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Sa`etak. Ekspanzija i popularnost Interneta omogu}ili su sve masovniju uporabu telemedicine, ~iji va`an dio postaje i teleedu-
kacija. Takvo »on-line« u~enje na daljinu posebno je va`no kod bolesti s velikim javnozdravstvenim utjecajem, kakve su zbog
svoje u~estalosti bolesti gastrointestinalnog, hepatobilijarnog i pankreasnog sustava. Ovaj rad prikazuje projekt »Teleinterventna
gastroenterologija – TIGEL« zapo~et u svibnju 2001. godine u Centru za intervencijsku gastroenterologiju, Zavod za gastroen-
terologiju, Klinika za unutra{nje bolesti Rebro, KBC Zagreb. U sklopu projekta izgra|eno je web mjesto na poslu`itelju Medi-
cinskog fakulteta Sveu~ili{ta u Zagrebu (www.mef.hr/edumed/gastro/index.html), a me|u najva`nijim zadacima projekta je
kontinuirana lije~ni~ka teleedukacija iz gastroenterologije. Uz opis navedenog projekta, jednog od za~etnika trajne »on-line«
edukacije u Hrvatskoj, u radu se prikazuju brojne prednosti, ali i jo{ nerije{eni problemi medicinske teleedukacije, oblika
trajnog usavr{avanja od kojeg se mnogo o~ekuje a koje je jo{ u za~ecima razvoja.

Descriptors: Gastroenterology – education; Education, distance; Education, medical, continuing – methods; Croatia

Summary. The expansion and popularity of the Internet created the expansion of telemedicine, with teleeducation as its important
part. Such on-line distance learning is especially important for diseases being in the focus of public health interest, as diseases
of the gastrointestinal, hepatobiliary and pancreatic system due to their frequency. Therefore, in this study is shown the »TIGEL
project of teleinterventional gastroenterology« that was launched in May 2001 at the Center for Interventional Gastroenterology,
Department of Gastroenterology, University Department of Medicine, Zagreb University Hospital Center. The project includes
creation of a web site at the server of the Zagreb University School of Medicine (www.mef.hr/edumed/gastro/index.html), and
among the most important goals of the project is continuous medical teleeducation in gastroenterology. Beside description of
the project, one of the founders of continuous on-line medical education in Croatia, this work describes many advantages but
also some still unsolved questions considering medical teleeducation, a very promising but still developing way of education.
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Internet i cjelokupna informatizacija dru{tva dramati~no su
promijenili svakodnevni rad i komunikaciju me|u ljudima.
Internet se razvio u najmo}niju bazu znanja, s neobi~no veli-
kom koli~inom informacija dostupnih svakom pojedincu. Do-
voljno je spomenuti da se prema nekim procjenama dnevno
na Internetu stvori oko 7 milijuna novih stranica, {to uklju~uje
samo stati~ne web stranice koje su dostupne obi~nim pretra-
`iva~kim alatima, dok je sveukupni broj novih stranica ~ak
vi{estruko ve}i.1 Takva ekspanzija izvora i dostupnosti poda-
taka utjecala je i na razvoj telemedicine.2 U SAD-u je oko 60
milijuna osoba tra`ilo »on-line« informacije o zdravlju 1998.
godine, vi{e od ~etvrtine gastroenterolo{kih bolesnika nalazi-
lo je informacije o svojim bolestima na webu, a ra~una se da
}e se vi{e od dvije tre}ine u budu}nosti koristiti webom kao
izvorom informacija.3 Razvija se i teleedukacija. Naime, nakon
u~enja s pomo}u ra~unala, {to je bila novost 20. stolje}a, na
po~etku 21. stolje}a naglasak u edukaciji stavlja se na u~enje
putem Interneta.4–6 Tu posebno mjesto zauzima kontinuirana
medicinska teleedukacija, »on-line« edukacija odnosno »u~e-
nje na daljinu«. Naime, trajna medicinska izobrazba, njezina
evaluacija i postupak skupljanja bodova potrebnih za relicen-
ciranje du`nost je lije~nika koji rade na neposrednim poslovi-
ma zdravstvene za{tite, i u svijetu7 i u Hrvatskoj.8 S pomo}u
Interneta, odnosno weba – najpopularnijeg mre`nog servisa
za pretra`ivanje i prikaz informacija – mogu se zaobi}i ograni-

~enja dosada{njeg modela trajne medicinske edukacije. Naime,
tradicionalni oblici kontinuirane medicinske edukacije, poput
organiziranja te~ajeva, seminara, simpozija i kongresa, ograni-
~eni su mjestom i vremenom odr`avanja, prostorom izvo|enja
i cijenom (dolazak sudionika na te~aj iz udaljenih mjesta,
smje{taj, izostanak s radnog mjesta, financijski uvjeti i tako
dalje). Stoga, iskoristiti potencijal Interneta u edukacijske svrhe
novi je izazov za u~itelje medicine.9 Danas se na Internetu mogu
prona}i brojne web stranice koje sadr`avaju te~ajeve trajne
medicinske teleedukacije u svijetu (npr. eMedicine, CMEcour-
ses ili je mogu}e pratiti stru~ne novosti putem specijaliziranih
web portala poput GastroHep ili Medscape/Gastroenterolo-
gy). Primjerice, na cmelist.com mo`e se prona}i vi{e od 230
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web adresa koje nude vi{e od 11000 (!) te~ajeva trajne on-line
edukacije za lije~nike.10

Uz World Wide Web, i drugi mre`ni servisi mogu pobolj{ati
i olak{ati komunikaciju i edukaciju me|u lije~nicima. To se
osobito odnosi na e-po{tu i web forume. Elektroni~ka po{ta
(e-po{ta, engl. e-mail), sli~no stvarnoj po{ti, tekstualni je oblik
komunikacije me|u korisnicima. Suvremeni uslu`ni progra-
mi za e-po{tu (engl. e-mail clinent software) dopu{taju slanje
audio-vizualnih datoteka u obliku priloga (engl. attachment),
koje korisnik mo`e pohraniti na vlastito ra~unalo ili proslijediti
drugim korisnicima na mre`i. U kontekstu kontinuirane medi-
cinske edukacije (KME), prakti~na primjena e-po{te odnosila
bi se na brzu distribuciju nastavnih materijala korisnicima, kao
i drugih obavijesti o nastavnim te~ajevima. Tako|er, e-po{ta
bi mogla poslu`iti u telekonzultacijske svrhe, pri ~emu valja
po{tovati eti~ka i pravna na~ela sigurnosti zdravstvenih poda-
taka.

Web forumi su interaktivni oblik komunikacije i obi~no su
sastavni dio medicinskih web sjedi{ta koja omogu}uju komu-
nikaciju, diskusiju i konzultacije me|u lije~nicima sa speci-
fi~nim interesima.11 Pristup forumu obi~no zahtijeva registra-
ciju, a moderator foruma prati priloge i diskusije na forumu.
Web forumi su osobito pogodni za diskusiju stru~nih materi-
jala, prikaze slu~ajeva ili za u~enje usmjereno problemom.

Telemedicina s teleedukacijom dodatno je va`na kod bolesti
s velikom javnozdravstvenom va`no{}u, poput bolesti gastro-
intestinalnog, hepatobilijarnog i pankreasnog sustava. Zbog
svega navedenog u svibnju 2001. u Referentnom centru Mini-
starstva zdravstva za intervencijsku gastroenterologiju, Zavod
za gastroenterologiju, Klinika za unutra{nje bolesti Rebro, KBC
Zagreb po~eo je telemedicinski projekt pod nazivom »TIGEL
– Teleinterventna gastroenterologija«. Projekt je prihva}en od
Ministarstva znanosti i tehnologije Republike Hrvatske i dio
je ponude trajne medicinske edukacije Medicinskog fakulteta
Sveu~ili{ta u Zagrebu.12 Zbog svoje va`nosti ima potporu Mi-
nistarstva zdravstva, Hrvatskoga gastroenterolo{kog dru{tva i
Hrvatske lije~ni~ke komore (HLK). Cilj projekta je – uz una-
pre|ivanje gastroenterologije na razini cijele Hrvatske putem
telekonzultacija i drugih web sadr`aja – uspostavljanje konti-
nuirane teleedukacije lije~nika iz gastrointestinalnog, hepato-
bilijarnog i pankreasnog sustava.

Projekt
»TIGEL-teleinterventna gastroenterologija«

u kontinuiranoj medicinskoj edukaciji

U sklopu projekta TIGEL izgra|eno je web mjesto na poslu-
`itelju Medicinskog fakulteta Sveu~ili{ta u Zagrebu, organizi-
rano u nekoliko cjelina (slika 1.). U cjelinama »O TIGEL-u« i
»Za{to TIGEL?« opisani su ciljevi i svrha projekta, na~in i
metode rada, kori{tena infrastruktura, o~ekivani korisnici pro-
jekta te ustanove i organizacije koje podupiru TIGEL s njiho-
vim web adresama. Cjelina »Tko smo mi« donosi popis surad-
nika s dostupnim e-po{tanskim adresama za komunikaciju i
eventualne budu}e telekonzultacije, cjelina »Edukacija« sadr-
`ava nastavne tekstove iz gastrointestinalnog, hepatobilijarnog
i pankreasnog sustava, a »Forum« sadr`ava mogu}nost web
diskusije. Preostale rubrike su »Novosti« te »Korisni i zanim-
ljivi linkovi«.

Za sam pristup web mjestu TIGEL-a nije potrebna registra-
cija, ve} je zainteresiranim pojedincima omogu}en pristup na-
stavnom gradivu (tekst, tablice i slike) te ostalim cjelinama
TIGEL-a. Naime, iako je edukacija namijenjena ponajprije spe-
cijalistima interne medicine – gastroenterolozima, valja o~e-
kivati da }e zbog velike javnozdravstvene va`nosti teme
TIGEL-a privu}i i lije~nike drugih specijalnosti. Stoga je regi-
stracija korisnika nu`na samo u dva slu~aja: kod pristupanja

Slika 1. Naslovna stranica web sjedi{ta TIGEL
(www.mef.hr/edumed/gastro/)

Figure 1. Home page of the TIGEL web site
(www.mef.hr/edumed/gastro/)

Slika 2. Diskusijski web forum TIGEL-a (http://web.mef.hr/phpBB2/view-
forum.php?f=2). Registrirani korisnici mogu prikazati probleme s koji-
ma se susre}u u klini~kom radu, zajedni~ki ih prodiskutirati s ~lanovima
projekta i drugim registriranim korisnicima te poku{ati prona}i adekva-

tan dijagnosti~ki i terapijski plan
Figure 2. Discussion web forum of TIGEL (http://web.mef.hr/phpBB2/
viewforum.php?f=2). Registered users can present problems which they
encounter in clinical work, discuss them together with project members
and other registered users, and try to find an adequate diagnostic and

therapeutic plan

na diskusijski web forum (slika 2.) te kod pristupanja testu
znanja (slika 3.).

Nastavne tekstove s pitanjima i problemskim primjerima iz
prakse pi{u vode}i stru~njaci u Hrvatskoj iz navedenih podru-
~ja, koji su odgovorni za znanstvenu i stru~nu kvalitetu eduka-
cije. Svi su nastavni tekstovi recenzirani, evaluaciju provodi
Povjerenstvo za stalno medicinsko usavr{avanje Medicinskog
fakulteta Sveu~ili{ta u Zagrebu (Povjerenstvo odre|uje recen-
zenta), a kona~no odobrenje daje Fakultetsko vije}e za pitanja
poslijediplomske nastave.12 Trenutno je korisnicima dostupan
tekst o gastroezofagealnoj refluksnoj bolesti (GERB), koji sadr-



273

Lije~ Vjesn 2003; godi{te 125 R. Pulani} i sur. Trajna teleedukacija iz gastroenterologije

`ava definiciju i u~estalost bolesti, patofiziologiju, simptome
i znakove, dijagnozu i diferencijalnu dijagnozu, lije~enje
GERB-a s algoritmom te referentnu literaturu (slika 4.).

Nakon {to se pro~ita nastavno gradivo, postoji mogu}nost
interakcije: korisnik mo`e prokomentirati tekst na diskusijskom
forumu, poslati tekst kolegama putem e-maila ili se izravno
javiti autoru teksta.

Svaki nastavni tekst pra}en je testom znanja. Vrijeme za
odgovore je jedan sat, nakon ~ega se ukida mogu}nost pristupa
na polje s pitanjima. Test znanja je koncipiran na temelju pri-
jedloga pravilnika Povjerenstva za medicinsku izobrazbu lije~-
nika HLK, koji je jo{ u izradi. Uspje{no polo`enim testom
kandidat bi se nagradio diplomom i bodovima potrebnim za
obnavljanje licencije koju dodjeljuje Hrvatska lije~ni~ka ko-
mora nakon dono{enja Pravilnika HLK-a o »on-line« eduka-
ciji.

Nakon uspje{no savladanog testa znanja, kandidati mogu
prou~iti problemski primjer te u obliku slobodnog teksta ili
diskusije na web forumu predlo`iti na~ine za rje{avanje prika-
zanog problema.

Edukacijski tekstovi s pitanjima postavljat }e se ~etiri puta
na godinu, obra|uju}i svaki put nova podru~ja iz gastrointe-

Slika 3. »On line« prijava ispita
Figure 3. Signin-up for exam on-line

Slika 4. Nastavni tekst Gastroezofagealna refluksna bolest
(http://www.mef.hr/edumed/gastro/tecaj/gerb/GERD.htm.)

Figure 4. Teaching text gastroesophageal reflux disease

stinalnog, hepatobilijarnog i pankreasnog sustava. Teme bira
voditelj teleedukacije prema organskim sustavima i `eljama
kandidata. Naime, na kraju testa kandidati mogu sugerirati slje-
de}u temu prema vlastitom interesu, ~ime aktivno sudjeluju u
kreiranju teleedukacije te se i na taj na~in ostvaruje interakcija
autora i korisnika.

Uz ovako strukturiranu edukaciju, namjera jest da i web
diskusijski forum poslu`i kao platforma za u~enje na proble-
mima (u~enje usmjereno problemom, engleski problem based
learning) (slika 2.). Registrirani korisnici mogu prikazati pro-
bleme s kojima se susre}u u klini~kom radu, zajedni~ki ih pro-
diskutirati s ~lanovima projekta i drugim registriranim kori-
snicima te poku{ati prona}i adekvatan dijagnosti~ki i terapijski
plan.

U sljede}oj fazi projekta planira se organizacija videokon-
ferencija i radionica o odabranim klini~kim problemima i na~i-
nima njihova rje{avanja. Naime, uz rje{avanje odre|enih posto-
je}ih tehni~kih i organizacijskih problema i nedore~enosti, na-
mjera je zaintrigirati i dodatno motivirati potencijalne korisnike
TIGEL-a ne samo skupljanjem bodova HLK potrebnih za reli-
cenciranje ve} i olak{avanjem svakodnevnoga klini~kog rada
lije~nika iz udaljenih ordinacija putem telekonzultacija s Refe-
rentnim centrom za intervencijsku gastroenterologiju.

Rasprava

Prikazni projekt trajne lije~ni~ke teleedukacije iz gastroen-
terologije zapravo je za~etnik takvog oblika edukacije u Hrvat-
skoj. Me|utim, u svijetu se danas bilje`i ekspanzija elektro-
ni~ke kontinuirane lije~ni~ke izobrazbe, o ~emu se odnedavno
posebno mnogo pi{e ba{ na podru~ju gastroenterologije.13–18

Uporaba weba u teleedukaciji iz gastroenterologije mogu}a
je na vi{e na~ina. Prvi na~in jest preslika klasi~ne medicinske
edukacije: prikaz nastavnog materijala, provjera znanja »on-
line« te ako je korisnik uspje{no rije{io test, dobiva potvrdni-
cu i broj bodova sukladno praksi nadle`ne lije~ni~ke komore.
Drugi je na~in posje}ivanje specijaliziranih web mjesta (Ga-
strohep, Gastrosource) koja nude kontinuiranu medicinsku
edukaciju rje{avanjem problemskih slu~ajeva iz prakse. No,
dana{nja tehnologija u gastroenterologiji, poput videoendo-
skopije, omogu}uje pohranjivanje slike u digitalnom formatu
u ra~unalu i njezinu ponovnu reprodukciju. Zajedno s drugim
klini~ko-laboratorijskim relevantnim podacima, mogu}e je
takve materijale pohraniti na ra~unalo spojeno na Internet (web
poslu`itelj) i iskoristiti za kontinuiranu medicinsku edukaciju
lije~nika gastroenterologa. Takva integracija audio-vizualnih
klini~kih podataka i njihovo arhiviranje na web poslu`iteljima
~ine sadr`ajnu osnovicu elektroni~ke edukacije iz gastroente-
rologije.

Usprkos svemu navedenomu, kod trajne medicinske teleedu-
kacije postoji jo{ niz otvorenih problema. Internet, op}enito,
jest sustav koji ne trpi hijerarhiju i autoritete, pa stroga kon-
trola sadr`aja ili korisnika nije uvijek mogu}a, {to mo`e pred-
stavljati prigovor za odr`avanje specijalizirane vrste edukacije
kao {to je KME. Naime, uvijek postoji pitanje kvalitete i vjero-
dostojnosti ponu|enih informacija na pojedinim web mjesti-
ma. Postoje organizacije poput Health on the Net i National
electronic Library for Health koje indeksiraju medicinske web
stranice.19 Kvaliteta pojedinog web sadr`aja procjenjuje se
prema broju linkova, citiranosti, broju posjetitelja, slo`enosti
mjesta i drugim parametrima.20 Pouzdanost nastavne informa-
cije jam~it }e nam i ako se ona nalazi na adresi akademske
institucije te, najva`nije, podaci o autoru nastavnih materijala.21

Postoje i druga pitanja – autorska prava, intelektualno vlasni-
{tvo, na~in citiranja…1 {to zahtijeva sustavno rje{enje. Jedan
od potencijalno velikih problema je odnos lije~nika i farma-
ceutske industrije s mogu}im sukobom interesa i u trajnoj edu-
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kaciji, o ~emu se u posljednje vrijeme naveliko raspravlja u
inozemstvu,22,23 ali i u Hrvatskoj.24 Sljede}i problem je valori-
zacija testiranja korisnika teleedukacije i njihovo bodovanje;
to je problem koji jo{ nije do kraja rije{en ni u nas ni na razini
cijele Europe.25 Prije je navedeno da je za Hrvatsku u izradi
Pravilnik HLK o »on-line« edukaciji i valoriziranju testiranja
korisnika s bodovanjem.

^imbenici koji mogu utjecati na sporo prihva}anje weba u
edukacijske svrhe odnose se na institucijsku inertnost, nepozna-
vanje tehnologije od strane nastavnika, nedostatak sredstava i
nastavni~kih poticaja za razvoj »on-line« sustava medicinske
edukacije. S druge strane uporaba ra~unala op}enito, pa tako i
Interneta u edukacijske svrhe me|u lije~nicima je nedostatna.
Razlozi tomu vi{e su psihosocijalne naravi – puno je te`e pro-
mijeniti stavove i navike negoli uvesti novu tehnologiju.26 U
na{oj sredini, prema procjenama, 10–20% lije~nika slu`i se
Internetom u potrazi za novim informacijama.27 Me|utim, neka
istra`ivanja pokazuju da postoji sve ve}i interes me|u lije~ni-
cima za informati~kom edukacijom.28

Web bazirani sustavi kontinuirane medicinske edukacije
imaju zna~ajan potencijal za unaprje|enje postoje}eg sustava
edukacije, ne samo u izgradnji kompetentnosti (engl. compe-
tence) lije~nika (usvajanje znanja, vje{tina, stavova) ve} i u
izgradnji sposobnosti (engl. capability) za usvajanje i generira-
nje novog znanja, sposobnosti mijenjanja te konstantnog una-
pre|ivanja rada.29 Tako|er, ne smije se izostaviti veliko javno-
zdravstveno i financijsko zna~enje weba u medicini; upravo
se nagla{ava potencijalno veliko ekonomsko zna~enje teleme-
dicine u manje razvijenim zemljama.30

Nije sporno da se op}eniti razvoj telemedicine u Hrvatskoj
treba usmjeriti na {to br`e razvijanje lako pristupa~nih teleedu-
kacijskih programa u dodiplomskoj a posebno u poslijediplom-
skoj nastavi.31 Stoga se mo`e o~ekivati da }e jo{ uvijek samo
pojedini pionirski projekti teleedukacije temeljeni na velikom
entuzijazmu pojedinaca uskoro potaknuti ostvarivanje brojnih
sli~nih projekata te privu}i velik broj zainteresiranih korisnika.

Napomena:
Projekt »Teleinterventna gastroenterologija – TIGEL« br.

2001-107, poduprlo je sredstvima Ministarstvo znanosti i teh-
nologije za izgradnju nacionalne informati~ke infrastrukture.
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