih institucija. Skup suorganiziraju
MEDRI, KBCRijeka, Hrvatska lije¢nictka komo-
ra i Hrvatski lije¢nicki zbor. Cilj konferencije
je pozicionirati Rijeku kao regionalni centar
izvrsnosti u medicinskom obrazovanju te
ojacati suradnju Fakulteta s medunarodnim
akademskim partnerima.

Na$ se Fakultet posebno istice brojem
studenata — vise od 1.300, koji svi studiraju
u redovitom statusu. Veliki broj visokoskol-
skih institucija ima problem s padom broja
zainteresiranih maturanata, ali to kod nas
nije slucaj. Pored naseg najstarijeg programa
medicine, studiji farmacije, medicinsko labo-
ratorijske dijagnostike i medicine na engle-
skom jeziku redovito su popunjeni. Posebno
isticem studij Sanitarnog inZenjerstva koji je
nakon niza godina stagnacije u zadnjih ne-
koliko godina, promjenom upisne politike i
poboljsanja nastavnog programa, ponovno
postao vrlo zanimljiv buducim studentima.

Fakultet je i ove godine aktivan u promi-
canju studentske ukljucenosti, razmjene i
dobrobiti. Tijekom rujna i listopada tradici-
onalno je odrzan Imatrikulacijski tjedan za
nove studente medicine, s programima upo-
znavanja, edukacijama o uvjetima studiranja
i osnova snalazenja u studentskom Zivotu i
gradu Rijeci. Zahvaljujemo se Gradskoj knijiz-
nici Rijeka i Muzeju grada Rijeke na zanimlji-
vim programima za nase nove studente. Pro-
jekti nasih studentskih udruga i studenata
redovito su prepoznati na nacionalnoj i me-
dunarodnoj razini ¢ime se studentski aktivi-
zam i ukljucivost u akademske procese dize
na visu razinu.

Objavljeni su i novi natjecaji za razmjenu
sa sveucilistima u inozemstvu, ukljucujudi
School of Medicine Hyogo Medical Univer-
sity u Japanu, i University of Kansas ¢ime se
studentima omogucuje medunarodno isku-
stvo u klinickoj i istrazivackoj praksi.

Posebnu paznju privukao je projekt

Novo razdoblje razvoja

Medicinski fakultet u Rijeci 2025. go-
dine ulazi u novo razdoblje svoga ra-
zvoja - obiljezeno Sirenjem znanstvenih
kapaciteta, jacanjem medunarodne su-
radnje i pokusajima modernizacije obra-
zovnih procesa. Ipak, paralelno s tim,
suocava se s izazovima eticke dosljed-
nosti i ocuvanja povjerenja javnosti.

“UNIRI brine’; u kojem Fakultet sudjeluje
kroz mrezu vrinjacke podrike studentima.
Program obuhvaca radionice i savjetovanja
o mentalnom zdravlju, prilagodbi na studij i
meduljudskim odnosima, a provodi se u su-
radnji s Uredom za studentsku podrsku Sve-
ucilista u Rijeci.

Pred Medicinskim fakultetom u Rijeci sto-
je brojni izazovi, ali i prilike. U kontekstu sve
jace globalne konkurencije, fakultet mora
osigurati zadrzavanje mladih istrazivaca,
modernizaciju opreme i nastavnih metoda
te jacanje povezanosti s klinickom praksom.
Digitalna transformacija obrazovanja, razvoj

Uspjeh Fakulteta u nadolaze¢im godi-
nama ovisit ¢e ne samo o znanstvenim
rezultatima, vec i o sposobnosti da ocu-
va akademsku cast i oblikuje generaci-
je medicinskih profesionalaca koji ce,
osim znanja, nositi i temeljne ljudske
vrijednosti — empatiju, dostojanstvo i
postovanje.

simulacijskih centara i uvodenje novih teh-
nologija u nastavu sve su vazniji segmenti
modernog medicinskog obrazovanja. Jed-
nako vazan aspekt jest eticki integritet — osi-
gurati da Fakultet ostane prostor u kojem se
njeguje profesionalnost, empatija i medu-
sobno postovanje. U tom smislu, uloga na-
stavnika i mentora postaje klju¢na u obliko-
vanju buducih lije¢nika ne samo kroz znanje,
vec i kroz vrijednosti. U znanstvenom i me-
dunarodnom smislu, MEDRI nastavlja rasti.
Suradnja s centrima izvrsnosti, novi istrazi-
vacki projekti i medunarodni kontakti osigu-
ravaju da Medicinski fakultet u Rijeci ostane
jedan od vodecih medicinskih centara u re-
giji — i most izmedu znanosti, klinicke prakse
i drustvene odgovornosti.
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tudenti, radoznali mladi ljudi sa skro-
mnim budZetima, u svoje slobodno
vrijeme Cesto koriste priliku za putova-
njima kroz raznoliku Europsku uniju. Pritom
valja misliti i na probleme sa zdravljem koji se
mogu dogoditi za vrijeme putovanja
Sa svojim EU osobnim iskaznicama stu-
denti lako prelaze granice, naj¢es¢e FlixBu-
som na kopnu, a Ryanairom na nebu. Za
ove vodene granice me ne pitajte, vje-
rujem da vecina studenata ipak kruzere

ostavlja kao iskustvo koje ce iskusati kada
im sjedne prva mirovina. Ali, jedno je si-
gurno, s osobnom i nesto eura otvorena su
nam vrata zracnih luka i kolodvora. Pa se
za Instagram story mozemo slikati ispred
Eiffelovog tornja, Brandenburskih vrata te
po hodnicima Versaillesa ili mozda osigu-
rati neki dobar provod po klubovima Bar-
ce, Praga, a za one prave partijanere raj je
na Ibizi.

Sto se dogodi kada se netko na ulicama

Amsterdama zabije u vas biciklom ili kada
vas netko Sakom pogladi po licu, sto kada
nas na putu zatekne ono najgore: potreba
za lije¢nickom pomodi.

Crveno-plava kartica

Eh pa, nisu nasi kreatori politika razmi-
Sljali samo o putovanjima, ipak ima tu ne-
sto vise, izmedu ostalog i EKZO, odnosno
Europska kartica zdravstvenog osiguranja.
Ovu opaku karticu crveno-plave boje mo-
Zete nabaviti odlaskom u HZZO ili preda-
jom zahtjeva za njezino izdavanje preko
web portala ili putem redomata, a mozete
je preuzeti u odabranom podru¢nom ure-
du.

Ovo osiguranje pokriva HZZO te vam
podmiruje troskove neodgodive zdrav-
stvene zastite u zemljama EU-a, Norveskoj,
Islandu, Lihtenstajnu i Svicarskoj.

Ipak, EKZO, nije zamjena za putno osi-
guranje, ve¢ vam omogucuje pokrivanje
troskova za zdravstvenu zastitu za koju je
lije¢nik koji vam pruza skrb utvrdio da se
ista ne moZe odgoditi do vaseg planiranog
povratka u Hrvatsku.

Sto sada sve ovo prakti¢no zna¢i? S va-
som ,europskom zdravstvenom” imate
moguénost u navedenim zemljama dobiti
zdravstvenu zastitu kao da ste gradani te
zemlje. To znadi da ne vrijede ista pravila
kao u hrvatskom zdravstvu, pa recimo ako
se u toj zemlji placa participacija za lijece-
nje, morat Cete je platiti i vi o svom trosku.

Takoder, vazno je upamtiti da HZZO
nece pokrivati troskove prijevoza prizna-
tih sluzbi za hitne slucajeve, prebacivanja



u specijalnu kliniku i povratka u domovi-
nu. Stoga ako planirate skijasko putovanje
u Francusku, a niste Janica Kosteli¢ i vase
skijaske sposobnosti vas ¢ine dobrim kan-
didatom za putovanje helikopterom do
prve bolnice, bilo bi dobro razmisliti o do-
datnom putnom osiguranju.

Putno osiguranje

EKZO je vas$ put do pokrivanja troskova
osnovne zdravstvene skrbi u zdravstvenoj
ustanovi, a za dodatne i za popratne tros-
kove vazno je pripremiti i putno osigura-
nje. Dodatni bonus putnog osiguranja,
ovisno o paketu koji uzmete, omogucuje
vam da uz zdravstveno, izmedu ostalog,
imate i osiguranje za izgubljenu prtlja-
gu, kasnjenje leta, a ako nekom razbijete
Case, stolove ili prozore s dobrim pake-
tom mozete imati i osiguranje od privatne
odgovornosti te osiguratelj umjesto vas

financijski pokriva stetu koju ,,slu¢ajno” na-
nesete.

Sada je vec sve puno definicija, pravila,
mogucnosti, no kako to sve zapravo moze
izgledati? Recimo primjer, lvica i Marica
$ecu Berlinom, glad ih lomi, a pred njima je
sumnjiv kebab Stand. Pa umjesto slatkisa,
biraju so¢nu lepinju punu mesa, dodataka
i umaka. Nekoliko sati kasnije prisjecaju se
standa kada im krene jaka bol u trbuhu,
sve im leti van, a vodu ne mogu ni vidjeti.
Zavrsavaju na hitnoj, gdje lije¢nik procije-
ni da je stvar ozbiljna i da ne moze cekati
povratak u Hrvatsku. Sre¢om, EKZO karti-
ca ih spasava i troskovi su pokriveni kao da
su pravi Nijemci, a ne samo gladni Rijeca-
ni koji su se nasli na krivom mjestu u krivo
vrijeme.

Bolje osigurati nego platiti

EKZO dobro dode i veseljacima koji

odluce nadmudiriti jetru. Za takve avantu-
re pogodno je unaprijed pripremiti i EKZO
i putno osiguranje jer nakon trece nepres-
pavane noci umjesto na putu za Hrvatsku
moze se lako zavrsiti na infuziji. Ako je si-
tuacija stvarno jako opasna, lije¢enje hitno
i nuzno, lije¢nik moze odluciti da troSkovi
lijecenja idu na teret HZZO-a.

Za prijevoz do bolnice, a kasnije i do Hr-
vatske, pobrinut ¢e se putno osiguranje, a
ne vas novcanik.

Ovo su samo neki nezgodni, nepred-
vidljivi trenuci, ali opet mogudi rizici za
vrijeme putovanja. Stoga je vazno unapri-
jed dobro promisliti o onom 3$to na kraju
dana ipak ostaje najvaznije, nase zdrav-
lje. Zato prije sljede¢eg putovanja, prvo
svratite u najblizi podruéni ured po EKZO,
a poslije dobro proudite i opcije putnog
osiguranja. Zapamtite, bolje osigurati
nego platiti.
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riga o zdravlju nije zadatak samo po-

jedinca, ve¢ zajednicki cilj cijele zajed-

nice. Katedra za socijalnu medicinu
i epidemiologiju Medicinskog fakulteta u
Rijeci povezuje znanost, obrazovanje i zajed-
nicu kako bi stvorila zdravije, informiranije i
povezanije okruZenje za sve gradane.

Kroz suradnju s Nastavnim zavodom za
javno zdravstvo PGZ-a, Gradom Rijekom,
drugim fakultetima te brojnim udrugama
i institucijama, Katedra provodi projekte i
aktivnosti kroz koje se provlaci zajednicka
misija: povecanje zdravstvene pismenosti,
promicanje zdravih Zivotnih stilova i moti-
viranje svake osobe da aktivno sudjeluje u
brizi o vlastitom zdravlju.

Uklju¢ene su inovativne aktivnosti
usmjerene na zdravlje Zena starijih od 50
godina. Kroz projekte socijalnog propisiva-
nja, zene iz osjetljivih skupina sudjeluju u
Sumskoj terapiji (Shinrin-yoku) i osmotjed-
nom Mindfulness programu (MBLC), koji-
ma se smanjuje stres, poboljSava kvaliteta
Zivota, jaca se osjecaj kontrole nad vlasti-
tim zdravljem, a i pomaze u snizavanju krv-
nog tlaka.

Posebna paZnja posvecena je kardio-
reno-metabolickom  sindromu  (KRMS)
- stanju koje ukljucuje kardiovaskular-
ne, bubrezne i metabolicke poremecaje
te znacajno povecava rizik za bolest kod
Zena starijih od 50 godina. Kroz edukacije,
mjerenja pokazatelja zdravlja i istraZivanja
povezanosti prehrambenih navika, zdrav-
stvene pismenosti i klinickih pokazatelja,
projekt pomaze Zenama da pravovremeno
prepoznaju rizike i aktivno brinu o svom

Katedra za socijalnu
medicinu i epidemiologiju
Medicinskog fakulteta u
Rijeci povezuje znanost,
obrazovanje i zajednicu
kako bi stvorila zdravije,
informiranije i povezanije
okruZenje za sve gradane

zdravlju. Ove aktivnosti provode interdis-
ciplinarni stru¢njaci, a ukljucivanje zena u
prakti¢ne radionice, edukacije i mjerenja
pokazuje koliko je kombinacija znanosti,
prirode i zajednice uc¢inkovita u o¢uvanju
zdravlja.

Medunarodni stru¢no znanstveni sim-
pozij “Health for All?!, Katedra organizira
vec vise od deset godina. Simpozij oku-
plja medunarodne i domace stru¢njake te
otvara rasprave o aktualnim javnozdrav-
stvenim temama - od mentalnog zdrav-
lja i zdravih gradova do zdravog starenja
i utjecaja okoli3a na zdravlje. Studenti se
kroz Studentsku sekciju za javno zdravstvo
aktivno ukljucuju u radionice, kampanije i
akcije, razvijajuci znanja i osjecaj odgovor-
nosti prema zajednici.

PRESS

Jedno od partnerstava ostvareno je
kroz sudjelovanje u nacionalnoj kampaniji
“Lov na tihog ubojicu’, koju provode Hrvat-
sko drustvo za hipertenziju i Hrvatska liga
za hipertenziju. Cilj kampanje je podici svi-
jest o arterijskoj hipertenziji — bolesti koja
Cesto prolazi nezapazeno, a odgovorna je
za velik broj sr¢anih i mozdanih udara. Ka-
tedra sudjeluje i u njezinim podakcijama,
“Znas li svoj broj?” te “Misija 70/26". Kam-
panja“Znas li svoj broj?” potice gradane da
upoznaju svoje vrijednosti krvnog tlaka i
masnoca u krvi, jer upravo dislipidemije i
hipertenzija predstavljaju glavni rizik za ra-
zvoj ateroskleroze.

Program “Misija 70/26" ima ambiciozan,
ali dostizan cilj — do 2026. godine postici
da 70 posto lije¢enih bolesnika s arterij-
skom hipertenzijom ima krvni tlak pod
kontrolom. Time se Zeli zna¢ajno smanjiti
kardiovaskularni i bubrezni pobol i smrt-
nost u Hrvatskoj.

Osim suradnje s nacionalnim drustvi-
ma, Katedra aktivno sudjeluje u edukativ-
nim i istrazivackim projektima na podrucju
vaskularnog starenja, u suradnji s Hrvat-
skim drustvom za vaskularno starenje i
medunarodnim partnerima.

Mjerenje tzv. vaskularne dobi, odnosno
krutosti krvnih zila, omogucuje procjenu
bioloske dobi osobe i pomaze u ranom
otkrivanju rizika za kardiovaskularne bo-
lesti. Ovim interdisciplinarnim pristupom,
znanost se spaja s edukacijom i praksom,
u zajednic¢kom cilju o¢uvanja zdravlja, po-
kazujuci kako suvremeni javnozdravstveni
pristupi i tehnologija zajedno mogu una-
prijediti dobrobit zajednice.
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ijeka je grad u kojem vise od petine
stanovnika ¢ine osobe starije Zi-
votne dobi. To bi razdoblje Zivota
trebalo biti ispunjeno mirom, zadovolj-
stvom i uzivanjem u plodovima dugogo-
di$njeg rada - s viSe vremena za obitelj,
prijatelje, putovanja i hobije.
Nazalost, u stvarnosti to cesto nije
tako. Mnogi se suocavaju s narusenim

zdravljem, kroni¢nim bolestima i osje-
¢ajem usamljenosti. Statistike poka-
zuju da svaka druga osoba ima barem
jednu dijagnozu kroni¢ne nezarazne
bolesti, a kvaliteta Zivota ¢esto je sma-
njena.

Upravo zato brojni projekti Katedre
za socijalnu medicinu i epidemiologiju
Medicinskog fakulteta u Rijeci usmjere-
ni su na poboljsanje zdravlja i kvalitete
Zivota starijih osoba u nasoj zajednici.

Zivot u zajednici donosi brojne prednosti — osje¢aj pripadnosti,
sigurnosti i podrske, ali i bolji utjecaj na zdravlje i opcu

dobrobit svih ¢lanova.



Prije deset godina zapoceli smo s europ-
skim projektom Urban Health Centres Euro-
pe, koji je imao za cilj prepoznati potrebe
starijih gradana i pomodi u smanjenju rizika
od padova, boljem upravljanju lijekovima
te ublaZavanju osjecaja usamljenosti. Kao
dio projekta pokrenute su i organizirane
grupne vjezbe za osobe starije Zivotne dobi
koje se i dan danas organiziraju.

Na njega se nadovezao projekt SEFAC
(Social Engagement Framework for Addre-
ssing the Chronic-disease challenge) koji
je imao za cilj promicanje zdravih Zivot-
nih stilova i ja¢anja drustvene poveza-
nosti gradana kroz radionice promjena
zivotnih stilova uz potporu mindfulnes-
sa. U Rijeci je poseban naglasak bio na
vaznosti socijalne podrske i osnazivanja
pojedinaca za preuzimanje brige o vla-
stitom zdravlju.

Horizon projekt VALUECARE (Value-
based methodology supported by ICT),
usmjeren je na poboljsanje kvalitete
skrbi osoba starije dobi kroz integrira-
nu skrb koja povezuje zdravstvene i so-
cijalne usluge uz pomoc¢ digitalnih teh-
nologija. Cilj je bio omoguditi starijim
gradanima $to duze samostalno i zdravo
Zivljenje, potic¢uci njihovu neovisnost,
aktivno sudjelovanje i donosenje odlu-
ka o vlastitom zdravlju. Danas se provo-
di novi europski projekt Horizon Europe
HORUS (Health related outcomes from ra-
ised urban environment).

Kroni¢ne nezarazne bolesti - poput
dijabetesa i kardiovaskularnih bolesti -
vodedi su uzrok smrti i smanjene kvalite-
te Zivota u svijetu. Te bolesti ¢esto su po-
vezane sa Zivotnim navikama, okolisem
i drustvenim okolnostima, a posebno
pogadaju ranjive skupine: osobe s nizim
primanjima, migrante i manjine. Upravo
iz tih razloga nastao je projekt HORUS, fi-
nanciran iz programa HORIZON Europe,
koji istrazuje kako gradovi mogu postati
zdraviji i pravedniji za sve gradane. U Ri-
jeci ga provodi tim Katedre za socijalnu
medicinu i epidemiologiju Medicinskog

A\

fakulteta. Cilj je razumjeti kako gradski
okoli$ (poput pjesackih zona, parkova

ili dostupnosti javnog prijevoza) utjece
na zdravlje, te kako se te spoznaje mogu
iskoristiti za promicanje zdravijih Zivot-
nih stilova.

U prvoj fazi projekta provedeno je
istrazivanje “Barometar zdravlja stanov-
nika grada Rijeke’, koje uklju¢uje pitanja
o zdravlju, navikama, koristenju zelenih
povrsina i mentalnom zdravlju. Sudjelo-
vanjem velikog broja gradana dobili smo
vrijedne podatke o zdravlju stanovnika i
¢imbenicima koji na njega utjecu - sto je
temelj za konkretne promjene u zajednici.

Na cetiri odabrane lokacije u gradu
organizirane su vjezbe snage i nordijsko
hodanje, aktivnosti koje poticu tjelesnu
aktivnost, druzenje i dobro raspolozZenje.
Sudionici ukljuc¢eni u projekt dobivaju
i individualizirani plan prehrane, prila-
goden njihovim potrebama, zdravstve-
nom stanju i lijekovima koje uzimaju.
Osim toga, jednom mjese¢no odrzava-
ju se radionice usmjerene promicanju
zdravstvene pismenosti - kroz teme o
mentalnom zdravlju, vaznosti kretanja,

polifarmaciji, cijepljenju i brizi o sebi.
Nutricionisti¢cke radionice i predavanja
odvijaju se svaki tjedan u odabranim
kvartovima.

Ove aktivnosti nisu samo “projekti na
papiru’, nego stvarne intervencije koje
povezuju ljude, poti¢u ih na promjene i
pokazuju da zajednica moze biti kljuc¢an
saveznik u ocuvanju zdravlja. Rezultati
projekta HORUS posluzit ¢e u oblikova-
nju zdravijih, otpornijih i odrzivijih gra-
dova. Dugorocno, cilj je stvoriti urbano
okruzenje koje potice aktivan, zdrav i is-
punjen zivot - za sve generacije.

Jer zdrava zajednica ne nastaje slucaj-
no. Ona se gradi — korak po korak, projekt
po projekt, uz zajednicki trud svih nas.

U Rijeci ve¢ godinama nastaju projek-
ti koji povezuju zdravlje, zajednicu i soli-
darnost.

Kroz grupne vjezbe, nordijsko hoda-
nje, radionice o zdravlju i podrsku sta-
rijim sugradanima, djelatnici Katedre
za socijalnu medicinu i epidemiologiju
stvaraju zdravije i povezanije okruzenje
za sve generacije. Ovo su pri¢e o zajed-
nistvu, malim koracima i velikim promje-
nama koje ¢ine nas grad boljim mjestom
za Zivot.
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izv. prof. dr. sc. Tatjana Culina, dr. med.

uradnja Katedre za obiteljsku medi-

cinu Medicinskog fakulteta u Rijeci

i Nastavnog zavoda za javno zdrav-

stvo Primorsko-goranske Zupanije povezu-

je znanstvena istrazivanja, nastavu i rad u

zajednici, ¢ime se unapreduje zdravlje Sire
zajednice.

Zajednicke aktivnosti ukljucuju preven-

tivne i sistematske preglede, zdravstvene

probire, edukacije te javnozdravstvene ak-
cije. Ova razmjena znanja izmedu struc¢nja-
ka, studenata i gradana podize zdravstve-
nu pismenost i dostupnost zdravstvene
skrbi. Iz suradnje stru¢njaka nastale su jed-
nostavne smjernice koje svatko moze pri-
mijeniti, bez obzira na dob, a sve za zdraviji
Zivot i bolju buduénost.

Nasa su istraZivanja potvrdila da zdrav-
lie djece i mladih pocinje kod kuce, uz
ljubav, sigurnost i dobar primjer odra-
slih. Lije¢nici, medicinske sestre i Skolski

Nasa su istrazivanja
potvrdila da zdravlje djece
i mladih pocinje kod kuce,
uz ljubav, sigurnost i dobar
primjer odraslih. Lijecnici,
medicinske sestre i Skolski
strucnjaci vasi su partneri.

stru¢njaci vasi su partneri. Pitajte, razgova-
rajte i potrazite pomo¢ kad god osjetite da
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je potrebna. Ovo su neke teme i informa-
cije aktualne u nasim ordinacijama, a koje
su vezane za prevenciju bolesti i zastitu
zdravlja nasih mladih svih generacija.

- San, prehrana, kretanje, ekrani

Djecii mladima treba dovoljno sna (3ko-
larci devet - jedanaest sati, tinejdzeri ba-
rem osam). Djeca kao i mi odrasli trebaju
redovite obroke i zdrave uZine. Dorucak je
najvazniji obrok. Uvedite u svoje dnevne
rutine manje ekrana, vise igre i boravka na
otvorenom. Djeca uce iz vaseg primjeral

- Cijepljenje: zastita za sve

Cjepiva stite vase dijete i zajednicu, oso-
bito najosjetljivije medu nama. Pratite ka-
lendar cijepljenja i posavjetuijte se s lije¢ni-
kom ako ste nesigurni.

- Sigurnost, odnosi i emocije

Razgovarajte o osjecajima i iskustvima,
¢ak i najmanja promjena ponasanja vrijedi
paznje. Ako se dijete osjecéa tuzno, izolira-
no ili uplaseno, potrazite pomo¢. Mental-
no zdravlje jednako je vazno kao i tjelesno.

- Ucenje i Skolske poteskoce

Poteskoce u u¢enju mogu imati razlicite
uzroke - od problema s vidom i sluhom do
poteskoca s koncentracijom, razumijeva-
njem gradiva ili emocionalnim izazovima.

Obratite paznju na znakove poput 3kilje-
nja, priblizavanja knjigama i ekranima, gla-
vobolja nakon skole, traZzenja ponavljanja
pitanja ili teSkoc¢a u pracenju razgovora u
bu¢nim prostorima. Povlacenje, gubitak
interesa za u¢enje i promjene raspolozenja
takoder mogu ukazivati na to da dijete tre-
ba podrsku. Ako primijetite ovakve znako-
ve, razgovarajte s pedijatrom, obiteljskim i
Skolskim lije¢nikom, nastavnicima i stru¢-
nim suradnicima. Pravovremena procje-
na i prilagodba skolskog okruZenja mogu
znacajno olak3ati djetetovo ucenje, otkriti
njegove sposobnosti i pomo¢i mu da ra-
zvije svoje talente.

« Briga o zdravlju ne pocinje tek u odra-
sloj dobi. Ve¢ sada obratite paznju na na-
vike jer rizi¢ni ¢imbenici za metabolicki
sindrom (poviden tlak, vedi opseg struka,
lose prehrambene navike) mogu se razviti
i u mladosti.

» Hodajte barem tri puta tjedno, jedi-
te povrée u dva obroka dnevno, iskljucite
ekrane sat vremena prije spavanja.

« Potrazite pomo¢ ako osjecate tugu,
stres ili umor koji traje. Razgovor s lije¢ni-
kom ili drugom stru¢nom osobom moze
biti prvi korak prema boljem osjecaju. Veca
ili manja adolescentna kriza je normalan
dio odrastanja. Ako osjecate nesigurnost,

zbunjenost ili ste preplavljeni emocijama,
niste sami. To je znak da trebate podrsku, a
ne da nesto “nije u redu”s vama.

« Zdravlje srcai krvnih zila

- Naucite pravilno mjeriti krvni tlak kod
kuce - on pruza toc¢niju sliku vaseg zdrav-
stvenog stanja nego povremena mjerenja
u ordinaciji. Ciljna vrijednost tlaka je niza
od 135/85 mmHg. Posavjetujte se s vasim
obiteljskim lije¢nikom o dobivenim vrijed-
nostima.

- Ako primijetite neobi¢ne vrijednosti ili
simptome poput boli u prsima, oteZzanog
disanja ili jakih glavobolja, odmah se javite
svom lije¢niku.

+ Masnoce u krvi

- Vazno ih je kontrolirati — visoke vrijed-
nosti masnoce u krvi znacajno povecavaju
rizik od sr¢anih bolesti, mozdanog udara,
ali i bolesti vasih nogu. Osim genetike, na
visoke vrijednosti masnoca utjece na$ stil
zivota — nezdrava prehrana, prekomjerna
masa i pusenje.

- Usvojite mediteransku prehranu, budi-
te tjelesno aktivni i prestanite pusiti.

- Svakako razgovarajte sa svojim obitelj-
skim lije¢nikom o daljnjim koracima lijece-
nja koji mogu ukljucivatii lijekove ako je to
potrebno.

+ Kontrola Secera u krvi

- Klju¢na je u ranom otkrivanju secerne
bolesti, ali i pracenju ucinkovitosti terapije
kod osoba koje vec boluju od secerne bo-
lesti. Odrzavanjem razine Secera u krvi pod
kontrolom sprjecavamo ozbiljne kompli-
kacije ostecenja srca, bubrega i ociju.

- Ako primijetite simptome poput Zedi,
suhoce usta, ucestalog mokrenja, zamu-
¢enog vida, opce slabosti javite se vasem
obiteljskom lije¢niku sto ranije.

- Zdravlje kostiju i zglobova - svaki
kilogram ima znacaj

- Najvaznija mjera za o¢uvanje zdravlja
kostiju i zglobova je odrzavanje optimalne
tjelesne tezine. Svaki kilogram manje znaci
maniji pritisak na koljena.

- Redovita tjelesna aktivnost poti¢e gu-
stoc¢u kostiju, a bolja pokretljivost znadi
manje boli i vecu fleksibilnost u svakod-
nevnim aktivnostima.



- Sani energija - recepti za kvalitetan
odmor

- Kvalitetan san nije luksuz, ve¢ medi-
cinska potreba. Odrasli trebaju sedam do
devet sati sna dnevno za funkcioniranje
imunosnog sustava, koncentraciju i emo-
cionalno zdravlje.

- Za no¢ni odmor potrebna je redovita
dnevna aktivnost, manje kofeina u vecer-
njim satima, uspostavljanje rutine spava-
nja (odlazak na spavanje i ustajanje u isto
vrijeme), uz mirno okruzenje.

- Antibiotici i cjepiva

- Vazno je pametno koristiti antibiotike
- spasavaju zivote, ali njihova ucinkovitost
ovisi o odgovornom koristenju.

- Pri uzimanju antibiotika slijedite upute
lije¢nika, zavrsite cijeli ciklus lije¢enja, cak i
kada se osjecate bolje. Ne dijelite antibio-
tike s drugima, ne inzistirajte na njima kod
virusnih infekcija (prehladai sl.).

- Cijepljenje nije samo za djecu. Vazno
se sezonski cijepiti protiv gripe (posebice

ako ste kronicni bolesnik), ali ne treba za-
nemariti ni specifi¢na cjepiva protiv bolesti
COVID-19 ili pneumokoka o kojima ce vas
informirati vas lijecnik.

- Ako planirate putovanje u egzoti¢ne
krajeve raspitajte se kod vaseg lijecnika ili
nadleznog zavoda o potrebi cijepljenja ba-
rem Cetiri do est tjedana ranije.

+ Mikrobiom - nevidljivi partner
zdravlja

- Mikrobiom ¢ini zajednica milijardi kori-
snih bakterija koje Zive u nasem tijelu, po-
sebno u crijevima. Da biste odrzali zdravu
ravnotezu bakterija potrebna je raznolika
prehrana - razli¢ito voce, povrce, cjelovite
Zitarice i fermentirane namirnice. Budite
oprezni kod uzimanja “dodataka” prehrani
- ranije potrazite savjet svog lije¢nika.

« Spolno zdravlje

- Spolno zdravlje Zena i muskaraca bit-
no je u svim Zivotnim fazama. Ginekolos-
ki pregledi vazni su u reproduktivnoj fazi
Zivota, ali jednako tako u perimenopauzi i

menopauzi.

- U danasnje vrijeme spolno zdravlje ne
smije biti tabu tema buduci da gotovo sva-
ki problem ima ucinkovito rjesenje. Obra-
tite se svom lije¢niku koji ¢e vam pomodi
bez osude i s potpunom diskrecijom.

Sve ove smjernice nastale su iz najnovi-
jih istraZivanja, projekata, kongresa i edu-
kacija Katedre i Zavoda. Ponekad stru¢nja-
ci i studenti uce od pacijenata i tek tada
nastaju preporuke koje su jednostavne i za
sve nase pacijente.

Preporucujemo pratiti objave o javnim
predavanjima, radionicama i akcijama mje-
renja tlaka i Secera, i uvijek kada se pojavi
potreba pitati svog lije¢nika za savjet. Prvi
korak je uvijek blizu, u vasoj ordinaciji obi-
teljske medicine, Skolskoj ambulanti ili na
javnozdravstvenim akcijama u kvartu. Mali
koraci koje ¢inimo zajedno mogu imati ve-
liki u¢inak na zdravlje cijele zajednice.
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KAKO OBITELJSKA
MEDICINAIJAVNO
ZDRAVSTVO STITE NASU
ZAJEDNICU

Pisu: Tamara Fable Karlié, dr. med.
izv. prof. dr. sc. Tatjana Culina, dr. med.

atedra i Nastavni zavod za javno

zdravstvo  Primorsko-goranske  Zu-

panije imaju isprepletene uloge u
zdravstvenom sustavu. Obje institucije rade
na istom cilju: prevenciji bolesti, edukaciji
gradana i promicanju zdravih Zivotnih navi-
ka. Vecina nastavnika s Katedre za obiteljsku
medicinu ujedno su i specijalisti obiteljske
medicine koji svakodnevno rade u ordinaci-
jama primarne zdravstvene zastite. Njihova
dvostruka uloga, lije¢nika u praksi i edukato-
ra na fakultetu, omogucuje da se suvremena
znanstvena saznanja i smjernice brzo pre-
nesu u svakodnevnu skrb za pacijente. Time
Katedra postaje vazna spona izmedu zdrav-
stvenih politika, istrazivanja i konkretnih
potreba zajednice, a obiteljski lijecnici-na-
stavnici klju¢ni su nositelji prevencije, ranog
otkrivanja bolesti i dugoro¢nog ocuvanja
zdravlja populacije.

Katedra i Nastavni zavod za
javno zdravstvo Primorsko-
goranske zupanije imaju
isprepletene uloge u
zdravstvenom sustavu.
Obje institucije rade na
istom cilju: prevenciji
bolesti, edukaciji gradana i
promicanju zdravih zivotnih
navika

“Kad nesto uocimo rano, zajedno
brze reagiramo, a sve za dobrobit cije-
le obitelji.’ No suradnja je jaka i u Skolskoj
i adolescentnoj medicini. Problematika
Skolske medicine dio je kolegija na Katedri
za obiteljsku medicinu. Time se iskustva i
uvidi iz Skolskih ambulanti prenose budu-
¢im lije¢nicimai specijalizantima, a svakod-
nevna suradnja nastavnika i stru¢njaka
Zavoda omogucuje rano prepoznavanje

zdravstvenih rizika te njihovo ucinkovito
rjeSavanje.

“Suradnja nam omogucéuje da si-
gnale iz Skole povezemo s obiteljskim

Zivotom na vrijeme, bez suvisnih ko-
raka.” Aktivno radimo na prevenciji kro-
ni¢nih bolesti kroz tribine, radionice i
stru¢ne skupove, educiraju¢i gradane
o kardiovaskularnim rizicima, pretilosti,
vaznosti tjelesne aktivnosti i higijeni sna...
Redovito sudjelujemo na stru¢nim doga-
danjima poput Rijec¢kih dana primarne
zdravstvene zastite i javnozdravstvenog

S. DRECHSLER



kongresa Kajetan Bleci¢. Lokalna istra-
Zivanja, primjerice, o metaboli¢ckom sin-
dromu kod studenata, poremecajima
spavanja i mentalnom zdravlju popula-
cije, potvrduju kako su rane intervencije
klju¢ne za dugoroé¢no smanjenje optere-
¢enja zdravstvenog sustava.

"Kad gradanima ponudimo male,
izvedive korake, kroni¢ne bolesti po-
staju upravljive.” Suradnja Katedre i Za-
voda usmjerena je i na razumnu uporabu
antibiotika i cjepiva. Zajedno izradujemo
smjernice i organiziramo edukacije o lije-
¢enju cestih infekcija te provodimo istra-
Zivanja o stavovima prema cijepljenju.
Cilj ovih aktivnosti je sprijeciti otpornost
bakterija na antibiotike te povecati pra-
vodobno cijepljenje kako bi se sprijecile
epidemije.

U ordinacijama obiteljske medicine
prati se niz dugotrajnih simptoma na-
kon preboljenja bolesti COVID-19, poput
umora, kognitivnih poteskoca, smanjene
koncentracije i imunoloskih poremeca-
ja. Ti uvidi iz prakse temelj su istraZivanja
koja provodi Katedra, kroz UNIRI projekte

i objavljene znanstvene radove. Cilj je bo-
lje razumijeti uc¢inke dugotrajnog COVID-
a, razviti jasne preporuke za postupno
vra¢anje radne sposobnosti i poboljsati
kvalitetu zivota pacijenata. Ovakav pri-
stup povezuje iskustva izambulanti s aka-
demskom analizom, $to osigurava brzu
primjenu znanstvenih spoznaja u praksi.

Kontinuitet skrbi od $kole do ordinaci-
je osigurava se kroz sustavne zdravstve-
ne preglede, probire vida, sluha i men-
talnog zdravlja, redovita cijepljenja te
edukativne programe u $kolama. Na Ka-
tedri za obiteljsku medicinu razvijen je iz-
borni kolegij “Zdravstvena zastita Skolske
djece i adolescenata’, gdje studenti uce
0 suvremenim izazovima poput porasta
mentalnih poteskoda, pretilosti, poreme-
¢aja prehrane, problema spavanja i digi-
talnih ovisnosti kod djece i mladih.

Iz ovih tema proizaslo je vise znanstve-
nih radova i izlaganja koja su predstavlje-
na na domacim i medunarodnim skupo-
vima, ¢ime se lokalna iskustva prenose u

|

globalnu stru¢nu zajednicu. Ova proble-
matika ima izrazit javnozdravstveni zna-
¢aj jer rane Zivotne navike i zdravstvene
poteskoce djece i adolescenata u velikoj
mjeri odreduju njihovo zdravlje u odra-
sloj dobi. Stoga je nuzna suradnja izmedu
Skolskih ambulanti i ordinacija obiteljske
medicine kako bi se osiguralo rano pre-
poznavanje i pravodobna intervencija.

Gradani nasu suradnju vide svakod-
nevno u ordinacijama kroz preventivne
preglede i pracenje zdravlja, u $kolama
kroz sistematske preglede, probire i edu-
kacije te na javnim akcijama i predavaniji-
ma, poput mjerenja tlaka i Secera, radioni-
ca i stru¢nih kongresa otvorenih javnosti.

Suradnja Katedre za obiteljsku me-
dicinu i NZZJZ PGZ-a spaja znanost,
edukaciju i praksu. Zajedno provodimo
projekte, pisemo smjernice i nudimo
gradanima jasne preporuke. Ovakav mo-
del gradi kulturu prevencije i zdravlja u
cijeloj Primorsko-goranskoj zupaniji. Na$
je cilj jednostavne, korisne korake dove-
sti $to blize ljudima — u ambulantu, Skolu
i kvart.
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OD LABORATORIJA DO
PLAZE - PROJEKTI KOJI
STITE NASE VODE | MORE

Pise: prof. dr. sc. Darija Vukié Lusic,
dipl. sanit. ing.

ovodom 70. obljetnice Medicinskog

fakulteta Sveucilista u Rijeci posebno

isticemo suradnju Nastavnog zavoda
za javno zdravstvo Primorsko-goranske zu-
panije i Fakulteta, koja desetlje¢ima pove-
zuje javnozdravstvenu praksu i akademska
istrazivanja.

U srediStu tog partnerstva nalazi se
zastita okolisa i zdravstvena ekologija,
podru¢je koje izravno utjece na kvalite-
tu Zivota gradana, sigurnost vode i ocu-
vanje Jadranskog mora. Ova suradnja

jedinstvena je jer omogucuje prijenos
znanja u oba smjera: rezultati znanstve-
nih istraZivanja brzo se primjenjuju u
praksi, a iskustva iz javnozdravstvenog
rada ulaze u nastavu i oblikuju nove ge-
neracije struc¢njaka.

U Europskoj uniji upravljanje voda-
ma za kupanje regulirano je Direktivom
2006/7/EZ (BWD), ¢ija je svrha ocuvati
okolis i zastititi zdravlje ljudi. Bududi da je
u tijeku priprema nove Direktive, prove-
dena su i istrazivanja u Hrvatskoj kako bi

U Europskoj uniji
upravljanje vodama za
kupanje regulirano je
Direktivom 2006/7/EZ
(BWD), ¢ija je svrha oCuvati
okolis i zastititi zdravlje
ljudi. Bududi da je u tijeku
priprema nove Direktive,
provedena su i istrazivanja u
Hrvatskoj kako bi se izradile
znanstveno utemeljene
smjernice za buducu
regulativu



se izradile znanstveno utemeljene smjer-
nice za buducu regulativu.

Projekt Hrvatske zaklade za znanost
EUROBATH naglasio je specificnosti Ja-
drana i Mediterana te ukazao na potrebu
prilagodbe pokazatelja kakvoce u uvjeti-
ma klimatskih promjena. Posebno se ba-
vio prostorno-vremenskim varijacijama u
kakvoci mora i odredivanjem reprezenta-
tivnog vremena i mjesta uzorkovanja na
kupalistima.

Istodobno, projekt Sveucilista u Rijeci
“Prilagodba novoj EU direktivi o kvaliteti
vode za kupanje” usmjerio se na unapre-
denje metodologije ispitivanja. Ispitane
su brze molekularne metode (qPCR) za
detekciju E. coli i enterokoka, koje omogu-
¢uju dobivanje rezultata u svega nekoliko
sati, umjesto dosadasnjih dva do tri dana.
U suradniji s Tehnickim fakultetom razvijeni
su i prediktivni modeli koji omogucuju na-
javu oneciscenja prije nego $to se dogodi,
¢ime se povecava sigurnost kupaca i pra-
vovremenost javnozdravstvenih mjera.

Medunarodna inicijativa Mycosands,
kojoj smo se prikljucili zahvaljujudi surad-
nji s dr. Jodoom Brandaom iz Lisabona,
prvi je put sustavno proucila prisutnost
gljiva u morskom pijesku i vodi. Utvrdeno
je da se u pijesku mogu nalaziti vrste po-
put Aspergillusa ili Candide, $to predstav-
lja rizik za osjetljive kupace. Rezultati su
vec¢ nasli primjenu, u Portugalu je u pro-
gram Plave zastave uveden kriterij “kvali-
teta pijeska”

Na tim iskustvima temelji se i novi pro-
jekt QMRA-BeachRisk, prihva¢en na Sve-
ucilistu u Rijeci, koji pocinje ove godine
i razvija model procjene mikrobioloskog
rizika u morskoj vodi i pijesku, ukljuc¢ujuci
gljive kao inovativan pokazatelj u skladu s
preporukama WHO-a.

S obzirom na vaznost rijecke luke,
projekti BALMAS i ProtectAS, financirani
iz europskih fondova i provedeni u su-
radnji s Institutom Ruder Boskovi¢ i Sve-
ucilistem u Dubrovniku, usmjereni su na
sprjecavanje Sirenja stranih vrsta i mikro-
organizama putem balastnih voda. Razvi-
jeni su protokoli, sustav ranog upozorenja

i mjere zastite, ¢ime se Rijeka svrstala
medu primjere dobre prakse u regiji.

Na podru¢ju modeliranja, suradnja
znanstvenika s Tehnickog fakulteta u Ri-
jeci, Medicinskog fakulteta i Nastavnog
zavoda za javno zdravstvo Primorsko-go-

ranske zupanije rezultirala je razvojem
prediktivnih alata koji povezuju oborine
i kakvo¢u mora, omogucujuéi pravovre-
mena upozorenja kupacima. Projekt KLI-
MOD, voden od Tehnickog fakulteta u
Rijeci, dodatno je razvio napredne racu-
nalne modele za predvidanje Sirenja mi-
krobioloskog onecis¢enja i mikroplastike
u moru i rijekama, koriste¢i modernu la-
boratorijsku analitiku i umjetnu inteligen-
ciju.

Sudjelovali smo i na sveucilisnom pro-
jektu u istrazivanjima znanstvenika s Fa-
kulteta za fiziku u Rijeci, ciji su modeli
fizikalnih procesa u moru i atmosferi do-
punili mikrobioloske analize, stvarajuci
cjelovitiju sliku utjecaja klimatskih i oko-
linih ¢imbenika na kakvo¢u mora i javno
zdravlje.

Od projekata o kakvoci mora i balas-
tnim vodama, preko istrazivanja gljiva u
pijesku, do razvoja prediktivnih modela -
zajednicki rad Nastavnog zavoda za javno
zdravstvo i Medicinskog Fakulteta poka-
zuje kako znanost i praksa zajedno dono-
se primjenjiva znanja. Na taj se nacin stiti
zdravlje ljudi, unapreduje turizam i ¢uva
more kao najvece prirodno bogatstvo Pri-
morsko-goranske zupanije.

Posebno vrijedan element svih ovih
aktivnosti jest medunarodna i interdis-
ciplinarna suradnja. U partnerstvu s Teh-
ni¢kim fakultetom i Fakultetom za fiziku u
Rijeci, Institutom Ruder BoSkovi¢, Institu-
tom za oceanografiju i ribarstvo u Splitu
te s National Institute of Health Doutor
Ricardo Jorge u Lisabonu, lokalni izazovi
povezani su s europskim i svjetskim istra-
zivackim trendovima. Upravo ta mreza
suradnje potvrduje da je spoj javhozdrav-
stvene prakse i akademskog istraZivanja
najjace oruzje u zastiti zdravlja ljudi i oko-
lisa.
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Pise: prof. dr. sc. Luka Traven, dipl. ing.

limatske promjene predstavljaju je-

dan od najslozenijih globalnih izazo-

va 21. stoljec¢a, s dubokim posljedica-
ma po okoli, drustvo i ljudsko zdravlje. One
viSe nisu hipotetska prijetnja, ve¢ realnost
koja oblikuje nacin Zivota, rada i izloZenosti
bolestima.

U Hrvatskoj se utjecaj klimatskih pro-
mjena ocituje kroz porast prosje¢nih tem-
peratura, ucestalije toplinske valove, pro-
mjene u obrascima oborina, oneciséenje

vanjskog zraka te Sirenje vektorskih bole-
sti.

Uloga zdravstvenih institucija, poput
Nastavnog zavoda za javno zdravstvo i
akademskih ustanova, klju¢na je u pra-
istraziva-

¢enju trendova, provodenju

nja i edukaciji stru¢njaka o zdravstvenim

rizicima klimatskih promjena. Istodobno,
prilagodba zahtijeva djelovanje lokalnih
zajednica i pojedinaca - kroz smanjenje
emisija stakleni¢kih plinova, racionalno
upravljanje resursima i promicanje odr-
zivih praksi. Klimatska kriza istodobno
je i javnozdravstvena kriza, ali i prilika za

U Hrvatskoj se utjecaj klimatskih promjena ocituje kroz porast
prosjecnih temperatura, ucestalije toplinske valove, promjene
u obrascima oborina, onecis¢enje vanjskog zraka te Sirenje

vektorskih bolesti



jaCanje otpornosti drustva. Sustavna ula-
ganja u zelenu infrastrukturu, obnovljive
izvore energije i edukaciju stanovnistva
temelj su za izgradnju zdravijeg i pravedni-
jeg okolisa za buduce generacije.

Klimatske promjene vise nisu prijetnja
koja nas ¢eka u buduc¢nosti. Promjene u
temperaturi zraka, obrascima padalina, po-
rastu razine mora te ucestalosti ekstremnih
vremenskih pojava ve¢ mijenjaju nacin na
koji zivimo, radimo, kao i nacin na koji se
razbolijevamo.

U Hrvatskoj, tema klimatskih promjena
proucava se u sklopu akademskih i zdrav-
stvenih institucija. Na Medicinskom fakul-
tetu Sveucilista u Rijeci, u okviru Katedre
za zdravstvenu ekologiju, studenti studija
Medicina kao i studenti studija Sanitarnog
inZenjerstva u¢e o medusobnim vezama
izmedu okolisa i zdravlja.

Vaznu ulogu ima i Nastavni zavod za
javno zdravstvo Primorsko-goranske Zupa-
nije, koji sustavno prati zdravstvene poslje-
dice povezane s klimatskim promjenama.
U suradniji s fakultetom i drugim znanstve-
nim institucijama, Zavod provodi edukaci-
je, istraZivanja i javnozdravstvene kampa-
nje usmjerene na prilagodbu i prevenciju.
Takva suradnja akademske i zdravstvene
zajednice pokazuje da se klimatske pro-
mjene ne mogu promatrati izolirano: one
su interdisciplinarni izazov koji trazi zajed-
ni¢ko djelovanje.

U Hrvatskoj su toplinski valovi posljed-
njih godina sve ces¢i i intenzivniji. Me-
teoroloski podaci pokazuju da su ljetne
temperature u porastu, dok su noci sve to-
plije, Sto tijelu onemogucava oporavak od
dnevnog stresa izazvanog vru¢inom.

Dugotrajna izloZzenost visokim tempe-
raturama moze uzrokovati toplinski udar,
dehidraciju, pogorsanje sréanih i plu¢nih
bolesti te povecati smrtnost medu ranji-
vim skupinama. U gradovima, tzv. uc¢inak
toplinskog otoka dodatno pojacava rizik -
asfalt i beton zadrzavaju toplinu, a manjak
zelenila otezava hladenje zraka.

Zato je vazno razvijati sustave ranog
upozoravanja, poticati sadnju drveca, po-
vecati dostupnost pitke vode i klimatizi-
ranih prostora te provoditi edukacije sta-

toplinskih valova.

Izgaranje fosilnih goriva, ugljena, nafte i
plina, ima dvostruki negativan ucinak: ono
zagrijava atmosferu i istodobno zagadu-
je zrak koji udisemo. Sitne Cestice prodiru
duboko u pluca i krvotok, uzrokujuéi bo-
lesti diSnog i sr¢ano-zilnog sustava. Prema
podacima Eurostata (2024.), znadajan dio
energije u Europi jo3 uvijek potjece iz fosil-
nih goriva, iako se udio obnovljivih izvora
povecava. Hrvatska, zahvaljujudi svojoj ge-
ografskoj poziciji i potencijalu za solarne i
vjetroelektrane, ima priliku ubrzati tranzi-
ciju prema ¢is¢im izvorima energije, a sto
bi pozitivno utjecalo i na javno zdravlje. Ci-
sti zrak znaci manju smrtnost, manje hos-
pitalizacija i manju potrosnju lijekova. Dru-
gim rije¢ima, ulaganje u obnovljive izvore
energije nije samo ekonomski i okolidni,
nego i zdravstveni prioritet.

Klimatske promjene izravno utjecu na
irenje takozvanih vektorskih bolesti -
onih koje prenose komarci, krpelji i drugi
¢lankonosci. Povecanje prosje¢nih tem-
peratura, blaze zime i dulja, toplija ljeta
stvaraju idealne uvjete za njihov opstanak
i razmnoZavanje na podrucjima gdje ih pri-
je nije bilo.

U Hrvatskoj je virus Zapadnog Nila pri-
sutan vec nizgodina, a prenose ga komarci
roda Culex, koji su osobito aktivni tijekom
toplijih mjeseci. Uz to, prvi autohtoni slu-
Cajevi denga groznice, bolesti koja se tra-
dicionalno povezuje s tropskim i suptrop-
skim krajevima - zabiljezeni su jo$ 2010.
godine na Peljescu. Pojava takvih bolesti
na nasoj obali i otocima jasno pokazuje
kako se granice vrsta komaraca koji obita-
vaju u toplijim podrucjima, poput vrste Ae-
des albopictus (tigrasti komarac), postupno
pomicu prema sjeveru Europe.

Toplije i vlaZnije vrijeme pogoduje i ve-
¢oj brojnosti krpelja, koji mogu prenositi
bolesti poput lajmske borelioze i krpelj-
nog meningoencefalitisa. Time se pove-
Cava rizik od zaraza i u podru¢jima koja su




donedavno bila smatrana sigurnima.

Ove pojave jasno pokazuju koliko su
zdravlje ljudi i stabilnost ekosustava me-
dusobno isprepleteni. Svaka promjena u
temperaturi, koli¢ini oborina ili vlaznosti
zraka utjece na stanista insekata i Zivotni
ciklus patogena koje prenose, a time i na
epidemiolosku sliku zemlje.

Promjene u obrascima oborina i sve
¢esca pojava susa izravno utjecu na kva-
litetu i dostupnost vode, resursa kljuc-
nog za zivot, poljoprivredu i javno zdrav-
lje. Tijekom dugotrajnih susnih razdoblja
smanjuju se zalihe pitke vode, dok se
istodobno povecava njezina potrosnja
zbog vedih temperatura. S druge stra-
ne, nagle i obilne kise te poplave mogu
uzrokovati oneciS¢enje vodoopskrbnih
sustava, Sirenje bakterija i virusa te poja-
vu crijevnih zaraza i drugih bolesti.

Prema procjenama Svjetske zdrav-
stvene organizacije, klimatske promje-
ne mogle bi do 2050. godine znatno

povecati stopu pothranjenosti u svijetu,
$to ¢e posebno pogoditi djecu i siromas-
nije zajednice. Nedostatak raznolike i
hranjive hrane povecava rizik od kronic-
nih bolesti, slabijeg imuniteta i poreme-
¢aja u razvoju, ¢ime klimatska kriza pre-
rasta u zdravstvenu i humanitarnu krizu
globalnih razmjera.

Sve to potvrduje da su voda i hrana - te-
podru¢jima na udar klimatskih promjena,
te da je njihova zastita jedan od klju¢nih
izazova odrzive buduénosti.

RjeSavanje klimatske krize zahtijeva za-
jednicko djelovanje na svim razinama, od
medunarodne politike i drzavnih instituci-
ja do lokalnih zajednica i samih gradana.
Klimatske promjene ne poznaju granice,
stoga uspjeh ovisi o suradniji, solidarnosti i
spremnosti da se postojeci sustavi prilago-
de novim okolnostima.

Klju¢nu ulogu imaju lokalne zajednice,
koje su ¢esto prve na udaru ekstremnih
vremenskih pojava. Javne politike trebale

bi biti usmjerene na zastitu najranjivijih
skupina - starijih osoba, djece, bolesnih i
siromasnijih — koje su najizlozZenije poslje-
dicama klimatskih promjena.

No promjena ne dolazi samo odozgo,
ona pocinje i u svakodnevnim odlukama
svakoga od nas. Na osobnoj razini, moze-
mo pridonijeti smanjenju emisija stakle-
ni¢kih plinova koristenjem javnog prije-
voza, voznjom bicikla, stednjom energije
i vode, smanjenjem otpada te podrzava-
njem lokalne, sezonske i odrzivo proizve-
dene hrane. Sadnja zelenila u zajednicama,
sudjelovanje u akcijama ¢iS¢enja i edukaci-
ja djece o vaznosti okolisa mali su, ali zna-
Cajni koraci prema otpornijem drustvu.

Klimatske promjene vise nisu apstrak-
tni pojam ni daleka prijetnja: one su stvar-
nost koja vec oblikuje nase zdravlje, okolis
i svakodnevni Zivot. Povecéanje temperatu-
ra, onecis¢enje zraka, manjak pitke vode
i Sirenje novih zaraznih bolesti pokazuju
koliko su ljudsko zdravlje i stanje planeta
duboko povezani. Svaka susa, poplava ili
toplinski val podsjecaju nas da su ekosu-
stavi krhki, a njihova ravnoteza presudna
za nasu dobrobit.
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KATEDRA ZA MIKROBIOLOGIJU | PARAZITOLOGIJU

Pise: prof. dr.s c. Marina Santic,
dipl. sanit. ing.

ije¢ je o partnerstvu koje traje deset-

lie¢ima, a koje je oblikovalo ne samo

razvoj medicinske znanosti, ve¢isamu
zdravstvenu zastitu stanovnistva Kvarnera.
Jo$ od 1958. godine, kada je na novo-
osnovanom Medicinskom fakultetu
pokrenut Zavod za mikrobiologiju i pa-
razitologiju, njegovi su djelatnici svojim
znanjem i radom davali klju¢an doprinos
razvoju klinicke mikrobiologije u tadas-
njem Zavodu za zastitu zdravlja, a kasnije
i u Nastavnom zavodu za javno zdrav-
stvo PGZ-a. Paralelno, javnozdravstveni

N

stru¢njaci otvarali su vrata studentima
medicine, sanitarnog inZzenjerstva i
medicinsko-laboratorijske dijagnostike,
nudedi im stvarne izazove na kojima su
mogli uditi i razvijati prakti¢ne vjestine.
U toj suradniji ispreplicu se znanstve-
na znatizelja, javnozdravstvena misija i

obrazovanje novih generacija stru¢njaka.

Kroz desetljeca, iza ove suradnje sto-
je stru¢njaci ¢iji je rad ostavio dubok trag.
Prof. dr. sc. Zvonimir Gall dao je vazan do-
prinos razvoju parazitoloske dijagnostike,

Jo$ od 1958. godine, kada je na novoosnovanom Medicinskom
fakultetu pokrenut Zavod za mikrobiologiju i parazitologiju,
njegovi su djelatnici svojim znanjem i radom davali klju¢an
doprinos razvoju klinicke mikrobiologije u tadasnjem Zavodu
za zastitu zdravlja, a kasnije i u Nastavnom zavodu za javno

zdravstvo PGZ-a
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prof. dr. sc. Bernarda Cori¢ unaprijedila je
dijagnostiku crijevnih infekcija na NZzJZ-
a, a obnasala je duznost i predstojnice Za-
voda za mikrobiologiju MEDRI. Doc. dr. sc.
Vinko Samani¢ bio je medu pionirima uvo-
denja dijagnostike tuberkuloze.

Nove metode i organizacijske iskora-
ke donijeli su i suvremeni stru¢njaci: prof.
dr. sc. Brigita Ti¢ac (dugogodisnja vodite-
liica Odjela za klinicku mikrobiologiju) u
podru¢ju dijagnostike tuberkuloze, doc.
dr. sc. Dolores Peru¢ (sadasnja voditeljica
Odjela za klinicku mikrobiologiju) s veli-
kim doprinosom u podrucju serodijagno-
stike te prof. dr. sc. Tomislav Rukavina, koji
je spojio mikrobiologiju, epidemiologiju i
molekularnu dijagnostiku s upravljackim
iskustvom u zdravstvenom sustavu i na
Medicinskom fakultetu.

Suradnja se dodatno osnazila na po-
dru¢ju zdravstvene ekologije dolaskom
prof. dr. sc. Marine Santi¢, predstojnice Za-
voda za mikrobiologiju MEDRI, u kumula-
tivni radni odnos na Odsjek za sanitarnu
mikrobiologiju i biologiju okolisa NZZJZ-a.
Prof. dr. sc. Ivana Gobin takoder doprinosi
suradnji obje institucije kroz kumulativni
radni odnos, ¢ime aktivno podupire razvoj
struke i znanosti.

Njihov rad pokazuje kako se stru¢nost
i akademska izvrsnost najbolje ostvaruju
kroz zajednicko djelovanje.

Studenti medicine, sanitarnog inze-
njerstva i medicinsko-laboratorijske dija-
gnostike u Rijeci ve¢ desetlje¢ima imaju
priliku u¢iti mikrobiologiju ne samo u uci-
onicama, nego i u laboratorijima odjela
za klinicku mikrobiologiju te zdravstvenu
ekologiju NZZJZ-a. Ondje teorija postaje
praksa - uzorci iz stvarnog okoli3a i paci-
jenata pretvaraju se u znanstvena pitanja i
istrazivacke zadatke.

Velik broj zavrinih i diplomskih radova,
kao i doktorata znanosti, nastao je upravo
zahvaljujuéi ovoj suradniji. Time je omogu-
¢en profesionalni i znanstveni rast lijecni-
ka, sanitarnih inZzenjera i drugih struc¢njaka,
amnogi od njih danas vode odjele i labora-
torije ili se bave nastavom i istrazivanjem.

U suvremenom kontekstu, suradnja
MEDRI i NZZJZ PGZ-a je vaznija. Kolegice
i kolege NZZJZ PGZ-a aktivno su sudjelo-
vali i sudjeluju kao suradnici na brojnim
znanstvenim projektima, ¢ime je ostvare-
na uspjesna meduinstitucionalna suradnja
u podru¢ju javnog zdravstva i biomedicin-
skih istrazivanja, ukljucujuci projekte:

- Istrazivanje bakterijskih biofilmova -
mehanizmi nastanka, prevencija i razvoj
novih

- Oportunisticki patogeni u vodoop-
skrbnim sustavima — procjena rizika, obra-
da i sigurnost pitke vode

- Prirodni spojevi iz biljaka - identifikaci-
ja i primjena bioaktivnih molekula kao nove
strategije u unistavanju i kontroli biofilmova

- Alternativni pristupi u kontroli biofil-
mova oportunistickih patogena - razvoj
inovativnih metoda za smanjenje mikrob-
nog opterecenja u vodoopskrbnim susta-
vima

- Laktoferin hLF (1-11) - strategija pri-
mjene peptida protiv antimikrobne rezi-
stencije

- Lp-SEROTRACK - istrazivanje fenotip-
skih karakteristika serogrupa Legionella
pneumophila

- L. anisa — mehanizmi molekularne pa-
togeneze nain vitro i in vivo modelu

- Prirodni spojevi kao alternativni pri-
stup u kontroli biofilma oportunistickih
patogena vodoopskrbnog sustava

Tematska podru¢ja obuhvadaju istraziva-
nja bakterijskih biofilmova, legioneloza, rizi-
ke povezane s oportunistickim patogenima

u vodoopskrbnim sustavima te primjenu
prirodnih bioaktivnih spojeva kao alter-
nativnih strategija u prevenciji i kontroli
mikroorganizama. Provode se i zajednic-
ki znanstveni projekti koji se bave vaznim
zdravstvenim temama — poput otpornosti
bakterija na antibiotike, bolnickih infekcija i
pojave novih patogena. Cilj je razviti nove
dijagnosticke metode koje ¢e pomodi u br-
Zem postavljanju dijagnoze te preciznijem
odredivanju terapijskih pristupa i ukupnom
poboljsanju ishoda lije¢enja.

Rezultati suradnje ocituju se kroz zna-
¢ajan doprinos unapredenju znanstvenih
spoznaja, razvoj inovativnih pristupa u po-
dru¢ju javnog zdravstva te objavu brojnih
znanstvenih ¢lanaka u domadim i medu-
narodnim casopisima.

Osim istrazivanja, suradnja se odvija i
u svakodnevnom radu kroz konzultacije,
zajednicke odluke o dijagnostici i terapiji,
ali i kroz edukativne seminare, radionice i
stru¢ne skupove. Sve to doprinosi boljem
povezivanju teorije i prakse, kao i stalnom
stru¢nom usavr3avanju kadrova.

Danas, u vremenu kada javnozdrav-
stveni izazovi postaju sve slozeniji, od
klimatskih promjena do globalnih pan-
demija, Rijeka pokazuje koliko je vazno
imati snaznu poveznicu izmedu znanosti
i prakse.

Suradnja Medicinskog fakulteta i Na-
stavnog zavoda za javno zdravstvo PGZ-
a nije samo lokalna pri¢a, nego primjer
kako zajednic¢kim radom mozemo graditi
otporniji zdravstveni sustav i kvalitetnije
obrazovanje buducih generacija.



OSNIVANJE MEDICINSKOG FAKULTETA U RIJECI

POSLJEDNJI PROJEKT

ANDRIJE STAMPARA

R

Pise: prof. dr. sc. Amir Muzur, dr. med.

ozda je Hrvatska mala, a mozda

se sve ideje uvijek vrte u uskome

krugu, ali osnivanje Medicinskog

fakulteta u Rijeci poguralo je nekoliko pove-

zanih ljudi - Andrija Stampar, tada dekan za-

grebackog Fakulteta, i njegovi rijecki u¢enici,
prvenstveno Viktor Finderle i Kajetan Blecic.

Nikada pokretanje novog fakulteta nije

lako: u svim vremenima nadu se oni koji ne

drze do produzavanja obrazovne vertikale,
a na putu se nade uvijek i poneka tastinaili

inertnost. Medutim, Stampar, genijalni or-
ganizator, nista nije prepustao slucaju: pre-
ko svoga “glasnika” Ante Sercera, ali neri-

jetko i sam, uplitao se u rjeSavanje glavnih
logistickih problema - od uredenja zgrade
u Ulici Brace Branchetta za pretklinicke za-
vode (prvobitni izbor bio je pao na zgradu
danasnje Sveucilisne knjiznice u centru),
do lomljenja otpora klinicara koji su poku-
Savali preskociti odgovarajucu habilitaciju.

Medutim, s Klinikom je jo$ nekako i islo:
Rijeka je ve¢ od druge polovine XVIII. sto-
ljeca razvijala medicinsku znanost, pa ¢ak
i segmente s njome povezanog $kolstva

(prva javna primaljska Skola u Hrvatskoj),
zahvaljuju¢i prvenstveno prinosima Gi-
ovannija Battiste Cambierija, koji je opi-
sao “Skrljevsku bolest’, Antonija Felicea
Giacicha, pionira pomorske medicine, a
u XX. stolje¢u ve¢ i Antonija Grossicha,

Danas se, iz
sedamdesetgodisnje
perspektive, mirno moze
re¢i da je Stamparov
posljedniji projekt uspio



predlozenog za Nobelovu nagradu za
uvodenje penelacije jodnom tinkturom,
Lionella Lenza, teoreticara statotonusai le-
ukemije, Viktora Finderlea, izumitelja vaku-
um-ekstraktora, Valtera Rukavine, eksperta
SZ0 za brucelozu i drugih.

S Pretklinikom je moralo biti daleko
teze: iz Skopja se moralo povuci anatoma
Zdenka Krizana (Peroviceva studenta koji
je ondje dogurao do dekana, ali je, zapra-
vo, bio na“crnoj listi” kao i svi predavadci na
sarajevskom Fakultetu osnovanom u vri-
jeme NDH), iz Zagreba je za prvog pred-
stojnika Kemije dosao Eugen Cerkovnikov,
ruski emigrant koji je ve¢ bio radio s nobe-
lovcima itd.

Lako ili teSko - Fakultet je u studenome
1955. osnovan, a dvije se godine kasnije i
posve osamostalio od zagrebackog. Onaj
koji se, u napisima u Novome listu, toli-
ko zalagao za nj - Viktor Finderle, brzo je
pao u nemilost vlasti i umro ogorcen, ha-
bilitiran potkraj zivota za docenta - u Sa-
rajevu. Kajetan Bleci¢ okrenuo se svom
novom projektu — razvitku mreze primar-
ne zastite i fuziji Doma narodnog zdravlja
— T T 2 T

'

i Higijenskog zavoda u Zavod za zastitu
zdravlja (1960.) te, kasnije, i gradnji zgrade
koja ¢e novu instituciju udomiti. Andrija
Stampar pak odrzat ¢e predavanje studen-
tima na otvaranju obnovljene zgrade biv-
$e uboznice Branchettinih, samo nekoliko
mjeseci prije smrti, kao da ga je u Zivotu
drzao upravo projekt rijeckog Medicin-
skog fakulteta.

Klinicka medicina, jaka i prije osnivanja
Fakulteta, dobila je novi zamah kada je
fakultetski fiziolog Sime Vlahovi¢, pripre-
mivsi imunoloski dio, omogucio kirurskom
timu Vinka Franciskovica da sijecnja 1971.
godine, prvi put u Hrvatskoj, uspjesno pre-
sadi ljudski bubreg. Prekretnicom u tran-
splantacijskoj kirurgiji, koja ¢e rijec¢koj sko-
li dopustiti da se Siri na Sarajevo, Skopje,
Osijek i dalje, dogadaj je bio kljucan i za
Pretkliniku, ¢ija ¢e imunologija prerasti
u najjacu disciplinu i rezultirati razvojem
istrazivanja virusa i cjepiva.

Deseci studijskih programa razvijani su,
ve¢ prema aktualnim potrebama drustva
i interesima novih generacija — Medicina;
Dentalna medicina; Dentalna higijena; Sa-
nitarno inzenjerstvo; Medicinsko-laborato-
rijska dijagnostika; Organizacija, planiranje

i upravljanje u zdravstvu; Sestrinstvo; Fizi-
oterapija; Primaljstvo; Radioloska tehno-
logija (neki od njih ¢ak u varijantama na
hrvatskom, talijanskom odnosno engle-
skom) - dok nije sazrelo vrijeme za odvaja-
nje Fakulteta zdravstvenih studija (2014.) i
Fakulteta dentalne medicine (2019.).

Danas se, iz sedamdesetogodisnje per-
spektive, mirno moze re¢i da je Stamparov
posljednji projekt uspio: centri izvrsnosti
pretklinicke i klinicke medicine, projekti
vrijedni milijune eura, publikacije u najbo-
liim casopisima, medunarodne nagrade,
¢lanstva u domadim i stranim akademija-
ma, novi studijski smjerovi — sve to rezul-
tira mo¢nom mrezom alumna koja obu-
hvaca stotine mladih ljudi (medu njima i
pedesetak stranaca), koja se svake godine
razmili svijetom i gradi karijere bez stida o
mjestu gdje je stjecala znanje.

Nije javno zdravstvo jedina grana me-
dicine, ali je svakako medu vaznijima. Zato
mozda i nije tolikim iznenadenjem da je
bas javnozdravstvena trojka najzasluznija
da je Rijeka dobila ustanovu visokog obra-
zovanja koja ju je proslavila.




NOVOSTI U OBRAZOVANJU P -

NASTAVNIKA | MODERNIZACIHI
VISOKOSKOLSKE NASTAVE U
ZDRAVSTVENOQJ PROFESIJI

ISKORACI MEDICINSKOG
FAKULTETA U RUJECI

Pise: izv. prof dr.sc. Nina Pereza, dr.med.
Voditeljica Centra za unapredenje na-
stavnickih kompetencija i komunikacij-
skih vjestina

dravstveni djelatnici svakodnevno

istovremeno provode trijas profesio-

nalnih uloga, uklju¢ujuéi onu struc-
njaka, znanstvenika i nastavnika. Medutim,
dok za provodenje prvih dviju uloga postoji
niz mogucnosti osposobljavanja tijekom
(prije)diplomskog, integriranog ili poslije-
diplomskog studija, vecina studija u zdrav-
stvenoj profesiji ne pruza mogucnosti stje-
canja kompetencija za provodenje uloge
medicinskog edukatora. Posljedi¢no, vecina

mogucnosti usavrsavanja pociva na kra¢im

tecajevima koji se provode kao cjeloZivot-
no obrazovanje, ¢esto u nestrukturiranom
obliku i upitne kvalitete. Nazalost, vecina
nastavnika ipak se odlucuje na provodenje

MEDRI Centar za
medicinsku edukaciju

je postao srediste
suvremene medicinske
edukacije i profesionalnog
razvoja nastavnika u
Republici Hrvatskoj i
susjednim drzavama

obrazovnog procesa oslanjajuci se na intuici-
ju i u€enje promatranjem drugih kolega, bez
metodoloskog okvira i povratne informacije
o vlastitom radu.

Kao odgovor na rastuce trendove i po-
trebe za pruzanjem organizirane i sustav-
ne stru¢ne podrske najvise kvalitete za
profesionalni razvoj nastavnika u podruc¢-
ju zdravstvene profesije, 2017. godine na
Medicinskom fakultetu u Rijeci osnovan
je Centar za unaprjedenje nastavnickih
kompetencija i komunikacijskih vjestina
kao zasebna ustrojstvena jedinica. Te-
meljni cilj Centra je osigurati kontinuirane
i raznovrsne mogucnosti cjelozivotnog
obrazovanja za stjecanje i usavrSavanje



nastavnickih kompetencija, savladavanje
metodologije medicinske edukacije te
implementaciju tradicionalnih i moder-
nih obrazovnih metoda i tehnologija u
vlastiti nastavni rad prema pravilima do-
bre prakse.

Stasavsi od ustrojstvene jedinice s
nekoliko tecajeva, Centar se razvio u
jedinstvenu organizacijsku jedinicu na
prostorima Republike Hrvatske i su-
sjednih drzava, koja je osobni razvoj
svakog nastavnika pretvorila u snazan
institucionalan rast i modernizaciju
obrazovnog procesa. Djelovanje Centra
danas obuhvaca Sest glavnih katego-

rija aktivnosti koje zajedno ¢ine temelj
njegova rada i prepoznatljivosti.

Glavna djelatnost Centra ukljucuje
provodenje cjeloZivotnog obrazovanja,
a trenutacno aktivnih sedam obrazovnih
programa dijele se, sukladno stvarnim
potrebama nastavnika, u tri kategorije,
uklju€ujuci pocetne (Engleski kao jezik
visokoskolske nastave u medicini, Osno-
ve medicinske edukacije za klini¢are), te-
meljne (Moderna i prakti¢cna medicinska
edukacija, 31 Skola iz medicinske edukaci-
je: inovacije, interakcija, implementacija,
Prakticna znanost za zdravstvenu profe-
siju) i napredne (Osposobljavanje nastav-
nika za provodenje suradnicke procjene
u medicinskoj edukaciji, Komunikacijske
vjestine u medicinskoj edukaciji na engle-
skome jeziku). Najistaknutija edukacija
ukljucuje Cetveromjesecni program cje-
loZivotnog obrazovanja Moderna i prak-
ticna medicinska edukacija, koji ¢ini kon-
struktivni sustav potpore nastavnicima
u savladavanju metodologije i primjeni
pravila dobre prakse medicinske edukaci-
je. Program ima 10 ECTS-a i 70 obveznih
sati nastave koji se provode prema naj-
modernijim standardima (hibridni oblik;
obrnuta ucionica), zbog ¢ega je uvrsten u
medunarodnu PROFFORMANCE Teaching
Excellence bazu podataka u kategoriji ino-
vativnog uéenja i poucavanja.

Nadalje, organizacijom stru¢nih i

znanstvenih skupova u podrucju medi-
cinske edukacije, Centar uspjesno pove-
zuje domace i strane struc¢njake te potice
razmjenu znanja i iskustava. Svake dvije
godine Centar organizira najvecu regio-
nalnu konferenciju o medicinskoj edukaci-
ji, odnosno MEDRI Conference on Teaching
and Learning in Medical Education, koja je
pracena i satelitskim studentskim simpo-
zijem Future Doctors Educating the World.
Osim toga, jednom godisnje organizira se
Simpozij o medicinskoj edukaciji, koji oku-
plja nastavnike i studente u razmjeniideja i
prikazu inovativnih nastavnih praksi.

Sve aktivnosti Centra, posebice obra-
zovni programi, osmisljene su i provedene
prema principima medicinske edukacije
utemeljene na dokazima. Stoga se u Cen-
tru redovito provode istrazivanja, a trenu-
tacno su aktivna tri znanstvena projekta
(Istrazivanje postojecih razina nastavnickih
kompetencija i utjecaja strukturiranih edu-
kacija na njihovo unaprjedenje u medicin-
skoj izobrazbi na Medicinskom fakultetu u
Rijeci, Digitalna transformacija i inoviranje
klinickih obrazovnih programa temelje-
ni na stvarnim potrebama u medicinskoj
edukaciji), od kojih je jedan financiran
sredstvima Europske unije (MISS4Health -
Microcredentials in Soft Skills for Healthcare
Professionals and Students).

Prateci trendove znanstvenih i obrazov-
nih izdanja, Centar je izuzetno aktivan i u
izdavackoj djelatnosti, uklju¢ujudi izradu
tematskih brojeva o medicinskoj edukaciji
u domacim i medunarodnim znanstvenim
Casopisima, od kojih se posebice istice su-
radnja s tre¢im najcitiranijim izdava¢em
u svijetu, ¢asopisima grupe Frontiers, u
kojih je objavljeno posebno izdanje pod
naslovom The Importance of Faculty Deve-
lopment in Medical Education. Osim toga,
Centar potice i implementira najnovije
trendove u digitalnom izdavastvu te je u
2025. godini bio izdavac ¢ak sedam udzbe-
nika, od kojih su dva posveéena metodo-
logiji u¢enja i poucavanja klini¢kih vjestina
prema principu obrnute ucionice, dok su
preostalih pet posveéeni osnovnoj meto-
dologiji medicinske edukacije (UdZbenici
Sveucilista u Rijeci).

Nakon nekoliko godina i ciklusa

provedenih obrazovnih programa, od-
nosno nakon obrazovanja kriticne mase
nastavnika, u Centru je pokrenuta nova
aktivnosti u obliku obrazovnih projekata
kao personalizirane suradnje s pojedinim
fakultetskim katedrama s ciljem moderni-
zacije nastavnog procesa.

Prvi takav bio je INTERMed projekt vir-
tualne standardizacije u¢enja i poucavanja
klinickih vjestina u internoj medicini i kli-
nickoj propedeutici, koji je proveden u su-
radnji s Katedrom za internu medicinu. Iz
ovog se projekta razvio veci projekt, TRAN-
SFORMed, koji je usmjeren na digitalnu
transformaciju nastave i razvoj inovativ-
nih modela poucavanja klinickih vjestina
i vjestine klinickog prosudivanja, u surad-
nji s Katedrom za radiologiju, Katedrom za
onkologiju i radioterapiju te Katedrom za
pedijatriju.

Naposljetku, Centar je, u svojem ma-
njem djelokrugu aktivnosti, odgovoran za
provodenje sustava suradnicke procjene u
suradnji s Odjelom za unaprjedivanje kva-
litete. Suradnic¢ka procjena je jedinstveni
oblik evaluacije kvalitete nastavnog rada
u realnom okruzenju, koji omogucuje na-
stavnicima medusobnu razmjenu povrat-
nih informacija u pozitivnom okruzenju
te predstavlja vazan alat u unaprjedenju
kvalitete nastave i razvoju profesionalne
izvrsnosti.

MEDRI Centar za medicinsku eduka-
ciju je postao srediste suvremene medi-
cinske edukacije i profesionalnog razvoja
nastavnika u Repubilici Hrvatskoj i susjed-
nim drzavama. Aktivnosti Centra znacajno
pridonose razvoju Fakulteta, inoviranju i
unaprjedivanju nastavnog procesa, a nje-
gove aktivnosti povezuju znanost, praksu
i inovaciju, ¢ineci ga pokretatem moder-
nog, ucinkovitog i inspirativnog obrazo-
vanja buducih zdravstvenih djelatnika. Na-
posljetku, Centar danas broji 13 ¢lanova,
zdravstvenih djelatnika prepoznatljivih
u svojoj struci, ali i posebno educiranih u
podruc¢ju medicinske edukacije, koje vodi
visoka razina odgovornosti, profesionalno-
sti te odanosti struci, kao glavnih jamaca
sigurne i stabilne buduc¢nosti.
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DIGITALNI PACLJENTI I
VIRTUALNI PROFESORI:
Nova anatomija

PiSe: Igor Berecki, dr. med.

medicinskog ucenja

edicinsko obrazovanje ulazi u eru

racunalnih simulacija, umjetne in-

teligencije i digitalnih blizanaca.
Kako izgleda kad buduci lijecnici stjecu i usa-
vriavaju svoja znanja i vjestine u virtualnom
okruzju?

Od crtanja kredom po plo¢ii seciranja u
anatomskim dvoranama, do ucenja na si-
muliranim pacijentima i digitalnim avata-
rima, medicina se u zadnjih deset godina
promijenila vise nego u prethodnih stoti-
nu. Novi narastaji lije¢nika vise ne prelista-
vaju anatomske atlase nego upravljaju ra-
¢unalno oblikovanim 3D modelima tijela,
analiziraju podatke o stvarnim pacijentima
u digitalnom obliku i vjeZbaju reanimaci-
ju na robotu koji — ako pogrijese - moze i
“umrijeti”.

Bas kao Sto je promijenila i poboljsala

dijagnosticke postupke i terapijske mo-
gucénosti, suvremena digitalna i roboticka
tehnologija doslovno je promijenila nacin i
na koji se stjece i oblikuje lije¢nicko znanje.
Ali, mogu li rac¢unala, digitalne aplikacije i
roboticki simulatori doista nauciti budu-
Ce lije¢nike empatiji, vjestini dijagnostike,
“instinktu pod prstima” i komunikacijskim
vjestinama koje razlikuju dobrog lije¢nika
od tehnicki savrsenog, ali hladnog stroja?

Oduvijek su studenti medicine u ana-
tomskim dvoranama udisali ostri, teski mi-
ris formalina kojim su balzamirana tijela na
kojima su ucili gradu i anatomske odnose,
a o bolestima i patoloskim promjenama
na organima ucili s pomocu preparata u

staklenim posudama, sve uz zvuk 3kripa-
nja kredom po plo¢i. Danas ih o tome sve
vise uce 3D modeli i racunala - virtualne
dvorane za anatomiju koje omogucuju ne
samo promatranje organa nego i njihovo
“digitalno” seciranje. Programi i aplikacije
poput Anatomage Table ili 3D4Medical
omogucuju da se ljudsko tijelo pregleda-
va sloj po sloj, iz svih kutova, pa ¢ak i da
se unutar njega “putuje” virtualnom ka-
merom kroz krvne zile, mozak i unutarnje
organe - bez ijedne kapi krvi i formalina.
Umijetna realnost (artificial reality, AR) pri-
kazuje misice, krvne zile i Zivce u slojevima,
kao da je tijelo postalo interaktivna karta s
beskrajnim mogucnostima istrazivanja.

Prednosti su ocite: u¢enje je sigurnije,
dostupnije i ponovljivo, a usporedba ra-
zlicitih slucajeva i repetitivnost postaju
jednostavni kao dodir prstom na touch-
screen racunalnog ekrana. Digitalno ne
trazi leSeve ni donacije tijela, a sve sto je
student propustio moze ponoviti jednim
klikom i promijeniti kut gledanja kako bi
bolje razumio odnose struktura. Ipak, vir-
tualni anatomski atlasi imaju i svoje gra-
nice: premda vise nema formalina, nema
ni one specificne stvarnosti koja se pamti
svim osjetilima i koja studentu usaduje po-
Stovanje prema ljudskoj anatomiji - nema
teksture tkiva pod prstima, nema osjecaja
izravnog dodira ljudskog tijela. Anatomija
je postala digitalna i pomalo sterilna — ali
didakticki briljantna, jer znanje sada dola-
zi u obliku koji ne stari, ne trune i uvijek je
spreman na novi pogled.



Nakon savladanih osnova teorije ljudske
anatomije i fiziologije, danasnji studenti —
umjesto da se prvi put susretnu s pacijen-
tom tijekom prakti¢nih vjezbi na klini¢kim
odjelima ili u hitnoj sluzbi - to iskustvo
stje¢u u simulacijskim kabinetima. Tamo

ih ¢ekaju roboticke lutke — pacijenti koji
poput Zivih osoba imaju opipljiv puls, ¢uj-
no disanje, mjerljiv krvni tlak. Stovise, sofi-
sticiraniji modeli vjerno imitiraju promjenu
topline i boje koZe, znojenje, pa i suze.
Simulacijska lutka pod kontrolom sof-
tvera “reagira” na terapijske postupke — na
primjenu hitne doze adrenalina ili na do-
bro obavljeno intubiranje. A ako studenti
ne provode ispravnu “terapiju’, lutka moze

i “umrijeti” - barem tako signalizira racu-
nalni program koji nadzire postupke i za-
hvate buducih lije¢nika tijekom vjezbi na
simulacijskim lutkama. Upravo ta mogu¢-
nost da se pogreske dogadaju u sigurnom
okruzenju pretvara ucenje u iskustvo bez
dodatnog stresa.

Kabinet vjestina - simulacijski cen-
tar Medicinskog fakulteta Sveucilista
u Rijeci jedan je od najmodernijih takvih
centara u regiji. Tamo studenti medicine,
sestrinstva i drugih zdravstvenih struka za-
jedno vjezbaju hitne situacije, od reanima-
cije do poroda. Scenariji su realisti¢ni, tim-
ski i adrenalinski, kao u stvarnom zivotu. U
godini kada rijecki Medicinski fakultet obi-
ljezava 70. obljetnicu pokazuje se kako bu-
du¢nost medicine izgleda ve¢ danas.

Umjetna inteligencija (artificial intelli-
gence, Al) ve¢ godinama nije samo futu-
risticki koncept, nego konkretan alat u
obrazovanju, koji se razvija usporedno s
najnaprednijim trendovima u medicinskoj
praksi. Programske aplikacije poput Body
Interact ili VirtaMed generiraju digitalne
avatare: ra¢unalnim putem stvaraju virtu-
alne ali realisti¢ne, interaktivne pacijente
s razli¢itim bolestima, simptomima i povi-
jescu tegoba, koji na postavljena pitanja i
terapijske postupke “reagiraju” kao stvarni
ljudi.

Stovie, virtualni pacijenti ne moraju
biti izmisljeni, ve¢ se mogu simulirati de-
taljne kopije pravih, zivih osoba s njihovim
stvarnim tegobama, simptomima, nala-
zima, pa i nacinom reagiranja na lijekove
(alergijama, bubreznom funkcijom...). To
su tzv. “digitalni blizanci’, virtualne kopije
stvarnih pacijenata koje se koriste u nasta-
vi, u€enju i vijezbama. Na temelju stvarnih
medicinskih podataka i nalaza stvaraju se
realisti¢ni virtualni, racunalno simulira-
ni modeli pacijenata na kojima studenti
mogu vjezbati dijagnostiku i terapiju bez
rizika za pravog, Zivog pacijenta.

Student virtualnom pacijentu moze po-
stavljati pitanja, predlagati dijagnosticke
postupke, odlucivati kada i koje analize na-
ruciti te na temelju nalaza i odgovora koje



daje “pacijent” donositi odluke i odabrati
terapiju. Sustav pritom analizira svaku od-
luku, biljezi brzinu reakcije studenta, nje-
gov nacin razmisljanja, emocionalni ton
komunikacije i usporeduje ih s ispravnim
medicinskim algoritmom.

Nedavna pandemija je rezultirala po-
trebom za “u¢enjem i radom od kuce’,
¢ime je ubrzala digitalnu transformaciju
obrazovanja, pa su i medicinski fakulteti

morali iznadéi nove metode rada. Virtual-
ne ucionice, predavanja u metaverzumu
(putem audio-video komunikacije i inte-
rakcije na daljinu), virtual-reality (VR) si-
mulacije operacija i interaktivne online-
radionice postale su dio svakodnevice.
Medicinski fakultet u Rijeci medu prvi-
ma je poceo razvijati digitalne platforme
i suradivati s tehnoloskim partnerima
kako bi studentima omogudio pristup
suvremenim alatima e-ucenja. Fakultet
nudi program Simulation-Based Medical
Teaching koji se provodi na MOODLE e-
learning (MoD) platformi.

U nekim centrima umjetna inteligen-
cija sluzi i za procjenu znanja: analizira
kako student tumaci nalaze, kolika mu
je to¢nost dijagnostickog zakljucka, ko-
liko racionalno koristi resurse i koliko mu
je odluka u skladu s aktualnim klinickim
smjernicama. Racunalo ne ocjenjuje na
temelju dojma, nego na temelju dokaza,
a svaki student dobiva detaljan digitalni
profil s prikazom jacih i slabijih strana.
Takav pristup omogucuje kontinuirano
i prilagodeno ucenje, bez subjektivnih
utjecaja i pristranosti, ¢ime medicina po-
lako ali sigurno ulazi u eru objektivnog
i personaliziranog vrednovanja znanja i
vjestina.
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Nekada su studenti u dvoranu za uce-
nje anatomije ulazili s maskom da sma-
nje osjecaj mucnine zbog mirisa forma-
lina; danas bi trebali nositi virtual-reality
naocale protiv mucnine izazvane animi-
ranim pikselima na ekranima virtualnih
anatomskih atlasa. Pa ipak, iza sve te
inovativne tehnologije i ra¢unalnih si-
mulacija i dalje stoji isti cilj: kroz znanost
i iskustvo nauciti prepoznati i razumjeti
¢ovjeka - njegovo zdravlje i bolest, dija-
gnostiku i terapiju.

Tehnologija olak3ava ucenje i podize
standarde obrazovanja, ali ne moze za-
mijeniti ono $to student medicine mora
sam razviti: sposobnost slusanja, izrav-
nog kontakta, emotivhog dodira i su-
osjecanja. Jer digitalni alati mogu vrlo
precizno prepoznati bolest, predloziti te-
rapiju i analizirati svaki korak u njenom
provodenju, ali ne moze razumjeti strah,
nadu ili neizvjesnost u o¢ima bolesnika.

Empatija se jos uvijek ne moze pro-
gramirati, a lije¢nicki poziv se ne svo-
di samo na procesuiranje informacija ili
izvodenje zahvata, ve¢ i na osobni kon-
takt, tihu prisutnost, ljudske geste, ton
glasa i pogled koji vraca povjerenje.

To je ona dimenzija medicine koja se
ne moze kodirati ni u jedan algoritam.
Stoga se uz svu tehnicku sofisticiranost
danasnjeg obrazovanja mora zadrzati i
prostor za iskustvo koje studenti i lije¢nici
stjecu u stvarnim susretima, za razumije-
vanje ljudi u njihovoj krhkosti i snazi. Teh-
nologija moze nauciti buduceq lije¢nika
da prepozna simptome, ali ne i da proci-
jeni kada rije¢ podrske lijeci vise od lijeka.

U tom prostoru izmedu znanosti i
humanosti lezi prava vrijednost medi-
cinskog poziva, u tankoj zoni gdje se
preciznost znanja susrece s toplinom
karaktera. Najbolja medicina budu¢no-
sti bit ¢e spoj preciznosti stroja i ljudsko-
sti lije¢nika koji zna kad treba poslusati
intuiciju i osjecaje, a ne samo pratiti ra-
¢unalni algoritam - i koji zna da ni naj-
pametniji program ne moze zamijeniti
dodir ruke koji daje nadu.
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U ZRAKU ZNANOSTI |
ZDRAVLIJA - 70 GODINA
MEDICINSKOG FAKULTETA

ostoji neSto posebno u  zraku
Medicinskog fakulteta u Rijeci. Sedam
desetljeca isti taj zrak kruzi u¢ionicama,
dvoranama i laboratorijima - nose¢i uzdahe,
uzbudenje novih spoznaja i tihu predanost ti-
suca studenata i profesora.

U tom zraku ispisana je povijest znanja,
istrazivanja i ljubavi prema zdravlju. lako ga
ne vidimo, zrak je na$ najvjerniji suputnik.
Disemo ga neprestano, dok uc¢imo, preda-
jemo, raspravljamo i sanjamo o buduénosti.
| upravo zato $to je stalno tu, cesto ga uzi-
mamo zdravo za gotovo. No kvaliteta zraka

itekako utjece na nase raspolozenje, paznju
i sposobnost razmisljanja. Kad u predavao-
nici ponestane svjezeg zraka, svi to osjete
- koncentracija pada, misli postaju sporije,
a razgovor tezi. To nije samo subjektivan do-
jam, ve¢ dokazano iskustvo koje dijele svi
koji su ikada proveli duze vrijeme u zatvore-
nom prostoru.

IstraZiti upravo taj nevidljivi svijet — zrak
u kojem uc¢imo o zdravlju, zrak koji nas sva-
kodnevno okruzuje — bio je enigma koju

Pise: izv.prof. 8
dr. sc. Dijana ;
Tomi¢ Linsak,
dipl.sanit.ing.

dugo godina zele podjednako istraziti i stu-
dentii njihovi profesori. Saznati kakva je kva-
liteta tog zraka moze se mjerenjima razlicitih
parametara, a sve u cilju kako bismo razu-
mijeli kako se prostor “ponasa” dok studenti
i nastavnici u njemu borave satima.
Pokazalo se da zrak nije samo mije3avi-
na plinova, vec Zivi organizam prostora — u
njemu se odraZava ljudska prisutnost, ritam
disanja, toplina i energija svakodnevice. U
zraku su prisutne i mikroskopske zajednice
- bakterije i plijesni - koje prate nase kreta-
nje, govor i boravak. Vecina njih potpuno je




bezopasna i prirodno povezana s ljudima i
okolisem. One dolaze s nase koze, iz odjece,
sa zidova i ventilacijskih sustava — one su, za-
pravo, dio naseg zajednitkog mikroekosu-
stava. Kada se ucionice ispune studentima,
taj mali svijet postaje jos homogeniji, sto
na svoj nacin pokazuje koliko smo poveza-
ni. Medutim, zrak u u¢ionicama ima i svoje
granice.

Kad se ventilacija ne uspije nositi s punim
kapacitetom dvorane, razina ugljikovog di-
oksida (CO2) raste, a s njom polako opada i
koncentracija. Misli postaju teze, zadaci za-
htjevniji, a oci traze prozor koji ¢e propustiti
malo svjezine. Ipak, unato¢ umoru, to su tre-
nuci u kojima se rada znanje - u prostorima
gdje se dide zajednicki napor i dijeli ista Zelja
za razumijevanjem funkcioniranja ljudskog
tijela. Zato su istrazivanja kvalitete zraka vise
od tehnickog mjerenja — ona su podsjetnik
koliko je okoli$ u kojem ucimo vazan za nase
zdravlje i uspjeh.

Fascinantni mikrosvijet

Kvaliteta unutarnjeg zraka osigurava bi-
striji um, bolju koncentraciju i vise energi-
je. A to su vrijednosti koje nisu vazne samo
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studentima, vec¢ svima koji svoj Zivot pro-
vode u zatvorenim prostorima — u $kolama,
uredima, bolnicama ili svojim domovima.
Kako bismo bolje razumieli to zapravo
udisemo tijekom dugih sati provedenih u
predavaonicama, proveli smo istraZivanje
kvalitete zraka na Medicinskom fakultetu u
Rijeci. Promatrali smo i mjerili vise aspekata
- od osnovnih fizikalnih parametara poput
temperature i vlaznosti zraka, do kemijskih
sastojaka, odabranih plinova i sitnih biolos-
kih ¢estica koje svakodnevno lebde oko nas.
Analizom uzoraka otkrili smo da se u nje-
mu krije raznoliki mikrosvijet — bakterija i pli-
jesni koje prirodno prate ljudsku prisutnost
i okolis. Vecina tih mikroorganizama bezo-
pasna je i dio je prostora u kojem Zivimo i
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radimo, no njihova kolic¢ina i raznolikost mi-
jenjaju se s promjenom nekoliko pracenih
parametara.

Dokazano je da je kvaliteta zraka ovisna
o broju ljudi koji u prostoru borave, tempe-
raturi, vlaZznosti, veli¢ini prostorije, prisutnoj
ventilaciji. Ovakva istrazivanja posebno su
vrijedna jer ne samo da doprinose boljem
razumijevanju okolisnih ¢imbenika zdravlja,
nego i poti¢u studente da kroz prakti¢an rad
razvijaju znanstvenu znatizelju, kriticko raz-
misljanje i osjecaj odgovornosti za prostor u
kojem uce i stvaraju.

Dah znanja

Ve¢ sedam desetljeca Medicinski fakul-
tet u Rijeci njeguje cjelovit pristup zdravlju,
temeljen na spoznaji da ono ne znaci samo
odsutnost bolesti, ve¢ i sklad izmedu covje-
ka i njegova Zivotnog okruzenja - ukljucu-
judi i kvalitetu svakog daha koji udahnemo.
Mozda je upravo zato zrak Medicinskog fa-
kulteta vise od mjesavine kisika i dusika — on
nosi dah znanja, predanosti i zajednistva
generacija koje pokazuju da briga o zdrav-
lju pocinje onim $to udiSemo, mislimo i stva-
ramo.
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tudenti Medicinskog fakulteta u Rijeci

oduvijek su poznati po svojoj angazi-

ranosti i proaktivnosti. Kroz studentske
organizacije FOSS MEDRI, CroMSIC Rijeka i
EMSA Rijeka organizirali su i provodili brojne
javnozdravstvene kampanje, znanstvene sim-
pozije, kongrese, tematske tribine, predavanja,
koncerte, humanitarne projekte, medunarod-
ne razmjene i mnoge druge aktivnosti. Sve te
inicijative omogucile su studentima da istra-
Ze razlicite aspekte medicine i pronadu po-
dru¢je koje ih posebno zanima. U vecini slu-
Cajeva, upravo su te aktivnosti bile pocetna
tocka za dublje zanimanje za pojedinu granu
medicine. Iz tog interesa prirodno je proizas-
la potreba za formiranjem studentskih sek-
cija. Studentske sekcije Studentskog zbora
Medicinskog fakulteta u Rijeci nastale su po
uzoru na studentske sekcije Medicinskog
fakulteta u Zagrebu, uz odredene prilagod-
be koje su uvazavale postojece studentske
organizacije, projekte i aktivnosti na naSem
Fakultetu. Tako je stvoren sustav koji omo-
gucava studentima da se ve¢ od prve godi-
ne studija uklju¢e u rad pojedinih sekcija te
se dublje upoznaju s podru¢jem u medicini
koje ih posebno zanima.

Zajednickim interesima do
izvrsnosti

Sudjelovanjem u sekcijama studenti ima-
ju priliku razvijati svoje znanje i vjestine kroz
radionice, predavanja, istrazivacke projekte
i klinicke aktivnosti, ali i uspostaviti kontak-
te s mentorima i kolegama koji dijele slicne
interese. Kroz studentske sekcije studenti
imaju priliku sudjelovati u radu stru¢njaka

Pisu: Lara Dragic i
Lucija Zezelj,
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Studentske sekcije aktivne u akademskoj 2025./2026. godini

« Studentska sekcija za anatomiju

« Studentska sekcija za
anesteziologiju, reanimatologiju

i intenzivnu medicinu

» Studentska sekcija

za dermatovenerologiju

« Studentska sekcija za ginekologiju

i opstetriciju

« Studentska sekcija za hitnu medicinu
- Studentska sekcija za internu
medicinu

« Studentska sekcija za javno zdravstvo

» Studentska sekcija za kirurgiju
» Studentska sekcija za naprednu

iz brojnih grana medicine i tako se izravno
upoznati s podrucjem koje ih zanima ili na-
staviti razvijati ve¢ stvoren interes. Za one
koji jos nisu sigurni kojim putem Zele kre-
nuti, sekcije pruzaju izvrsnu priliku da kroz
prakti¢an rad i iskustvo otkriju koja ih grana
medicine najvise privlaci. Danas Studentski
zbor Medicinskog fakulteta broji 18 aktivnih

imunologiju u medicini

« Studentska sekcija za neurokirurgiju
« Studentska sekcija za neurologiju

- Studentska sekcija za oftalmologiju
« Studentska sekcija za onkologiju

i radioterapiju

« Studentska sekcija za ortopediju

i traumatologiju

« Studentska sekcija za
otorinolaringologiju

« Studentska sekcija za pedijatriju

« Studentska sekcija za psihijatriju

i psiholosku medicinu

« Studentska sekcija za radiologiju

studentskih sekcija. Studentske sekcije ne
predstavljaju samo akademsku nadograd-
nju redovnog studija, ve¢ i platformu za
osobni i profesionalni razvoj buducih lije¢-
nika, koji uz formalno obrazovanje dobivaju
priliku aktivno sudjelovati u stvaranju zajed-
nice, napredovanju znanosti i unapredenju
javnog zdravlja.
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