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Deskriptori: Neurologija — standardi, osoblje, statistika i broj¢ani podaci; Zdravstvena reforma — standardi; Bolni¢ko me-
dicinsko osoblje — statistika i broj¢ani podaci, raspolozivost i raspodjela; Bolesni¢ka skrb — standardi,
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SazZetak. Klinika za neurologiju KB Split ima ugovorenih 77 bolnickih kreveta. U Klinici je zaposleno ukupno 70 zdrav-
stvenih djelatnika: 17 lije¢nika i 53 medicinske sestre. Cilj ovog istrazivanja bio je evaluirati rad Klinike za neurologiju
tijekom jednogodi$njeg perioda, posebice broj zaposlenih zdravstvenih radnika u odnosu na standarde definirane od Mini-
starstva zdravstva. Medijan dobi lije¢nika specijalista u Klinici za neurologiju KB Split iznosio je 42,0 godine. Medijan
trajanja lijeenja iznosio je 8,0 dana. Prosje¢na popunjenost Klinike za neurologiju u tijeku 2005. godine iznosila je 88%.
Analiza potrebnog broja medicinskih sestara za djelatnost Klinike u skladu s nacionalnim standardima upozorila je na velik
manjak broja medicinskih sestara. Unato¢ ¢injenici da je broj zdravstvenih radnika nedostatan, rezultati rada bili su
iznadprosje¢ni, na $to upucuje popunjenost kapaciteta te duljina lije¢enja. Neuroloske bolesti imaju velik i rastuéi udio u
ljudskoj patologiji te je adekvatna organizacija i provedba specijalisticko-konzilijarne i bolnicke zdravstvene zastite jedan
od prioriteta nacionalne strategije zdravstva.

Descriptors: Neurology — standards, manpower, statistics and numberical data; Health care reform — standards; Medical
staff, hospital — statistics and numerical data, supply and distribution; Patient care — standards; Nervous sys-
tem diseases — therapy

Summary. Department of Neurology, Split University Hospital has 77 contracted hospital beds. 70 health professionals
were employed in the Department; 17 medical doctors and 53 nurses. Aim was to evaluate work results in the one-year
period with emphasis on the number of employed health professionals compared to the standards defined by the Ministry
of Health. Age median of medical doctors specialists was 42.0 years. Length of stay median was 8.0 days. Average bed
occupation rate in the Department of Neurology in 2005 was 88%. Shortage of nurses in the Department was determined
as the result of analyses of required number of nurses for the Department compared with national standards. Despite the
shortage of medical professionals in the Department, work results were better than national, displayed with average bed
occupation rate and average length of stay. Neurological diseases have growing share in the human pathology, and adequate
organization and implementation of out-of-clinic and clinic health services is a priority in the national health strategy.
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Djelatnost za neurologiju provodi se na sekundarnoj razi-
ni zdravstvene zastite u bolnicama i poliklinikama koje su
organizirane kao sastavni dio bolnice ili kao samostalne us-
tanove.! U 2005. godini Hrvatski zavod za zdravstveno osi-
guranje imao je u ugovornom odnosu u hrvatskim bolnica-
ma ukupno 662 neurologka kreveta, od ¢ega 243 u klini¢kim
ustanovama, a 419 u opéim i specijalnim bolnicama.? Ras-
podjela kreveta definirana je Osnovnom mrezom zdravstve-
ne djelatnosti, na temelju analize potreba stanovnika koji
prema zemljopisnim odrednicama pripadaju pojedinoj bol-
nici (pripadajuci broj stanovnika), a koji je dobiven iz gra-
vitirajuéeg broja stanovnika temeljem koriStenja bolnic¢ke
zdravstvene zastite u proteklom razdoblju i stvarnog broja
stanovnika pojedine Zupanije.>* U sklopu Projekta plani-
ranja zdravstvenih kapaciteta i reorganizacije zdravstvene
djelatnosti, koji je proveden kao sastavni dio Reforme susta-
va zdravstva od 2002. do 2004. godine, ukupan broj ugovo-
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renih neuroloskih kreveta u hrvatskim bolnicama s Hrvat-
skim zavodom za zdravstveno osiguranje smanjen je s 851
na 622.37 Klinika za neurologiju Klini¢ke bolnice Split je-
dini je bolni¢ki odjel za djelatnost neurologije u Splitsko-
-dalmatinskoj Zupaniji te jedina klinika za neurologiju na
podru¢ju Dalmacije. Pripadajuéi broj stanovnika Klinicke
bolnice Split, a time i Klinike za neurologiju je 392.581.
Definirani standard broja kreveta za djelatnost neurologije
je 20 kreveta na 100.000 pripadajucih stanovnika, slijedom
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med.), Skola narodnog zdravlja Andrija Stampar (dr. sc. Ozren Polasek,
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¢ega je u Klinici za neurologiju Klini¢ke bolnice Split ugo-
voreno ukupno 77 kreveta.>* Broj neuroloskih kreveta u
Klinici za neurologiju Klini¢ke bolnice Split nije se mijenjao
u sklopu Projekta planiranja zdravstvenih kapaciteta i reor-
ganizacije zdravstvene djelatnosti.’

Klinika za neurologiju KB Split fizi¢ki je podijeljena na
dvije lokacije: Krizine i Firule. Na Krizinama se nalazi 27
kreveta smjestenih u 8 bolesnickih soba i 2 apartmana. Na
Firulama se nalazi 50 kreveta organiziranih u dvije jedinice
sa po 5 bolesnic¢kih soba (ukupno 9 bolesni¢kih soba i 1
apartman). Na Firulama se takoder nalazi i Jedinica neu-
roloske intenzivne njege sa 7 kreveta.

U Klinici je zaposleno ukupno 70 zdravstvenih djelat-
nika, 15 lije¢nika specijalista neurologije i dva lije¢nika na
specijalizaciji te 53 medicinske sestre, od kojih 9 s viSom
stru¢nom spremom, a 44 sa srednjom stru¢nom spremom.
Pravilnik o minimalnim uvjetima u pogledu prostora, rad-
nika i medicinsko-tehnicke opreme za obavljanje zdravstve-
ne djelatnosti definirao je minimalno potreban broj lije¢nika
za svaku pojedinu djelatnost. U djelatnosti neurologije mi-
nimalni uvjet za obavljanje zdravstvene djelatnosti je jedan
doktor medicine specijalist neurologije na 8 hospitaliziranih
bolesnika za 8-satno radno vrijeme, uz napomenu da je za
dezurstvo potrebno osigurati jo§ najmanje 30% osoblja re-
dovite smjene. Navedeni minimum definiran je za bolnicki
odjel. Pravilnik nadalje definira minimalni uvjet za speci-
jalisticke ordinacije, prema kojem je u ordinaciji djelatnosti
neurologije potreban jedan specijalist neurologije za 8-sat-
no radno vrijeme.°

U sklopu Projekta reforme zdravstva Ministarstvo zdrav-
stva imenovalo je Radnu grupu koja je imala zadatak izradi-
ti standarde potrebnog broja medicinskih sestara srednje i
vise struéne spreme za svaku pojedinu djelatnost ovisno o
potrebnom stupnju njege bolesnika za hospitalizirane bole-
snike te standard medicinskih sestara za svaku ordinaciju
ovisno o vrsti ordinacije.”

Cilj rada bio je evaluirati rad Klinike za neurologiju tije-
kom jednogodis$njeg perioda (2005. godina), posebice broj
zaposlenih zdravstvenih radnika, lijeénika 1 medicinskih
sestara u odnosu na standarde definirane od Ministarstva
zdravstva. Dodatni cilj rada bio je usporediti razne pokaza-
telje Klinike za neurologiju s drugim neuroloskim bolni¢kim
odjelima u Hrvatskoj te s drugim europskim zemljama.

Materijal i metode

U provedbi studije koristili smo se podacima iz nekoliko
izvora. Temeljni pokazatelji rada Klinike za neurologiju KB
Split dobiveni su uvidom u mati¢ne protokole Klinike za
neurologiju za 2005. godinu. Dodatno su u analizi koriSteni
podaci iz kadrovske baze podataka Ministarstva zdravstva i

socijalne skrbi, podaci o pacijentima i ishodima lijecenja
Hrvatskog zavoda za zdravstveno osiguranje te razni poka-
zatelji Hrvatskog zavoda za javno zdravstvo.>3

Podaci su prikazani kao frekvencija i postotak za ordinal-
ne i nominalne varijable. Za prikaz kontinuiranih varijabli
rabili smo medijan i interkvartilni raspon (definiran kao raz-
lika vrijednosti 25. i 75. percentile), zbog raspodjele poda-
taka koja nije bila normalna. U analizi kategorijskih poda-
taka koriSten je hi-kvadrat test, dok je u analizi kontinuira-
nih podataka koristen Mann-Whitneyev test. Statisticka
znacajnost bila je postavljena na P<0,05. Podaci su analizi-
rani u programskom paketu Statistical Package for Social
Sciences 13.0 for Windows (SPSS Inc., Chicago, IL, USA).

Rezultati

Tijekom 2005. godine u Klinici za neurologiju KB Split
bilo je zaposleno ukupno 70 zdravstvenih djelatnika; od
toga 15 lije¢nika specijalista neurologa i dva lije¢nika na
specijalizaciji. Medijan dobi lije¢nika specijalista neurolo-
gije u Klinici za neurologiju KB Split iznosio je 42,0 (inter-
kvartilni raspon 9,0) godina, dok je medijan dobi lijecnika
specijalista neurologije u ostalim hrvatskim bolnicama bio
43,0 (16,0), bez statisticki znacajnih razlika (P=0,706).

Ukupan broj hospitaliziranih bolesnika u 2005. godini u
Klinici za neurologiju iznosio je 2485. Od toga 1268 (51%)
muskaraca i 1217 (49%) Zena, §to je predstavljalo znacajno
veci udio muskaraca medu pacijentima u odnosu na ukupan
postotak muskaraca u populaciji Hrvatske (*=5,06; P=0,024).
Broj umrlih u 2005. godini iznosio je 249 (10%), od ¢ega
126 muskaraca i 123 Zene (¥*=0,01; P=0,935). Medijan
dobi hospitaliziranih bolesnika iznosio je 67,0 godina, a in-
terkvartilni raspon 24,0 godine. Za muskarce je medijan
dobi iznosio 67,0 (21,0), a za Zene 68,0 (27,0) godina. Me-
dijan dobi otpustenih (i premjeStenih) pacijenata iznosio je
65,0 (24,0), a umrlih 78,0 (11,0) godina. Medijan trajanja
lije¢enja iznosio je 8,0 (7,0) dana, bez izrazenih spolnih
razlika (P=0,738).

Medu ostalim zdravstvenim djelatnicima u Klinici su bile
zaposlene ukupno 53 medicinske sestre. Analiza potrebnog
broja medicinskih sestara za djelatnost Klinike u skladu s
nacionalnim standardima upozorila je na velik manjak broja
medicinskih sestara, i na odjelu i u poliklinici (tablica 1, 2).

Prosje¢na popunjenost Klinike za neurologiju u tijeku
2005. godine iznosila je 88%. Najveca popunjenost bila je u
sije¢nju (94%), a najmanja u prosincu (77%). Prosje¢na po-
punjenost ostalih klinika za neurologiju u 2005. godini iz-
nosila je 80%, dok je prosje¢na popunjenost odjela za neu-
rologiju u op¢im bolnicama 2005. godine iznosila 90%.

U poliklinici Klinike za neurologiju tijekom 2005. godi-
ne obavljena su 21.652 specijalisticka pregleda i 17.378

Tablica 1. Potreban broj medicinskih sestara u Klinici za neurologiju Split — odjel, sukladno nacionalnim standardima
Table 1. Number of nurses needed in Department of Neurology (Ward) according to national standard

Klinika za neurologiju Klini¢ke bolnice Split, Odjel/ Department of Neurology, Split University Hospital — Neurology Ward

Stupanj Broj Standard med. sestara (po krevetu) Potreban broj med. sestara Postojeci broj med. sestara
Broj kreveta njege % kreveta Nurse standard per bed Number of nurses needed No of nurses at the moment
No. of beds Care No. “ “ "
level of beds VSS SSS VSS SSS VSS SSS
I 35% 24,5 0.1 0,4 2,5 9,8 1 4
70 I 60% 42 0,3 0,8 12,6 33,6 2 20
11 5% 35 0,4 1,2 1,4 4,2 2 2
7 v 7 1 2,6 7 18,2 2 7
Ukupno/Total 77 23,5 65,8 7 33
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Tablica 2. Potreban broj medicinskih sestara u Klinici za neurologiju Split — poliklinika, sukladno nacionalnim standardima
Table 2. Number of nurses needed in Department of Neurology (Policlinic) according to national standard

Klinika za neurologiju Klini¢ke bolnice Split, Poliklinika/ Department of Neurology, Split University Hospital — Neurology Policlinic

Broj ugovorenih

Vrsta ambulante ambulanti 2005.

Standard med. sestara
Nurse standard

Potreban broj med. sestara
Number of nurses needed

Postojeci broj med. sestara
No of nurses at the moment

Type of clinic N?Nf:}fl fﬁf&f:;?:;ggsm V§s ssS V§s SsS V§s SSS
Hitna/Emergency 1 0,25 4,7 0,3 4,7 0 3
Specijalisti¢ka/Specialized 2,63 - 1 - 2,6 - 2
Dijagnosti¢ka/Diagnostic 7,2 0,25 1 1,8 7,2 1 7
Ukupno/Total 10,83 2,1 14,5 1 12

dijagnostic¢kih procedura (EEG, EMNG, UZ vratnih krvnih
zila 1 TCD, evocirani potencijali).

S Klinike su na druge odjele i klinike premjestena 384
bolesnika, od ¢ega 158 (41%) na Odjel za fizikalnu medici-
nu, rehabilitaciju i reumatologiju na daljnji fizikalno-rehabi-
litacijski tretman. Nadalje, veéi broj bolesnika premjesten je
na neurokirurgiju (75 bolesnika) te na Odjel za intenzivno
lijeCenje (54 bolesnika). S drugih Odjela i Klinika su u Kli-
niku za neurologiju u tijeku 2005. godine premjestena 54
bolesnika. Od toga, najvise s Klinike za unutarnje bolesti (18
bolesnika) te s Odjela za intenzivno lije¢enje (9 bolesnika).

Rasprava i zakljucci

Klinika za neurologiju Klini¢ke bolnice Split jedina je od
pet klinika za neurologiju u Hrvatskoj i jedina u Dalmaciji,
koja skrbi za gotovo 400.000 stanovnika. Unato¢ ¢injenici
da je broj zdravstvenih radnika nedostatan, rezultati rada su
iznadprosje¢ni, na §to upucuje popunjenost kapaciteta te
duljina lijecenja.

Prema individualnim prijavama o lijeCenim pacijentima
(bez poroda, pobacaja i rehabilitacije), broj lijecenih pacije-
nata u bolnicama Hrvatske u stalnom je porastu (1981. go-
dine 476 474, 1990. godine 530 001, 1998. godine 545 254,
2000. godine 564 482, 2003. godine 587 667).!' Prema po-
dacima iz Hrvatskoga zdravstvenostatistickog ljetopisa 2003.,
ukupno se u bolnicama Hrvatske zbrinjava nesto vise zena
nego muskaraca (1,06:1)."" Medu vodecée skupine bolesti u
bolni¢kom zbrinjavanju ubrajaju se bolesti cirkulacijskog
sustava, koje su i najcesc¢i razlog hospitalizacije u Klinici za
neurologiju KB Split, §to je u skladu s europskim trendovi-
ma.'*1® Prosje¢na duljina hospitalizacije oboljelih od CVIu
2005. godini iznosila je 10 dana, $to je dulje od prosjecne
duljine lije¢enja u Ujedinjenom Kraljevstvu.'"* Analiza
bolni¢kog morbiditeta u Hrvatskoj 2002. godine po spolu
pokazuje da su za cerebrovaskularne bolesti stope gotovo
podjednake u zena i muskaraca.'? Podaci o spolu iz ove stu-
dije, za skupinu cerebrovaskularnih bolesti sukladni su po-
dacima za 2002. godinu na nacionalnoj razini.

Podatak o letalitetu od cerebrovaskularnih bolesti od
20,8% odnosi se samo na umrle u bolnici. Udio cerebro-
vaskularnih bolesti u ukupnom mortalitetu za Republiku Hr-
vatsku (podaci za 2002. godinu) iznosio je 31,4%. Cerebral-
ni infarkt (kao najvaznija i najzastupljenija dijagnoza unutar
skupine cerebrovaskularnih bolesti) vodeéi je uzrok smrti
kod Zena, a kod muskaraca se nalazi na drugom mjestu.'?

Prema Pravilniku o minimalnim kriterijima, a s obzirom
na ugovorene sadrzaje u 2005. godini, u Klinici za neurolo-
giju potrebna su minimalno 23,3 lije¢nika, od ¢ega 12,5 za
rad na Odjelu te 10,8 za rad u poliklinici.>*® Slijedom nave-
denoga, u Klinici za neurologiju nedostaje 6 lije¢nika. Sa
sadasnjim brojem od 17 lije¢nika, od kojih je 15 specijali-
sta, opterecenost lijecnika je iznad razine preporucene od
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Europskog parlamenta, ali i lije¢nicke struke.!'”'* Postujuci
odredbe Kolektivnog ugovora za djelatnost zdravstva i
zdravstvenog osiguranja, prosje¢ni radni tjedan lije¢nika
specijalista u Klinici traje 50,8 sati, odnosno u prosjeku vise
od 10 sati na dan, pet dana u tjednu. Da bi se optere¢enost
lije¢nika zadrzala ispod preporuéene granice od 48 sati rada
na tjedan, u Klinici za neurologiju minimalno je potrebno
20 lije¢nika, a da bi se zadovoljio minimum definiran Pra-
vilnikom o minimalnim uvjetima, radni tjedan lije¢nika spe-
cijalista trajao bi 47 sati.®!*2?

Sadasnji broj medicinskih sestara zaposlenih u Klinici
odraz je situacije trziSta rada medicinskih sestara u Hrvat-
skoj, s obzirom na broj i s obzirom na strukturu.” Naime,
prema podacima za 2003. godinu u Hrvatskoj je nedostajalo
3000 visih medicinskih sestara, a u usporedbi s brojem me-
dicinskih sestara za 100.000 stanovnika Hrvatska je daleko
ispod europskog prosjeka.®!° Nedostatak medicinskih sesta-
rau Klinici, kao i nepovoljnu strukturu potvrduje i ¢injenica
da je standard zaposlenika u KB Split u odnosu na broj ugo-
vorenih kreveta najnizi medu klini¢kim ustanovama, a nizi
je i od vecine opcih bolnica.” Zdravstveni radnici II. i III.
vrste u bolnicama, medu kojima je najvise medicinskih se-
stara, predstavljaju prosjecno 73% svih zdravstvenih rad-
nika, odnosno 50% ukupnog broja radnika. Ako bi se pri-
mijenio standard broja medicinskih sestara izraden od Rad-
ne grupe Ministarstva zdravstva 2003. godine te primijenjen
na najnizu mjeseénu popunjenost Klinike za neurologiju u
2005. godini, u Klinici bi nedostajalo 28 medicinskih sesta-
ra, od kojih 11 vise stru¢ne spreme te 17 srednje struéne
spreme. Slijedom navedenoga broj viSih medicinskih sesta-
ra trebao bi se povecati za 122%, dok bi se broj medicinskih
sestara srednje stru¢ne spreme trebao povecati za 39%.

Prosje¢na duljina lije¢enja u Klinici za neurologiju KB
Split niza je od o¢ekivane duljine lije¢enja, a istodobno je
niza i od duzine lijecenja u ostalim klinikama za neurolo-
gijukojaje 2005. godine iznosila 11,3 dana, dok je prosje¢na
duljina lije¢enja na odjelima za neurologiju op¢ih bolnica
2005. godine iznosila 8,3 dana.'> Medutim, prosje¢na dulji-
na lije¢enja na odjelima za neurologiju dulja je od one u
nekim europskim zemljama, primjerice u Austriji iznosi 8
dana.”

Broj lije¢enih pacijenata u dobi od 65 godina i viSe u bol-
nicama Hrvatske (bez bolni¢ke rehabilitacije) u 2004. godi-
ni iznosio je 164 983 (ili 28,4% od ukupno lije¢enih)." Tako
ova analiza ne donosi podatak o broju lijecenih bolesnika
iznad 65 godina, dob pacijenata lije¢enih u Klinici za neu-
rologiju nije odstupala znacajnije od hrvatskog prosjeka.

Prosjec¢an broj dana lije¢enja nesto je veci za otpustene
(premjestene) bolesnike nego za umrle, vjerojatno iz soci-
jalno-medicinskih razloga kao npr. trazenje odgovarajuéeg
smjestaja u bolnicama za produzeno lijecenje ili domovima
za starije i nemocne.
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Bududi da je ocekivano trajanje zivota u RH poraslo na
71,4 godine za muskarce, odnosno, 78,4 za zene, valja oce-
kivati povecan pobol starije populacije, poglavito od kardio-
vaskularnih bolesti. Naj¢es$¢a pojedinacna dijagnoza u ho-
spitalizacijama u dobi 65 i viSe godina jest cerebralni in-
farkt. Budu¢i da su bolesti srca i krvnih zila vodeci uzrok
umiranja i bolni¢kog lije¢enja u Hrvatskoj, one su prioritet-
ni zdravstveni problem. Svjetska zdravstvena organizacija
procjenjuje na osnovi pradenja demografskih trendova,
trendova mortaliteta i morbiditeta, kao 1 ekonomskih mode-
la daljnji porast kardiovaskularnih bolesti, posebice u zem-
ljama u razvoju.'?

Neuroloske bolesti imaju velik i rastuéi udio u ljudskoj
patologiji te je adekvatna organizacija i provedba specija-
listicko-konzilijarne i bolni¢ke zdravstvene zastite jedan od
prioriteta nacionalne strategije zdravstva.
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*

Temeljem Statuta Hrvatskoga lijecnickog zbora,
¢l. 20., stavak 7. i odluke 18. sjednice od 9. svibnja 2008. godine,
Glavni odbor Hrvatskoga lije¢nickog zbora objavljuje

POZIV

za prijavu kandidata, redovitih ¢lanova Zbora za:
1) predsjednika Hrvatskoga lijeénickog zbora za vrijeme od cetiri godine,
2) prvog dopredsjednika Hrvatskoga lijecnickog zbora za vrijeme od c¢etiri godine.

Uz prijavu kandidat treba dostaviti program rada i listu s imenima i prezimenima, te adresama i pot-
pisima najmanje pet izaslanika Skupstine HLZ-a koji podrZavaju kandidaturu. SluZzbeni popis izaslanika
Skupstine HLZ-a nalazi se u tajnistvu Zbora, Subi¢eva 9, Zagreb.

Prijavu dostaviti glavnoj tajnici HLZ-a do 30. studenoga 2008. godine na adresu: Hrvatski lijecnicki
zbor, Subi¢eva 9, 10 000 Zagreb, s naznakom »NE OTVARAJ - IZBORI 2009. «.

Predsjednik HLZ-a
prim. dr. sc. Hrvoje Sobat, dr. med.
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