AGENDA
ZA ZDRAVO
DRUSTVO




TEME O KOJIMA
TREBA RASPRAVLIATI.
STVARI KOJE TREBA UCINITI.

Stvarna vrijednost zdravstvenog sustava ne
vidi se kroz nadleznosti, organizacijske
strukture ili granice izmedu ustanova i pro-
fesija. Vidi se kroz jednostavno pitanje: moze
li osoba nakon kontakta sa zdravstvenim
sustavom nastaviti  zivjeti kvalitetnije,
sigurnije i dostojanstvenije?

HealthComm Forum je Cetvrtu godinu zare-
dom okupio predstavnike institucija,
zdravstvenog sustava, struke, pacijenata,
akademske zajednice, industrije, civilnog
drustva i medija kako bi otvoreno razgovara-
li, odgovorno slusali i zajednicki promisljali
buducnost hrvatskog zdravstva.

Forum je nastao iz uvjerenja da Hrvatska
ne pati od nedostatka ideja.

Ne nedostaje nam ni stru¢nosti. Ne nedo-
staje nam ni primjera dobre prakse. Ne
nedostaje nam ¢ak ni mogucih rjesenja.
Ono sto Cesto nedostaje jest dogovor o
prioritetima, odgovornost za rezultate te
ustrajnost u provedbi.

PreCesto govorimo sto bi trebalo uciniti.
Trebalo bi vise ulagati u prevenciju. Trebalo
bi jacati primarnu zdravstvenu zastitu.
Trebalo bi bolje koristiti podatke. Trebalo bi
vise ukljucivati pacijente. Trebalo bi unapri-
jediti zdravstvenu pismenost. Vecdina tih
tvrdnji nije sporna.

Problem je sto ,trebalo bi* ne odgovara
na tri kljuéna pitanja: Tko? Sto? Kako?

Zato je cilj ovogodisnjeg Foruma bio zajed-
nicki definirati Agendu za zdravo drustvo -
skup tema, prioriteta i pitanja koja zasluzuju
nasu pozornost danas kako bismo sutra
imali zdravije drustvo.

Ovaj dokument nije zapisnik. Nije strategija.
Nije ni izvjeStaj. Ovo je agenda. Agenda
pocinje tamo gdje zavrSava ,trebalo bi".
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GLAS GRADANA

| PACIJENATA

Agenda za zdravo drustvo nije nastala samo
iz rasprava strucnjaka i donositelja odluka.
Temelji se i na istrazivanju provedenom
medu gradanima i predstavnicima udruga
pacijenata. Njihovi odgovori podsijetili su nas
da se zdravlje ne dozivljava kroz organizaci-
jske sheme, ustanove i nadleznosti.

Zdravlje se dozivljava kroz svakodnevni
zivot. Gradani i pacijenti porucili su nam sto
im je najvaznije - mentalno zdravlje, kvalite-
ta Zivota, samostalnost, povjerenje, da ih se
¢uje, da mogu normalno zZivjeti...

éé
Podaci, dijalog
| odlucénost.

mag. sc. Francesca Colombo

voditeljica Odjela za zdravstvo pri Organizaciji
za ekonomsku suradnju i razvoj (OECD)

Posebno zabrinjava podatak da ¢ak 76,5 %
ispitanika navodi kako kroni¢na bolest
znacajno utjece na kvalitetu njihova zivota,
dok 75 % ispitanika navodi znacajan nega-
tivan utjecaj na emocionalno stanje.

Ti rezultati podsjecaju da zdravstveni izazovi
ne zavrsavaju, ve¢ samo pocinju, s dijagno-
zom. Zdravlje utjeCe na obitelj, rad, drust-
vene odnose, samostalnost i osjecaj
sigurnosti. Kada pricamo o zdravlju, ne
pricamo samo o zdravstvu.

Puno vise pricamo o tome...

»Mogu li normalno zivjeti?*

~Mogu li ostati samostalan?*

~Mogu li nastaviti raditi ono $to mi je vazno?“

Ta pitanja odreduju vrijednost zdravstvenog
sustava.




AGENDA ZA
ZDRAVO DRUSTVO

Ovih jedanaest tema zasluzuje nasu zajednicku pozornost:

1. Zdravlje se stvara i izvan zdravstva.
. Prevencija mora postati vidljiva.
. Mentalno zdravlje zasluzuje jednaku pozornost.

. Podaci trebaju voditi djelovanje.

2
3
4
5. Kvaliteta mora biti jednako vazna kao dostupnost.

6. Inovacije moraju stvarati vrijednost.

7. Zdravstveni radnici nisu neiscrpan resurs.

8. Povjerenje je infrastruktura.

9. Zdravlje je strateski nacionalni resurs.
10. Zdravlje pocinje dogovorom.

11. lIzvrsnost zasluzuje priznanje.
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AGENDA1

ZDRAVLIJE SE STVARA
| IZVAN ZDRAVSTVA

éé

Cilj ne bi trebao biti

samo dobiro lijeciti bolest,
nego stvarati uvjete u kojima
je stanovnistvo zdravije.

prim. mr. sc. Dorjan Marusi¢, dr. med.
specijalist interne medicine i medunarodni
strucnjak za zdravstvene sustave

Hrvatska raspolaze podacima, stru¢njacimai
brojnim primjerima uspjesnih praksi. U poje-
dinim  podrucjima hrvatsko  zdravstvo
postize rezultate koji su medunarodno pre-
poznati i usporedivi s najboljim europskim
sustavima. Istodobno, suo¢avamo se sa
starenjem stanovnistva, rastom kroni¢nih
bolesti, nedostatkom zdravstvenih radnika i
sve vecim ocCekivanjima gradana.

Takvi izazovi ne mogu se rijesiti iskljuCivo
unutar zdravstvenog sustava. Na zdravilje
jednako snazno utjeCu obrazovanje, uvjeti
rada, stanovanje, okolis, promet, prehrana i
drustveni odnosi. Zdravstveni sustav lijeci
bolesti. Drustvo stvara zdravlje. Posebno
zabrinjava podatak da sedam od deset
osoba ukljucenih u preventivne zdravstvene
preglede ima barem jedan Cimbenik rizika.
To pokazuje da zdravstvene izazove moramo
prepoznavati mMnNogo prije nego Sto postanu
dijagnoze.

éé

Zdravije drustvo ne moze
stvoriti samo zdravstvo.

doc. dr. sc. Irena Hrstié dr. med.
ministrica zdravstva

Nijedan dio sustava ne moze djelovati izolirano. Primarna, sekundarna i tercijarna

zdravstvena zastita moraju biti povezane, uz jasno definiran

kroz sustav.

Svi pacijenti istodobno su gradani. Svi sudjelujemo u donosenju odluka

i sviimamo ulogu u transformaciji

imaju vaznu ulogu u obrazovanju gradana o njihovim pravima,

ali i odgovornostima.




AGENDA1

ZDRAVLIJE SE STVARA
| IZVAN ZDRAVSTVA

TKO?

Gradani. Pacijenti. Zdravstveni djelatnici. Institucije. Poslodavci. Lokalna zajednica.
Obrazovni sustav. Mediji. Svi koji svojim odlukama utjecu na zdravlje stanovnistva.

STO?

Zdravlje treba promatrati kao zajednic¢ku drustvenu odgovornost.
Pitanje je tko stvara uvjete koji omogucuju ljudima da ostanu zdravi.

KAKO?

Jacanjem medusektorske suradnje. Uklju¢ivanjem zdravlja u sve javne politike.
Vecim naglaskom na prevenciju. Boljim koriStenjem podataka za donosenje odluka.
Aktivnijim ukljucivanjem gradana i pacijenata.

OSTAIJE NA DNEVNOM REDU: SUDIONICI FORUMA SLOZILI SU SE:
Kako zdravlje uciniti sastavnim dijelom svih da zdravlje ne moze biti odgovornost
javnih politika? samo zdravstvenog sektora. Za stva-
Koji sektori izvan zdravstva imaju najvedi utjecaj ranje zdravijeg druStva potrebni su

na zdravstvene ishode? zajednicko djelovanje, jasnije upravl-
Kako podijeliti odgovornost bez janje te ukljucivanje gradana, zajedni-
njezina razvodnjavanja? ca i drugih sektora u donosenje
Kako zastititi zdravlje stanovnistva u razdobljima odluka koje utjecu na zdravlje.
gospodarske i drustvene nestabilnosti?




AGENDA 2

PREVENCIJA MORA
POSTATI VIDLIJIVA

éé

Rizici koji danas nisu prepoznati,
sutra postaju dijagnoze,
a prekosutra demografski izazovi.

izv. prof. dr. sc. Mario Sekerija, dr. med.
voditelj Odjela za maligne bolesti s registrom,
Hrvatski zavod za javno zdravstvo

Vecina zdravstvenih sustava joS uvijek je
prvenstveno usmjerena na lijeCenje bolesti
nakon Sto se ona pojavi. Istodobno, najvece
prilike za poboljsanje zdravlja stanovnistva
nalaze se mnogo ranije - prije nastanka
bolesti.

UspjesSna prevencija Cesto ostaje nevidljiva.
Sprijeceni infarkt ne vidi se na listi Cekanja.
Izbjegnuta dijagnoza ne ulazi u statistiku
bolnickih prijema.

Produzeni zdravi zivot ne prikazuje se u
izvjeStajima jednako jasno kao broj obavl-
jenih postupaka.

Prema podacima predstavljenima na
Forumu, c¢ak sedam od deset osoba
ukljuéenih u preventivne zdravstvene pre-
glede ima najmanje jedan ¢imbenik rizika.
Taj podatak pokazuje da prostor za djelo-
vanje postoji mnogo prije nego Sto osoba
postane pacijent.

Sustav ne bi trebao cekati da se bolest razvije, vec bi trebao prepoznavati

rizike i intervenirati dovoljno rano kako bi

Europska unija shvatila je da je

bili bolji.

,a ne trosak.

Duhan i pusenje jedan su od glavnih Cimbenika rizika, a debljina postaje

jedan od najvecih



AGENDA 2

PREVENCIJA MORA
POSTATI VIDLIJIVA

TKO?

Gradani. Zdravstveni djelatnici. Obrazovni sustav.
Poslodavci. Lokalne zajednice. Donositelji odluka.

STO?

Prevencija ne smije biti dodatak zdravstvenom sustavu.
Ona mora postati njegov sastavni dio.
Cilj nije samo produljiti zivotni vijek, nego produljiti broj godina koje gradani provode zdravi.

KAKO?

Jacanjem preventivnih programa. Razvojem zdravstvene pismenosti.
Ranijim prepoznavanjem rizika. Stvaranjem okruzenja koje podrzava zdrave odluke.
Vecim ulaganjima u prevenciju nezaraznih bolesti.

OSTAJE NA DNEVNOM REDU: SUDIONICI FORUMA SLOZILI SU SE:
Zasto lijeCenje i dalje dobiva vise da prevencija predstavija jednu od
pozornosti od prevencije? najvrjednijih investicija u zdravilje

Kako prevenciju uciniti politicki stanovnistva. Bududi razvoj zdravst-
i drustveno vidljivijom? venog sustava zahtijevat ¢e pomak s
Koje preventivne intervencije donose pretezno reaktivhog prema anticipa-
najvecu vrijednost za Hrvatsku? tivnom djelovanju.

Kako mijeriti uspjesnost prevencije?

Kako zdravi izbor uciniti lakSim izborom?




AGENDA 3

MENTALNO ZDRAVLIE
ZASLUZUJE JEDNAKU

POZORNOST

Gradani sve CeSc¢e zdravlje ne definiraju
samo odsutnos¢u bolesti. Zdravlje podra-
sposobnost funkcioniranja,

zumijeva
kvalitetu zivota, emocionalnu stabilnost i
mogucnost sudjelovanja u svakodnevnom
Zivotu.

Zivotni vijek raste, ali broj godina

Anketa provedena medu predstavnicima
udruga pacijenata pokazala je da 76,5 % ispi-
tanika navodi znacajan negativan utjecaj
bolesti na kvalitetu zivota, dok 75 % ispitani-
ka navodi negativan utjecaj na emocional-
no stanje. Ti podaci podsjecaju da zdravstve-
ni sustav ne lijje¢ci samo dijagnoze nego
ljude.

ne raste istim tempom.

Mentalno zdravlje i kvaliteta Zivota sve se ¢eSce pojavijuju

kao sredisnja zdravstvena pitanja.

izmedu deset | dvanaest godina zZivota provedu ziveci s bolescu.



AGENDA 3

MENTALNO ZDRAVLIE
ZASLUZUJE JEDNAKU
POZORNOST

TKO?

Zdravstveni sustav. Obrazovni sustav. Poslodavci.
Obitelji. Lokalne zajednice. Gradani.

STO?

Mentalno zdravlje viSe nije periferno pitanje zdravstvene politike. Ono utjece na obrazovan-
je, zaposljavanje, produktivnost, drustvene odnose i ukupnu kvalitetu zivota.

KAKO?

Ranijim prepoznavanjem problema. Jacanjem podrske u zajednici. Smanjenjem stigme.
Vecéim ukljucivanjem pacijenata u odluke. Uklju¢ivanjem mentalnog zdravlja u sve zdravst-
vene politike.

OSTAIJE NA DNEVNOM REDU: SUDIONICI FORUMA SLOZILI SU SE:
Kako bolje mjeriti mentalnu dobrobit stanovnistva? da mentalno zdravlje i dobrobit
Kako povezati zdravstveni, obrazovni i socijalni sustav? stanovnistva trebaju zauzeti sredisnje
Kako smanijiti stigmu povezanu s mentalnim zdravijem? mjesto u buducim zdravstvenim poli-

Kako osigurati dostupnost podrike tikama. UspjeSan zdravstveni sustav
u svim dijelovima Hrvatske? ne mjeri se samo prezivljenjem, nego
Kako mentalno zdravlje postaviti kao razvojni prioritet? i kvalitetom zZivota.




AGENDA 4

PODACI TREBAJU
VODITI DJELOVANJE

éé

Za uspjesno upraviljanje
zdravstvenim sustavom
potrebna su tri elementa:
podaci, dijalog i odlucnost.

mag. sc. Francesca Colombo
voditeljica Odjela za zdravstvo pri Organizaciji
za ekonomsku suradnju i razvoj (OECD)

Podataka nikada nije bilo vise.

Istodobno, sustavi diljem Europe i dalje se
bore s pretvaranjem informacija u konk-
retne promjene.

Biljezi se velik

IzvjeS¢a nemaju

éé

Tehnologija je maniji

dio problema.

Glavni izazov je sposobnost
sustava da podatke

pretvori u odluke.

Igor Lerman
generalni direktor za Adriatic klaster u IQVIA-i

Florence Nightingale nije prikupljala podat-
ke zato Sto je voljela statistiku. Prikupljala ih
je zato sto su ljudi umirali. Podaci su vrijedni
tek kada poticu djelovanje.

, ali oni ¢esto nisu medusobno povezani.

ako se na temelju podataka nista ne mijenja.

Vazno je da se prikupljanje podataka ne dozivljava kao
dodatna birokratska obveza, nego kao alat za




AGENDA 4

PODACI TREBAJU
VODITI DJELOVANJE

TKO?

Institucije. Zdravstvene ustanove. Istrazivaci. Podatkovni stru¢njaci. Pacijenti.

STO?

Podaci su alat, a ne cil].
Njihova je svrha unaprijediti odluke, kvalitetu skrbi i zdravstvene ishode.

KAKO?

Mjerenjem ishoda koji znace pacijentima i gradanima.
Povezivanjem izvora podataka. Povec¢anjem transparentnosti u prikupljanju i izvjestavanju.
Usporedbom rezultata. KoriStenjem podataka za kontinuirano ucenje.

OSTAJE NA DNEVNOM REDU: PODACI STVARAJU VRIJEDNOST
Mjerimo li ono sto je gradanima doista vazno? samo kada vode boljem odlucivanju.
Koji ishodi jos uvijek ostaju nevidljivi? Buducnost zdravstvenog sustava

Kako povezati zdravstvene i socijalne podatke? nece ovisiti o koli¢ini podataka, nego
Kako povecati povjerenje u koristenje podataka? o sposobnosti njihova koriStenja.
Kako podatke pretvoriti u alat za poboljsanje,

a ne samo izvjeStavanje?




AGENDA 5

KVALITETA MORA BITI JEDNAKO
VAZNA KAO DOSTUPNOST

Dostupnost zdravstvene skrbi ostaje jedan
od temeljnih ciljeva svakog zdravstvenog
sustava. Medutim, dostupnost sama po sebi
ne jamci bolji zdravstveni ishod. Vise pregle-
da ne znaci nuzno bolju skrb. Vise postupa-
ka ne znaci nuzno bolje zdravlje. Vise aktiv-
nosti ne znac¢i nuzno vedu vrijednost.
Gradani zdravstveni sustav ne procjenjuju
prema broju izvrSenih postupaka nego
prema tome jesu li nakon kontakta sa sus-

tavom zdraviji, sigurniji i sposobniji za
svakodnevni Zivot.

Uspjeh zdravstvenog sustava
ne treba mjeriti samo time

je li odredena usluga pruzena,
nego time je li pacijent nakon
nje mogao zZivjeti bolje.

Nina ISek Medugorac
direktorica HealthComm Foruma

ViSe pregleda i postupaka ne znaci nuzno

éé

Pacijenta ne zanima admini-
strativni proces. Pacijenta zanima

sto od zdravstvenog sustava
konkretno moZze dobiti.

izv. prof. dr. sc. Mario Sekerija

éé

Nije realno ocekivati da se veci
broj pacijenata lijeci sve
ucinkovitijim i suvremenijim
terapijama, a da izdvajanja ostanu
gotovo jednaka.

dr.sc. Ana Gongola, dr. dent. med,
predsjednica Udruzenja proizvodaca lijekova
pri Hrvatskoj udruzi poslodavaca (HUP)

Jaz izmedu propisivanja terapije i konacnog ishoda lijec¢enja prisutan
je u gotovo svim razvijenim




AGENDA 5

ZDRAVLIJE SE STVARA
| IZVAN ZDRAVSTVA

TKO?

Pacijenti. Zdravstveni djelatnici. Zdravstvene ustanove.
Strukovne organizacije. Donositelji odluka.

STO?

Kvaliteta zdravstvene skrbi treba postati jednako vazna kao njezina dostupnost.
Svrha zdravstvenog sustava nije proizvoditi aktivnosti nego stvarati zdravstvenu vrijednost.

KAKO?

Mjerenjem zdravstvenih ishoda. Ja¢anjem sigurnosti pacijenata. Ukljucivanjem iskustava
pacijenata. Kontinuiranim unapredenjem kvalitete. Ve¢om transparentnos¢u oko ishoda.

OSTAJE NA DNEVNOM REDU: SUDIONICI FORUMA SLOZILI SU SE:
Kako kvalitetu definiraju gradani? da buduénost zdravstvenog sustava
Koji ishodi lije¢enja najvise znace pacijentima? ne smije biti usmjerena samo na pov-

Kako iskustvo pacijenata uciniti sastavnim dijelom ecanje opsega aktivnosti. Vecu pozor-
odlucivanja? nost potrebno je posvetiti kvaliteti,
Kako kvalitetu uciniti vidljivijom javnosti? sigurnosti, iskustvu pacijenata i stvar-
Kako uravnoteziti dostupnost, kvalitetu i odrzivost? nim zdravstvenim ishodima.




AGENDA 6

INOVACIJE MORAJU
STVARATI VRIJEDNOST

Zdravstveni sustavi danas raspolazu teh- éé

nologijama koje su prije samo nekoliko Vazno je ne samo postojanje
godina bile nezamislive. Istodobno, mnogi '

problemi ostaju isti. To pokazuje da inovacija inovacije, nego i nacin na koji

sama po sebi nije dovoljna. Nije svaka nova se ona koristi.

tehnologija inovacija. Nije svaka inovacija .o e )
" 9 . / . .J . / Zeljko Milicevié, dr. med, spec,, psih.

vrijedna. Prava inovacija je ona koja pobol- . !

~ ) . . generalni direktor za Hrvatsku, Sloveniju

jSava zdravstvene ishode, kvalitetu Zivota, i Bosnu i Hercegovinu u Eli Lillyju

iskustvo pacijenata ili odrzivost sustava.

Drustvo vec raspolaze potrebnim znanjem. Problem nije u razumijevanju izazova,
Nnego u pretvaranju znanja u

nije samo novi lijek ili nova tehnologija. Inovacija je i odluka da nesto
prestanemo raditi ili da nesto pocnemo raditi drugacije.

Ministarstvo zdravstva je kao dirigent koji treba voditi sustav kroz akcijske planove, nove politike
i preventivne aktivnosti. Medutim, nijedan dirigent ne moze ostvariti rezultat bez orkestra.
Ministarstvo moze koordinirati odgovor, ali uspjeh ovisi o sudjelovanju svih

Potrebno je manje raspravljati, a vise

Bolji ishodi pocinju boljim odlukama — donesenima ranije, predvidljivije i uz snazno uskladivanje
svih dionika. To zahtijeva i jasan fokus na ishode koji su vazni pacijentima

i drustvu, jer u zdravstvu je nacin na koji donosimo odluke jednako vazan kao

i same odluke koje donosimo.



AGENDA 6

INOVACIJE MORAJU
STVARATI VRIJEDNOST

TKO?

Industrija. Istrazivaci. Zdravstvene ustanove.
Profesionalci. Pacijenti. Institucije.

STO?

Inovacije trebaju stvarati vrijednost za gradane i drustvo.
Njihova svrha nije novost, nego poboljSanje.

KAKO?

Evaluacijom ucinaka inovacija. Sirenjem uspjednih modela.
Uklanjanjem prepreka provedbi. Poticanjem organizacijskih inovacija.
Deimplementacijom aktivnosti koje ne stvaraju vrijednost.

OSTAJE NA DNEVNOM REDU: SUDIONICI FORUMA SLOZILI SU SE:
Kako razlikovati inovaciju od noviteta? da se inovacije trebaju vrednovati
Koje inovacije donose najvecu vrijednost? prema ucincima koje ostvaruju za

Sto bi zdravstveni sustav trebao prestati raditi? pacijente, zdravstvene djelatnike i
Kako uspjesne inovacije Siriti brze? drustvo, a ne prema njihovoj teh-
Kako sprijeciti da inovacije povecavaju nejednako- noloskoj sofisticiranosti.

sti?




AGENDA 7

ZDRAVSTVENI RADNICI
NISU NEISCRPAN RESURS

éé Svaki zdravstveni sustav na kraju je ljudski

. . sustav. Bez lijeCnika, medicinskih sestara,
Buducnost mora biti u liekarnika, fizioterapeuta i drugih zdravst-
snainijoj primarnoj venih djelatnika ne postoji zdravstvena

zastita. Starenje stanovniStva povecava

zdravstvenoj zastiti, prevenciji ootrebe 70 Skibi,

i skrbi blizoj pacijentu.

mag. sc. Francesca Colombo Istodobno, zdravstvena radna snaga stari, a

voditeljica Odjela za zdravstvo pri Organizaciji broj dostupnih stru¢njaka ne raste dovoljno
za ekonomsku suradnju i razvoj (OECD) brzo. Na Forumu je istaknuto da je ¢ak 336
66 lijeCnika obiteljske medicine starije od 65

godina. To je pitanje odrzivosti sustava, a ne
Zdravstveni sustav ne treba samo kadrova u zdravstvu.

promatrati iskljucivo kao trosak.
Ulaganje u zdravstvene radnike

investicija je u buduénost.

Dragan Soldo, dr. med.
predsjednik Hrvatskog drustva obiteljskih doktora (HLZ)

Poslodavci imaju vaznu ulogu u ocuvanju
ali ta uloga jos nije dovoljno razvijena.

Dopunsko zdravstveno osiguranje prvenstveno pruza

pokrivanjem participacije, dok dodatno zdravstveno osiguranje omogucuje
brzi pristup dijagnostici, specijalistickim pregledima i rehabilitaciji.

Koristi dodatnog zdravstvenog osiguranja ostvaruju i pacijenti i poslodavci.




AGENDA 7

ZDRAVSTVENI RADNICI
NISU NEISCRPAN RESURS

TKO?

Zdravstveni djelatnici. Sveucilista. Komore.
Institucije. Poslodavci. Vlada.

STO?

Odrziv zdravstveni sustav zahtijeva odrzivu radnu snagu.

Ljudi nisu samo dio sustava. Ljudi jesu sustav.

KAKO?

Ulaganjem u obrazovanje. Jacanjem radnih uvjeta. Smanjivanjem administrativhog
opterecenja. Razvojem novih kompetencija. Boljim planiranjem kadrova.

OSTAJE NA DNEVNOM REDU:
Kakvu zdravstvenu radnu snagu
trebamo 2035. godine?

Kako profesije uciniti priviacnima mladim
generacijama?

Kako sprijeciti sagorijevanje zdravstvenih djelatnika?
Koje zadatke treba preraspodijeliti?

Kako uskladiti tehnologiju i ljudski kontakt?

SUDIONICI FORUMA SLOZILI SU SE:
da ulaganje u zdravstvene radnike
nije troSak nego preduvjet odrzivosti
zdravstvenog sustava.




AGENDA 8

POVJERENJE JE
INFRASTRUKTURA

éé éé

Gradani i dalje vise vjeruju Povjerenje se tesko gradi,
ljudima unutar sustava a vrlo lako gubi.

nego samom sustavu. izv. prof. dr. sc. Krunoslav Capak, prim. dr. med.

Sazetak ankete HealthComm Foruma
Kada govorimo o infrastrukturi, najcesée

éé mislimo na zgrade, uredaje, ceste ili infor-
Gradani jo3 uvijek nisu macijske sustave.

. ) . . No svaki zdravstveni sustav pociva i na nevi-
dOVOIJnO informirani o tome dljivoj infrastrukturi. Na povjereniju.
Sto zdravstveni sustav

mijeri i kako koristi podatke. Bez povjerenja nema uspjesne prevencie.
Bez povjerenja nema prihvaé¢anja promjena.

izv. prof. dr. Branko Gabrovec Bez povjerenja hema kvalitetne komunik-

generalni direktor Nacionalnog instituta . . . "

za javno zdravje (N1JZ), Slovenija aclje. Bez povjerenja nema uspjesnog
zd ravstvenog sustava.

Povjerenje, strucnost i mogucnost dobivanja drugog misljenja
vazni su temelji kvalitetne zdravstvene komunikacije.

Odgovornost i hrabrost klju¢ni su elementi vjerodostojne komunikacije.




AGENDA 8

POVJERENJE JE
INFRASTRUKTURA

TKO?

Svi. Zdravstveni djelatnici. Pacijenti. Institucije.
Mediji. Civilno drustvo.

STO?

Povjerenje nastaje kroz ponovljeno iskustvo, transparentnost
i dosljednost, a ne kao rezultat jedne kampanje.

KAKO?

Otvorenom komunikacijom. Ve¢om transparentnosc¢u. Ukljucivanjem gradana.
Odgovornim koristenjem podataka. Dosljednim djelovanjem institucija.

OSTAJE NA DNEVNOM REDU: SUDIONICI FORUMA SLOZILI SU SE:
Zasto gradani vise vjeruju pojedincima nego da je povjerenje jedan od najvaznijih,
institucijama? Kako mjeriti povjerenje? ali i najkrhkijih resursa zdravstvenog

Kako komunicirati neizvjesnost? sustava.
Kako povecati transparentnost?

Kako sacCuvati povjerenje u vrijeme brzih promjena i novih,

Cesto neprovjerenih, izvora informacija o zdravstvu

i zdravlju?




AGENDA 9

ZDRAVLIE JE STRATESKI
NACIONALNI RESURS

éé

Zdravlje nije samo
zdravstveni ishod.
Zdravlje je drustveni ishod.

Vise sudionika Foruma

éé

Zdravstveni sustavi moraju se
promatrati kao investicija

u gospodarski razvoj,

a he samo kao rashodna stavka.

doc. dr. sc. Tomislav Sokol
Clan Odbora za javno zdravlje (SANT)
u Europskom parlamentu

Rasprave o zdravstvu Cesto se svode na
troskove, proracune, dugove i rashode.
Takav pogled je nepotpun.

Zdravlje nije samo rezultat gospodarskog
razvoja. Zdravlje je jedan od njegovih predu-
vjeta. Zdravo stanovnistvo produktivnije je,
otpornije i aktivnije. Dulji zdravi zivot omo-
gucava ljudima da dulje sudjeluju u drust-
venom i gospodarskom zivotu zajednice.

Istovremeno, lose zdravlje povecava soci-
jalne troskove, smanjuje produktivnost i
produbljuje nejednakosti. Upravo zato
pitanje zdravlja ne moze biti samo pitanje
zdravstvenog sektora. To je pitanje razvoja
drustva.

Ne postoji uspjesno gospodarstvo bez zdravog stanovnistva.

, produktivnost i kvaliteta zivota

sve vise ovise o zdravlju gradana.




AGENDA 9

ZDRAVLIE JE STRATESKI
NACIONALNI RESURS

TKO?

Vlade. Ministarstva. Poslodavci. Obrazovni sustav.
Lokalna samouprava. Gradani.

STO?

Zdravlje treba promatrati kao nacionalni razvojni prioritet - jednako kao obrazovanje,

gospodarstvo ili nacionalnu i osobnu sigurnost.

KAKO?

UkljuCivanjem zdravlja u razvojne politike. Ve¢im ulaganjem u prevenciju.
Prac¢enjem zdravih godina Zivota Smanjivanjem zdravstvenih nejednakosti.

Promicanjem zdravlja kao drustvene vrijednosti.

OSTAJE NA DNEVNOM REDU:
Kako zdravlje uciniti sastavnim dijelom
razvojnih politika?

Kako mijeriti povrat ulaganja u zdravlje?
Kako povecati broj zdravih godina zivota?
Kako smanijiti regionalne nejednakosti?
Kako zdravlje postaviti medu klju¢ne
nacionalne prioritete?

SUDIONICI FORUMA SLOZILI SU SE:
da zdravlje predstavlja jedan od
najvaznijih nacionalnih resursa te da
ga je potrebno promatrati kao
dugorocnu investiciju u drustvenu i
gospodarsku buducénost Hrvatske.




AGENDA 10

ZDRAVLIE POCINJE

DOGOVOROM

éé

Za uspjesno upravljanje
zdravstvenim sustavom
potrebna su tri elementa:
podaci, dijalog i odlu¢nost.

mag. sc. Francesca Colombo
voditeljica Odjela za zdravstvo pri Organizaciji
za ekonomsku suradnju i razvoj (OECD)

éé

Najvedi izazovi zdravstvenih
sustava ne mogu

se rijesiti djelovanjem
pojedinacnih institucija.
mag. sc. Francesca Colombo

voditeljica Odjela za zdravstvo pri Organizaciji
za ekonomsku suradnju i razvoj (OECD)

Vazno je

Potrebno je vise

éé

Zdravlje pocinje dogovorom.
Moto HealthComm Foruma 2026.

Suvremeni zdravstveni sustavi postali su
previSe slozeni da bi ih jedna institucija
mogla samostalno oblikovati. Pacijenti.
Struka. Uprave. Institucije. Industrija.
Akademska zajednica. Mediji. Svi imaju dio
znanja i dio odgovornosti. Nitko nema cijelu
sliku. Napredak stoga zahtijeva razgovor i
dogovor.

I kada se ne slazemao.

, @ Manje rada u silosima.




AGENDA 10

ZDRAVLIE POCINIJE

DOGOVOROM

TKO?

Svi dionici zdravstvenog sustava.

STO?

Napredak zahtijeva suradnju. Bez dijaloga nema povjerenja.

Bez povjerenja nema promjena.

KAKO?

Redovitim dijalogom. Ukljucivanjem razliCitih perspektiva.
Aktivnim sudjelovanjem pacijenata. Transparentnim donosenjem odluka.

Zajednickim definiranjem prioriteta.

OSTAJE NA DNEVNOM REDU:
Kako odrzati dijalog izmedu Foruma?
Kako ukljuciti viSe gradana i pacijenata?

Kako osigurati kontinuitet suradnje?
Kako pretvoriti rasprave u konkretne aktivnosti?
Kako pratiti napredak izmedu dva Foruma?

SUDIONICI FORUMA SLOZILI SU SE:
da odrziva rjeSenja nastaju kroz
dijalog, partnerstvo i zajednicko
preuzimanje odgovornosti za
buducnost zdravstvenog sustava.




AGENDA T

IZVRSNOST ZASLUZUJE
PRIZNANJE

éé Rasprave o zdravstvu €esto su usmjerene na

. probleme. Problemi su vazni.
U hrvatskom zdravstvu vec

danas postoje brojni primijeri Ali jednako su vaZzna i rjeSenja. Diljem
izvrsnosti. Naéje ~adatak !—Irvatslfe p?StO_]e" pojedinci, timovi, ustar\ove
i organizacije koji svakodnevno pokazuju da
uciniti ih vidljivima. su promjene moguée. Njihov rad &esto
Nina ISek Medugorac ostaje nedovoljno vidljiv.
direktorica HealthComm Foruma
HealthComm Awards nastali su upravo

kako bi prepoznali i promovirali takve prim-
jere. Nagrada je nacin da se dobre ideje
ucine vidljivima.

Ne trebamo izmisljati Ona vec postoji. Treba ju pronadi i prekopirati.

Dobre prakse treba prepoznati, povezati i Siriti.
Promjena je moguca kada postoje ljudi spremni preuzeti




AGENDA T

IZVRSNOST ZASLUZUJE
PRIZNANJE

TKO?

Zdravstveni djelatnici. Pacijenti. Ustanove. Udruge.
Industrija. Akademska zajednica.

STO?

Izvrsnost treba prepoznati, vrednovati i Siriti.
Uspjesni primjeri trebaju postati izvor ucenja za cijeli sustav.

KAKO?

Prepoznavanjem uspjesnih inicijativa. Dijeljenjem iskustava.
Umrezavanjem inovatora. Podrzavanjem i Sirenjem uspjesnih modela.
Sustavnim ucenjem iz dobre prakse.

OSTAJE NA DNEVNOM REDU: SUDIONICI FORUMA SLOZILI SU SE:
Kako uspjesne lokalne inicijative da hrvatskom zdravstvu ne nedostaju
pretvoriti u nacionalne standarde? primjeri uspjeha. Potrebno ih je ucini-

Kako sustavno prepoznavati izvrsnost? i omoguciti njihovo
Kako mijeriti uc¢inak nagradenih projekata? Sirenje na razini cijelog sustava.

Kako osigurati Sirenje uspjesSnih modela?

Kako kulturu izvrsnosti uciniti sastavnim

dijelom sustava?




PRODUKTIVNE

NAPETOSTI | NESLAGANJA
|Z KOJIH PROIZLAZE DALJNJI
RAZGOVORI | ODLUKE

HealthComm Forum 2026 nije nastojao postic¢i suglasnost o svakom pitanju. To nije ni
moguce. Niti je potrebno. Napredak Cesto nastaje upravo iz otvorenog razgovora o pitanjima
Nna koja jos nemamo konacne odgovore. Tijekom Foruma pojavilo se nekoliko tema koje
ostaju otvorene i zasluzuju daljnju raspravu.

ZDRAVLIE ILI ZDRAVSTVO?

Koliko ulagati u zdravstvene usluge (kroz zdravstvo), a koliko u stvaranje zdravlja
i prevenciju bolesti (izvan zdravstvenog sustava)?

DOSTUPNOST ILI ISHODI?

Treba li sustav procjenjivati (i placati) kroz broj pruzenih usluga ili mjerenjem ishoda
i poboljsanja kvalitete zivota?

INOVACIJE ILI STABILNOST?
Kako poticati promjene i inovacije, u proizvode i procese, ali bez ugrozavanja sigurnosti
i stabilnosti sustava?

PODACI ILI DIJALOG?

Koliko odluke trebaju pocivati na podacima, a koliko na iskustvima gradana i profesion-

health
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FORUM




PRODUKTIVNE

NAPETOSTI | NESLAGANJA
|Z KOJIH PROIZLAZE DALJNJI
RAZGOVORI | ODLUKE

NACIONALNA DOSLIJEDNOST ILI LOKALNA FLEKSIBILNOST?

Koliko prostora (i resursa) treba ostaviti lokalnim rjesenjima?

STRUCNOST ILI SUDJELOVANJE?

Kako uravnoterziti strucnost i ukljuc€ivanje gradana?

TEHNOLOGIJA ILI LJUDSKOST?

Sto tehnologija moze zamijeniti, a 5to nikada ne bi smjela?

IZVRSNOST ILI JEDNAKOST?

Kako osigurati da najbolji primjeri postanu dostupni svima?

Jasno je da se vecinu “ILI" mozZe i mora zamijeniti s “I”.

health
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FORUM




ZAVRSNA

RIJEC

Agenda je popis pitanja koja smatramo
dovoljno vaznima da ih nastavimo postavlja-
ti. HealthComm Forum 2026 zavrSava bez
deklaracije. Bez rezolucije. Bez konacnih
odgovora.

Ali sjasnim uvjerenjem da Hrvatska ne treba
joS jednu raspravu o tome Sto bi trebalo
uciniti. Treba vise odgovora na pitanja:

Tko? Sto? Kako? | manje izgovora!

Do HealthComm Foruma 2027 Zeljeli bismo
razgovarati manje o problemima, a vise o
napretku. Manje o planovima, a vise o rezul-
tatima. Manje o tome sto bi trebalo uciniti, a
vise o0 tome sto smo zajedno uspjeli ostvariti.

Zdravije drustvo ne nastaje slucajno.
Ono se stvara.
Zajednicki.
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