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Zasto EPOHA

iromasenje, rastu¢a ekonomska i
socijalna nesigurnost uzrokovana
tranzicijom, niski kapacitet (pojedi-
naca, obitelji i zajednica) za izlaZe-
nje na kraj sa stresom uzrokovanim brzim i
naglim promjenama, negativni demografski
trendovi, starenje stanovnistva, urbanizacija
(masovna i stihijska, posebno prvih godina
rata, koja nije mogla biti istodobno pra¢ena
jacanjem komunalne i urbane infrastrukture
koja bi adaptirala novopridoSlo stanovnis-
tvo) s istodobnom depopulacijom pojedinih
podrucja zemlje, sve to zajedno svojim ku-
mulativnim uc¢inkom daje lo3u pretpostavku
zdravlja u Hrvatskoj. Osim osnovnog breme-
na loseg zdravlja prikupljenog tijekom po-
sliednjih petnaestak godina nase povijesti
obiljeZenih ratom, pora¢em i ekonomskom
tranzicijom, na nas se kao na dio europskog
okruzenja prenose i posljedice negativnih
globalnih trendova.
Ono $to javnozdravstvena profesija zna vec
od doba prije Stampara jest da na zdrav-
stveno stanje stanovniStva utjeCe mnogo
faktora koji se nalaze izvan domene sustava
zdravstva, i da upravo ti vanjski, makroso-
cijalni faktori (kulturalni, politicki, socioeko-
nomski, okolinski, edukacijski) imaju znacaj-
no vedi utjecaj na zdravlje nego sam sustav
zdravstva. Nacin na koji organiziramo svoje
drustvo, raspon do kojeg jatamo interakciju
medu gradanima, stupanj do kojeg si vje-
rujemo i udruzujemo se medusobno, odno-
sno stvaramo zajednice koje brinu o svojim
¢lanovima, u stvari predstavlja najvazniju
determinantu zdravlja. Pojedinci (i njihovo
loSe zdravlje) ne mogu se razumieti iskljuci-
vo promatranjem unutrasnjosti njihova tijela
i mozga, nego odgovor treba traziti unutar
onoga Sto se zbiva u njihovim zajednicama,
socijalnim mrezama, radnim mjestima, Sko-
lama, unutar obitelji. Akademska istraZiva-
nja govore u prilog tomu da su intervencije
dizajnirane s ciliem direktnog djelovanja
na pojedinacno rizicno ponasanje manje
ucinkovite od intervencija kojima se ciljaju
socijalni i okolinski cimbenici, ¢ija promjena
dovodi i do promjene zdravstvenog stanja i
ponasanja pojedinaca.
Socijalni sustav zajednice relevantan za
zdravlje sastoji se od najmanje tri elementa:
fizikalne strukture, socijalne strukture i soci-
jalne kohezije. Fizikalna struktura zajednice,
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odredena urbanim dizajnom naselja utjece
na zdravlje izravnom izloZzenoscu riziku ne-
adekvatnog stanovanja, zagadenja zraka,
buke, i neizravno stvaranjem ili zanemariva-
njem stvaranja okolisa koji podrzava zdra-
vlje. Socijalna struktura zajednice odraZava
se u stvarima kao 5to su postojanje mjesta
za susretanje, mogucnost interakcije i iz-
mjene iskustava Zitelja, postojanje mehani-
zama preraspodjele dohotka i slicno. Ona
takoder ima neposredan ucinak na zdravlje,
stvaranjem bazi¢nih preduvjeta za zdra-
vlje i posredan, putem lakSeg zajednickog
rieSavanja problema ili putem formiranja
zajednickog identiteta. Socijalna kohezija
je proizvod adekvatne fizikalne i socijalne
strukture zajednice. Zajedno s kulturalnom
ili socijalnom homogenosc¢u zajednice nje-
zina fizikalna i socijalna struktura ¢e ili ucvr-
stiti ili onemoguditi postojanje medusobne
brige i podrske, osjecaja samopouzdanja i
pripadanja te obogatiti socijalne odnose,
Sto se, rezultatima niza istrazivanja, poka-
zalo znacajnim ¢imbenikom jacanja zdravlja
¢lanova zajednice. Sto je s nasim, ratnim mi-
gracijama i ekonomskom tranzicijom, potr-
ganim socijalnim mreZzama? Iskustva proje-
kta »Zdravi grad« u Hrvatskoj upravo nam
prakti¢no daju potvrdu vaznosti navedenih
triju dimenzija. Kao najznacajnija podrucja
intervencije ve¢ se nekoliko godina za re-
dom spominju programi zdravog urbanog
planiranja (koji naglasavaju znacaj fizikal-
ne strukture zajednice), programi jacanja
socijalnih mreza, jacanja medugeneracijske
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povezanosti, programi podrske obiteljima
te vece ukljucivanje grupa s posebnim po-
trebama (koji naglasavaju znacaj socijalne
strukture zajednice).

| krovna agencija za zdravlje Ujedinjenih na-
roda, Svjetska zdravstvena organizacija, pri-
hvac¢a akademsku spoznaju da na ponasa-
nje u velikoj mjeri utjece okruzenje u kojem
ljudi Zive. Tijekom devedesetih idejni okvir
socio-ekoloskog koncepta zdravlja SZO uo-
blicava kroz bazi¢ne dokumente unaprede-
nja zdravlja i Strategije »Zdravlja za sve za
21. stolje¢e«. Najznacajniji i naj¢esce spo-
minjan termin ovih dokumenata “equity”
pravilno preveden znadi pravi¢nost i solidar-
nost, tj. obavezu da se najveca pozornost
treba obratiti onima koji imaju najvece po-
trebe, onima koji nose breme bolesti te oni-
ma koji primaju neadekvatnu zdravstvenu
zastitu ili su ugrozeni siromastvom. Svi ljudi
trebaju imati jednaku mogucnost da razviju
i odrZavaju svoje zdravlje, Sto bi im mogao
omoguditi posten i pravi¢an pristup resursi-
ma za zdravlje.

Problema je mnogo, resursi su ograniceni,
mudrost stvaranja dobre zdravstvene poli-
tike je odabir i rjeSavanje, u ogranicenom
vremenskom okviru, odabranih (rjeSivih) pri-
oriteta koji su konsenzusom politike, struke
i zajednice prepoznati kao najvazniji.
Zelimo bolje zdravlje — kako ga ostvariti?
Svima nam je jasno da se na to pitanje ne
moze dati ni kratak niti jednostavan odgo-
vor. Svrha je ovoga casopisa, koji svojim
provokativnim nazivom podcrtava MOGU-
CNOSTI stoljeca u kojem Zivimo, dati vam
barem dio odgovora na prethodno posta-
vljeno pitanje. Kroz prie nasih gradova i
Zupanija koje slijede, pokazat ¢emo vam
kako se to, usprkos negativnim utjecajima
makro-okruzenja uvazavanjem zdravlja u
procesu politickog odlucivanja, razvijanjem
mreZa, unapredenjem komunikacije, po-
Stivanjem regionalnih razli¢itosti, ucenjem
na bogatoj (hrvatskoj i europskoj) tradiciji
i iskustvu javnog zdravstva, te poticanjem
suradnje i koordinacijom djelovanja na tri
razine — lokalne zajednice, regije i nacional-
no, ipak moZe ostvariti pozitivan ucinak na
oCuvanje i unapredenje zdravlja zajednice.

Dr. sc. Selma Sogori¢, nacionalna koordi-
natorica Hrvatske mreZe zdravih gradova
ssogoric@snz.hr
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Zdravlje i politika

politika i zdravlje, samostalno i zajedno,
predstavljaju temelje sigurnosti, uspjeha
i srece hrvatske drZave, hrvatskog naro-
da i svih ljudi koji Zive u Hrvatskoj.
Kroz cijelu povijest hrvatskog naroda ispre-
plicu se dva nastojanja — ostvariti samostal-
nu drZzavu i osigurati opstanak i zdravlje
naroda. Hrvatski narod je mali narod, sa do-
movinom na izuzetno lijepom dijelu Euro-
pe. Kroz cijelu je povijest stalno bio izloZen
napadu na vlastitu drzavu (agresije, ratovi,
okupacije, podjele, zabrane jezika...) i zdra-
vlje (genocid, etnicko ciscenje, epidemije,
glad, iseljavanje, niski natalitet, zapustanje
preventive...). U ovom se tekstu prvi put
iznosi dvostruki helix drzavnosti i zdravlja
u hrvatskoj politici. Ipak, povijesna mudrost
hrvatskog naroda ukazuje da je povezivanje
politike i zdravlja preduvjet svake uspjesne
politike u Hrvatskoj. Iskustva starog Dubro-
vnika, franjevacka medicina u Bosni i Herce-
govini, Stamparov pokret zdravlja, partizan-
ska medicina na Petrovoj gori, Vukovarska
bolnica, strijeljanje pacijenata na Ovcari,
Bijeli put i bolnica u Novoj Biloj ...
Upravo preko narodnog zdravlja Hrvatska
je doZiviela najviSe priznanje i u meduna-
rodnoj politici. Andrija Stampar je nakon
drugog svjetskog rata jedan od osnivaca
Svjetske zdravstvene organizacije, a njegova
definicija zdravlja je usvojena kao svjetska
definicija zdravlja.
Neke od klju¢nih Stamparovih postavki
mogu se u cijelosti koristiti i danas, a poka-
zuju koliko je znacajno razvijati pisani iskaz
zdravstvene politike, kao direktnog ¢imbe-
nika narodnog zdravlja u buducnosti.
Za vrijeme Jugoslavije, zdravstvo se oslanja-
lo na Stamparovo naslijede i osnovna nacela
socijalisticke solidarnosti. U tom vremenu,
kao rezultat jednostranackog sistema vlasti,
neekonomskog zdravstvenog osiguranja,
iskljucivo drzavnog vlasnistva u zdravstvu, i
konacno, samog odsustva hrvatske drzave,
stvorena je opasna iluzija o odvojenosti po-
litike i zdravlja.
Danas sa ponosom moZemo reci da postoji
drzava Hrvatska i da je priznata u cijelom
svijetu. Na Zalost, moramo priznati da smo
daleko od narodne politike zdravlja.
Danasnja zdravstvena politika prakti¢no uo-
pée ne obuhvaca najvaznija pitanja javnog
zdravstva, kao $to je demografsko zdravlje,
zdravlje i gospodarstvo, zdravstvena pisme-
nost, zakonodavstvo, osiguranje, organiza-
cija, menadzment ...
Sve do Stete po narodno zdravlje prisutno je
strancarenje, iskljuciva vlast bolnickih lije¢ni-
ka, afere, divljenje strancima i neinformira-
nost stanovnistva.

pola stoljeca, nije postojao hrvatski ¢aso-
pis 0 narodnom zdravlju. Sada je osnovan
Hrvatski ¢asopis o javnom zdravstvu, prvi
medicinski ¢asopis na Internetu u Hrvatskoj
(Www.hzjz.hr).

Vec¢ desetljecima postoji i pravi pokret zdra-
vlja, koji povezuje stru¢njake raznih podrucja,
politi¢are raznih stranaka i narod, a djeluje na
cijelom podrug¢ju Hrvatske i visoko je cijenjen
u Europi i svijetu. On se danas ostvaruje kroz
Zdrave Zupanije i Zdrave gradove.
Izdavanjem Epohe zdravlja, odlucili smo
se na jos jedan korak u jacanju narodnog
zdravlja, prikazujuci u prvom broju upravo
odnos politike i zdravlja.

Na kraju, spremaju se lokalni izbori. Po-
zivam sve biraCe da glasaju samo za one
stranke koje su ih upoznale sa svojim

e Zdravstvena politika postat ce najbitnijim dijelom narodne politike ...
e Uslijed neznanja je kurativna medicina, stoljecima i decenijima po-
tiskivala preventivnu medicinu, koja je digla glavu tek nakon ogro-

mnih Zrtava u narodnim Zivotima.

e Narodni i drustveni preporod je ujedno i zdravstveni preporod.

® Ratne pobjede nisu nikada bile sigurna osnova za pravu sigurnost i
napredak jednog naroda, jer se sudbina naroda rjesava u meduso-
bnoj utakmici zdravijem, brojem poroda — u majcinom krilu.

e A od toga, da li ce jedan narod voditi dobru biolosku politiku, zavisi
njegova buducnost, njegovo blagostanje, njegovo kulturno napre-

dovanje.

® Prema tome, problemima narodnog zdravija trebaju se baviti svi, a
ne samo lijecnici. To nije monopol lijlecnika, nego je duznost i briga
svih bez razlike. Za svakog pojedinca postoji, prije svega, jedna velika

duznost: da bude zdrav.

e Jedna danas vec dosta brojna i snaZna grupa javnih radnika sve vise
naglasava vrijednost pitanja narodnog zdravija ... vec sama ova ideja
u nasem javnom Zivotu, koji je vec prezasicen stranackom politikom,
znaci jednu novu notu, jednu priviacnu snagu.

e Zdravstvena politika je kod nas u samom zametku, ona je dosad bila
samo kurativne, a nikad preventivne prirode.

Politicke stranke ne smatraju zdravstvo va-
Znim dijelom niti unutrasnje niti vanjske
politike drzave. Dapace, znacajan broj li-
jeCnika-politicara nije pokazao interes za
zdravstvenu politiku, ili ju je smatrao mar-
ginalnom. Ja spadam medu rijetke lije¢nike-
politicare koji su — zdravstveni politicari.

U javnim i zdravstvenim medijima, dominira
individualni pristup, a zajednica i narodno
zdravlje prakti¢no ne postoje.

0d smrti Andrije Stampara, 1958. godine, sve
do pocetka 2005. godine, kroz gotovo

Prof. dr. Andrija Stampar

zdravstvenim programom i preuzele odgo-
vornost za narodno zdravlje u svojoj Zu-
paniji, gradu ... Dati na izborima glas za
kandidate/stranke koje nisu jasno istakle
politiku zdravlja, mogu samo ljudi kojima
nije stalo do zdravlja vlastite obitelji, uspje-
ha Hrvatske i opstojnosti i srece hrvatskog
naroda.

Dr. Slobodan Lang, predsjednik Hrvatske
mreZe zdravih gradova
slobodan.lang@hzjz.hr
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POREC

Zdravlje za sve u lokalnoj
zajednici

rojekt Zdravi grad Pore¢ djeluje u
Porecu od 1993. godine i predstavlja
osnovu za inovativno djelovanje u
promicanju zdravlja u zajednici. Pri-
likom iniciranja projekta Zdravi grad Pore¢
gradska vlast se opredijelila za osnivanje
gradske institucije Fond Zdravi grad Porec
koja ¢e poticati razvoj ovog svjetskog pro-
jekta za na$ grad. Tako je Fond Zdravi grad
Pore¢ osnovan odlukom Gradskog Vijeca
od 23. studenoga 1993. godine.
Od tada, Zdravi grad Porec inicira i realizi-
ra programe za unapredenje psihosocijalne
komponente zdravlja gradana i podizanje
kvalitete Zivota obitelji u zajednici. Pritom
u najvecoj mjeri koristi vlastite resurse (pro-
stor, stru¢ne kadrove, opremu, financijska
sredstva). Tako je projektni ured Zdravog
grada operativno organiziran u zasebnim
prostorima i predstavlja produZenu ruku
grada u zadovoljavanju vrlo specifi¢nih po-
treba gradana u zajednici.

Nasa lokalna zajednica prepoznala je pro-
jekt Zdravi grad kao novu, inspirativnu i kre-
ativnu  mogucnost za realizaciju odgovor-
nog puta unapredenja zdravlja gradana u
zajednici te ga stoga kontinuirano podupi-

»...Plovidba na bespucu
neizvjesnosti i obec¢avajucih
mogucnosti mogla je poceti.

Ona traje i obecava.
Gradskoj viadi je dana Noina
barka zdravlja za XXI. stoljece.
Sto ée u nju ukrcati u Scilama i
Haribdama
koje mora proci do kraja drugog
tisucljeca ostaje da se vidi«.

Nino Basani¢

(Zdravi grad - Citta sana,
Porec, 1997.)

re. Ispitivanja potreba gradana pokazala su
da je gradanima nasega grada najpotrebnija
psihosocijalna potpora. Gradani Poreca Zive
i rade u okruZenju male zajednice, ali zna-
¢ajnog turistickog i tranzitnog sredista koje
karakterizira neujednacena dinamika Zivota
i rada ljeti i zimi, intenzivna izloZenost broj-
nih obitelji stresu te mijeSanje stanovnistva i
prijenos brojnih kako pozitivnih tako i nega-

Razvojni put projekta Zdravi grad Porec zasigurno zasluzuje paznju jer predstavlja
jedinstven, vrlo specifican primjer lokalne organizacije ovog svjetskog projekta na
razini Hrvatske mreZe Zdravih gradova

tivnih europskih trendova (nasilje, agresija,
osamljenost, ovisnosti...). Tako je vrijednost
projekta Zdravi grad u nasoj zajednici prepo-
znata u aspektu zadovoljavanja prioritetnih
potreba gradana, ali i u aspektu poticanja
aktivnog ukljucivanja gradana u inicijative
i programe za podizanje kvalitete Zivota u
zajednici te kao mogucnost za kvalitetnu
komunikaciju i suradnju sa udrugama, usta-
novama, nevladinim sektorom, gradanskim
inicijativama...

Projekt Zdravi grad PoreC inicirala je skupi-
na lokalnih profesionalaca i gradana koji su
se kasnih 80-ih godina susreli s europskim
cilievima planetarne ideje zdravlja koju su
sustavno prenosili i obrazlagali tadasnjem
opcinskom cCelniStvu. Tako su srce i glavna
pokretacka snaga poreckog projekta Zdravi
grad bili i ostali ljudi. Uz troje profesionalnih
djelatnika, svi programi koji se kroz projekt
realiziraju okupljaju desetak stalnih stru-
¢nih suradnika mjesecno, preko 50 mladih
volontera te dvadesetak odraslih volontera
odnosno aktivnih gradana koji sudjeluju
u realizaciji i razvoju projekta bazirajuci se
na postavkama SZO »misli globalno, djeluj
lokalno« i »zdravlje za sve u lokalnoj zaje-
dnici«.

Projekt Zdravi grad PoreC kao i programe
koji se u okviru projekta realiziraju u najve-
¢oj mieri financijski podupire Grad Porec.
Grad Porec osigurava place stalnim djelatni-
cima, osigurava odrZavanje prostora u fun-
kciji, financira edukacije i osigurava najveci
dio honorara stru¢nih suradnika po planu
i programu. U financiranje pojedinih pro-
grama (mladi, ovisnici, stari...) ukljucuje se
i Istarska Zupanija u skladu sa Zupanijskim
zdravstvenim prioritetima dok se drzavnim
sredstvima zasad podupire samo rad Centra
za prevenciju i izvanbolnicko lijecenje ovisni-
ka o opojnim drogama pri Zdravom gradu.
Projekt podupiru neki okolni gradovi i opci-
ne u segmentima u kojima se pruzaju uslu-
ge njihovim gradanima. U najmanjem dijelu
financiranje se osigurava dobrovoljnim pri-
lozima gradana prikupljenim u prigodnim
aktivnostima (kao npr. drvored zdravlja na
gradskim trgovima, Porecka bajka, humani-
tarne akcije za oboljele... i sl.)



Grad PoreC i porecki projekt Zdravi grad
usmjereni su dominantno unapredenju
zdravlja obitelji. Tako su se u okviru proje-
kta Zdravi grad razvili i afirmirali odredeni
programi za obitelj koje ne razvijaju posto-
jece institucije drustva (zdravstvo, socijala,
Skolstvo...). U ovom dijelu opisat ¢emo
samo neke od programa za ocuvanje zdra-
vlja obitelji koji se odvijaju na razini pri-
marne i sekundarne prevencije. No, vazno
je ipak napomenuti da se na tercijarnoj ra-
zini, u okviru projekta, velika paznja pokla-
nja radu s ovisnicima o alkoholu i opojnim
drogama te da je porecki projekt zapoceo
svoju afirmaciju upravo suocavajuci se sa
pojavnosti i tretmanom ovisnosti u lokalnoj
zajednici. Razvijajuc¢i programe prihvata i
skrbi o ovisnicima kao i mehanizme epi-
demioloskog pracdenja pojavnosti ovisno-
sti, Pore¢ je pokazao kako se u lokalnoj
zajednici, vlastitim snagama mozZe razviti
kvalitetna razina skrbi i staviti pod kontrolu
tako snazan javni zdravstveni problem kao
$to su ovisnosti.

NEKI OD AFIRMIRANIH PROGRAMA ZA
ZDRAVLIE OBITELJI:

GINEKOLOSKO SAVJETOVALISTE ZA
MLADE kojim se poti¢e odgovornost u
kontekstu spolnog sazrijevanja te zrelo pla-
niranje obitelji. Djevojke, mladi¢i, mladi pa-
rovi ili manje grupe javljaju se u terminima
rada savjetovalista i informiraju o svemu sto
ih zanima vezano uz spolnost.

U programu se planira i »izlet u ginekolosku
ambulantu« za djevojke koje se Zele upo-
znati sa prostorom 3to ima za cilj umanijiti

POREC

strah od nepoznatog prije potrebe za prvim
ginekoloskim pregledom.

PRIPREMA TRUDNICA (I BUDUCIH OCE-
VA) ZA POROD je program koji buducim
roditeljima, trudnicama i oevima koji Zele
prisustvovati porodu, omogucava psiho-
fizicku pripremu za porodaj i priprema ih
za prihvadanje novog c¢lana obitelji. Rea-
lizira se u 5 radionica kojima se obraduju
medicinski i psiholoski aspekti porodaja,

Projekt »Zdravi grad« pokrenuo je 1986. godine Regionalni ured za Europu
Svjetske zdravstvene organizacije s ciliem da osnaZi interes za pozitivni kon-
cept zdravlja u gradovima diljem Europe. U prvoj fazi Europskog projekta
»Zdravi grad« sudjelovalo je 35 gradova, ukljucujuci i grad Zagreb. Teziste
prve faze (1987. — 1992.) bilo je ojacati ucesce zajednice te, uklanjajuci po-
liticke i institucionalne barijere promjeni, dovesti do partnerstva u stvaranju
drustvene politike zdravija. Ocekivani produkt prve faze bio je — izgraditi
i staviti u funkciju »infrastrukturu« za provodenje projekta »Zdravi grad.
Strateski ciljevi druge faze (1993. — 1998.) ukljucivali su ubrzavanje usva-
janja drustvene politike zdravija na razini grada, jacanje sustava podrske
(alijanse za zdravlje) i izgradnju strateskih veza s drugim sektorima i orga-
nizacijama koje utjeCu na razvoj gradova. OcCekivani produkti druge faze
bili su — stvaranje, usvajanje i provodenje kljucnih dokumenata »Zdravoga
grada«: »Gradske slike zdravija« i »Gradskog plana za zdravlje«. Ti doku-
menti su posluZili kao temelj za odredivanje prioriteta, stratesko planiranje i
brigu za zdravlje. Treca faza projekta (1998. — 2003.) imala je za cilj strate-
giju dokumenata »Zdravije za sve za 21. stoljece« i »Lokalni dnevni red za
21. stoljece« prevesti na »jezik« lokalne razine izradom i implementacijom
»Gradskog plana za odrZivi razvoj zdravljak. U trecoj fazi Europskog pro-
jekta »Zdravi grad« sudjelovalo je pedesetak gradova, ukljucujuci hrvatske
gradove Rijeku i Zagreb.

uce vjezbe relaksacije i vjezbe disanja za
porod. Trudnice se pripremaju za aktivno
sudjelovanje u porodu kako bi najviSe po-
mogle sebi i djetetu koje dolazi na svijet.
Edukacija na tecaju prilika je za rad sa mla-
dim obiteljima (parovima) te sluZi jacanju
partnerskih veza, pridonosi skladu odnosa
i udruzivanju partnera u pripremama koje
se ticu njihova zajednickog Zivota i brige
za dijete. Parovima se pruza potpora da
zajedno sazrijevaju u pripremama za ulogu
roditelja.

TECAJ KVALITETNOG RODITELJSTVA
namijenjen je roditeljima koji Zele postati
uspjesniji i lak3e se nositi sa roditeljskom
ulogom u zahtjevima danasnjeg vremena.
Zdrava obitelj definitivno utjece na formira-
nje zdrave licnosti, koja se moZe nositi sa
izazovima suvremenog svijeta. Stoga ovaj
tromjesecni tecaj ima za cilj olaksati rodite-
liima njihovu roditeljsku ulogu kroz brojne
teme koje se na tecaju obraduju kroz preda-
vanja, diskusije, analizu slucajeva.... Neke
od tema tecaja su: Kakav roditelj zelim biti?,
Kako prepoznati i djelotvorno zadovoljiti
svoje i djetetove potrebe?, Kako ostvariti
dobru komunikaciju sa djetetom?... i mno-
ge druge.

SAVJETOVALISTE ZA DJECU, MLADE,
BRAK | OBITELJ Gradani se u savjetovaliste
javljaju iz razlicitih razloga: bracni problemi,
loSa komunikacija u obitelji, nesklad odgojnih
postupaka roditelja, fizicka ili psihicka agresija
u obitelji, emocionalni poremecaji kod odraslih
— najcesce depresije kod Zena, sumnja na zlo-
stavljanje kod djece, razvojne krize i strahovi
kod djece, emocionalne teskoce, eksperi-
mentiranje s alkoholom i drogom, djeca s



Visoko na brijegu,
U zelenom okruZenju,
Gdje vjetar uvijek tiho carlija,
Rodlo se zdravi grad.

Cuje se tihi Zamor;
Neki vec stizu,
Drugi strpljivo Cekaju.
Vidim, iz doline dolaze.

Vesele mel
U zdravom gradu,
Zdravo srce kuca,
Ma kako bolesno bilo.

| zidovi radost zrace,
Sto’ poruka nose!
Sva tuga tu bar na tren prestaje.

| ja imam nekog,
Nekog ko me Ceka.

Visoko na brijegu,
U zdravom gradu,
Zdravo srce kuca.

Rada Lali¢
(Clanica i volonterka Drustva
invalida Porec)

teSko¢ama u razvoju, invalidna djeca, odra-
sle invalidne osobe, bolest u obitelji, ovisnici
— apstinenti u procesu resocijalizacije. ..

»MLADI VOLONTERI ZDRAVOG GRA-
DA« — PROJEKT »VRSNJAK POMAGAC«
Projekt »Mladi volonteri zdravog grada« je
osmisljen kao viSegodisnji, kontinuirani rad
s mladim, motiviranim osobama (porecki
srednjoskolci). Program se realizira ve¢ 7.
godinu. Kroz edukativni dio mladi usvajaju
znanja o ljudskom ponasanju i vlastitom po-
nasanju kako bi bolje upoznali sebe i zako-
nitosti ljudskog ponasanja uopce. Slijedi rad
na sebi kroz svladavanje procesa donosenja
odluka i jacanja vrijednosti odgovornog po-
nasanja u odnosu na sebe i druge osobe u
blizoj i Siroj okolini. Posljednja razvojna faza
odnosi se na preno3enje stecenih znanja i
pruZanje pomodi drugim osobama u vlastitoj
sredini (vrSnjacima sa razvojnim teSkocama
— »vrinjak pomagac, invalidnim osobama,
seniorima...) te razvijanje senzibiliteta i spre-
mnosti za humanitarni rad i ukljucivanje u
sve akcije na nivou Grada Poreca u kojima

POREC

mogu biti od koristi (Djecji maskenbal, Po-
recka bajka, Porec¢ 24, sportske manifesta-
cije — Triatlon, Porecki delfin, humanitarne
akcije — prikupljanje pomod¢i za bolesne,
Svjetski dan zdravlja, Mjesec borbe protiv
ovisnosti, Drvored zdravlja i sl.). Godisnje
se u ovom programu educira oko 50 mla-
dih volontera.

TERAPUSKI | SUPORTIVNI RAD S OSO-
BAMA S INVALIDITETOM

Zdravi grad Porec¢ ve¢ petu godinu koordi-
nira i organizira terapijsku skrb o osobama

s invaliditetom. Tako psiholozi i defektolozi
realiziraju individualne, obiteljske i grupne
psihoterapije za invalidne osobe i ¢lanove
njihovih obitelji, a zaZivio je i grupni terapij-
ski program.

Grupni terapijski rad ima zadatak ojacati
psihicku komponentu funkcioniranja oso-
be s invaliditetom u vidu podizanja samo-
pouzdanja i osje¢aja osobne vrijednosti te
jacanja snaga za uklapanje u obitelj, sva-
kodnevicu i socijalno okruzenje u skladu s
objektivnim moguc¢nostima.

Projekt »Zdravi grad« lokalnim djelovanjem na razini grada, u prak-
su pretace temeljna nacela Europske strateqgije »Zdravlje za sve za
21. stoljece« i »Lokalnog dnevnog reda za 21. stoljece«.

Projekt »Zdravi grad afirmira holisticku prirodu zdravlja, ukazujuci
na meduzavisnost fizicke, dusevne, socijalne i duhovne dimenzije
zdravija.

Projekt polazi od pretpostavke da se bolje zdravije mozZe postici
zajednickim naporima pojedinaca i skupina koje Zive u gradu.
Bitna je postavka ovog projekta spoznaja da pri donosenju politi-
ckih odluka na razini gradske vlade treba uvijek obratiti pozornost
na njihov moguci utjecaj na zdravije.

Na stanje zdravlja gradana bitno utjeCu uvjeti stanovanja, stanje
okolisa, obrazovanje, javne sluzbe, socijalna zastita i dr.

Upravo zbog takvog utjecaja, usmjerenost na zdravlje podrazumi-
jeva ukljucivanje organizacija i pojedinaca koji djeluju izvan samog
sektora zdravstva u aktivnosti na poboljSanju zdravlja gradana.
Tajse proces zajednickog djelovanja na poboljSanju zdravlja oznacava
terminom »intersektorsko ili meduresorno djelovanje« i cilf mu je, u
konachnici, poboljsati urbano okruZenje u kojem ljudi zive, rade ili se
skoluju.



LIKOVNE RADIONICE ZA DJECU S INVA-
LIDITETOM U prostorima Zdravog grada vi-
kendima se organiziraju okupacijske likovne
radionice za djecu s invaliditetom i njihove
prijatelje. Ovaj oblik grupnog rada ima za
cilj ukljuciti u okupacijske sadrzaje svu dje-
cu s invaliditetom koja to Zele. Nekoj djeci
koja posjecuju radionice to je jedini orga-
nizirani oblik grupnog rada jer zbog svojih
teSkoca (najcesce kombinacije poremecaja)
nisu uklju¢ena u neku odgojno-obrazovnu
ustanovu. Kroz ovakav oblik rada invalidna
djeca usvajaju socijalizacijske vjestine, ra-
zvijaju pripadnost grupi i zajednici, komu-
nikacijske vjestine, koordinaciju pokreta, a
pritom se dobro zabavljaju.

Natasa Basani¢-Cus, prof.,
koordinatorica projekta

Fond »Porec — zdravi grad«
fond-zdravi-grad@pu.htnet.hr

POREC

no se znacajnih dogadaja
P:fogodi/o od 1993. g. otkad
je osnovan Fond Zdravi grad
Porec, u nasem neposrednom i
sirem okruZenju, Koji su izravno
utjecali na kvalitetu zivota sviju
nas. | mozda, na samom poce-
tku nismo niti bili svjesni koliko je
snazna poruka u samom nazivu
Fonda, moZda je i nismo dozi-
vijavali kao poruku, mozda smo
je izravno povezivali s akutnim i
kronicnim zdravstvenim stanjima
nasih bolesti, teqoba i tegobica,
mozda? U trenutku osnivanja si-
gurno nismo bili svjiesni koliko ce
upravo tranzicijska dogadanja u
nasoj zemlji minulog desetljeca
izravno utjecati na kvalitetu zivo-
ta sviju nas. UgroZeni su socijalni,
zdravstveni, egzistencijalni i eti-
Cki standardi pojedinca, obitelji i
drustva. Jednom rijecju, poreme-
tili su se sustavi vrijednosti do te
mjere da Covjek, kao nikada prije,
ima potrebu zastite zajednice,

Josip Maras
Gradonacelnik Grada Poreca

religije, sustava i pravde. Rezul-
tanta takvog stanja drustva danas
je stanje u kojem su najugroZenije
strukture drustva mladi i starija po-
pulacija.

Fond Zdravi grad PoreC minulih se

godina uhvatio u kostac upravo
s takvim problemima i izazovima
te sa strucnim ljudima koji vode
ili djeluju pri Fondu izradio niz
sustavnih programa i rjesenja za
kvalitetniji i zdraviji Zivot najugro-
Zenijih struktura gradana Porestine.

Brojni realizirani programi poslu-
Zili su kao uzor i primjer ostalim
sredinama te je na strucnim i pro-
gramskim razinama uspostavije-
na prijateljska i strucna suradnja s
ostalim gradovima i ustanovama.
U tom smislu, koristim priliku da
se javno | bezrezervno zahvalim
i pohvalim trud svih ljudi koji su
vodili Fond ili s njime suradivali.

Duboko uvjeren u kvalitetu i kori-
snost programa Fonda za sve nase
gradane, Zelim se jos vise zaloZiti
za moralnu, materijalnu i financij-
sku potporu Grada Fondu Zdravi
grad Porec, te mu u tom smislu
Zelim puno, puno uspjeha.
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OPATUA

Opatijo bajna, Opatijo sjajna

Ured Zdravog grada koordinira aktivnosti i osmisljava niz projekata koje su gradani u proteklih Sest

godina dobro prihvatili

red Opatija — zdravi grad sluzbe-
no je zapocCeo svoju programsku
aktivnost 1999. godine, temeljem
zakljucaka Gradskog poglavarstva
odnosno Gradskog vijeca.
Primarne zadace Ureda bile su primjena
metode brze procjene potreba u zajednici
(RAP-a), te izrada snimke stanja i prikuplja-
nje stavova i misljenja predstavnika zajedni-
ce, s ciliem utvrdivanja dugoroc¢nih prioriteta
i operativnog plana za 1999. godinu. Istra-
Zivanjem su obuhvaceni vazniji gospodarski
subjekti, obrazovne i zdravstvene institu-
cije, ostali znacajni predstavnici zajednice,
predstavnici gradske vlasti i gradani Opatije.
Rezultati ankete za gospodarske subjekte,
obrazovne institucije, udruge i ostale, poka-
zali su nam da je samo 7,7% anketiranih
smatralo kako je Opatija blizu ciljevima koje
propagira projekt Opatija — zdravi grad, a
¢ak ih je 53,85% smatralo da je Opatija
daleko od postizanja ciljeva. Po misljenju
ispitanika, Opatija je bila najbliza postizanju
cilieva koji se odnose na poticanje i njego-
vanje veza s proslos¢u grada, kulturno i bi-
olosko naslijede starosjedilaca, te po opti-
malnoj razini zdravstvene zastite dostupne
svima. Prioritetna podru¢ja na kojima bi u
okviru projekta Opatija — zdravi grad trebalo
raditi, naglasili su anketirani, su rjeSavanje
problema prometa i parkiranja (11,76%),
izgradnja infrastrukture (vodovoda i kanali-
zacije), Cisto¢a mora itd. Cak 77,5% sma-
tralo je da aktivnosti treba usmieriti na mla-
de, a 20% ispitanika ukazalo je na vaznost
aktivnosti usmjerenih na stariju populaciju.
Vedina ispitanih gradana je cula za postoja-
nje projekta Opatija — zdravi grad (66,67 %).
Gradani smatraju da aktivnosti treba usmje-
riti prema mladima.
| jedna i druga grupa ispitanika kao dugoro-
Cne ciljeve grada spominju Cistocu i urede-
nost Opatije, edukaciju gradana, rjeSavanje
pitanja prometa i parkiranja te bolju ponu-
du za koristenje slobodnog vremena.
U rujnu 2000. godine izraden je zdravstve-
ni profil grada Opatije, prema uputama
Svjetske zdravstvene organizacije. Temeljem
provedenog RAP-a i zdravstvenog profila,
Gradsko vije¢e Grada Opatije u studenom
2000. godine donosi zakljucak o usvajanju
principa i strategije zdravog grada, kojim se
obvezuje da ¢e svoju aktivnost temeljiti na
strategiji Zdravlja za sve u 21. stolje¢u SZO.
Tim dokumentom utvrduju se prioritetna po-
drucja, medu kojima su jednaka dostupnost
zdravstvene zaStite na istoj razini za sve gra-

dane, odrZivi razvoj, intersektorska suradnja
i suradnja i solidarnost s drugim sredinama,
a za svako od prioritetnih podrucja definirani
su strateski ciljevi te pravci djelovanja.
Zacrtani ciljevi jesu ciljevi projekta zdravi
grad, ali su se realizirali i kroz sve drustvene
djelatnosti kao i kroz programe i projekte
Grada Opatije. Tijekom navedenog perioda
realiziran je program Ureda Opatija — zdra-
vi grad kao zasebni program u Proracunu
Grada Opatije. Danasnji program sadrzi tri
potprograma, a to su Hrvatska mreza zdra-
vih gradova, edukativni projekti i redoviti
rad udruga.

U potprogramu Hrvatska mreza zdravih gra-
dova cilj je uklju¢ivanje u aktivnosti HMZG i
suradnja i razmjena iskustava s voditeljima
i koordinatorima projekta diliem Hrvatske.
Edukativnim projektima cilj je upoznati gra-
dane Opatije s nacinima zdravog Zivota te
im skrenuti pozornost na ekoloske proble-
me u gradu, a sastoje se od Cetiri projekta

koji su postali zastitni znak opatijskog ure-
da, »Skupa hode nogi mlade, nogi stare,
organiziranom pjesacenju za sve gradane,
»1z sivog u zeleno, akcije sakupljanja otpa-
dnog papira u opatijskoj osnovnoj 3koli,
»Opatijo bajna, Opatijo sjajna«, akcije ¢isce-
nja podmorja i priobalja i »Biciklijada«.
Redoviti rad udruga vidljiv je iz injenice da
se iz godine u godinu povecava broj udruga
koje svojom djelatnos¢u pridonose da Opa-
tija postane i ostane zdravi grad.

Poslije Sestogodisnjeg iskustva mozemo za-
kljuciti da je projekt, koji je krenuo prilicno
ambiciozno i koji se tijekom realizacije su-
sretao s problemima, ipak zadovoljio krite-
rije IV. faze HMZG, uspio zaZivjeti i postao
sastavnim dijelom zivota Opatijaca svih ge-
neracija.

Zlata Torbarina, koordinatorica projekta
Gradsko poglavarstvo Opatija
zlata.torbarina@opatija.hr
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Crikvenicki prioriteti u
promicanju zdravlja

Gospodarenje prostorom jedna je od najslabijih karika medu preduvjetima zdravog Zivota na ovom
prostoru. Razlog tomu je nerazumijevanje znacaja i uloge prostora u zivotu i radu covjeka

rikvenica je jedan od »mladih« gra-
dova ukljucenih u projekt »Zdravi
grad« koji od 2003. godine pri-
kuplja iskustva drugih hrvatskih
projektnih gradova. Da bi usao u drustvo
»Zdravih gradova« Grad Crikvenica trebao
je provesti metodu brze procjene zdravstve-
nih potreba u zajednici, tzv. RAP. Primjena
metode brze procjene zdravstvenih potreba
prvi je korak u procesu planiranja zdravstve-
nih intervencija u zajednici.
Provodenje RAP-a u Crikvenici pokrenuo je,
u jesen 2004., Upravni odjel za javne potre-
be Grada Crikvenice. Najprije je odabrano
devedeset panelista (predstavnika gradske
uprave, zdravstvenih djelatnika, politicara,
predstavnika nevladinog sektora, udruga,
predstavnika Crkve, gospodarstvenika, osta-
lih institucija itd.) koje smo pismenim putem
zamolili da dajuc¢i odgovore na Sest posta-
vljenih pitanja napisu esej o svome gradu.
Do kraja studenoga 2004. prikupljeno je 35
eseja koji su zatim, u Skoli narodnog zdra-
vlja »Andrija Stampar« obradeni metodom
analize slobodnog teksta. U meduvremenu
su suradnici Upravnog odjela prikupili rele-
vantne postojece pisane dokumente (poda-
Ci iz popisa stanovnistva, rutinska zdravstve-
na dokumentacija, podaci MUP-a, Zavoda
za zaposljavanje i dr.) iz kojih su se takoder

Vec od kasnih osamdesetih godina 20. stoljeca Skola narodnog zdravija »An-
drija Stampar« preuzela je ulogu metodoloskog centra za razvoj pokreta zdra-
vih gradova te, izmedu ostalog, pomogla u dizajniranju instrumenata i razvoju
metode koju ce hrvatski gradovi primijeniti u kreiranju svojih strateskih do-
kumenata za zdravije. S obzirom na poratno stanje i ekonomske mogucnosti
hrvatskih gradova metoda je trebala biti: brza (da je provedba moguca u kra-
tkom vremenu), ne skupa (da ne zahtijeva veliku potrosnju vremena strucnja-
ka i financijskih sredstava), znanstveno utemeljena (valjana), osjetljiva (sposo-
bna reflektirati lokalne specificnosti), participativna (da ukljucuje sve tri glavne
interesne grupe: politicare, struku i gradane), sposobna pokrenuti akciju u sto
kracem vremenu, te omoguciti odrZivost projekta (podrzati buducu suradnju
interesnih grupa).

Od nekoliko mogucih alternativnih metodoloskih pristupa izabrana je meto-
da brze progiene (RAP-a) modificirana tako da bi se njezinim koristenjem (a)
dobila ocjena zdravija u gradu (na temelju Cega ce se izraditi Gradska slika
zdravija), (b) odredila prioritetna podrucja aktivnosti za rad projekta (Zdravi
grad), (c) oformile tematske grupe oko odabranih prioritetnih podrucja, te (d)
izradio Gradski plan za zdravije.

Od 1996. godine do danas devet je hrvatskih gradova primijenilo ovu metodu
brze procjene potreba — Pula, Metkovic, Rijeka, Karlovac, Varazdin, Zagreb,
Split, Dubrovnik i Crikvenica.

Proces izrade »Gradske slike zdravija« i »Gradskog plana za zdravije« otvorio

Je mogucnost za Siroko ukljucivanje i jacanje zajednice, odnosno posluzio je

kao katalizator za stvaranje »kompetentnih zajednica« u Hrvatskoy.

mogli izvesti indirektni pokazatelji zdravlja
za Grad Crikvenicu.

PocCetkom prosinca 2004. godine odrZan
je radni sastanak — konsenzus konferencija
kojoj je nazocilo tridesetak sudionika. Prisu-
tnima su predoceni najzanimljiviji i najcesdi
odgovori iz njihovih eseja i statisticki poka-
zatelji zdravlja u gradu. Nazo¢ni su najpri-
je pojedina¢no, a zatim u malim grupama
odabrali tri, po njihovu misljenju, najznacaj-
nija problema. Postujudi odabir malih grupa
formirana je zajednicka lista, tj. postignut
je konsenzus oko Cetiri prioritetna podrucja
buduceg rada projekta »Crikvenica — Zdravi
grad« (prioriteti nisu poredani po znacaju ili
vaznosti, op. a.): unapredenije kvalitete Zivo-
ta djece i mladih, kultura i amaterizam, va-
lorizacija i razvoj gospodarskog potencijala i
ekolosko gospodarenje prostorom.

Kad je rije¢ o unapredenju kvalitete Zivota
djece i mladih utvrdeno je da u Crikvenici
nedostaje aktivnosti ali i kvalificiranih vo-
ditelja koji bi omogucili djeci i mladima da
kvalitetno provode svoje slobodno vrijeme.
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Projekt »Zdravi grad« podrzava pristup zajednici na temelju spoznaje da
zajednice raspolaZu kapacitetom rjeSavanja Vvlastitih problema te da im
treba pristupiti na nacin koji ce podrzati njihovu snagu umjesto dokazivati
njihove probleme i slabosti. Organizacije u zajednici bazirane su na prin-
cipu sudjelovanja, Sto podrazumijeva aktivnu ukljucenost ljudi zahvacenih
problemom u definiranju problema, planiranju i postavijanju stepenica za
rjeSavanje problema te uspostavijanju struktura da se Zeljine promjene ocu-
vaju. Princip »vilasnistva« usko je vezan uz princip participacije. »Vlasnistvo«
podrazumijeva da clanovi zajednice imaju osjecaj odgovornosti, kontrolu
nad cjelokupnim programom promoviranja promjena i da ¢e ga nastavi-
ti podrzavati i nakon inicijativnih organizacijskih napora. Jacanje zajednice
Je termin koji se Cesto pojavijuje u literaturi »Zdravog grada«. Sam pojam
»jacanja« (empowerment) najcesce se definira kao proces kojim pojedinci,
organizacije i zajednice stjecu moc gospodarenja svojim Zivotima. Temeljni
klju¢ osvjetljavanja procesa jacanja zajednice i socijalne promjene razumi-
Jevanje je interakcije i medusobnog preplitanja triju komponenata: ucenja,
akcije i promjene.

Ucenje zajednice ojacano je kroz direktnu akciju, a kroz proces aktivnog
ucenja razvifaju se vjestine koje zajednicu ¢ine kompetentnom zajednicom.
Taj termin oznacava zajednicu koja se brine za svoje clanove i pomaze im
izlaziti na kraj s problemima ili mijenjati vanjske sile okruZenja.

Takva se zajednica sposobna nositi s viastitim problemima, obogatiti vjesti-
nama, prikupiti energiju i iskustvo te, koristeci se s vanjskim i unutarnjim

potencijalima, sama odluciti i rjesavati probleme s kojima je suocena.

Cilj je djelovanja unaprijediti kvalitetu Zivota
djece i mladih u gradu djelujuci na odgojno-
obrazovne institucije (unapredenje kvalitete
unutar postojeceg sustava odgoja i obrazo-
vanja) i na institucije koje mogu unaprijediti
ponudu vezanu uz slobodno vrijeme mladih.
Neke od predloZenih aktivnosti jesu: uvesti
produzeni boravak u osnovne skole, Skolske
razvojne timove nadopuniti zaposljavanjem
(za pocetak jednog) psihologa, zaposliti
profesionalne voditelje programa za djecu i
mlade u kulturi i Sportu, ali tako da u kona-
¢nici aktivnosti za djecu budu ili besplatne
ili imaju simboli¢nu cijenu, izraditi vodi¢ za
slobodno vrijeme mladih, i drugo.

Vezano za kulturu i amaterizam zaklju¢eno
je da aktivnost stanovnistva Grada Crikve-
nice u konzumiranju kulturnih dogadanja
nije zadovoljavajuca, dok je na podrucju
sportskih aktivnosti situacija nesto bolja.
Razlozi tomu su s jedne strane nepostojanje
adekvatnog prostora za odvijanje kulturnih
aktivnosti (nedostatak visenamjenskog pro-
stora za kulturna dogadanja) i nedostatna
animacija stanovnika da participiraju u do-
gadanjima, te s druge strane manjak an-
gaziranosti stru¢nog kadra, tj. animatora.
Ubuduce treba pokudati u svim mijestima
Grada Crikvenice reaktivirati KUD-ove, stvo-
riti uvjete za muzejsku, knjizevnu, likovnu
i sportsku djelatnost te sazvati okrugli stol
volontera i profesionalnih voditelja koji rade
u kulturi grada Crikvenice.

Kad je rije¢ o valorizaciji i razvoju gospodar-
skog potencijala kljucan je problem nazado-
vanje uzrokovano suzavanjem razvoja na mo-
nogospodarsku djelatnost — turizam. Kriza

turisticke djelatnosti i zastarjelost (objekata
i pristupa) zahtijeva rad na razvoju komple-
mentarnih djelatnosti i otvaranju poduzetni-
Cke zone. Izuzetno je vazno djelovati u cilju
povezivanja s okruzjem — ponajprije opéinom
Vinodolskom, zatim utjecati na novo kvalite-
tno zaposljavanje, planiranje i razvoj te dati
sansu novim, mladim i stru¢nim kadrovima.
Sve bi to trebalo utjecati na smanjivanje broja
nezaposlenih te dovesti do povecéanja prosje-
¢nih placa i zivotnog standarda.

Gospodarenje prostorom jedna je od naj-
slabijih karika medu preduvjetima zdravog

Zivota na tom prostoru. Razlog tomu je lo$
i pogreSan odnos, zapravo nerazumijevanje
znacaja i uloge prostora u Zivotu i radu Covje-
ka. Lo3e koristenje prostora ocituje se u pre-
tjeranoj izgradnji smjestajnih kapaciteta, tzv.
»apartmanac, sto cini veliku Stetu u prosto-
ru, ali u buduénosti i turizmu kao osnovnoj
privrednoj grani ovoga kraja.

Potrebno je zaustaviti prekomjernu izgra-
dnju, poboljsati kvalitetu postojecih smje-
Stajnih kapaciteta i rijesiti problem infra-
strukture, koja ne moZe pratiti brzo Sirenje
»apartmanskih« naselja, rijesiti problem
parkiraliSta izgradnjom garaZza na vise ra-
zina, vratiti »staru Skolu« kulturnim sadr-
Zajima, ocistiti i uklopiti u promet Kotor-
sku ulicu, uz Dubracinu napraviti Setaliste
i drugo.

U narednom je razdoblju potrebno temeljne
dokumente, Gradsku sliku zdravlja i Gradski
plan za zdravlje, dati na raspravu i usvajanje
Gradskom poglavarstvu i Gradskom vijecu te
pruziti svu potrebnu podrsku radu tematskih
grupa, kako bi pokrenule sve, na konferen-
ciji dogovorene, aktivnosti i ostvarile posta-
vljene ciljeve, jer su postignuca (ostvarivanje
rezultata) najbolji stimulans za bududi rad.
Projekt ne pretpostavlja novo zaposljavanje.
Upravni ¢e odjel za javne potrebe u okviru
svojeg djelokruga rada i moguénosti podu-
pirati i servisirati projekt »Zdravi grad«, Sto
ne znaci da u nekom buduc¢em razdoblju po
pojedinim konkretnim aktivnostima nece
postojati potreba za povremenim angazira-
njem vanjskih suradnika.

Projekt ¢e se financirati iz Gradskog prora-
cuna, Sto znadi da je vazno svake godine
posebnom stavkom »Zdravog grada« u Pro-
racunu Grada osigurati sredstva za njegovo
provodenije.

Mr. sc. Damir Gasparovic,
Gradsko poglavarstvo Crikvenica
damir.gasparovic@grad-crikvenica.htnet.hr
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rbanizam
je multidi-
sciplinarna
znanost
koja se bavi pro-
stornim uredenjem
novih i postojecih
gradova i naselja te
proucavanjem njiho-
va razvoja, strukture
i Zivota u proslosti,
sadasnjosti i budu-
¢nosti. Kao multidi-
sciplinarna znanost
urbanizam ukljucuje
geografiju, ekonomiju, sociologiju, ekolo-
giju, promet, filozofiju, pravo, medicinu i
mnoge druge znanosti. Cesto se poistovje-
¢uju prostorni i urbani plan i planiranje, ali
postoji bitna razlika. Prostorno planiranje i
prostorni plan obuhvaca Sire podrucje a ne
samo grad i naselje. Prostorno planiranje je
»optimalni raspored ljudi, dobara i djela-
tnosti radi njihove optimalne upotrebe« u
odredenom prostornom obuhvatu, a sve u
skladu sa zakonskom regulativom i specifi-
¢nim ekoloskim, gospodarskim, drustvenim
i kulturnim uvjetima. Urbano planiranje ve-
zano je za institucionalni proces donosenja
odluka, za sadasnju i budu¢u namjenu ze-
mljiSta i gradevina unutar obuhvata grada i
naseljenog mjesta.
U 19. stoljecu potreba za sprecavanjem ce-
stih epidemija u industrijaliziranim urbanim
podru¢jima vodi u blisko povezivanje javnog
zdravstva i urbanog planiranja uz procjenu
i osiguravanje sadasnjih i buducih potreba
zajednice. Takav pristup je aktualan i da-
nas.
Prema SZO-u, u praksi, mozemo govoriti
0 razinama utjecaja urbanog planiranja na
zdravlje:
Prva razina — Individualno ponasanje i stil
Zivota Fizicko okruzenje, oblikovano odre-
dbama dokumenta uredenja prostora i pla-
na, moze olaksati ili onemoguciti zdrav stil
Zivota. Sklonost ljudi Setnji, voznji biciklom
ili boravku u prirodi zavisi 0 mogucnosti,
kvaliteti i sigurnosti pjesackih i biciklistickih
staza te dostupnosti lokalnog otvorenog
prostora. To je vrlo vazno kod djece, jer se
navika redovitog i zdravog vjeZbanja stvara
u ranom djetinjstvu i traje cijeli Zivot. Redo-
vita vjezba Stiti ljudski organizam od srcanih
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Zajednica je specificna grupa ljudi koja Zivi na geografski definiranom podru-
Gju, koja dijeli zajednicku kulturu, sustav vrijednosti i drustvene norme i ima
uredenu socijalnu strukturu koja pociva na odnosima $to su se unutar nje
razvijali tijekom odredenog vremenskog perioda. Clanovi zajednice dobiva-
ju osobni i drustveni identitet dijeljenjem zajednickih vjerovanja, vrijednosti
i normi koje je zajednica razvijala u proslosti, no koje se mogu modificirati u
buducnosti. Clanovi zajednice pokazuju odredenu razinu osvijestenosti u smi-
slu postojanja zajednickog, grupnog identiteta, dijele zajednicke potrebe kao
i predanost, motiviranost za njihovo ostvarivanje.

bolesti, pretilosti, smanjuje mogu¢nost obo-
lienja od dijabetesa i drugih »civilizacijskih«
bolesti. Zdrav stil Zivota stvara osjecaj blago-
stanja i Stiti od depresije.

Druga razina — Socijalni i drustveni utjecaji
Druga razina utjecaja na osobno zdravlje
uklju¢uje utjecaje drustva i zajednice: ur-
bano planiranje mozZe dovesti do unistenja
drustvenih mreza ili moze predvidjeti uvje-
te za bogat drustveni Zivot. Mjesne mreze
uzajamne potpore i prijateljstava ovise o
postojanju zajednickih aktivnosti i mjesta za
sastajanje, kao S$to su: Citaonice, kazalista,
skole, poste, kafi¢i, sigurne ulice... Podr-
Zavanje mjesne mreze Uzajamne potpore
i prijateljstava ovisi djelomi¢no o skladnoj
dugorocnoj strategiji stanovanja, gospodar-
skog, drustvenog i kulturnog razvoja i pro-
meta. Drustvena je podrska narocito vazna
za najugroZenije grupe. Osobe iz drustveno
ugrozenih grupa sklonije su depresiji, imaju

.
We
Urbano planiranje i zdravlje
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== Gospodarski, drustveni i kulturni razvitak svakoga grada i naseljenog mjesta
neposredno je ovisan o zdravlju stanovnika. Urbanisti i urbano planiranje imaju
u tome beskrajno vaznu ulogu

CeS¢e komplikacije u
trudnodi i vecu uce-
stalost sréanih kroni-
¢nih bolesti.

Treca razina — Lokalni
strukturalni uvjeti Na
treoj razini utjeca-
ja — politika planira-
nja izravno utjeCe na
osobno zdravlje i to
na vise nacina: nedo-
statak stambenih gra-
devina odgovarajuce
kvalitete moze voditi
stresnom  stanovanju
i vecoj potrosnji energenata; mogucénost
zaposljavanja moze pomodi u ublazavanju
siromastva, depresije i posljedica slaba zdra-
vlja uvjetovana nezaposlenoS¢u; dostupne
urbane strukture, zajedno s ucinkovitim i
jeftinim sustavom prijevoza mogu smanijiti
probleme drustvene iskljucenosti i otvoriti
nove mogucnosti siromasnim i manje po-
kretnim osobama.

Cetvrta razina — Op¢i drustveno-gospodar-
ski, kulturni i okolisni uvjeti Na najsiroj razini
utjecaja, lokalno urbano planiranje utjece
na kvalitetu zraka, vode i tla. Takoder utjece
i na emisiju staklenickih plinova, osobito na
emisije iz gradevina i prometa te tako djelu-
je i na zdravstvene rizike od brzih klimatskih
promjena.

Urbanisti svojim radom utjecu na 12 gla-
vnih preduvjeta za zdravlje, a to su: zdrav
stil Zivota, drustvena povezanost, kvaliteta
stanovanja, zaposljavanje, pristupac¢nost,
proizvodnja zdrave hrane na lokalnoj razini,
sigurnost, ravnopravnost, kvaliteta zraka i
estetika, kvaliteta vode i odvodnije, kvaliteta
zemlje i mineralnih resursa i klima.

Urbano planiranje, zdravlje i odrZivi razvoj
tijesno su povezani, a izostanak razvoja ne-
povoljno utjeCe na zdravlje ljudi odnosno
na gospodarski, drustveni i kulturni razvoj.
Unato¢ tome, razvoj moze Stetiti drustve-
nom i fizickom okruzenju i moze imati ne-
gativni utjecaj na zdravlje.

U kontekstu pokreta Zdravih gradova SZO
zdravo urbano planiranje pojavilo se kao
znacajna tema u 3. fazi europskog projekta
(od 1998. — 2002. godine). Na medunaro-
dnoj konferenciji Zdravih gradova u Belfastu
u listopadu 2003. godine predlozeno je da
zdravo urbano planiranje ostane jednom od



centralnih tema pokreta i u 4. fazi. Cilj je
zdravog urbanog planiranja potaknuti i
usmijeriti urbaniste da pri planiranju i radu
uzimaju u obzir nacela o€uvanja i unaprede-
nja okolisa, zdravlja i potreba korisnika pro-
stora te da maksimalno ukljucuju zajednicu
u postupke izrade i donosenja dokumenata
prostornog uredenija.

Zdravo urbano planiranje ostvarujemo
ukljucivanjem ciljeva postizanja boljeg zdra-
vlja u sve dokumente prostornog uredenja
na razini lokalne i drzavne uprave, provode-
njem dokumenata prostornog uredenja koji
promicu zdravlje, edukacijom te razvijanjem
samosvijesti i osjecaja pripadnosti prostoru i
zajednici i konacno stvarnim ukljucivanjem
korisnika prostora u postupak donosenja
dokumenata prostornog uredenja.

Zdravo urbano planiranje ukljucuje praksu
urbanog planiranja koja unapreduje zdra-
vlje i blagostanje i ima mnogo toga zaje-
dnickoga s nacelima odrZiva razvoja. Zdravo
urbano planiranje znaci usmjeravanje rada
urbanista u planiranju na korisnike prostora
i nac¢in na koji oni koriste svoj okoli§ (javni
sadrZaji), a ne samo usmjeravanje na izgra-
dnju zgrada i gospodarstva te stvaranje spek-
takularnog vizualnog dojma i oblika.
Zdravo urbano planiranje upucuje na potre-
bu za ravnopravnoscu i suradnjom u proce-
su odlucivanja (to ukljucuje intersektorsku
suradnju i sudjelovanje zajednice).

U promicanju ravnopravnosti u sredistu
zdravog urbanog planiranja treba biti po-
treba za provodenjem politike koja ima za
cilj poboljsanje Zivotnog standarda dijela
populacije s posebnim potrebama. Pri tome
je vazno imati na umu razli¢itost strukture
stanovnika grada.

U vedini slucajeva pravne osobe zaduZene
za urbano planiranje nisu jedino odgovorne
za faktore koji se odnose na planiranje zdra-
vlja urbane okoline, te je zbog toga nuzna
suradnja. U suradnju je potrebno ukljuciti
drustvene i gospodarske ustanove, kao i or-
ganizacije za zastitu okolisa. Vrlo je vaZzan
suradnicki pristup u ostvarivanju dogovo-
renih ciljeva. Suradnja u urbanom planira-
nju ukljucuje razlicite pristupe u donoSenju
odluka, kao i svjesno ukljucivanje zajednice.
Dio tog procesa trazi identificiranje ulagaca
koji ¢e modi objektivno odlucivati.

Projekt Zdravih gradova istice i uvaZava zdra-
vo urbano planiranje kao polaziSte za reali-
zaciju zdravih gradova, a urbanisti trebaju
preuzeti zahtjevnu ulogu kreiranja zdravih
gradova. MreZa Zdravih gradova diljem Eu-
rope i svijeta pruza okosnicu i podrsku za
promicanje zdravlja primjenom zdravog ur-
banog planiranja, ali svaka gradska uprava
moZe, treba i mora staviti ciljeve zdravlja u
srz procesa donosenja odluka i uciniti zdra-
vo urbano planiranje stvarnim.

Rezultati zdravog urbanog planiranja vidlji-
vi su kroz poboljSano zdravlje stanovnika,
vec¢e zadovoljstvo svih korisnika prostora,
promjenu stila Zivota koristenjem kvalite-
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tnih gospodarskih, drustvenih i kulturnih
sadrzaja u prostoru, smanjenje troskova za
zdravstvenu zastitu, smanjenje komunalnih
troSkova grada smanjenjem destruktivnih
ponasanja prema komunalnoj opremi, odr-
Zivi razvoj koji ukazuje na uvaZavanje nace-
la vezanih za: okolis, buducnost, kvalitetu
Zivota, pravi¢nost, nacelo predostroZznosti i
holisticko/sveobuhvatno razmisljanje.

U 21. stoljec¢u ponovno se potvrduje iskon-
ska veza zdravlja i urbanog planiranja. SZO
objedinjuje zdravlje i urbano planiranje no-
vom metodom rada — zdravo urbano plani-
ranje i pokret Zdravi grad, a kao polaziste
primjenjuju se pozitivni ucinci urbanog pla-
niranja na zdravlje. Gospodarski, drustveni i

kulturni razvoj svakoga grada i naseljenog
mjesta neposredno je ovisan o zdravlju sta-
novnika. U osiguranju kvalitete gospodar-
skog, drustvenog i kulturnog razvoja te ra-
zvoja okolisa, zdravlja stanovnika i odrZivog
razvoja urbanisti i urbano planiranje imaju
beskrajno vaznu ulogu. No i sami stanovnici,
aktivnim sudjelovanjem u procesu urbanog
planiranja, moraju preuzeti svoj dio odgovor-
nosti. Time ¢e jo$ dodatno ostvariti utjecaj na
pozitivna kretanja gospodarskog, drustvenog
i kulturnog razvoja vlastite zajednice.

Mandica Sankovig, dipl. ing. arh.,
Gradsko poglavarstvo Vinkovci
mandica.sankovic@vk.htnet.hr
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Plan za zdravlje gradana
Istarske zupanije

Plan za zdravlje gradana Istarske zupanije treci je u nizu strateskih dokumenata kojima se odreduje
zupanijska zdravstvena politika. Prethodno su izradeni: »Slika za zdravlje gradana Istarske Zupani-
je« i »Strateski okvir Zupanijskog plana za zdravlje«

\4

upanijski plan za zdravlje kao strate-
ski dokument u podru¢ju provodenja
javnozdravstvene politike predstavlja
potpunu novinu, ne samo u regio-
nalnom okviru, niti u nacionalnom, nego
vjerojatno i Sirem, pa stoga »Plan za zdravlje
gradana Istarske Zupanije« smatramo jedin-
stvenim u vise aspekata.
Izraden je na poticaj i uz stru¢nu potporu
Hrvatske mreZe zdravih gradova, koja je
kroz prethodni visegodisnji rad Motovunske
lietne Skole unapredenja zdravlja prepozna-
la najslabije tocke Zupanijske zdravstvene
politike i prakse, a zatim je na njih ponudila
ucinkovit odgovor. On se temelji na strategi-
ji i principima Zdravoga grada Regionalnog
ureda Svjetske zdravstvene organizacije.
Plan za zdravlje gradana Istarske Zupanije
treci je u nizu strateSkih dokumenata kojima
se odreduje zupanijska zdravstvena politika
i koji zajedno cine cjelinu.
Prethodno su izradeni: »Slika za zdravlje
gradana Istarske Zupanije« (sistematizirani
pokazatelji zdravlja i sa zdravljem povezanih
indikatora) i »Strateski okvir Zupanijskog
plana za zdravlje« (izabrani prioriteti i smjer-
nice za izradu plana).
Za izradu spomenutih dokumenata, kao
i samog plana, Zupanijsko poglavarstvo
imenovalo je tim sastavljen od predstavni-
ka razlicitih sektora u kojem su bili predsta-
vnici izvrSne vlasti, upravnih tijela i stru¢nih
institucija te predstavnici civilnog drustva i
medija.
Gradani Istarske Zupanije sudjelovali su ra-
vnopravno sa stru¢njacima i politicarima u
procesima prepoznavanja javnozdravstve-
nih potreba i problema, odredivanja prio-
riteta, iznalaZzenja odgovarajucih rjeSenja i
odgovora na prioritete. Ocekujemo i njiho-
vo daljnje aktivno sudjelovanje u provedbi i
realizaciji planiranih intervencija te konacnoj
evaluaciji provedenih aktivnosti.
Za razliku od dosadasnjih planova u po-
drucju zdravstva i socijalne skrbi, koji su se
izradivali u gotovo laboratorijskim uvjetima
i nametali snagom politickog i/ili stru¢nog
autoriteta, mi smo same gradane pitali sto
misle da je vazno za oCuvanje i unapredenje
njihova zdravlja.
Ovaj je projekt znacajan i po tome 5to su po
prvi put nacela suvremenog menadZmenta i
strateSkog planiranja uvedena u planiranje

za zdravlje na regionalnoj razini. To je za-
htijevalo dodatnu edukaciju ¢lanova tima i
osoba uklju¢enih u projekt, a stru¢no usavr-
Savanje odgovornih djelatnika neophodno
je i u daljnjem radu.

Prvim »Planom za zdravlje gradana Istarske
Zupanije« obuhvaceno je pet odabranih ja-
vnozdravstvenih prioriteta: rak dojke, kardi-
ovaskularne bolesti, ovisnosti o drogama,
skrb o starijim osobama i voda za pice.

Program »Rukovodenje i upravijanje za zdravije« idejno je osmisljen u
jesen 2001. godine s ciliem da podrzi Zupanijska tijela uprave i samou-
prave u procesu decentralizacije.

Jedna od temeljnih pretpostavki strateskog planiranja jest uvjet da u pro-
ces odlucivanja o zdraviju budu ukljuceni i predstavnici zajednice, gradani i
njihovi lideri. Tradicionalno, odluke o zdraviju u lokalnim zajednicama bile
su prepustene onima koji su ukljuceni u sustav pruzanja zdravstvene zasti-
te (lijecnici, zdravstvene institucije, zdravstveno osiguranje) i politici.

Za ucinkovito odlucivanje na lokalnoj razini, medutim, neophodno je po-
trebno da u proces budu ukljuceni predstavnici zajednice.

Upravo je stoga ponuden program zajednicke edukacije kojim bi se una-
prijedila suradnja izmedu politicke, izvrsne i tehnicke komponente ja-
vnog zdravstva na Zupanifjskoj razini, te postavili temelji za njihovu bolju
suradnju sa zajednicom.

PruZajuci opci pregled glavnih metoda i instrumenata u upravijanju ja-
vnim sluZbama te vjezbanjem istih ovaj je program osposobio Sest grupa
polaznika (petnaest Zupanijskih timova i Grad Zagreb) da prepoznaju i
primjenjuju suvremene tehnike procesa rukovodenja i upraviljanja u ja-
vnim sluzbama na lokalnoj razini. Ovim je programom Zupanijskim ti-
movima omoguceno da steku potrebna znanja i vjestine (participativne)
procjene zdravstvenih potreba stanovniStva Zupanije, da nauce planirati
za zdravlje te da znadu kako osigurati (i omoguciti) koriStenje svrsisho-
dnih i kvalitetnih usluga koje udovoljavaju lokalno prepoznatim potre-
bama.

Program »Rukovodenje i upravijanje za zdravije« pomaZe da planovi
budu sustavniji, a odluke zasnovane na dokazima. Takvo stratesko plani-
ranje osiqurava i da sredstva budu usmjerena upravo u podrucja u Koji-
ma postoje najvece potrebe, ali gdje Ce i intervencije biti najucinkovitije.
Participativnim odabirom Zupanijskih prioriteta — kardiovaskularne bole-
sti, maligne bolesti (karcinomi dojke, debelog crijeva ili bronha), rano pi-
Jenje kod mladih, dusevno zdravije, neodgovarajuca skrb o starima, aler-
gije, prometni traumatizam, nezaposlenost, kvaliteta i opskrba vodom,
neadekvatna organizacija sustava zdravstva (nedostatak preventive,
dugo cekanje na pregled, nedostupnost zdravstvene zastite) dobili smo
(odozgo prema gore) podlogu za izradu nacionalnih zdravstvenih prio-
riteta i strategije (jedinstveno u svijetu), valjani uvid u lokalnu izvedivost
programa (u odnosu na svjetska iskustva — na dokazima temeljeno javno
zdravstvo) te vrijedne informacije koje mogu usmijeriti raspravu o budu-
¢nosti i oCekivanjima od javnog (za razliku od privatnog) zdravstva.
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Svaki od prioriteta opisan je u smislu nje-
gove veliCine, znacaja za pojedinca, obitel]
i zajednicu; analizirani su ¢imbenici koji di-
rektno ili indirektno na njega utjecu; posta-
vljeni su dugoro¢ni (do 2012.), srednjorocni
(do 2007.) i kratkoro¢ni (za 2005.) ciljevi s
operativnim planom aktivnosti i indikatori-
ma za evaluaciju postignuca.

RAK DOJKE Vodedi problem predstavlja ot-
krivanje raka dojke u kasnim fazama bolesti.
U posljednjih pet godina u Istarskoj Zupaniji
kod 81 posto oboljelih Zena otkriven je rak
dojke u ve¢ odmakloj fazi bolesti (ve¢i od
10 mm) ¢ime se umanjuje kvaliteta njihova
Zivota i Sansa za prezivljavanje te povecava
smrtnost. Dugorocni je cilj potprograma po-
vecati (30 posto) broj Zena kod kojih ¢e rak
dojke bit otkriven u ranijem stadiju (u veli¢ini
do 10 mm). Tri su pravca djelovanja za po-
stizanje zacrtanog cilja: dostupnija mamo-
grafija, provodenje edukacije i motivacije
Zena za skrb o zdravlju dojki, te provodenje
edukacije lije¢nika i patronaznih sestara za
rano otkrivanje raka dojke.
KARDIOVASKULARNE BOLESTI Od 1995. g.
biljeZi se porast obolijevanja od kardiova-
skularnih bolesti kod muskaraca u dobi
od 45 do 64 godine, $to rezultira velikim
troskovima lijecenja te rehabilitacije, dovo-
di do invaliditeta, smanjuje kvalitetu Zivota
oboljelih, smanjuje produktivnost, dovodi
do velikog broja izgubljenih radnih dana
zbog bolovanja te na kraju dovodi do prera-
ne smrti s posljedicama za drustvo i obitel].

ZUPANIJA ISTARSKA

Dugorocni je cilj ovog potprograma smanjiti
za 10 posto obolijevanje od KVB (infarkta
miokarda i drugih oblika koronarne bole-
sti) u dobi od 45 do 64 godine. Strategije
za postizanije cilja su: edukacija populacije o
rizi€nim ¢imbenicima, bolja ponuda preven-
tivnih programa te rano otkrivanje visokog
tlaka.

OVISNOSTI O DROGAMA lako postoji trend
smanjivanja broja novih ovisnika, incidenci-
ja ovisnosti o heroinu u Istarskoj je Zupaniji
jo$ uvijek visoka (prosjek od 1999. do 2003.
godine je 52,0/100.000 stanovnika). Dugo-
ro¢ni je cilj nastaviti trend smanjivanja broja
novih ovisnika u Istarskoj Zupaniji do 2012.
godine, tj. petogodisnju stopu incidenci-
je smanijiti za 10 posto. Zacrtani ¢emo cil]
posti¢i: unapredenjem primarne prevencije,
boljim provodenjem sekundarne prevencije
te unapredenjem rada sluzbi za lijecenje i
rehabilitaciju ovisnika i boljim provodenjem
programa lijecenja.

SKRB O STARIIM OSOBAMA U Istri je u
posliednjih 10 godina znatno porastao broj
osoba starijih od 65 godina. Od 24.024 u
1991. godini broj starih je narastao na 32.283
u 2001. godini. Povec¢anim brojem starih
porasle su i njihove potrebe za socio-zdrav-
stvenom skrbi. Istodobno ukupni su kapaci-
teti u domovima za starije osobe ostali isti, a
usluge i potpore starijim osobama i njihovim
obiteljima, posebno u izvaninstitucionalnoj
skrbi, nisu dovoljno razvijene. Dugoroc¢ni je
cilj prilagoditi sustav skrbi za starije osobe

na podrucju Istarske Zupanije potrebama
korisnika, i to dominantno razvojem inter-
sektorskog pristupa i izvaninstitucionalne
skrbi. Zacrtani se ciljevi namjeravaju posti-
¢i: podizanjem standarda u institucionalnoj
skrbi, poticanjem izvaninstitucionalnih obli-
ka skrbi, uspostavljanjem i razvijanjem inter-
sektorske koordinacije te poticanjem rada
volontera u skrbi za starije osobe.

VODA ZA PICE Problem predstavlja nedo-
voljna zastita vodenih resursa koji se koriste
u vodoopskrbi, $to za posljedicu ima oteZa-
nu preradu i/ili iskljucivanje pojedinih resur-
sa iz sustava vodoopskrbe.

Uz nedostatke u vodoopskrbnoj mrezi, to
u buducnosti moZe rezultirati oteZanom
vodoopskrbom. Dugorocni je cilj ostvariti
zdravstveno ispravnu vodu u svakom tre-
nutku na svakom dijelu vodoopskrbne mre-
Ze. Strategije za postizanje cilja su: zastita
izvorista koja se koriste u vodoopskrbi, po-
dizanje kvalitete vodoopskrbnog sustava i
pravilno gospodarenje otpadom i otpadnim
vodama.

Neke se aktivnosti iz Plana za zdravlje vec
realiziraju, a posebno se ponosimo: Ambu-
lantom za dojku u Opcoj bolnici Pula i Dne-
vnim centrom za starije osobe u Puli.

Sonja Grozi¢-Zivolic,

Istarska Zupanija, Upravni odjel za
zdravstvo, rad i socijalnu skrb
sonja.grozic-zivolic@istra-istria.hr

Dnevni centar za starije
osobe u Puli

Dnevni centar uspjesno ostva-
ruje zamisljene ciljeve, a novi
korisnici ¢ekaju na smjestaj po
nekoliko mjeseci

nevni centar za osobe starije Zi-

votne dobi otvoren je 3. srpnja

2003. godine u Puli.

SmjeSten je u zgradi depandanse
Doma za starije i nemoc¢ne »Alfredo Stigli¢,
u Mazuranicevoj ulici 10. Uz stalni smjestaj
te pomoc i njegu u vlastitom domu, predsta-
vlja osnovnu djelatnost Doma, a obuhvaca
poludnevni boravak u trajanju od deset sati
dnevno, pet dana u tjednu, s uslugama pri-
jevoza u prilagodenom vozilu u Dnevni cen-
tar i natrag, u domove korisnika, prehranu
sa dva obroka i meduobrokom, medicinsku
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njegu i opcu njegu, socijalni rad i radnooku-
pacijske aktivnosti te pojacanu zdravstvenu
skrb lije¢nika-koordinatora primarne zdrav-
stvene zastite. Postoji i mogucnost ugovara-
nja dodatnih usluga (prijevoz na preglede,
k frizeru i sl.).

Dnevni centar radi na 550 Cetvornih metara
povrsine, u prizemlju zgrade gdje se koriste
velika drustvena prostorija, blagovaonica,
kuhinja, garderoba i prilagodeni sanitarni
¢vor te ured sluzbenog osoblja. Na katu su
smjeStene prostorije za odmor, ¢ajne kuhi-
nje, ambulanta i blagovaonica.

Dnevni centar namijenjen je starijim i ne-
modénim osobama kojima je zbog promjena
u zdravstvenom stanju potrebna pomoc i
njega druge osobe, te pokretnim i teze po-
kretnim nesamostalnim osobama koje zbog
demencije ili Alzheimerove bolesti nisu do-
voljno samostalne. Kapacitet Dnevnog cen-
tra je 25 korisnika.

Otvaranjem i pocetkom rada Dnevnog cen-
tra Zeljeli smo ostvariti postavljene ciljeve

9

i ocekivane rezultate, a to su izbjegavanje
neprimjerene institucionalizacije, pogotovo
preuranjene, podizanje kvalitete Zivota sta-
rijih osoba, koje nisu dovoljno samostalne,
ali i podizanje kvalitete Zivota obitelji starijih
osoba, koje se koriste uslugama Dnevnog
centra, afirmirati Dnevni centar kao uslugu
koja ce biti prepoznata i odabrana od starije
osobe te ostvariti dobar model integrirane
socijalno-zdravstvene skrbi za starije osobe.
Danas, nakon evaluacije projekta, moZzemo
re¢i da su ciljevi dobro postavljeni i da ih
uspijevamo realizirati.

U Centru je zaposleno cetvero djelatnika,
voditeljica-radni terapeut, medicinska sestra
i dvije njegovateljice.

Svi ostali poslovi organiziraju se s postoje-
¢im djelatnicima Doma »Alfredo Stiglic«
(kuhinja, vozaci, ku¢ni majstori), dok se za
poslove Cis¢enja angazira servis za Ciscenje.
VoZnja se povremeno isto tako kombinira sa
servisom.

Popunjenost Centra je normalna i usluga je
afirmirana. Novi korisnici moraju pricekati
jedno vrijeme (nekoliko mjeseci) do realiza-
cije smjestaja. Cijena usluge je 1.883,00 kn,
ali ju subvencionira lokalna zajednica, Grad
Pula i Zupanija istarska, tako da za korisnika
iznosi 760,00 kn mjesecno.

Vise informacija 0 naSem Dnevnom centru
moZete dobiti na web adresi: dom-alfredo-
stiglic.hr (kliknite na Dnevni centar).

Vesna Grubisi¢-Juhas,
ravnateljica
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ZAGREBACKA ZUPANIUJA

Program prevencije ovisnosti u Zagrebackoj i Krapinsko-zagorskoj Zupaniji

»Dobro nije sto se pusi,

guta, plje«

Projekt je dobio podrsku Zupanijskih povjerenstava za prevenciju zloporaba opojnih droga, Ureda za
suzbijanje zloporabe opojnih droga Vlade RH i Ministarstva znanosti, obrazovanja i Sporta RH

roblem ovisnosti prisutan je u cijeloj
Hrvatskoj pa tako i u Zagrebackoj i
Krapinsko-zagorskoj Zupaniji. Stru-
ktura stanovniStva u obje Zupanije je
priblizno ista: jedan dio Zivi u gradovima, a
dio u ruralnim sredinama.
Glavni razlog zasto je izraden zajednicki
program je nedostatak ljudi koji se bave
problemima ovisnosti. U svakoj Zupaniji dje-
luju pojedini stru¢njaci ili educirane osobe iz
podrucja prevencije ovisnosti no uglavnom
Su angazirani u svojim uzim sredinama.
Da bi se uspjesno provela prevencija ovisno-
sti, potrebno je izraditi program koji ¢e obu-
hvatiti viSe vrsta ovisnosti, kao npr. pusenije,
alkoholizam i ovisnost o opojnim drogama.
Uglavnom se radi na prevenciji ovisnosti o
opojnim drogama iako obje Zupanije ima-
ju i problem povecanja pijenja alkohola
kod mladih. Takoder je sve prisutnije nasilje
medu djecom, zacetak kojeg ima istu bazu
kao i ovisnosti.
Zelja je provoditi program prevencije tije-
kom cijele godine, a ne iskljucivo u mjesecu
borbe protiv ovisnosti ili prilikom obiljezava-
nja kakvog prigodnog datuma.
Glavni su ciljevi programa:
— edukacijom ucenika, roditelja i nastavnog
osoblja smanjiti broj mladih koji eksperi-
mentiraju s opojnim drogama;
— smanjiti konzumaciju alkohola, odnosno
Cigareta;
— informiranjem mladih osoba te radom na
razvoju njihove svijesti i stavovima omogudi-
ti im da u klju¢nim trenucima donesu ispra-
vne odluke, dobre za njihov pravilan daljnji
razvoj.
Cilina grupa su ucenici VII. i VII. razreda
osnovne Skole, a edukacija bi se odvijala u
tri stupnja: s nastavnicima, odnosno stru-
¢nim suradnicima, obradilo bi se pet tema
za predavanja za roditelje i pet tema za
radionice s ucenicima, koje bi oni provo-
dili jednom u dva mjeseca s roditeljima i je-
dnom mijesecno s ucenicima u deset mjeseci
Skolske godine; s roditeljima i s ucenicima.
Dodajmo tome i edukaciju stru¢nih sura-
dnika u Crvenom krizu, CZSS, u crkvama i
vjerskim zajednicama.
Program je baziran na principu dobrovolj-
nosti, a nositelji su aktivnosti: centri za

prevenciju ovisnosti, Crveni kriz, nevladine
organizacije koje se bave prevencijom ovi-
snosti, Skole uklju¢ene u projekt te Zupanijski
UO za zdravstvo i socijalnu skrb. Aktivnosti
obuhvacaju: edukaciju edukatora (suradni-
ka, nastavnog osoblja), predavanja, radioni-
ce, sat razredne zajednice, sportske susrete i
gostovanja sportasa i stru¢njaka.

Edukacija obuhvacda: profesore, nastavnike i
drugo stru¢no osoblje u Skolama, volontere
pri Crvenom krizu i CZSS, roditelje, ucenike.
Stru¢no osoblje (edukatore) potrebno je
educirati za odrZavanje radionica i preda-
vanja na sve teme predvidene za roditelje
i uCenike.

Teme Ce (za roditelje) biti: KOMUNIKACIJA
kao temelj sporazumijevanja, ADOLESCEN-
CIJA - razumijevanje karakteristika ove
razvojne faze, odgovorno RODITELISTVO
— svijest o roditelju kao modelu, edukacija
o0 PREPOZNAVANJU SIMPTOMA OVISNO-

STI' | POSLJEDICA OVISNOSTI te KONFLIKTI
| NJIHOVO RJESAVANJE — uzroci i povodi

konflikata, njihovo razumijevanje i nacini

rieSavanja.
Teme ¢e (za ucenike) biti: PROBLEMI U
KOMUNIKACHI, SAMOPOUZDANIJE, SA-

MOPOSTOVANJE | OSIECAJI — pomoc u
formiranju zdrave li¢nosti koja ima stavove
i osjecaje koje zna pokazati i koje zna razu-
mjeti, pravovremene i to¢ne INFORMACIJE
0 opojnim drogama i zdravlju, DEFINIRANJE
ZIVOTNOG CILJA — pomo¢ pri definiranju
Sto tko Zeli od Zivota i kako to postici te Sto
eventualno mogu biti olakotne ili otegotne
okolnosti na putu do cilja te SAMOPROCJE-
NA | PROCJENA - nauciti nacine kvalite-
tne samoprocjene i procjene, te omoguciti
usporedbu jednog i drugog za procjenjivane
pojedince.

Projekt traje kontinuirano, tako da ciklus
zapocinje s pocetkom 3kolske godine, a
zavrsava krajem gkolske godine. Skole i ra-
zredi koji su ukljuceni u projekt nastavljaju
projekt, a uklju€uju se nove kole i razredi
ovisno o interesu.




EVALUACIJA bi se provela nakon druge go-
dine realizacije projekta te nakon toga po
zavrSetku Skolske godine. Podaci se mogu
grupirati po razredu, skoli, opcini ili gradu
te Zupaniji. Kroz izvjesno vrijeme stvorila bi
se baza podataka o stanju u prevenciji ovi-
snosti, koja bi se dopunjavala.

Projekt je dobio podrSku Zupanijskih povje-
renstava za prevenciju zloporaba opojnih
droga, Ureda za suzbijanje zloporabe opoj-
nih droga Vlade RH i Ministarstva znanosti,
obrazovanja i Sporta RH.

Suradnici na ovom jedinstvenom meduzu-
panijskom PROJEKTU su: Katarina Gerbl,
dipl. soc. radnica, voditeljica Centra za
prevenciju ovisnosti Zagrebacke Zupanije;
Dubravko Klari¢, dipl. kriminalist, predsje-

KRAPINSKO-ZAGORSKA ZUPANLJA

dnik Stru¢nog povjerenstva za prevenciju
ovisnosti Zagrebacke zupanije; mr. sc. San-
dra Vuk-Pisk, dr. med. spec. psihijatar, za-
mjenica predsjednika Stru¢nog povjerenstva
za prevenciju ovisnosti Krapinsko-zagorske
Zupanije te Biserka Spiljak, prof. psihologi-
je, ¢lan Stru¢nog povjerenstva za prevenciju
ovisnosti Krapinsko-zagorske Zupanije.

Natasa Korazija, dipl. soc. radnica,
koordinatorica Centra za prevenciju ovisno-
sti Krapinsko-zagorske Zupanije

Davorin Gajnik, dipl. pravnik,

procelnik Upravnog odjela za zdravstvo i so-
Cijalnu skrb Zagrebacke Zupanije
davorin.gajnik@zg.htnet.hr

Prvi tim edukatora u projektu Zdrava Zupanija
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Hrvatski Zdravi gradovi okupljaju
se, vec od 1988. godine, unutar
asocijacije nazvane Hrvatska mre-
Za zdravih gradova. Misija je MrezZe
podrzati gradove i Zupanije, ¢lano-
ve u nastojanjima da uspostave i
vode respektabilne projekte Zdra-
vog grada i Zdrave Zupanije, proje-
kte koji ce moci ostvariti utjecaj te
pomoci u izgradnji drustvene poli-
tike zdravlja lokalno i nacionalno.

Redovite godisnje aktivnosti Mre-
Ze (veljaca — tecaj »Zdravije u za-
Jednici, travanj — Sajam zdravlja,
srpanj — Motovunska ljetna skola,
listopad — Poslovni sastanak mre-
Ze) okupljaju i povezuju clanove,
olaksavaju razmjenu iskustava,
spoznaja, ideja i aktivnosti, una-
preduju medusobnu suradnju te
omogqucavaju pruZanje (i dobi-
vanje) prakticne pomoci i podr-
ske. Tokom sedamnaest godina
postojanja projekta Zdravi grad
u Hrvatskoj poticali smo gradove
da organiziraju lokalne projekte
maksimalno postujuci specificnost
svoje sredine, njene probleme i
potencijale. Rjesavajuci prioritetne
probleme grada, noseci se sa ni-
zom izazova bremenitog okruZenja
projektni su timovi prikupili ogro-
mno prakticno iskustvo djelovanja
na promicanju zdravlja svojih su-
gradana. Putem obrasca za prijavu
projekata prikupili smo postojeca
iskustva uspjesno provedenih in-
tervencija unutar Hrvatske mreze
Zdravih gradova, tematski smo ih
razvrstali i publicirali u elektron-
skom obliku (na web stranicama
mreZze www.zdravi-gradovi.com.
hr — Sto radimo). Poseban je napor
ulozen u organizaciju okupljanja
tematskih grupa formiranih oko
(od gradova) odabranih priorite-
tnih  problema: nezaposlenost,
obitelj i zdravije, zdravo urbano
planiranje, prevencija ovisnosti,
slobodno vrijeme mladih, kvalite-
ta Zivota starih, Skole demokracije
— Vijeca mladih, mediji i zdravije i
Zdrave Zupanije (program »Ruko-
vodenje i upravijanje za zdravije).
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DUBROVACKO-NERETVANSKA ZUPANIJA

Promet i aktivnosti vezane uz
promet u Dubrovacko-neretvanskoj

Zupaniji u

2003. godini

U prometnim nezgodama na podrucju Dubrovacko-neretvanske zupanije trecina nastradalih su
mladi, od 15 do 24 godine, koji voze brzo, ¢esto su alkoholizirani, a motociklisti ne nose kacige

rema podacima PU u Dubrovacko-ne-
retvanskoj Zupaniji se u 2003. godini
dogodilo 2.326 prometnih nezgo-
da, sa 832 ozlijedena sudionika i 25
smrtno nastradalih. Od sudionika u prometu
najvise pogibaju vozadi, zatim putnici te pje-
Saci. Medu smrtno stradalima 15 je vozaca, 6
putnika i 4 pjeSaka. Najvise se prometnih ne-
zgoda dogada zbog pogreske vozaca (96 %),
a najcesdi su uzroci nepropisna brzina i brzi-
na neprimjerena uvjetima na cesti.
Analiza smrtno nastradalih sudionika u
prometnim nesre¢ama prema koristenju si-
gurnosnog pojasa i kacige, pokazuje da su
dva puta cesc¢e smrtno stradali oni koji nisu
koristili sigurnosni pojas i skoro tri puta ce-
S¢e oni koji nisu koristili kacigu (u odnosu
na one sudionike prometnih nesreca koji su
koristili navedena zastitna sredstva).
Svaki tre¢i sudionik prometne nezgode je
mlada osoba u dobi od 15 do 24 godine
(27,1%). Najcesca pogreska mladih vozaca,
zbog koje se dogadaju najteze prometne
nesrece, nepropisna je ili neprilagodena br-
zina. Cak je 39% mladih vozaca uzrokovalo
prometne nezgode vozeci nedozvoljenom
brzinom, a 31,6% pretjecanjem. U uku-
pnom broju alkoholiziranih sudionika pro-
metnih nezgoda, 35,9% sudionika bili su
mlade osobe. U 25% nesreca sa smrtnim
posljedicama mladi vozaci bili su pod utje-
cajem alkohola.
Povodom Svjetskog dana zdravlja, 7. travnja
2004. godine, pod motom Sigurnost na ce-
stama nije slucajnost, odrzan je okrugli stol
na temu Kako unaprijediti sigurnost u pro-
metu, na kojem su sudjelovali predstavnici
policije, zdravstva, prosviete, medija, auto-
skola, lokalne uprave i nevladinih udruga.
Na Pilama je organizirana promotivno-edu-
kativna akcija PU Dubrovacko-neretvanske
Zupanije, Postaje prometne policije Dubro-
vnik, Javne vatrogasne postrojbe Dubrova-
¢ki vatrogasci, Hitne medicinske pomodi
Doma zdravlja Dubrovnik i Zavoda za javno
zdravstvo Dubrovacko-neretvanske zupa-
nije. Prolaznicima i ucenicima koji su orga-
nizirano posjetili taj skup, predstavljene su
vjeStine iz njihova djelokruga rada uz dije-

lienje prigodnih letaka i brosura. Gradani i
ucenici su mogli provjeriti svoje poznavanje
prometnih znakova, ispuniti psiho-test za
vozaca, vjezbati postupak ozivljavanja uz
stru¢no vodenje lije¢nika Hitne medicinske
pomodi, prisustvovati demonstraciji reza-
nja automobila, koju su obavljali vatroga-
sci, ili sumogli razgovarati o podacima za
nasu zupaniju i izracunati kolicinu alkohola

u krvi prema zamisljenom broju popijenih
pica, Sto je posebno privuklo paznju uce-
nika. Posjetiteljima su dijeljene broSure
Utjecaj alkohola na sigurnost u prometu,
Nacionalni program sigurnosti cestovnog
prometa i leci Svjetske zdravstvene orga-
nizacije sa porukama o mjerama sigurnosti
u prometu, Koristi sigurnosni pojas, Koristi
kacigu, Budi vidljiv, Vozi s upaljenim svjetli-



ma, Postuj znak STOP i Ne pij dok vozis.

Nastavak je uslijedio 29. svibnja 2004., kada
je Upravni odjel za drustvene djelatnosti
Grada Dubrovnika organizirao akciju Kaci-
ga glavu €uva. Aktivnosti su se dogadale na
razli¢itim mjestima u gradu, a glavna mani-
festacija ispred crkve sv. Vlaha, na Stradunu.
U promotivno-edukativnoj akciji sudjelova-
le su Skolske ekipe Prve pomodi, Gradsko
drustvo Crvenoga kriza, djeca predskolskog
uzrasta djecjih vrtic¢a lzvidac i Pile, osnovne
i srednje Skole, Drustvo distroficara, invalida
cerebralne i djecje paralize i ostalih tjelesnih
invalida, Policijska postaja — ispostava Du-
brovnik, Javna vatrogasna postrojba Dubro-
vacki vatrogasci i Zavod za javno zdravstvo.
Prikazane su vjeZbe pruzanja prve pomoci
zbog krvarenja i prijeloma udova te oZivlja-
vanje na lutki, natjecanje u voznji bicikla,
poznavanju prometnih znakova, a javne su
osobe u svojim nastupima pozivale velike i
male da pazljivim i odgovornim ponasanjem
pridonesu sigurnosti u prometu. Djelatnici
policije u nekoliko su prometnih ulica zau-
stavljali vozace motocikla i zajedno s pred-
stavnicima gradske uprave Cestitali i simbo-
licnim nagradama nagradivali sve vozace
koji su postivali prometne propise i nosili
kacigu. Zavod za javno zdravstvo prezenti-
rao je postere Kaciga glavu ¢uva, Sigurnost
u prometu te Alkohol i mladi. U suradnji s
PU podijeljeni su leci Svjetske zdravstvene
organizacije i brosure o utjecaju alkohola na
sigurnost u prometu. Drustvo distroficara,
invalida cerebralne i djecje paralize i osta-
lih tjelesnih invalida dijelilo je privjeske za
kljuceve i fluorescentne letke Oznaceni ste!,
a dubrovacki vatrogasci zainteresiranim su

Listopad, mjesec stariji

Promjena nacina Zivljenja u sta-
rijoj dobi pomaze u ostvarivanju
kvalitetnijeg i zdravijeg Zzivota
svake pojedine osobe, a stru-
Cna pomoc i pojacana skrb daju
jos bolje rezultate

tarenje je prirodna, normalna fiziolo-
ska pojava, koja se razvija u svakog
Covjeka drukcije, neovisno o dobi.
Danas je svaki Sesti stanovnik Hrvat-
ske stariji od 65 godina, a skoro svaka peta
osoba starija od 65 godina ovisna je o tudoj
pomoci.
Podaci dobiveni iz popisa stanovnistva
2001. godine ubrajaju Dubrovacko-nere-
tvansku Zupaniju medu starije u RH, jer je
udio osoba starijih od 65 godina 15,9% (u
Hrvatskoj je 15,6%), Sto iznosi 22% vise u
odnosu na popis iz 1991. godine.

DUBROVNIK

gradanima pokazivali opremu kojom se ko-
riste u svojim intervencijama.

Svojim prisustvom, odorama i obveznim ka-
cigama, pozornost je privukla oveca grupa
bajkera, koji su se takoder pridruzili manife-
staciji. Sva je dogadanja pratio i u eter pre-
nosio lokalni Radio Dubrovnik.

Tom je prilikom organizirano i potpisivanje
Sporazuma o medusobnom uvaZavanju
sudionika u prometu (vozaca i pjesaka). Uz

brojne velike i male Dubrovcane, svojim su
se potpisima prikljucile i osobe iz politickog,
kulturnog i drustvenog Zivota Grada, pre-
dvodeni gradskim celnicima.

Marija Masanovi¢ Worman, dr. med.,
Matija Cale-Mratovi¢, dr. med.,
Zavod za javno zdravstvo Zupanije
dubrovacko-neretvanske
zzjz-dubrovnik@du.htnet.hr

h osoba




Vedi udio od Zupanijskog prosjeka ima pe-
tnaest opcina i grad Korcula. Najvedi udio
staracke populacije imaju Janjina (33,2%),
Mljet (29,3%), Trpanj (26,8%) i Dubrova-
¢ko primorje (25,7%). Najmaniji udio starijih
osoba imaju Zupa dubrovacka (9,8%) i Me-
tkovi¢ (10,9%).

Ovakva struktura stanovniStva odraZava se
na vrstu bolesti i strukturu uzroka smrti sta-
novnistva, Sto zahtijeva vecu zdravstvenu
i socijalnu skrb i njegu. Ta Cinjenica pred-
stavlja sve vece opterecenje za ekonomsko
poslovanje zdravstvenog sustava i sustava
socijalne skrbi.

Prema analizi koju smo dobili istraZivanjem
na podru¢ju Zupanije (kvantitativnom i
kvalitativnom metodom), jednim od prio-
ritetnih problema pokazala se zdravstvena
i socijalna pomoc i njega u kudi. Razvucen
teritorij Zupanije, nepravilan raspored vecih
centara koji posjeduju resurse (Dubrovnik je
na samom kraju Zupanije), odnosno najveca
koncentracija mobilnih timova zdravstvene
njege u kudi, na uZzem je podru¢ju gradova.
Postavljen je strateski okvir i ustanovljene su
smjernice rada kojima se ide prema osniva-
nju mobilnih sociozdravstvenih timova na ci-
jelom teritoriju Zupanije. Na osnivanje takvih
timova potice se privatnike, udruge i vjerske
zajednice Dubrovackog primorja, Konavala,
Neretvanske oblasti (sa sjediStem u Metko-
vicu) i otoka (sa sjedistem u Korculi). Sva-
kako treba naglasiti poticanje i motiviranje
puka za dobrosusjedsku pomo¢ na terenu,
kojom bi se smanijilo smjeStavanje starijih u
domove za starije i nemocne osobe.
Sprjecavanje rizicnih ¢imbenika nastanka
bolesnog starenja i ovisnosti 0 tudoj pomoci

DUBROVNIK

treba zapoceti ve¢ u mladosti. Kod starijih
osoba trebalo bi poticati pozitivno zdrav-
stveno ponasanje (odrZavanje osobne i
okolisne higijene, uklanjanje barijera, kliskih
i mokrih povrsina u kudi i okoliu, radi sprje-
Cavanja padova i ozljeda, pravilna prehrana
i kretanje 15-30 minuta svaki dan, u skladu
s mogucnostima, redovita higijena zubi i
zubala, pridrzavanje uputa lijecnika i stoma-
tologa i, u skladu s tim, redovito i pravilno
uzimanije lijekova).

Postoji razlika u nacinu Zivljenja starijih, koji
SU U suzivotu s bracnim drugom ili partne-
rom, prosirenom obitelji ili Zive sami. Usa-
mljene starije osobe su sklonije depresijama,
gubitku interesa za drustvena dogadanja,
komunikacije s drugim osobama i zatvaranju
u osamu. Razmisljaju o proslosti, pogotovo
ako su Zivjeli u skladnoj zajednici s bra¢nim
drugom (ili partnerom), djecom (unucima)

ili prosirenoj obitelji. Tesko se navikavaju
na njihov gubitak (odlazak djece i/ili unu-
ka na Skolovanje, smrt bliskih osoba i sl.).
Stoga, starije osobe treba ukljuciti aktivno
u zajednicu i iskoristiti potencijale njihovih
umijeca i znanja te ih prilagoditi danasnjem
nacinu Zivljenja.

Povodom listopada, mjeseca starijih osoba,
Zavod za javno zdravstvo i Dubrovnik zdra-
vi grad uprilicili su niz aktivnosti. Tako su u
suradnji s dje¢jim vrtiéima organizirali po-
djelu poklon-paketa. Paketi su podijeljeni
socijalno najugroZenijim osobama starijim
od 65 godina. U paketima su bile namirni-
ce i kuéne potrepstine, Cija dostava u kucu
predstavlja problem, narocito stanovnicima
Starog grada i ostalih dijelova grada, gdje
su ulice dislocirane od autobusnih stajalista
i parkiraliSta.

Domu za starije i nemocne osobe udruga
Dubrovnik zdravi grad donirala je opremu
za fizikalnu terapiju, internisticki krevet za
pregledavanje pacijenata, loptu za pilates,
paket malih utega, Stapove za gimnastiku
i loptice za vjeZbanje misi¢a Sake. Organi-
ziran je prigodan program, uz film o Zivotu
Sticenika Doma, a prikazana je suradnja s
lije¢nikom obiteljske medicine, fizikalna re-
habilitacija i tjelesna aktivnost, kao preven-
cija funkcionalne nesposobnosti u starosti.
U sklopu aktivnosti mjeseca listopada orga-
nizirana je i Setnja na Gradac, s pokretnim
i dobro raspoloZenim korisnicima Doma za
starije i nemocne. Neki od njih su po prvi put
samostalno, nakon dugotrajnog lijecenja,
uz pomo¢ ortopedskih pomagala krenuli u
dir iz svoje mladosti. Setnji su se prikljucile i
djelatnice Doma (ravnateljica, lijecnica, gla-
vna medicinska sestra, fizioterapeutkinja)
koje su odrzale predavanje (kakva se inace
redovito odrZavaju u Domu), o temama iz
podrucja fizikalne medicine, reumatologije
i ortopedije.

Marija Masanovi¢ Worman, dr. med.,
Matija Cale-Mratovi¢, dr. med.,
Zavod za javno zdravstvo Zupanije
dubrovacko-neretvanske
zzjz-dubrovnik@du.htnet.hr
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Prevencija ovisnosti u Metkovicu

SETAS, Srednjoskolci iz Metkovi¢a najmanje konzumiraju sva sredstva ovisnosti i imaju naj-
) veci pad konzumacije unutar dvije godine kada je istraZivanje provedeno. To velikim
dijelom pripisujemo dugogodisnjim aktivhostima na podrucju prevencije ovisnosti, a

T u sklopu projekta »Metkovi¢ — zdravi grad«

svim srednjim Skolama Dubrova-
¢ko-neretvanske zupanije prove-
deno je istraZivanje o konzumira-
nju sredstava ovisnosti. IstraZivanje
je proveo prof. Petar Bezinovi¢ iz Instituta za
drustvena istrazivanja u Zagrebu, u suradnji
s ravnateljicom Zupanijskog Zavoda za javno
zdravstvo dr. Matijom Cale Mratovi¢ i $kol-
skim lijecnicima. IstraZivanje je provedeno
2001.i2003. godine na uzorku od 30 posto
ucenika drugih razreda svih srednjih Skola i
pokazalo je da je ovisnost o cigaretama, al-
koholu i opojnim drogama najmanje zastu-
pliena medu srednjoskolcima u Metkovicu.
SrednjoSkolciizMetkovica
najmanje konzumiraju sva
sredstva ovisnosti i imaju
najve¢i pad konzumacije
unutar dvije godine kada
je istrazivanje provedeno.
To velikim dijelom pripi-
sujemo  dugogodisnjim
aktivnostima na podrucju
prevencije ovisnosti, a u
sklopu projekta »Metko-
Vi€ — zdravi grad«.
Varijable po kojima se uce-
nici iz Metkovica razlikuju
od svojih vrinjaka iz Du-
brovnika, Ploca i s otoka
Korcule podijelili smo na
one s podrucja osobnosti,
obitelji i Skole.
Na podru¢ju osobnosti
mladi iz Metkovica od dokazanih zastitnih
¢imbenika imaju izraZenije ove osobine:
ustrajnost, razli¢itost interesa, pozitivnu
opservaciju buducnosti. IzraZeniji im je i
sklop autonomnog, asertivnog ponasanja,
u smislu odlu¢nosti u obrani svojih stavova,
brzom oporavku od neugodnih iskustava,
te ucenju iz tih iskustava.
Od dokazanih rizi¢nih ¢imbenika metkovski
ucenici imaju izraZeniji umor, bol u vratu i
ramenima, vrtoglavicu, strah od neprihva-
¢anja, CeSce su Zalosni, izraZzavaju povreme-
nu dosadu.
S ucenicima se kontinuirano radilo na jaca-
nju osobnosti od predskolskog uzrasta do
danas. Poucavalo ih se odgovornom zado-
voljavanju osnovnih psiholoskih potreba
kroz unapredenje komunikacije. Poucavalo
ih se prihvacanju razli¢itosti, odustajanju
od kritike, percipiranju pozitivnog i ostalim
skrbnim ponasanjima u odnosu s drugim
ljudima. Naucili su da je promijeniti sebe te-
sko, a promijeniti drugu osobu nemoguce.

Takoder su, po principima Glasserove Teorije
izbora, usvojili spoznaju da pokusaj kontrole
drugih ljudi unistava odnose i donosi nesre-
¢u, dok se sreca postize postizanjem kon-
trole nad vlastitim Zivotom.

Od dokazanih zastitnih ¢imbenika unutar
skole, ucenici iz Metkovi¢a viSe od ostalih
poznaju sebe i razumiju bolje druge ljude,
vise su razvili osobni moral i eticki sustav
vrijednosti (poStenje), uspjesnije suraduju
s drugima, razvili su bolje vjestine ucenja,
bolje razumiju demokraciju. Osim toga, vise
postavljaju pitanja i sudjeluju u grupnim ra-
spravama na nastavi, razgovaraju o vlasti-

toj bududnosti i planovima s nastavnicima,
najmanije imaju droge oko 3kole, najmanje
puse u skolskom WC-u, a skolski je lijecnik
kod njih imao najvise predavanja i radionica
na temu ovisnosti.

Od rizi¢nih ¢imbenika zadrzali su strah od
skolskog neuspjeha zbog roditeljskih reakci-
ja, te elemente stresa.

Od dokazanih zastitnih ¢imbenika unutar
obitelji, ucenici iz Metkovi¢a provode vise
vremena kod kuce od svojih vrinjaka iz dru-
gih gradova. Kod kuce ¢itaju, gledaju TV,
pomazu u poljoprivrednim poslovima, uce.
Dominantna im je vrijednost Zivjeti u skladu
s ucenjem svoje vjere i zato sebe znacajno
CeS¢e svrstavaju medu uvjerene vjernike.
Metkovska obitelj znacajno vise odlazi za-
jedno u crkvu.

Od rizi¢nih ¢imbenika vise od drugih isticu
ponasanja majke koja stalno prigovara, vice
i brani ono $to je drugim vr3njacima dopu-
Steno, a i strah od roditeljskih reakcija na
Skolski neuspjeh.
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Dakle, od poznatih zastitnih ¢cimbenika kod
mladih Metkovica prisutno je manje rizicno
provodenije slobodnog vremena, znacajno
Cesce prakticiranje religioznosti, upornost,
viSe razgovora o buducnosti i vise poziti-
vnog gledanja na buduénost. Naglasena je
i njihova odgovornost i razmisljanje o po-
sliedicama postupaka, odlucniji su u obrani
svojih stavova, otporniji na pritisak vrinjaka,
brze se oporavljaju od neugodnih iskustava
od kojih uce za buducnost, te imaju manje
droge oko skole.

U Metkovicu se kontinuirano i koordinirano,
upravo kroz projekt Zdravi grad, provodila
prevencija  ovisnosti.
Godine 1993. stru¢ni
je tim krenuo u eduka-
ciju Glasserove Teorije
izbora i Realitetne tera-
pije. Provodila se edu-
kacija edukatora (uci-
telja i ucenika), te niz
predavanja, radionica,
parlaonica, emisija na
lokalnoj  radio-postaji
i Zupanijskoj televiziji.
Sve je ciljano provo-
deno paralelno na tri
razine: s ucenicima,
roditelima i ucitelji-
ma. Skolska je lije¢nica
ostvarila velik broj ra-
dionica unutar skola i
dovela u Skole razlicite
projekte: SKOLA KOJA PROMICE ZDRAVLIE
(UNICEF), SKOLA DEMOKRACIE (Hrvat-
ska mreZa zdravih gradova), KVALITETNA
SKOLA, EKOLOSKI PROJEKTI (Regionalni
centar za zaStitu okoliSa Srednje Europe).
Unutar projekta Zdravi grad organizirana su
i SavjetovaliSta za mlade, brak i obitelj, za
stradalnike Domovinskog rata, prevenciju i
izvanbolnicko lijecenje ovisnosti, Klub lijece-
nih alkoholicara, u kojima se provodila indi-
vidualna, grupna i obiteljska terapija.

U tim projektima nasi su partneri bili: Zavod
za javno zdravstvo Dubrovacko-neretvanske
Zupanije, Hrvatska mreZa zdravih gradova,
gradska i Zupanijska vlast, Dom zdravlja
Metkovi¢, skole, Centar za socijalnu skrb,
Crkva, Crveni kriz, UNICEF, Norveska vlada,
Regionalni centar za zastitu okolisa srednje i
isto¢ne Europe (REC).

Asja Palini¢ Cvitanovic, dr. med.,
koordinatorica projekta
asja.cvitanovic@du.htnet.hr
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Zdravo urbano planiranje —
pristupi i rezultati

Projekt »Zdravi grad« u Zagrebu, jednom od zacetnika razvoja projekta u Europi,
djeluje ve¢ sedamnaest godina, a njegove programske aktivnosti kontinuirano se
redefiniraju prema potrebama gradana te se odabiru nova prioritetna podrucja u
skladu s opéim nacelima projekta i posebnostima Grada

spjeSno provedenim aktivnostima
Zagreb je stekao preduvjete za
prijavu u IV. fazu projekta Zdravi
grad, te ¢e u narednom razdoblju
raditi na dva glavna podrucja: na primje-
ni intersektorskog Plana za razvoj zdravlja
(temeljenog na Gradskoj slici zdravlja) i na HibL
razvojnim temama — zdravom urbanom pla- |
niranju, procjeni utjecaja na zdravlje i zdra-
vom starenju.
Zagreb ima dugu tradiciju u planiranju gra-
da i njegovoga okruzZenja, pa se tako i u
novoj generaciji planova, Prostornom planu
Grada Zagreba i Generalnom urbanistickom
planu odrazava oblikovanje kvalitete Zivlje-
nja sa svim sastavnicama prostora koje ¢ine
njegova prirodna, tj. ekoloska, socijalna i
gospodarska komponenta.
Potpora ovom multidisciplinarnom pristupu — y Tt
urbanistickog planiranja je i sudjelovanje ja- N ; ]
vnosti u procesu izrade i donosenja planova,
putem prethodnih i javnih rasprava te pu-
tem drugih oblika komuniciranja.
Generalni urbanisticki plan, kao presjek u
stalnom procesu unapredivanja promisljanja
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grada, operacionalizirajudi strateske odluke
definirane na razini Strategije prostornog
uredenja Republike Hrvatske i Prostornog
plana Grada Zagreba, nizom instrumenata
direktno ili indirektno pridonosi stvaranju
prostornih i okolidnih preduvjeta za zdrav
stil Zivota i osobno zdravlje, kvalitetu drus-
tveno-gospodarskih, kulturnih i okolisnih
uvjeta i bogatstvo drustvenog Zivota na slje-
dece nacine:

— kreiranjem i osiguravanjem INSTRUMEN-
TARIJA ZA REPRODUKCHU GRADA i za
provodenje i financiranje GRADSKIH PROJE-
KATA. Grad, ulaganjem u javne programe
(ulica, trg, park, javni promet, javna grade-
vina...) poboljsava i ¢ini vrjednijim i kvalite-
tnijim gradski prostor i okolis;

— utvrdivanjem STANDARDA za oblikovanje
gradskih namjena (stanovanje, rad, Sport i
rekreacija i dr.), njihovih prostora i grade-
vina koji pridonose kvaliteti i atraktivnosti
ponude;

— doprinosom razvoju SOCIJALNO INTEGRI-
RANIH ZAJEDNICA,

— utvrdivanjem URBANIH PRAVILA i PROCE-
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Projekt Moj park iz maste bit ¢e stvaran - park u Dugavama, a realizirat ¢e ga Osnovne
Skole »Dugave« i »Fran Galovi¢«, Gradski zavod za planiranje razvoja Grada i zastitu okolisa te Centar

za kulturu Novi Zagreb

DURA u cilju konsolidiranja dijelova, odno-
sno cjelokupnog gradskog prostora;

— daljnjom afirmacijom MJESOVITE NAMIJE-
NE, medu ostalim, i u cilju povecanja dostu-
pnosti sadrzajima i sigurnosti, a smanjenja
potrebe za prometom;

— afirmacijom i razvojem mreze JAVNIH
SADRZAJA | PROSTORA. U fizickom smislu
grad je konjunkcija njegovih javnih prosto-
ra, kako zelenih tako i onih drugih bitnih za
kvalitetu i raznovrsnost ponude;

— stvaranjem prostornih preduvjeta za una-
predivanje kvalitete svih sastavnica GRAD-
SKOG OKOLISA;

— afirmacijom i umreZzavanjem PRIRODNIH,
NEIZGRABENIH/NEIZGRADIVIH,  prostora
koji su jednako vazni kao i oni izgradeni. Tu
je rijec kako o socijalnim tako i o oblikovnim
i okolisnim aspektima; te

— afirmacijom JAVNOG PROMETA, BICIKLI-

ZMA | PJESACENJA — ekoloski usmjeren ra-
zvoj prometa u gradu, uz smanjenje udjela
motornih vozila u koriStenju prostora.
Daljnja razrada ovih stavova odvija se na
nizim razinama planiranja, u detaljnijim ur-
banistickim planovima, kao i drugim doku-
mentima i oblicima planiranja koji nastaju
takoder kroz medusektorski i participativni
pristup.

lako sastavni dio procesa prostornog plani-
ranja i dokumenata koji su njegov rezultat,
aspekt brige za kvalitetu Zivota i zdravlje
stanovnika moguce je i potrebno dalje una-
predivati, te ¢e se u tom cilju u narednom
periodu u suradnji projekta Zdravi grad,
prostornog planiranja i drugih sudionika
provoditi niz aktivnosti kao Sto su:

— promocija projekta Zagreb — zdravi grad i
unutar njega zdravog urbanog planiranja;
— iznalaZenje optimalnog modela interdisci-
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plinarnog povezivanja sudionika i formira-
nje odgovarajucih oblika suradnje;

— edukacija zajednice o zdravom urbanom
planiranju i zdravlju i poticanje interesa i
sudjelovanja javnosti u projektu i u procesu
izrade i donoSenja prostornih planova;

— prepoznavanje neusuglasenosti (podru-
¢ja, uzroka, posliedica) izmedu prostornih
planova i realizacije i iznalaZenje ucinkovitih
rieSenja;

— poticanje sudjelovanja odgovornih za osi-
guranje javnog interesa u procesu planira-
nja i provedbe planova;

— uspostavljanje ucinkovitih oblika suradnje
izmedu donosioca odluka, stru¢njaka pla-
nera, projektanata, izvodaca;

— poticanje kvalitetnije stanogradnje edu-
kacijom, poticajnim mjerama, standardima,
kontrolom:;

— intenziviranje otkupa povrsina planiranih
za javne zelene i rekreativne povriine te
druge povrsine koje osiguravaju drustveni
standard;

— nastavak istraZivanja koja povezuju zdra-
vlje sa Zivotom u urbanoj sredini (ukljuciva-
nje grada u europske projekte, umrezava-
nje), poticanje interdisciplinarnih projekata,
npr. »Zdravo stanovanje« i drugih;

— podrzavanje projekata koji operacionalizi-
raju ekoloski napovoljnija dostupna rjesenja;
— u okviru »Nagrade Grada Zagreba« pre-
dloziti podrucje: »Zdravo urbano planira-
nje« unutar kojeg bi se dodjeljivale nagrade
za planerska i projektantska postignuéa na
tragu nacela zdravoga grada i zdravog ur-
banog planiranja (planovi, projekti, realiza-
cija) te za aktivnu lokalnu zajednicu;

— druge aktivnosti za kojima se ukaze po-
treba.

S obzirom da je tijekom aktivnosti na pro-
jektu Zagreb — zdravi grad pitanje prometa
i onecis¢enja zraka kao njegove posljedice
istaknuto kao jedno od pet prioritetnih po-
dru¢ja unapredivanju sustava prometa pri-
donijet Ce:

— provodenje strategije prometne politike
Generalnog urbanisti¢ckog plana, a posebno:
— poticanje kretanja javnim prijevozom, bi-
ciklima i pjesacenjem, a restriktivan odnos
prema kretanju osobnim automobilima;

— povecanje dostupnosti i kapaciteta javnog
prijevoza i unapredivanje usluga kroz finan-
cijski i ekoloski odrzivu modernizaciju;

— unapredivanje dostupnosti za osobe s po-
sebnim potrebama;

— potpora projektima za usvajanje i poveca-
nje ucesca pogonskih goriva koja ne oneci-
$¢uju okolis (bio-dizel, plin, hibridno-elektri-
¢ni pogon).

Mr. sc. Valerija Kelemen-Pepeonik,
Gradski zavod za planiranje i razvoj grada i
zastitu okolisa
valerija.kelemen-pepeonik@zagreb.hr

Tihomir Maji¢, dr. med., Gradski ured za
zdravstvo, rad i socijalnu skrb
tihomir.majic@zagreb.hr
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»Poucna staza KozjacCa«
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Cilj je ovog projekta pribliziti gradane prirodi i uputiti Setace rekreativce u Sumu

rad Karlovac je 1998. godine pri-
stupio Hrvatskoj mrezi zdravih
gradova. Od tada je pokrenuto
mnogo projekata ili programa,
koji »Zive« jos i danas. Prihva¢anjem nacela
zdravih gradova, primjetni su veliki pomaci
kod lokalnih vlasti jer se na taj nacin o zdra-
vlju nasih gradana brinu zajednicki lokalne
vlasti, strucnjaci i udruge. Svi oni nastoje
poboljsati postojece zdravstvene i socijalne
uvjete Zivota, istovremeno se brinudi i za
oCuvanje okolisa.
Grad Karlovac poklanja veliku skrb socijalno
ugroZenim obiteljima, osobama s posebnim
potrebama, najmladima, kao i onima naj-
starijima. U ovom clanku Zeljeli bismo vam
predstaviti jedan projekt, koji je djelomi¢no
financiran iz projekta »Karlovac — zdravi
grad«, a u kojem trajno mogu uZivati svi
stanovnici grada Karlovca — od najmladih do
najstarijih, od bolesnih do zdravih, od nesre-
tnih do sretnih. Rijec je o jednoj prekrasnoj
Sumskoj stazi u kojoj mozete uzivati i vi, Sto
vise — ne samo uzivati vec¢ ponesto i nauciti.
»Poucna staza Kozjaca«, kako glasi »slu-
Zbeni« naziv ove staze, projekt je Hrvatskog
Sumarskog drustva, ogranak Karlovac, a u
njenoj su izradi, uz ¢lanove HSD-a ogranka
Karlovac, sudjelovali i volonteri — ucenici Su-
marske i drvodjeljske Skole.
Cilj je ovog projekta pribliziti gradane priro-
di i uputiti Setace rekreativce u Sumu.

=

. SR
»Dan bez automobila u mom gradu«

Ovim je dijelom Sume, kao i uz vecinu ru-
bnih dijelova Sume u blizini naselja, vladao
otpad. Prije izgradnje staze trebalo je odistiti
sumu od otpada, ¢ak i glomaznog. U akciji
Cis¢enja su, uz clanove Hrvatskog Sumar-

skog drustva, sudjelovali i ucenici Tehnolo-
Sko-kemijske Skole iz Karlovca. Ovom sta-
zom vise ne vlada otpad, vec bilike i gljive,
uz vesele korake Setaca.

Poucna je staza kruzna i u duzoj varijanti
duga 4,5 km, a u kracoj 2,3 km. Nadmor-
ska visina staze krece se od 120 m do 191
m. Pocetak staze je na dva mjesta: jedan je
u predjelu Mokrice, a drugi na Svar¢i kod
stare streljane. Na pocetku staze nalaze se
panoi s povijesnim osvrtom i op¢im podaci-
ma o Sumi Kozjadi, biljnim zajednicama koje
se mogu pronaci u Sumi i kartom s ucrta-
nim stazama. Unutar staze nalazi se joS pet
panoa s ovim temama: 1. Sumsko zeljasto
bilie, 2. Sumsko drvece, 3. Gljive nasih kra-
jeva, 4. Sumsko grmlje i 5. Pitomi kesten.
Ovakva staza moZe biti idealno mjesto za
ucenje o Sumi i Sumskoj zajednici, kako za
nize tako i za vise razrede osnovnih skola,
ali i vrlo lijepo mjesto za izlet djece predskol-
skog uzrasta.

Ovime projekt nije zavrSen jer Hrvatsko Su-
marsko drustvo, ogranak Karlovac, planira
na Poucnoj stazi Kozjaci urediti nekoliko
odmorista sa stolovima i klupama.

Marija Pilcik,
Gradsko poglavarstvo Karlovac
ekologija@karlovac.hr
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Rezultati i postignuca interesnih
grupa gradana

Rezultati rada Interesnih grupa gradana projekta ZDRAVI GRAD dokaz su sustavnog osmisljavanja
rada i provodenja koncepta »zdravlja« na razini lokalne samouprave, a upravo na taj nacin projekt
je postao prepoznatljiv u zajednici, pokrenuo niz inicijativa i time utemeljio razvojni put civilnog

drustva

edna od znacajki projekta ZDRAVI
GRAD je neposredna komunikacija
gradana s lokalnom vlasti, s ciliem utvr-
divanja prioriteta vezanih za tematske
okvire prepoznate kao »zdravstvene potre-
be grada«. Metodom brze procjene zdrav-
stvenih potreba grada (RAP) utvrdeno je da
su to: briga za odrzivi razvitak grada, una-
predivanje zasStite okolisa, unapredivanje
brige o djeci i mladima, podrska osobama s
invaliditetom i unapredivanje kvalitete Zivo-
ta starijih osoba.
U okviru ovih Sest tematskih cjelina »zdrav-
stvenih potreba« 1998. godine formirane
su Interesne grupe gradana (volontera)
sastavljene od osoba koje su svojom redo-
vnom djelatnos¢u ili sklonostima vezane za
navedene cjeline. Clanovi Interesnih grupa
gradana ujedno su i predstavnici institucija
u kojima su zaposleni, Sto podrazumijeva
predstavnike ustanova, Skola, sveudilista,
komunalnih drustava, raznih centara, ne-
vladinih udruga, jednom rije¢ju — gradana
koji u suradniji s lokalnom upravom i samo-
upravom pridonose »zdravlju« grada ciji su
gradani.
Pruzanje informacija putem tiskanog ma-
terijala (vodici, broSure, priru¢nici), medijski
nastupi, akcije, istraZivanja i poticanje inici-
jativa sastavni su dio rada interesnih grupa.
U okviru ODRZIVOG RAZVITKA, ove godine
biljeZimo petu godidnjicu sudjelovanja gra-
dana u urbanistickom osmisljavanju grada.
Projekt Sv. Kuzam — Forma Viva primjer je
kako sacuvati povijesnu jezgru grada, stva-
rati viziju odrzivog razvitka u suradnji s li-
kovnim umjetnicima (u¢enicima) te ponuditi
atraktivni kulturni sadrzaj u sklopu kojega
se sustavno stvara fundus radova Galerije
na otvorenom. U projektu sudjeluju i uce-
nici, polaznici Skole za primijenjenu umje-
tnost, koji su upravo za ucesce i rad unutar
tog projekta dobili priznanje Ministarstva
znanosti, obrazovanja i Sporta RH.
Interesna grupa gradana za UNAPREDIVA-
NJE ZASTITE OKOLISA djeluje na podizanju
ekoloske svijesti gradana, od onih najmladih
do umirovljenika. Biomonitoringom kakvo-
¢e vode i ispitivanjem vodenih stanista isti-
cao se znacaj »vode za Zivot«, postavljani su
koSevi za otpatke u parkovima, obiljeZavana
stabla, poSumljavani parkovi, ukrasavani su

prozori cvije¢em... OdrZavane su edukativne
radionice, a svake se godine provodi evalu-
acija projekta, Sto ukljucuje sve popularniji
rijecki kviz »Tko Zeli biti eko-milijunas?!«
pod pokroviteljstvom komunalnih drustava
&iji je osniva¢ Grad Rijeka (Cistoca, Vodovod
i kanalizacija).

UNAPREBDIVANJE ZDRAVLJA DJECE | MLA-
DIH uklju¢uje niz osmisljenih aktivnosti i
programa, a posebnu pozornost zasluzuje
projekt »Glas mladih za zdravlje«.

Projekt »Mladi za mlade s dodatnim potre-
bama« povezuje rad dviju interesnih grupa,
a jedan od naistaknutijih je projekt Gradskog
vijeca ucenika i Poglavarstva ucenika Zdravi
grad Rijeka. Pokrenut je 1998/99. godine, a
od prosle je godine nasa »rijecka vije¢nica«
postala dopredsjednica Nacionalnog save-
za Parlamenta mladih Republike Hrvatske,
osnovanog u prosincu 2004. godine.
Polazna osnova PODRSKE OSOBAMA S IN-
VALIDITETOM je dijalog i aktivno ukljuciva-
nje osoba s invaliditetom u rad i provedbu
projekta. Upravo stoga, uz strucne osobe,
¢lanstvo Interesne grupe gradana za podr-
Sku osobama s invaliditetom cine osobe s
invaliditetom, roditelji djece s dodatnim po-
trebama i svi oni koji Zele sudjelovati u radu

i rjeSavanju problema osoba s invaliditetom.
Iz rada ove Interesne grupe nuzno je ista-
knuti projekt »Otklonimo barijere«, zatim
projekt »Tolerirajmo razlicitosti«, pa projekt
»Likovno terapeutskih radionica«, a pokre-
nuli smo i prvi hrvatski Festival stvaralastva
i dostignuca osoba s invaliditetom koji ove
godine biljezi svoju trecu godisnjicu.

Za naSe STARIJE SUGRADANE pokrenuto je
SavjetovaliSte za umirovljenike, ponuda pri-
godnih cijena za umirovljenike putem Obr-
tnicke komore, osmislien je projekt »Most
generacija — poStujte nase godine« koji
ukljucuje aktivnu suradnju djece i mladih s
nasim starijim sugradanima.

Vec¢ Sestu godinu uspjesno se provode pro-
jekti »Kretanjem do zdravlja« i »Zdravlje i
radost kroz pokret i ples« koji svake godine
bilieZe sve vedi broj sudionika.

| na kraju, pilot istraZivanje »Kakav je utjecaj
provodenja projekta Zdravi grad na vasu obi-
telj?1« koji su proveli ucenici / vijecnici najbo-
lje govori o znacaju i potrebi provodenje pro-
jekta s naglaskom na komunikaciju gradana
— kako grad i gradane uciniti zdravijima!

Mr. sc. Irena Deze Starcevic,
voditeljica ureda »Rijeka — zdravi grad«
irena.starcevic@rijeka.hr
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Svi smo mi odgovorni

Zdravi grad djeluje u Rijeci od 1990. godine. Njegove su aktivhosti sve do 1995. uglavnom bile
ogranicene posljedicama rata i ekonomske krize u Hrvatskoj, pa stoga usmjerene prvenstveno zbri-
njavanju izbjeglih i prognanih te pomaganju socijalno najpotrebitijih.

djel gradske uprave za zdravstvo
i socijalnu skrb Grada Rijeke po-
krenuo je 1995. godine izradu
Gradske slike zdravlja i Gradskog
plana za zdravlje. Za izradu ovih dokume-
nata koristena je metoda Brze procjene
zdravstvenih potreba stanovnika (RAP). Na
prijedlog projektnog tima odabrano je se-
damdesetak panelista, predstavnika grad-
ske uprave, znacajnih institucija s podrucja
grada te samih gradana koji su napisali esej
na temu zdravlja u Rijeci. Na radnom sa-
stanku odrzanom krajem lipnja 1996. godi-
ne sudionicima su predoceni najzanimljiviji i
najces¢i odgovori iz njihovih eseja, statisticki
pokazatelji zdravlja u gradu te fotografije
snimljene na temelju njihovih odgovora na
pitanja Sto umanjuje, a $to daje ljepotu Zi-
vljenja u Rijeci. Prisutni su prvo pojedinacno,
a zatim u malim grupama odabrali tri, po
njihovu misljenju, najznacajnija problema.
Postujuci odabir malih grupa, formirana je
zajednicka lista od pet prioritetnih podru-
¢ja buduceg rada projekta »Rijeka — zdravi
grad«: odrzivi razvitak, unapredenje zastite
okolisa, podrska osobama s invaliditetom,
kvaliteta Zivota starih, te unapredenje zdra-
vlja djece i mladih.
Godine 2003. radi potrebe procjene posti-
gnuca projekta »Rijeka — zdravi grad«, prove-
dena je analiza procesa promjene u periodu
1996. — 2003. godina. Za potrebe evaluacije
koristena su tri izvora informacija: (a) 14 kvan-
titativnih pokazatelja zdravlja definiranih RAP-
om, (b) zapazanja sudionika projekta (kako
»veterana« iz 1996. tako i »svjezih snaga«
iz 2003. godine prikupljena metodom rada u
focus grupama, (c) analiza programskih doku-
menata i odluka gradske uprave.
Rezultati evaluacije su pokazali da kvantita-
tivni pokazatelji zdravlja i kvalitete Zivota u
gradu Rijeci reflektiraju vise demografsku,
ekonomsku i epidemiolosku tranziciju koju
prolaze i druge urbane sredine u RH, nego
$to govore o ucincima projekta zdravi grad.
Tek analiza zapazanja sudionika u projektu
markirala je klju¢na podrucja u kojima se
vidi promjena. To su:
e uleSc¢e zajednice u odlucivanju i suradnja
medu sektorima: »Projekt je od postavljenih
cilieva zadovoljio u svim osnovnim zahtjevi-
ma: neposredni korisnici u lokalnoj zajednici
su ga kreirali i u njemu sudjelovali... Kroz za-
jednicko planiranje i aktivnosti ostvarena je
suradnja medu interesnim grupama grada-
na koje se organizacijom zajednickih akcija
medusobno nadopunjuju.«

— osvijeStenosti gradana da rade za sebe i svoj grad

— postojanju entuzijasta koji su spremni zajedno nesto uciniti (dati svoje vrije-
me i znanje) za dobro sebe, drugih i zajednice

— unutar gradske uprave — postojanju svijesti o potrebi uvodenja promjena

— boljem uocavanju problema zajednice

— uvaZavanju misljenja nevladinih udruga i sugestija gradana u procesu utvrdi-
vanja potreba, odredivanju prioriteta i definiranju pravca razvoja

— postojanju jake formalne, ali i neformalne suradnje s gradanskom inicijati-
vom, institucijama i zainteresiranim pojedincima

— postojanje jasnog politickog odredenja poglavarstva u odnosu na zdravlje

— provedbi procjene potreba i odabiru prioriteta, koordiniranom djelovanju
na ostvarivanju ciljeva utvrdenih planom za poboljsanje zdravlja (dobro su
definirani problemi zajednice i radi se na njihovom rjesavanju)

— sinhroniziranosti programa rada gradskih odjela — koji uvaZavaju holisticki

pristup zdraviju gradana

— vecoj brizi o zdraviju gradana — vece izdvajanje od zakonom propisanih oba-

veza

— osiguravanju financijskih sredstava za programe promicanja zdravija u zajednici
— brzem prepoznavanju te kvalitetnijem rjesavanju problema — boljem ucinku

za manju cijenu

— vodenju racuna o potrebama svih svojih gradana (djece, mladih, starih, inva-
lida, nezaposlenih, siromasnih, beskucnika...)

— ravnopravnosti ulaganja u socijalni i ekonomski razvoj zajednice

— vodenju brige o ocuvanju prirodnih resursa

— posvecivanju brige dusevnom zdraviju gradana

— postojanju spremnosti na ucenje od drugih i pomoc drugima u onom Sto

radimo dobro

— postojanju potrebe za okupljanjem i suradnjom na projektima od zajedni-

ckog interesa

— ulaganju zajednickog napora u razvoj prakse, tehnologije i menadzmenta zdra-

vija

— postojanju redovitog izvjestavanja o rezultatima i javnost djelovanja (sve infor-

e Sirenje gradanske svijesti: »Vrijednost
projekta je u postavljanju odgovornosti po-
jedinca da sve Sto radi ima posljedicu, i da
je kao pojedinac odgovoran za posljedicu...
Gradani su osvijeS¢eni da je ono Sto danas
¢inimo, dobro za njihovu djecu... Kroz rad
u projektu je izrasla svijest o ponosu da je
to nas grad i da sam ja odgovoran za moj
grad... Podizanje svijesti gradana je zado-
voljavajuce (odnos prema invalidima i stari-
ma), uspjeli smo posti¢i medugeneracijsko
druZenje u lokalnoj zajednici, tj. povezivanje
nasih najstarijih i najmladih sugradana, u

svijesti ljudi iznikla je potreba ocuvanja pri-
rodne sredine (voda, zrak, zbrinjavanje opa-
snog otpada)... Postignuca rada tematskih
grupa, kao i sam projekt odupiru se trendu
vremena »radi samo ono $to se isplati« , bez
obzira na posljedice,

e realizirane aktivnosti (Cak vise od oceki-
vanog): »Ostvarene su akcije od uklanja-
nja arhitektonskih barijera, obiljezavanja
parkiraliSnih mjesta za invalide, spustanja
telefonskih govornica... Najvise se ucinilo
na pomodi starijim osobama i osobama s
invaliditetom, formirano je Gradsko vijece



mladih Zdravi grad, jaca interes mladih za
aktivno sudjelovanje ne samo u projektu,
ve¢ i u civilnom drustvu... Dodatna je vri-
jednost projekta izuzetno dobro prihvace-
na kontinuirana akcija »Most generacija«
koja ima najvecu vrijednost u povezivanju,
socijaliziranju i smanjivanju izolacije starijih
preko aktivnosti s djecom iz osnovnih sko-
la i udruga... Ostvarena je afirmacija grada
Rijeke kao sredine koja odskace po nizu
naprednih rjeSenja na unapredenju zdravlja
razli¢itih segmenata populacije...«

Analiza programskih dokumenata pokazala je:
e pozitivno opredjeljenje gradske uprave
u odnosu na zdravlje (Smijernice za rad
Poglavarstva Grada Rijeke). U smjernicama
Poglavarstva Grada Rijeke za 2004. godi-
nu znacajan se prostor daje analizi i ocjeni
ekonomskog i socijalnog okruZenja, te soci-
jalnoj slici grada. Raspodiela prihoda prema
odluci grada Rijeke (dakle ne zbog zakon-
skih propisa nego kao vlastita gradska, do-
datna obaveza) odreduje da ¢e »minimalno
5 posto ukupnih izvornih prihoda proracuna
biti dodijeljeno socijalnom programu. «

e postojanje Siroke baze projekta »Rijeka —
zdravi grad«: ukljuceno je vise od 80 orga-
nizacija (odjela gradske uprave, institucija,
javnih drustava, kompanija), kroz programe
za prioritetna podrudja financijski se podr-
Zava rad 310 udruga.

e postojanje velikog broja »proizvoda« pro-
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jekta »Rijeka — zdravi grad«: 24 publikacije
(od Cega dvije knjige), 26 grupa akcija koje
se kontinuirano provode, 28 projekata pro-
grama u skladu s odabranim prioritetima i 22
istrazivanja.

Kvalitativnim metodama koristenim u eva-
luacijskom procesu preciznije su (nego kroz
kvantitativne pokazatelje) naznacene pro-
mjene, njihov ucinak i znacenje za Rijeku.
Prikupljeni pokazatelji promjena predsta-
vljeni su javnosti na Konsenzus konferenciji
odrzanoj 18. lipnja 2003. u Poglavarstvu
Grada Rijeke. Pedesetak okupljenih sudioni-
ka, predstavnika aktualne politike, struke i

gradanske inicijative zakljucilo je da je »prva
etapa projekta — fokusiranje — ucinjena.«
Prioriteti su prepoznati i ostaju isti.
Postignuca projekta »Rijeka — zdravi grad«
visoko su vrednovana kako nacionalno tako
i medunarodno. Prepoznati rezultati bili su
podloga za prihvacanje Rijeke kao dezigni-
ranog projektnog grada u IV. fazu projekta
»Zdravi grad« Europskog ureda Svjetske
zdravstvene organizacije.

Dr. sc. Selma §ogorié, nacionalna koordi-
natorica Hrvatske mreZe zdravih gradova
ssogoric@snz.hr

vojim dolaskom na rad u gradsku
upravu Grada Rijeke prije vise od
osam godina, prvi sam se put su-
sreo s projektom »Zdravi gradovi.
U pocetku kao koordinator, a posljednjih
pet godina kao gradonacelnik jednoga
od tri najveca grada u Republici Hrvat-
skoj, aktivno sam poticao i podrzavao sve
postavljene ciljeve pokreta »Zdravi grado-
vik.
Medutim, sve deklaracije i ciljevi koje po-
jedini projekti promoviraju nisu dovolj-
ni ako ih se ne pokusa implementirati u
programe rada i aktivnosti lokalne samo-
uprave.
Kako je Grad Rijeka vec svojim konstitu-
iranjem 1993. godine promovirao svoj
socijalni program, na nama je bilo da ga
kroz sve naredne godine prosirimo i po-
boljSamo kako bi pridonijeli smanjivanju
nejednakosti i siromastva s kojim su se su-
sreli nasi sugradani tijekom Domovinsko-
ga rata, ali i u svim poratnim godinama.
Planiranju razvoja grada prisli smo uva-
Zavajuci ciljeve koje postavija projekt, pa
smo vec 1998. godine zatraZili pristup Eu-
ropskoj mreZi zdravih gradova.
Za pristupanje lll. fazi Europske mreZe
zdravih gradova utvrdili smo medusektor-
ski tim, odredili koordinatora, postavili
voditelja projektnog ureda i rijesili finan-
cifsku i tehnicku pomoc projektu.
Na inicijativu same gradske uprave te

Mr. sc. Vojko Obersnel
Gradonacelnik Grada Rijeke

ostalog javnog i civilnog sektora, razvili smo
Citav niz projekata koji se bave pitanjima
ovisnosti kod djece i mladezi, unapredenjem
kvalitete Zivljenja starijih osoba, nasilja nad
djecom i nasilja u obitelji, rada s osobama s
posebnim potrebama, do projekata koji po-
tiCu odrzivi razvitak i ekologiju, te projekta
Gradskog vijeca uCenika — Zdravi grad, koje
Cine ucenici srednjih i osnovnih Skola, a koji
djeluju kao parlament miadih.

Myjera uspjesnosti projekta »Rijeka — zdravi
gradk jest prihvacanje politike zdravija kao je-
dnog od strateskih projekata Grada. Jos pred
vise od pet godina Gradsko vijece Grada Rije-
ke uvrstilo je taj projekt medu svoje prioritete
i on je svake godine sastavni dio Smjernica za
rad Poglavarstva i Gradskog vijeca.

O opredijeljenosti Grada Rijeke za principe
zdravija za sve, govori i podatak da je Rijeka
2002. godine bila domacin poslovnog sastan-

ka Europske mreZe zdravih gradova na ko-
jem je sudjelovalo dvjestotinjak predstavnika
iz 50 europskih gradova i 25 nacionalnih
mreZa. Na susretu u Rijeci donijeta je tzv.
Rijecka deklaracija o ulasku projekta u IV.
fazu.

Krajem 2003. godine Rijeci je na konfe-
renciji Zdravih gradova u Belfastu dodli-
jeljena diploma za aktivno sudjelovanje i
vrijedan doprinos u mreZi Zdravih gradova
na starom kontinentu.

Ocekujemo da ce Grad Rijeka ispuniti i
nove zahtjeve IV. faze projekta do 2007.
godine — zdravo starenje, progjena utjeca-
Jja na zdravije i zdravo urbano planiranje.
Moram priznati da su ciljevi postavijeni
vrlo ambiciozno, ali vierujem da ih moZe-
mo uspjesno realizirati.

I ovom prilikom moram istaknuti da bez
obzira na svu nasu dobru volju da radi-
mo na dobrobit gradana, kako na planu
unapredenja zdravlja, tako i socijalne skr-
bi, nisam zadovoljan razinom ovlasti koju
ima lokalna samouprava. Stoga Cu se, kao
i do sada, zalagati za maksimalnu razinu
decentralizacije ovih sustava, jer problemi
zdravlja i svega sto je s tim povezano, rje-
savaju se najbolje tamo gdje nastaju, a to
Jje na lokalnoj razini.

| neka to bude moja poruka u povodu
Dana zdravih gradova Republike Hrvat-
ske!
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VARAZDIN

Gradsko vijece mladih grada
Varazdina

radsko vije¢e mladih grada Vara-
Zdina cine ucenici srednjih skola,
a omogucuje mladim ljudima da
sami izraze svoje probleme i po-
trebe, da stvaraju projekte i da ih pokusaju
realizirati u svojim Skolama i lokalnoj zaje-
dnici.
Prva sjednica Gradskog vije¢a mladih gra-
da Varazdina odrzana je 21. travnja 2004.
godine. Sjednicu je vodio dogradonacelnik,
gosp. Tomislav Bogovi¢, a sudjelovalo je 28
mladih vije¢nika, po Cetiri iz svake od sedam
Skola. Sest $kola izloZilo je svoje projekte,
nakon cega je slijedila diskusija, a zatim su
tajnim glasanjem odabrana tri najkvalitetni-
ja projekta. Najvise glasova dobila je Skola
za tekstil, dizajn i odjecu, s projektom List
svih varazdinskih srednjoskolaca, Ciji bi za-
datak bio kvalitetno izvjeStavanje ucenika o
stvarnim, a ne konstruiranim problemima
mladih, unapredenje rada i Zivota u Skoli i
gradu te podizanje razine politicke pisme-
nosti. Drugo mjesto osvojio je projekt Go-
spodarske Skole pod nazivom Kuéa mladih
grada Varazdina, a trece projekt Gimnazije
nazvan Udruga za kulturni i zabavni Zivot
mladih — Gajba.
Na sjednici su mladi vije¢nici trazili odgovo-
re na mnoga pitanja i nudili prijedloge za
njihova rjeSenja. Odluceno je da tri izabrane
Skole usavrSe svoje projekte kako bi se na-
kon prezentacija na sljedecoj sjednici mogao
izabrati najbolji. Uspostavljena je i suradnja
medu njima. Na zajedni¢kom sastanku odr-

Umijesto uobicajenog samosazaljenja nad ‘crnom sudbinom’ mladi Varazdinci
aktivnim djelovanjem mijenjaju svoj polozaj u drustvu

Projekt

ucenika

Varazdin
. |

Gospedarske Skole

Zanom 28. lipnja 2004. godine odlucili su
ujediniti snage i zajednicki prionuti realiza-
ciji svih triju projekata. Sredstva od 10.000
kuna utrosit Ce za tiskanje prvog broja Lista
svih varazdinskih srednjoskolaca. Na taj ¢e
nacin, medu ostalim, modi prezentirati svoj
rad i projekte i utjecati na Sto kvalitetnije
izbore novih ¢lanova Gradskog vijeca.
Mladi vijecnici sada rade na prikupljanju
priloga za prvi broj lista. Dva odlomka iz
jednog od pripremljenih ¢lanaka mogu po-
sluziti kao ilustracija o kakvim se novinama
radi i koja im je svrha:

Varazdina

Rjesenje koje nudimo:

Kuca mladih grada
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»Mijenjali biste svijet? Moze se to zakljuci-
ti s razlicitih panoa — treba promijeniti ovo,
ono, nasilje je rasprostranjeno, vode su za-
gadene, zrak je prljav, siromastvo se Siri, u
svijetu nista ne valja blaaa, blaa bla ... Dajte
razmislite, kad izrezujete i printate te ¢lan-
ke, je I vas uopce briga za to. Ne radite li taj
pano da podignete ocjenu? Mozda slucajno
procitate koju rije¢, pa se na tri sekunde za-
mislite i sazalite nad tim, ali ve¢ petu sekun-
du racunate si prosjek.

Kako biste vi promijenili svijet kad ne moze-
te promijeniti, ili barem uciniti zanimljivim,
svakodnevno boravljenje u ovim prostori-
jama. Samo gundate “kako nis’ ne valja”
"kak’ je dosadno i teSko”, i jedva Cekate da
odete iz te Skole. Pa se ljutite na roditelje
kaj su vas uopce upisali, pa profesori koji
mrze bas vas i cijeli je njihov Zivot usmjeren
na rudenje vasih ideala i ciljeva snizavanjem
ocjena s pet na Cetiri.

(...) Zasto se ne bismo svi zajedno potrudi-
li i cijelo to Skolovanje zajednickim idejama
poboljsali kako se vise odlazak u skolu ne bi
svodio na neki stresni i traumati¢ni dozivljaj
te gubljenje u lovu na Sto bolje ocjene. Zove-
mo jedni druge prijateljima, a pritom jedni o
drugima znamo tek malo vise od toga kako
se zovemo... Bez zajednistva ne moZemo uci-
niti nista! Zbog toga je kod nas sve tako bije-
dno i otuzno, u svakom djelicu drustva.«

Ciril Coh, prof.,
ciril.coh@vz.htnet.hr
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Skola demokracije — vije¢e mladih
1997. — 2004.

U proteklih sedam godina nacinjeni su bitni pomaci, ali Hrvatska jos nije dala mladima onu ulogu u
demokratskim procesima, kakvu imaju u Norveskoj i drugim skandinavskim zemljama

ktivnosti programa Skole demo-
kracije — Vije¢a mladih datiraju od
1997. godine, pocetno u okviru
programa Motovunske ljetne Sko-
le unapredenja zdravlja. Program je nastao
kao iskaz autenti¢ne potrebe za meduso-
bnom suradnjom dviju nacionalnih mreza
zdravih gradova, Hrvatske i Norveske, te niji-
hovih gradova Sandnesa i Stranda te Labina
i Metkovi¢a. Od samoga pocetka program
uziva maksimalnu potporu Ministarstva
vanjskih poslova Kraljevine Norveske te, od
2000. godine i Ministarstva znanosti, obra-
zovanja i sporta RH.
Skole demokracije u svom su radu, djelova-
nju i utjecaju prvenstveno okrenute potre-
bama i moguc¢nostima mladih, kojima treba
demokrati¢no okruZenje i dobre drustvene
Sanse da bi razvili svoju kreativnost, perspe-
ktivu, drustveni angaZzman, odgovornost
i suradnju, ili prema rije¢ima dr. Selme So-
gori¢: »... Program Skole demokracije dio
je programa obrazovanja za razvoj civilnog
drustva. Namijenjen je osposobljavanju
mladih, da artikuliraju svoje zahtjeve prema
lokalnoj zajednici, te da svojom energijom
i entuzijazmom postanu aktivni sudionici
drustvenih procesa u vlastitoj sredini...« ili
Geira Hetlanda: »...Kroz ovaj projekt na-
damo se promaknucu drustvenog razvitka
koji se zasniva na demokratskim vrijedno-
stima i idejama odrZivog razvitka. Vazno
je da se projekt temelji na lokalnim potre-
bama, povjerenju i dobrim meduljudskim
odnosima izmedu sudionika u Skolama i
gradovima...«, odnosno Cedomira RuZica:
»...Ocjenjujemo da je Skola demokracije u
djelovanju i poticajima utjecala na Sirenje
edukacije, motivacije i afirmacije mladih, te
njihovu uklju¢enost i uvaZavanje u drustve-
no-politickim videnjima i rjesenjima...«.

Od Motovuna do Norveske

Od 1998. godine sjediste rada i godisnjih
(ljetnih) susreta sudionika Skole demokraci-
je nalazi se u Labinu, u Srednjoj skoli Mate
Blazine, u sklopu Motovunske ljetne skole
unapredenja zdravlja. Vazno je napomenuti
da se rad i utjecaj Skola demokracije — Vi-
jeca mladih ne svodi niti iscrpljuje na mani-
festacijskom karakteru kroz nekoliko dana
godisnje, ve¢ da je njena svrha Sto vece i
sveobuhvatnije poticanje mladih na drus-
tveni angazman i politicku kulturu. Godisnji

su programski susreti u Labinu mjesto na
kojem se prezentiraju promisljanja, interesi i
zahtjevi mladih o drustvenim vrijednostima,
odnosima, pojavama i problemima, odno-
sno razmjenjuju informacije i iskustva te
prikazuje dobra praksa razvijena u lokalnim
zajednicama. Prezentacije mladih i njihovih
voditelja kroz radionice, debate, izvjesca,
rasprave, videozapise, glasila, projekte,
posebne aktivnosti... predstavlja dio iskaza
i iskoraka o osposobljenosti i zainteresira-
nosti mladih i mnogih lokalnih, drustvenih
i Skolskih sredina za unapredenje kulture
dijaloga, politicke kulture i demokratizaci-

je. Vjerujemo da ce se vedina sudionika u
izravnom i popratnom radu, djelovanju i
utjecaju Skole demokracije sloZiti da su u
razdoblju od 1997. do 2004. godine ostva-
reni mnogi dobri pokazatelji koji potvrduju
opravdanost takvog projekta i potrebu dalj-
njeg rada na njemu. Ti se pokazatelji mogu
saZeti u sljedecem: Skola demokracije je u
svojim godisnjim susretima, pocetno u Mo-
tovunu, a potom u Labinu, okupljala svake
godine 50 — 70 sudionika, ucenika, njiho-
vih voditelja, predstavnika Zdravih gradova,
vlasti i drustvenih institucija. Uz Skolu de-
mokracije vezao se tijekom proteklih godina



veliki broj inicijativa, programa i ideja, koje
sve upravo mlade smatraju bitnim drustve-
nim faktorom i neizostavnim c¢imbenikom
od utjecaja u kreiranju demokrati¢nih drus-
tvenih odnosa, procesa i buducnosti. Kroz
tecajeve Skole demokracije — Vijeca mla-
dih susretali su se, medusobno informirali
i poticali predstavnici mladih i odraslih iz
Norveske (Sandnes, Tau, Strand), Latvi-
je (Grobina, Lepaja), Hrvatske (Metkovi,
Slavonski Brod, Rijeka, Vinkovci, Varazdin,
Nasice, Labin, Pula, Pazin, Zagreb, Slatina,
Dubrovnik, Cakovec, Split, Zabok, Obrovac,
Oroslavlje, Buje i Porec) i Bosne i Hercego-
vine (Sarajevo).

Svake godine, od 1998. do 2004., uz po-
kroviteljstvo Ministarstva vanjskih poslova
Kraljevine Norveske i gostoljubivost pred-
stavnika grada Sandnesa i Stranda, na celu
s medunarodnim koordinatorom Skole de-
mokracije, Geirom Hetlandom, predstavni-
ci iz Hrvatske boravili su po tjedan dana u
Norveskoj, ¢ime je zasigurno ostvaren velik
poticaj uzajamnoj suradnji, razumijevanju i
razvoju demokracije.

U Norveskoj su boravili ucenici, njihovi vo-
ditelji, predstavnici Zdravih gradova, ravna-
telji Skola iz Labina, Metkovic¢a, Slavonskog
Broda, Varazdina, Vinkovaca i Slatine te
predstavnici Hrvatske mreZe zdravih grado-
va i Zavoda za Skolstvo. U Norveskoj su se
neposredno upoznavali s lokalnim progra-
mima sudjelovanja djece i mladih u drus-
tvenom odlucivanju, i uvjerili se u postoja-
nje velike drustvene orijentacije odraslih i
postojanje formalnih mehanizama (organi
vlasti, uprave Skole, policija, drustveno
planiranje...) koji osiguravaju okrenutost
potrebama djece i mladih. Mnogo je toga
postalo poticajem za promisljanje o mo-
gucoj primjeni u nasim uvjetima (ucenicka
vijeca, kulturni domovi, kampanje, gradska
vije¢a mladih, mini-parlament...), ili, prema
rijeCima ucenice Sandre Mileti¢ iz Labina:
»...Na$ boravak u Norveskoj imao je za cilj
upoznavanje sve veceg utjecaja mladih u
raspravama i odlucivanju, prvenstveno o
onim pitanjima koja se njih ticu. Tako im
se zapravo osiguravaju kvalitetniji uvjeti u
svim vidovima Zivota: u Skoli i u slobodno
vrijeme. Zapravo temeljni je cilj stvaranje
bolje buducnosti za mlade generacije, a
ujedno i stjecanje kulture javnog komuni-
ciranja. Te oblike participacije mladih ocje-
njujem kvalitetnim i efikasnim te smatram
da smo i mi na dobrom putu u realizaciji
sli¢nih sadrzaja...«, te Eni Modrusan, koor-
dinatorice projekta Labin — zdravi grad: »...
Bilo je impresivno prisustvovati zasjedanju
Gradskog vije¢a mladih u Sandnesu i vidjeti
tu djecu i mlade ljude na sjednici njihova
parlamenta kako obrazlazu svoje prijedlo-
ge, te gradonacelnika koji je otvorio i vodio
sjednicu, Sto je u tom projektu i njegova
duZnost... I mi smo u nekoliko navrata go-
vorili da se pripremamo za osnivanje vije¢a
mladih...«.

LABIN

Temelji buduceg djelovanja

Vjerujemo da su aktivnosti i odjeci Skole
demokracije pridonijeli tome da se u nekim
skolama (Labin, Varazdin) i prije zakonskih
rieSenja formiraju ucenicka vijeca, kao tijela
utjecaja ucenika na organizaciju i funkcioni-
ranje Skolske zajednice. Za njihov kvalitetan
rad u sustavu potrebno je i kvalitetno ospo-
sobljavanje mladih.

Neosporno je takoder da su pod utjecajem
Skole demokracije i spoznaja iz norveske
prakse i kod nas osnovana gradska vijeca
mladih, kao oblik i nacin participacije mladih
u odlucivanju lokalnih predstavnickih tijela.
Prvo je osnovano u Metkovi¢u, pa u Labinu,
Rijeci, Opatiji, Varazdinu, Vinkovcima..., a
u pripremama su i druge sredine. Iz Srednje
skole Mate Blazine u Labinu podnijet je Mi-
nistarstvu znanosti, obrazovanja i 3Sporta,

kao i Zavodu za Skolstvo RH, prijedlog pro-
grama mini-parlamenta. Rezultati i refleksi
rada i popratnog djelovanja Skola demo-
kracije znacajan su vrijednosni pokazatelj
potrebe da se susreti planiraju i ubuduce,
uz ocekivanje da istodobno slicni sadrzaji i
oblici rada postanu i vazniji dio obrazovnog
sustava. Drustvena opravdanost i vrijednost
je u ostvarenjima, ali i daljnjoj potrebi me-
dunarodne suradnje, susreta mladih, izvan-
standarnog ucenja, cjeloZivotnog ucenja,
osposobljavanja za aktivnog gradanina u
drustvenoj zajednici i bolju kvalitetu zivota,
$to je sigurno dobitak i za pojedinca i za
drustvo i za zdravlje.

Delfina Arapovic, prof.,
Cedomir Ruzi¢, prof.

ss-mate-blazine@pu.htnet.hr



P ostovani,

posebna mi je cast pozdraviti Vas u ime grada Vinkovaca, te Vas pozvati da
sudjelujete na nasem i Vasem 9. sajmu zdravija u Vinkovcima od 22. — 24. 04.
2005. godine.

Sajam zdravlja mjesto je susreta osoba koje rade na ocCuvanju i unapredenju
zdravlja i kvalitete Zivljenja pojedinca i zajednice. Sajam zdravlja mjesto je susre-
ta osoba koje su predane zdraviju i zagovaraju zdravije kao osnovni pokretac
gjelokupnog gospodarstva i blagostanja. Uvjereni smo da ste i Vi jedna od tih
osoba te Vas stoga pozivamo da sudjelujete na nasem i Vasem Sajmu zdravlja.

Kroz Sajam zdravija zelimo pridonijeti povezivanju iskustava iz razlicitih struka i
podrucja rada, a sve u svrhu oCuvanja i unapredenja okolisa, zdravlja i kvalitete
Zivljenja urbanog okruzenja.

Kroz druzZenja sudionika i posjetitelja Sajma zdravlja napravit cemo novi zajedni-
Cki iskorak s novim mogucnostima za zdravlje, kvalitetu Zivota, postivanje ljud-
skih prava i razlicitosti te za sveobuhvatni pristup okolisu i buducnosti — odrZivi
razvitak.

Zelja nam je, osim promocije i prezentacije dostignuca u ocuvanju i unaprede-
nju zdravlja, kvalitete Zivota, postivanja ljudskih prava i razliCitosti te sveobuhva-
tnog pristupa okolisu i buducnosti, omoguciti razmjenu iskustva i ostvariti nove
mogucnosti u podrucju gospodarstva, kulture, Sporta, zabave i zdravija vaznih
za razvoj svake osobe i cjelokupnog drustva.

Sigurni smo da ce ovaj Sajam zdravlja biti mjesto ponude i potraZnje, jos uvijek
nasih hrvatskih, zdravih proizvoda i spoznaja.

Tijekom Sajma zdravlja organizirat cemo i niz dodatnih sadrzaja: foruma, semi-
nara, radionica, sportskih aktivnosti i atraktivnosti namijenjenih svim sudionici-
ma i posjetitelima — svim ljudima dobre volje.

Odazovite se nasem pozivu, sudjelujte na 9. sajmu zdravlja kako bismo zajedno
napravili korak vise u stvaranju gradova i mjesta s vise zdravlja i zdravih osoba.

Iskreno se radujemo Vasem dolasku, nastupu i susretu s Vama.

S postovanjem,

GRADONACELNIK
Miladen Karli¢, dr. med.

Vinkovci, ozujak 2005. god.
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