emergencyeuroregion.eu

Celovit pristop k izboljSanju urgentne medicinske sluzbe
na cezmejnem obmogju

Cjelovit pristup poboljSanju hitne medicinske sluzbe
na prekograni¢nom podrucju

—— q =% Interreg M

[N
EMERGENCY EuroRegion







Celovit pristop k izboljsanju
urgentne medicinske sluzbe
na cezmejnem obmocju

Rezultati projekta
EMERGENCY EuroRegion




Predgovor
vodje projekta

Na obmocju Obalno-kraske regije (s1) in Istrske zupanije (HR) skupaj zivi
okoli 320.000 prebivalcev. Ker gre za izrazito turisticni regiji, se med majem
in oktobrom stevilo prebivalcev kar podvoji, pa tudi intenziteta potniskega
prometa med regijama se moc¢no poveca. Ta dinamika postavlja izvajalce
urgentne medicinske sluzbe na obeh straneh meje pred resne izzive.

Formalnega cezmejnega sodelovanja urgentnih medicinskih sluzb
doslej ni bilo, zato je bilo izvajanje urgentne medicinske sluzbe med regi-
jama manj koordinirano, kot bi si zeleli. Projektno partnerstvo stirih zdra-
vstvenih institucij z obeh strani drzavne meje si je zato zastavilo cilj vzpo-
staviti trajno delujoco mrezo, ki bi zagotovila kakovostno in hitro oskrbo
tako za prebivalce kot za obiskovalce obeh regij. V septembru 2018 smo
priceli z izvajanjem projektnih aktivnosti v okviru Programa ¢ezmejnega
sodelovanja Interreg V-A Slovenija-Hrvaska 2014-2020.

V tej zgibanki predstavljamo klju¢ne dosezke projekta. Zgrajen in de-
lujoC heliport Splosne bolnisnice Izola, resevalno vozilo nujne medicinske
pomoci umaske izpostave Nastavnog zavoda za hitno medicinu Istarske

4




Zupanije in oprema Zdravstvenega doma Izola za transport zivljenjsko ogro-
Zenega bolnika so oprijemljivi, vidni rezultati. Gre sicer za investicije izje-
mnega pomena, ki pa so le materialni predpogoji za kakovostno izvajanje
urgentne medicinske sluzbe.

Vsaj tako pomembna je navzven nevidna nalozba v klju¢na znanja in
vescine zaposlenih, s katerimi lahko vsakodnevno reSujejo zivljenja ogroze-
nih bolnikov. Priblizno 5oo razli¢nim zaposlenim iz partnerskih institucij je
projekt omogodil udelezbo na 60 strokovnih usposabljanjih, od tega se jih
je preko 400 usposabljalo na mednarodno certificiranih tecajih. Projekt je
povezal ekipo interventne kardiologije Splosne bolnisnice Izola in strokov-
njake Opce bolnice Pula (Splosne bolniSnice Pula), s ¢imer je zazivel pretok
znanja in izkusen;j.

Bolniki, ki so nepri¢akovano kriti¢no zboleli na severozahodnem delu
hrvaske Istre, so bili na podlagi strokovnih kriterijev Protokola cezmejnega
prevoza Zivijenjsko ogroZenih bolnikov prepeljani v najblizjo za bolnikovo
zdravljenje primerno bolnisnico. Ce je zdravnik ocenil, da je najprimernejsi
prevoz v Splosno bolnisnico Izola, jih je resevalno vozilo nujne medicinske
pomoci namesto v Pulo ali na Reko prepeljalo preko drzavne meje, v Izolo.
Prebivalcem in obiskovalcem hrvaske Istre smo s tem omogodili enak nacin
zdravstvene obravnave v Splosni bolnisnici Izola, kot je bil doslej na voljo le
prebivalcem Obalno-kraske regije.

Vse navedeno je prispevalo in Se naprej prispeva ne le k boljsi oskrbi
bolnikov, ampak tudi k reSenim zivljenjem.

Izvajanje projekta je prineslo veliko pozitivnih stranskih ucinkov, po-
kazalo pa je tudi na nereSeno (ne-obravnavano oz. ne-regulirano) vprasanje
financiranja zdravstvenih storitev za Zivljenje ogrozajoca stanja v najblizji
ustrezni zdravstveni instituciji na drugi strani drzavne meje. Resitev pro-
blema je v rokah odlocevalcev dveh sosednjih drzav; iskanje resitve lahko
postane izhodis¢e novega projektnega predloga. Projektno partnerstvo je
mnenja, da Zivljenjsko ogrozen bolnik ne sme biti prikrajsan za zdravljenje v
najblizji primerni zdravstveni ustanovi samo zaradi birokratskih ovir.

Zelela bi, da bi iz publikacije lahko zacutili, da je projektna skupina
izpolnila in presegla zastavljene cilje projekta. Vzpostavljena mreza par-
tnerskih institucij na ¢ezmejnem obmodju bo tudi po zakljucku projekta za-
gotavljala kakovostno in hitro storitev urgentne medicinske sluzbe za vse
prebivalce infali obiskovalce ¢ezmejnega obmocja Obalno-kraske regije in
Istrske Zupanije.

Ob tej priloznosti se zahvaljujem vsakomur, ki je na kakrsenkoli nadin
pripomogel k uspesni izvedbi projekta. Velika hvala vsem ¢lanom projektne
skupine in vsakomur posebe;.



Delovni sklopi in rezultati

DELOVNI SKLOP CEZMEJNA STORITEV
URGENTNE MEDICINSKE SLUZBE ZA ZIVLJENJSKO
OGROZENE BOLNIKE

Obalno-kraska regija in Istrska zZupanija sta sosednji regiji v Evropski skup-
nosti, med katerima je sodelovanje na podrodju nujne medicinske pomoci
naravno. Gre za ¢ezmejni regiji z mo¢no dnevno migracijo in turizmom, ki
imata sorodna zdravstvena sistema in kjer obstaja de facto koriscenje zdra-
vstvenih storitev ¢ezmejno. Obe regiji imata ruralno poselitev prebivalstva,
zaradi Cesar dostopni Casi do primerne zdravstvene oskrbe ne podpirajo
znotrajdrzavne oskrbe za nujna stanja, ki ogrozajo Zivljenje. Iskrenost gle-
de slabosti in grozenj pri sodelovanju omogoca jasnejso opredelitev pred-
nosti in priloznosti v medsebojnem sodelovanju. Splosna bolnisnica Izola
lahko ponudi hiter dostop do nujne medicinske pomoci (NMP) za severo-
zahodni del Istrske Zupanije na enak nacin kot za Obalno-krasko regijo. S
tem je skrajsan tako ¢as do primerne zdravstvene oskrbe kot ¢as odsotnosti
hrvaske ekipe nujne medicinske pomodi s terena.

Skupna tezava na ¢ezmejnem obmodju Obalno-kraske regije in Istr-
ske zupanije je bilo nekoordinirano nudenje urgentne medicinske oskrbe.
Med Splosno bolnisnico Izola (sB 1zola) in Nastavnim zavodom za hitno me-
dicinu Istarske Zupanije (NzHMIZ) ni bilo dogovora o tem, katere Zivljenjsko
ogrozene bolnike pripeljati na zdravljenje v sB Izola.

Tega izziva smo se lotili z naslednjimi aktivnostmi:

e swoT analiza prednosti in slabosti ter priloznosti in grozenj v
povezavi s ¢ezmejnimi prevozi bolnikov.

e Priprava skupnega predloga Protokola ¢ezmejnega prevoza
zivljenjsko ogrozenih bolnikov v partnerski mrezi, vklju¢ujoc
obrazce za monitoring.

e Zagotovitev materialnih predpogojev za implementacijo
protokola (nabavljeno resevalno vozilo NzHMIZ Umag).

e Pilotnoizvajanje predloga protokola in evalvacija.

e Podpis in implementacija protokola.




Projektni partnerji smo, na Celu z zdravnico, specialistko urgentne medici-
ne Gordano Anti¢ iz NzHMIZ, pripraviliin pilotno izvajali Protokol ¢ezmejne-
ga prevoza zivljenjsko ogrozenih bolnikov v partnerski mrezi.

Protokol se osredotoca na tri Zivljenje ogrozajoca stanja: srcni infarkt
tipa sTEMI, mozgansko kap in politravmo. Urgentni zdravnik NZHMIZ se pri
zivljenjsko ogrozenem bolniku na obmocdju severno zahodnega dela hrva-
Ske Istre po strokovnih kriterijih, ki so natancno opredeljeni v protokoly,
odlo¢i, e je urgentno zdravljenje v najblizji in najhitreje dostopni splosni
bolnisnici (to je sB Izola na drugi strani meje) za bolnika optimalno. Ce temu
ni tako, bolnika prepelje kot nujni zdravstveni prevoz v primerno bolnisnico
na Hrvaskem, v Opco bolnico Pula ali Klini¢ki bolnicki centar Rijeka (Klini¢ni
bolnisni¢ni center Reka).



Oddaljenost / ¢as:



Potencialnim bolnikom iz hrvaske Istre smo s skupnim protokolom omo-
gocili popolnoma enak nacin zdravstvene obravnave v sB Izola, kot je na
voljo potencialnim bolnikom iz Obalno-kraske regije. Protokol uposteva
zmoznosti SB Izola. Obseg bolezni in poskodb, ki so predmet sodelova-
nja, je osredotocen na izrecno dogovorjena zivljenje ogrozajoca stanja, za
katera je sB Izola najblizja primerna zdravstvena ustanova. Protokol tudi
predvideva nadaljnje zdravljenje oziroma premestitev v Opco bolnico Pulg,
v nekaterih primerih pa neposredno zdravljenje vdomacem okolju po opra-
vljenem posegu oziroma zacetnem bolnisnicnem zdravljenju v sB Izola.

Pilotne aktivnosti na podlagi protokola so potekale med julijem 2019
in oktobrom 2020. V sB Izola je bilo ¢ezmejno pripeljanih in zdravljenih 15
bolnikov. Vecje Stevilo premestitev nam je onemogocila pandemija bolezni
covip-19, zaredi katere smo morali protokol zaasno suspendirati, pa tudi
obseg turistinega prometa je bil bistveno manjsi kot v obicajnih letih.

Zavzeto, motivirano in usposobljeno osebje je uspesno izvedlo posku-
sne premestitve, s Cemer smo dokazali, da na strani zdravstvenega osebja
in zdravstvenih struktur na tem ¢ezmejnem obmodju ni ovir za sodelovanje
v korist bolnikov.

Ovrednotenje operativnosti protokola je pokazalo, da je bil povprec-
ni ¢as od telefonskega klica bolnika v hrvaski Istri do prihoda v sB Izola 70
minut, medtem ko ta ¢as v povprecju znasa 120 minut za prihod bolnika
do Klini¢kog bolnickog centra Rijeka 0z. 110 minut do Opce bolnice Pula. S
tem je bil tudi skrajsan ¢as do primerne zdravstvene oskrbe.

Zivljenjsko ogroZzeni bolniki, pri katerih je ¢as od nastanka simptomov
do bolnisni¢ne obravnave klju¢en za dober izhod zdravljenja, so bili v okviru
pilotnih aktivnosti projekta pravocasno ustrezno zdravstveno obravnavani.
Tak pristop bo prispeval k manjsi obolevnosti in smrtnosti ob nenadnih hu-
dih obolenjih, kar je tudi glavna naloga nujne medicinske sluzbe.



DELOVNI SKLOP KOORDINIRANO USPOSABLJANJE
NA PODROCJU URGENTNE MEDICINE

Izvajanje ¢ezmejne urgentne medicinske sluzbe zahteva poenoteno uspo-
sobljenost zdravstvenih delavcev v spretnostih in znanjih, ki so klju¢na za
zgodnje ukrepanje ob Zivljenjski ogrozenosti. Te spretnosti in znanja so za-
jeta v tecaje, ki jih pripravljajo in certificirajo velika strokovna zdruzenja s
podrodja zgodnje oskrbe Zivljenjsko ogrozenih (npr. Evropski svet za rea-
nimacijo, Amerisko zdruzenje kirurgov oz. urgentnih zdravnikov). Ti tecaji
vodijo k poenotenju pristopa k zivljenjsko ogroZzenemu oz. enako obrav-
navo in enako razumevanje potrebnih postopkov na terenu, pred in med
premestitvijo ali napotitvijo na nadaljnje zdravljenje.

ZAKAJ OPRAVITI (MEDNARODNO)
CERTIFICIRANE TECAJE?

Osnovani na smernicah mednarodnih strokovnih institucij.
V razli¢nih drzavah se tecaji izvajajo po enakemu
programu.

Na tecajih se uporablja univerzalen strokovni jezik.

Opravljen izpit pomeni:

* |zkazana znanja, potrebna za samostojno delo.
Izpolnjen neformalen pogoj za pricetek oz.
nadaljevanje dela v urgentni medicinski sluzbi.

Vse Stiri partnerske institucije smo v okviru projekta omogocile ca. 5oo za-
poslenim udelezbo na vsaj enem usposabljanju, ca. 400 zaposlenim ude-
lezbo na najmanj enem mednarodno certificiranem tecaju; nekateri zdra-
vstveni delavci so se udelezili tudi stirih razli¢nih certificiranih tecajev.
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PREGLEDNICA 1

Partnerska Stevilo Stevilo razli¢nih
institucija razlicnih terminov
udelezencev certificiranih
tecajev

Bolnisni¢na SB lzola 111

UMt .. _|oBPula 117
medicinska sluzba
Predbolnisni¢na |NzZHMIZ 128
medicinska sluzba

zD llirska Bistrica

SKUPAJ

Za podrodje ucenja zgodnje obravnave kriticno bolnega, odraslega oz.
otroka, so se zaposleni usposabljali na naslednjih tecajih:

e Tedajdodatnih postopkov ozivljanja
(ALS - Advanced Life Support)
e Evropskitecaj dodatnih postopkov ozivljanja otrok
(EPALS - European Paediatric Advanced Life Support)
e Tecajdodatnih postopkov ozivljanja otrok
(APLS - Advanced Paediatric Life Support)
e Tedajtemeljnih postopkov oZivljanja z uporabo avtomatskega
zunanjega defibrilatorja (TPO AED).

e - SR

1..,3 Interreg
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Za podrocje ucenja zgodnje obravnave hudo poskodovanega je bila za-
poslenim omogocena udelezba na tecajih:

e Evropskitravma tecaj — timski pristop
(eETC — European Trauma Course)

e Tecaj dodatnih postopkov obravnave ogrozenega poskodovanca
(ATLS - Advanced Trauma Life Support), osnovni in obnovitveni

e Tecajdodatnih postopkov zdravstvene nege pri obravnavi
ogrozenega poskodovanca (ATCN - Advanced Trauma
Care for Nurses)

e Tecaj postopkov oskrbe poskodovanca v predbolnisni¢nem
okolju (ITLS - International Trauma Life Support), osnovni in
napredni

Za podro¢je ucenja zgodnje orientacijske diagnostike s pomocjo ultra-
zvocne preiskave so se zdravniki udelezili certificiranega tecaja urgentne
ultrazvocne preiskave zdruzenja winFocus (World Interactive Network Fo-
cused On Critical UltraSound) v ve¢ terminih.

Uspesno je navedene tecaje opravilo 97 % udelezencev, zaposlenih
v partnerskih institucijah. Cilj tega delovnega sklopa — poenotenje in dvig
nivoja usposobljenosti zaposlenih v mreZzi urgentnih medicinskih sluzb na
¢ezmejnem obmodju — je bil dosezen.
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KAJ SO PRIDOBILI ZAPOSLENIV URGENTNIH
MEDICINSKIH SLUZBAH?

Utrditev strokovnega znanja in prakti¢nih vescin.

Visji nivo strokovnega znanja in prakti¢nih vescin.
IzboljSanje socialnih in komunikacijskih vescin za delo v timu.
Izboljsano razumevanje strokovne terminologije v jeziku
sosednje drzave.

Zmanjsanje jezikovnih ovir.

RazSirjena socialna mreza v strokovnem krogu.
Mednarodno veljavni certifikat.




USPOSABLJANJE ZDRAVSTVENIH DELAVCEV V CEZMEJN
SKUPINAH ZA ZDRAVSTVENO OBRAVNAVO AKUTNEGA
KORONARNEGA SINDROMA

Zdravnik specialist in drugi zdravstveni sodelavci iz Opce bolnice Pula so se
usposabljali v katetrskem laboratoriju sB Izola s ciljem pridobiti potrebna
znanja za zdravstveno obravnavo bolnikov z diagnozo sr¢nega infarkta z
dvigom spojnice ST (STEMI). Usposabljanje je vodil zdravnik specialist, in-
terventni kardiolog sB Izola, ki je svoje znanje, vescine in izkusnje iz naslo-
va izvajanja perkutane koronarne intervencije prenasal na ¢lane cezmejnih
skupin Opce bolnice Pula in sB Izola. Skupaj so opravili 40 posegov, usposa-
bljanje je potekalo v slovenskem in hrvaskem jeziku.

14




DELOVNI SKLOP DEMONSTRACIJA CEZMEJNE STORITVE
PREVOZA ZIVLJENJSKO OGROZENIH BOLNIKOV

Do novembra 2019 je sB Izola za prevoze bolnikov s helikopterjem upo-
rabljala nenamensko povrsino brez osvetlitve, do katere je bil potreben
prevoz bolnika z reSevalnim vozilom nujne medicinske pomoci. sB Izola
je ze pred leti pripravila vso potrebno dokumentacijo za pricetek gradnje
Heliporta sB Izola, cezmejni projekt EMERGENCY EuroRegion je poleg za-
gotovitve financnih sredstev v visini 150.000 EUR vzpodbudil tudi pricetek
gradnje tezko pricakovanega heliporta jeseni 2019.

Heliport, zgrajen in opremljen po najsodobnejsih standardih, omo-
goca 24-urno pristajanje helikopterjev z zZivljenjsko ogrozenimi bolniki na
krovu, ki so kriti¢no zboleli oz. se hudo poskodovali na ¢ezmejnem ob-
modju. Z novim heliportom, lociranim tik ob Splosni bolnisnici Izola, se je
transportni Cas helikopterskega prevoza bolnikov iz sB 1zola oziroma iz te
regije do drugih zdravstvenih institucij, kot na primer Univerzitetni klini¢ni
center Ljubljana, skrajsal, postopek helikopterskega prevoza za vpletene
poenostavil. V letu 2019 je bilo iz sB Izola opravljenih 7 helikopterskih pre-
vozov bolnikov, v letu 2020 pa 37, pri ¢emer bi bilo to Stevilo vsaj dvakrat
visje, e ne bi prislo do pandemije bolezni covip-19.

Na temo priprave bolnika, tehni¢ne priprave in varne uporabe Heli-
porta sB Izola za prevoz bolnika s helikopterjem je projektna ekipa organi-
zirala vec usposabljanj oz. predavanj priznanih strokovnjakov, vsaj enega
dogodka se je udelezilo okoli 100 zaposlenih iz partnerskih institucij ter re-
gionalnih zdravstvenih zavodov.
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DELOVNI SKLOP UPRAVLJANJE

Pro-aktivno upravljanje projekta kot celote in ucinkovito vodenje posame-
znih projektnih aktivnosti je zagotovilo uresnicitev vsebinskih, terminskih
in financnih nacrtov. Vodilni partner je bil odgovoren za upravljanje projek-
ta kot celote z vodjo projekta na Celu, vsak projektni partner pa za realizaci-
jo skupnih projektnih aktivnosti in za ¢rpanje financnih sredstev iz naslova
njegovega proracuna. Pripravili smo 20 partnerskih porocil in 5 dvojezi¢nih
skupnih poro¢il o napredku projekta. Crpanje finanénih sredstev iz Evrop-
skega sklada za regionalni razvoj je bilo odli¢no. Komunikacija med par-
tnerji je potekala v slovenskem in hrvaskem jeziku.

DELOVNI SKLOP KOMUNIKACIJA

Splosno in strokovno javnost smo o projektnih aktivnostih in rezultatih ob-
vescali preko spletne strani projekta, tiskanih in spletnih medijev ter preko
javnih dogodkov projekta.

Projektne vsebine so imele zaradi neposrednega javnega interesa za
problematiko urgentne medicinske pomoci v ¢ezmejni regiji precejsnjo
medijsko odmevnost; zabeleZili smo preko 100 medijskih objav.

Izvedli smo naslednje javne dogodke:

e Strokovno srecanje zaposlenih v urgentno medicinski sluzbi z
obeh strani meje in sveCana predaja resevalnega vozila nujne
medicinske pomodiv uporabo (Umag, 3.4.2019).

e Slovesna otvoritev Heliporta sB Izola (Izola, 28.6.2019).

e Tecaj “Temeljni postopki ozivljanja z uporabo avtomatskega
zunanjega defibrilatorja” za lai¢no javnost (vec terminov).

e Zaklju¢na konferenca projekta na daljavo (2.12.2020).

Pripravili in izdali smo naslednje publikacije:

*  Strokovna publikacija z naslovom A B e C e D a hitnE medicine”
avtorice Gordane Anti¢, dr. med., spec.

e Vedjezi¢na promocijska zgibanka (letak) s klju¢nimi
informacijami o projektu in organizaciji nujne medicinske
pomodi na cezmejnem obmodju.

*  Veljezicna publikacija z naslovom “Celovit pristop k izboljSanju
urgentne medicinske sluzbe na ¢ezmejnem obmodju — rezultati
projekta EMERGENCY EuroRegion” ob zakljucku projekta.
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OSEBNA IZKAZNICA IN BANCNA KARTICA PROJEKTA

Akronim: EMERGENCY EuroRegion

Max. upravicen proracu
PARTNERIJI

vP: Splosna bolnisnica Izola / Ospedale generale di Isola
: Opca bolnica Pula / Ospedale generale di Pola
: Nastavni zavod za hitnu medicinu Istarske zupanije
[ Istituto formativo per la medicina d’urgenza
della Regione Istriana
: Zdravstveni dom Izola / Casa della sanitd Isola

PRIDRUZENI PARTNERJI

*  Ministrstvo za zdravje Republike Slovenije, SLOVENIJA

*  Ministrstvo za zdravje Republike Hrvatske, HRVATSKA

e Zavod za zdravstveno zavarovanje Slovenije, Obmocna enota
Koper, SLOVENIJA

e Hrvaski zavod za zdravstveno zavarovanje, Obmocna sluzba
Pazin, HRVATSKA

e Zdravstveni dom llirska Bistrica, SLOVENIJA

*  Grad Umag-Citta di Umago, Istarska zupanija - Regione
Istriana, HRVATSKA
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O partnerjih

SPLOSNA BOLNISNICA IZOLA — VODILNI PARTNER

Splosna bolnisnica Izola (sB 1zola) je osrednja zdravstvena ustanova Obal-
no-kraske in Primorsko-notranjske regije. Kot javna zdravstvena ustanova
v regiji deluje v javnem in splosno koristnem interesu. Izvaja celovito bol-
nisni¢no in ambulantno - specialisti¢no zdravstveno oskrbo na sekundarni
zdravstveni ravni za prebivalce slovenske Istre, Krasa in Brkinov. S svojo
lego na ¢ezmejnem obmodju treh drzav, Slovenije, Hrvaske in Italije, nudi
storitve urgentne medicinske sluzbe od svojega obstoja tako prebivalcem
kot Stevilnim obiskovalcem te regije, ne glede na nacionalnost. V preteklih
15 letih je s Stevilnimi projektnimi partnerji uspesno izvedla ve¢ ¢ezmejnih
projektov v dobrobit ljudi, ki tu Zivijo ali se znajdejo na tem cezmejnem ob-
mocju kot turisti.

VODSTVO: mag. Radivoj Nardin direktor zavoda ¢ Dusan Deisinger
strokovni direktor

CLANI OZJE PROJEKTNE SKUPINE: Peter Golob, dr. med. * Tea Priman, dr.
med. ¢ prim. Jani Derni¢, dr. med. * mag. Jurij Avramovic¢ Gregori¢, dr. med.
* Darja Dobrila, dipl. angl. in franc. ¢ dr. Katja Strancar Fatur, mag. farm.

OPCA BOLNICA PULA — PROJEKTNI PARTNER ST. 2

Opca bolnica Pula (Splosna bolnisnica Pula; oB Pula) je osrednja in najvecja
zdravstvena ustanova Istrske Zupanije. Izvaja celovito bolnisni¢no in ambu-
lantno - specialisti¢no zdravstveno oskrbo na sekundarni zdravstveni ravni
za prebivalce hrvaske Istre. V letu 2020 je 0B Pula uspesno realizirala pro-
jekt gradnje in opremljanja novogradnje bolnisnice.

voDsTVO: doc. dr. sc. Irena Hrsti¢, dr. med. ¢ Ivica Fedel, dr. med.

CLANI PROJEKTNE SKUPINE: Tatjana Bili¢, dr. med. ¢ David Demanuele, univ.
spec. oec. ¢ Vinka Kos, dr. med. ¢ Daniela Fabris — Vitkovi¢, dr. med.

18




NASTAVNI ZAVOD ZA HITNU MEDICINU ISTARSKE
ZUPANIJE — PROJEKTNI PARTNER ST. 3

Nastavni zavod za hitnu medicinu Istarske Zupanije (NzHMIZ) je regijska
zdravstvena ustanova, kiizvaja ukrepe nujne medicinske pomodi na primar-
nem zdravstvenem nivoju s ciljem dostopne, kvalitetne in hitre zdravstve-
ne oskrbe na obmodju Istrske Zupanije. Kvalitetne storitve nudi z uporabo
standardizirane opreme, s stalnim usposabljanjem zdravstvenih delavcev
ter kohezijskim delovanjem z ostalimi zdravstvenimi ustanovami v regiji.

voDSsTVO: Gordana Anti¢, dr. med.

CLANI PROJEKTNE SKUPINE: Gordana Anti¢, dr. med. ¢ Ingrid Belas dipl. oec.
* David Demanuele, univ. spec. oec. * Jovanka Popovic Glavici¢, dr. med.

ZDRAVSTVENI DOM IZOLA — PROJEKTNI PARTNER ST. 4

Zdravstveni dom Izola (zD Izola) je javni zdravstveni zavod, ki izvaja osnov-
no (primarno) zdravstveno dejavnost s ciljem dostopne, kvalitetne in hitre
zdravstvene oskrbe na obmodju obcine Izola. Hkrati je sestavni del siste-
ma nujne medicinske pomodi na obmodju slovenskih obalnih obcin. Ena
od enot zavoda je ReSevalna sluzba slovenske Istre (Rss), ki izvaja nujne,
ne-nujne ter sanitetne resevalne prevoze in zagotavlja zdravstveno dispe-
Cersko sluzbo. Po potrebi se samostojno ali v sodelovanju z enotami iz so-
sednjih drzav vkljucuje tudi v mednarodne resevalne prevoze.

voDsTVO: Evgenij Komljanec, dr. dent. med.

CLANI PROJEKTNE SKUPINE: Dominik Konec, dipl. zdravstvenik ¢ Helena
Jurincic, dipl. ekon. ¢ Igor Crni¢, dipl. zdravstvenik
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Cjelovit pristup poboljsanju
hitne medicinske sluzbe
na prekogranicnom podrucju

Rezultati projekta
EMERGENCY EuroRegion




Predgovor
voditeljice projekta

Na podrucju Obalno-kraske regije (s1) i Istarske Zupanije (HR) zivi ukupno oko
320.000 stanovnika. Bududi da je rije¢ o izrazito turistickim regijama, broj
stanovnika udvostrucuje se izmedu svibnja i listopada, a intenzitet putnickog
prometa izmedu dviju regija naglo raste. Ova dinamika pruzatelje hitnih me-
dicinskih usluga s obje strane granice stavlja pred ozbiljne izazove.

Do sada nije bilo formalne prekograni¢ne suradnje hitnih medicinskih
sluzbi, pa je provedba hitne medicinske sluzbe izmedu dviju regija bila ma-
nje koordinirana nego Sto bismo Zeljeli. Projektno partnerstvo Cetiri zdrav-
stvene ustanove s obje strane drzavne granice postavilo si je stoga cilj us-
postaviti trajno funkcionalnu mrezu koja ce pruziti kvalitetnu i brzu skrb i
stanovnicima i posjetiteljima obiju regija. U rujnu 2018. zapoceli smo s pro-
vedbom projektnih aktivnosti u okviru Programa prekogranicne suradnje
Interreg V-A Slovenija-Hrvatska 2014.-2020.

U ovoj brosuri predstavljamo klju¢na postignuca projekta. Izgradeni i
funkcionirajuci helidrom Splosne bolnisnice 1zola (Opce bolnice Izola), vo-
zilo hitne medicinske pomoci umaske ispostave Nastavnog zavoda za hit-
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nu medicinu Istarske Zupanije i oprema Zdravstvenega doma Izola (Doma
zdravlja Izola) za prijevoz Zivotno ugrozenog pacijenta su opipljivi, vidljivi
rezultati. Radi se o ulaganjima od iznimne vaznosti koji su samo materijalni
preduvjeti za kvalitetnu provedbu hitne medicinske sluzbe.

Barem jednako vazno je naizgled nevidljivo ulaganje u klju¢na znanjai
vjestine zaposlenika, s kojima svakodnevno mogu spasavati Zivote ugroze-
nih pacijenata. Projekt je za otprilike 5o0 razli¢itih zaposlenika iz partner-
skih institucija omogucio sudjelovanje na 60 strucnih osposobljavanja, od
kojih se preko 400 osposobljavalo na medunarodno certificiranim tecaje-
vima. Projekt je povezao tim intervencijske kardiologije Splosne bolnisni-
ce Izola i stru¢njake Opce bolnice Pula, ozivljavajudi tako protok znanja i
iskustva.

Pacijenti koji su neocekivano tesko oboljeli u sjeverozapadnom dijelu
hrvatske Istre bili su, na temelju profesionalnih kriterija Protokola prekogra-
ni¢nog prijevoza Zivotno ugroZenih pacijenata prevezeni u najblizu bolnicu
pogodnu za lijeenje pacijenta. Ako je lije¢nik procijenio da je najpogodniji
prijevoz do Splosne bolnisnice Izola, hitna medicinska sluzba prevezla ih je
preko drzavne granice do Izole umjesto u Pulu ili Rijeku. Na taj smo nacin
stanovnicima i posjetiteljima hrvatske Istre omogudili isti nacin lijeenja
u Splosni bolnisnici Izola kakav je prije bio dostupan samo stanovnicima
Obalno-kraske regije.

Sve navedeno pridonijelo je i dalje doprinosi ne samo boljoj skrbi o
pacijentima, vec i spasenim zivotima.

Provedba Projekta donijela je brojne pozitivne posljedice, ali ukazala
je i na nerijeSeno (ne-razmatrano odv. ne-regulirano) pitanje financiranja
zdravstvenih usluga za Zivotno ugrozavajuca stanja u najblizoj relevantnoj
zdravstvenoj ustanovi s druge strane drzavne granice. Rjesenje problema
u rukama je donositelja odluka iz dviju susjednih zemalja; pronalazenje
rjeSenja moze postati polazna tocka za novi projektni prijedlog. Projektno
partnerstvo smatra da se Zivotno ugrozenom pacijentu ne smije oduzeti
pravo na lijecenje u najblizoj prikladnoj zdravstvenoj ustanovi samo zbog
birokratskih prepreka.

Voljela bih da iz publikacije ljudi mogu osjetiti da je projektni tim ispu-
nio i premasio postavljene ciljeve projekta. Uspostavljena mreza partnerskih
institucija na prekograni¢nom podrucju ¢e i nakon zavrsetka projekta pruzati
kvalitetne i brze usluge hitne medicinske sluzbe za sve stanovnike i posjetite-
lje prekograni¢nog podrucja Obalno-kraske regije i Istarske zupanije.

Ovom prilikom Zelim zahvaliti svima koji su na bilo koji nacin dopri-
nijeli uspjesnoj provedbi projekta. Veliko hvala svim ¢lanovima projektnog
tima i svakome ponaosob.

dr. K
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Radni paketiirezultati

RADNI PAKET PREKOGRANICNA USLUGA HITNE
MEDICINSKE SLUZBE ZA ZIVOTNO UGROZENE PACIJEN

Obalno-kraska regija i Istarska Zupanija susjedne su regije u Europskoj za-
jednici, izmedu kojih je suradnja na podrudju hitne medicinske pomo¢i pri-
rodna. Radi se o prekograni¢nim regijama s velikim dnevnim migracijama i
turizmom, koje imaju povezane zdravstvene sustave i gdje postoji de facto
koristenje zdravstvenih usluga preko granica. Obje regije imaju ruralno na-
seljavanje stanovniStva, zbog ¢ega vremena pristupa odgovarajucoj zdrav-
stvenoj skrbi ne podrzavaju unutar drzavne skrbi za hitne slucajeve opasne
po zivot. Iskrenost prema slabostima i prijetnjama u suradnji omoguduje
jasniju sliku prednosti i prilika u medusobnoj suradniji. Splosna bolnisnica
Izola moze pruziti brzi pristup hitnoj medicinskoj pomo¢i (HMP) za sjevero-
zapadni dio Istarske Zupanije na isti nacin kao i za Obalno-krasku regiju. To
skracuje i vrijeme do adekvatne zdravstvene skrbi kao i ponovne dostupno-
sti hrvatskog tima hitne medicinske sluzbe.

Zajednicki problem na prekograni¢nom podrucju Obalno-kraske regi-
jeilstarske Zupanije bilo je nekoordinirano pruzanje hitne medicinske skrbi.
Izmedu Splosne bolnisnice Izola (sB Izola) i Nastavnog zavoda za hitnu me-
dicinu Istarske Zupanije (NzZHMIZ) nije postojao dogovor o tome koje Zivot-
no ugrozene pacijente dovesti u sB Izola na lijecenje.

Ovim izazovom pozabavili smo se sljede¢im aktivnostima:

°  swoT analiza prednosti i nedostataka te prilika i prijetnji
povezanih s prekograni¢nim prijevozom pacijenata,.

e Priprema zajednickog prijedloga Protokola prekograni¢nog
prijevoza zivotno ugrozenih pacijenata u partnerskoj mrezi,
ukljucujudi obrasce za monotoring.

*  Pruzanje materijalnih preduvjeta za provedbu protokola
(nabavljeno vozilo hitne po-mo¢i NzHMIZ Umag, izgradeni i
funkcioniraju¢i helidrom sB Izola).

e Pilot provedba prijedloga protokola i evaluacija.

°  Potpisivanje i provedba protokola.
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Projektni partneri su, predvodeni lije¢nicom, specijalisticom hitne medici-
ne Gordanom Anti¢ iz NzHMIZ-a, pripremili i provodili pilot Protokol pre-
kograni¢nog prijevoza zivotno ugrozenih pacijenata u partnerskoj mrezi.

Protokol se fokusira na tri Zivotno ugrozavajuca stanja: sréani udar
tipa STEMI, mozdani udar i politraumu. Lije¢nik hitne medicine NzHMIZ za
Zivotno ugrozenog pacijenta u sjeverozapadnom dijelu hrvatske Istre pre-
ma profesionalnim kriterijima, koji su precizno definirani u protokolu, od-
luCuje je li hitno lijecenje u najblizoj i najbrze dostupnoj opcoj bolnici (tj.
SB Izola s druge strane granice) optimalno za pacijenta. Ako to nije slucaj,
pacijent se prevozi kao hitni medicinski slu¢aj u odgovarajucu bolnicu u Hr-
vatskoj (Opca bolnica Pula ili Klinicki bolnicki centar Rijeka).
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Zajednickim protokolom omogudili smo potencijalnim pacijentima iz hr-
vatske Istre potpuno isti nacin lijeenja u sB Izola kakav je dostupan po-
tencijalnim pacijentima iz Obalno-kraske regije. Protokol uzima u obzir
mogucnosti sB Izola. Opseq bolesti i ozljeda koje su predmet suradnje fo-
kusiran je na izri¢ito dogovorena Zivotno ugrozavajuca stanja za koja je sB
Izola najbliza prikladna zdravstvena ustanova. Protokol takoder predvida
daljnje lijecenje ili premjestaj u Opcu bolnicu Pula, a u nekim slucajevima i
izravno lijecenje u kuénom okruzenju nakon zahvata ili pocetnog bolnic¢kog
lijeCenja u sB Izola.

Pilot aktivnosti temeljene na protokolu odvijale su se izmedu srpnja
2019. i listopada 2020. U sB Izola prekogranic¢no je dovedeno i lijeeno 15
pacijenata. Veci broj premjestanja sprijecila je pandemija bolesti covid-1g,
zbog ¢ega smo morali privremeno suspendirati protokol, a i opseg turistic-
kog prometa bio je znatno manji nego u uobicajenim godinama.

Predano, motivirano i osposobljeno osoblje uspjesno je izvrsilo ekspe-
rimentalna premjestanja, dokazujudi kako na strani medicinskog osoblja i
medicinskih struktura u ovom prekograni¢-nom podruéju nema prepreka
za suradnju u korist pacijenata.

Procjena operativnosti protokola pokazala je kako je prosjecno vrije-
me od telefonskog poziva pacijenta u hrvatskoj Istri do dolaska u sB Izola
bilo 70 minuta, dok u prosjeku to vrijeme traje 120 minuta za dolazak pa-
cijenta u Klinicki bolnicki centar Rijeka, odn. 110 minuta do Opce bolnice
Pula. To je takoder skratilo vrijeme do odgovarajuce zdravstvene skrbi.

Zivotno ugrozeni pacijenti, kod kojih je vrijeme od pojave simptoma
do bolnickog lije¢enja presudno za dobar ishod lijecenja, lijeceni su pra-
vodobno i odgovarajuce u okviru pilot aktivnosti projekta. Takav pristup
pridonijet ¢e nizem morbiditetu i mortalitetu u slucaju iznenadnih teskih
bolesti, 5to je ujedno i glavni zadatak hitne medicinske sluzbe.
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RADNI PAKET KOORDINIRANO OSPOSOBLJAVANJE
NA PODRUCJU HITNE MEDICINE

Provedba prekograni¢ne hitne medicinske sluzbe zahtijeva jedinstvenu
osposobljenost zdravstvenih radnika za vjeStine i znanja koja su klju¢na
za rano postupanje u slucaju zivotne ugrozenosti. Te su vjeStine i znanja
ukljuceni u tecajeve koje su pripremile i certificirale velike stru¢ne udruge
u podrudju rane skrbi Zivotno ugrozenih osoba (npr. Europsko vijece za re-
animaciju, Americko udruzenje kirurga, odn. lije¢nika hitne medicine). Ovi
tecajevi dovode do ujednadavanja pristupa zivotno ugrozenoj osobi, odn.
jednak tretman i jednako razumijevanje potrebnih postupaka na terenu,
prije i tijekom premjestanja ili upucivanja na daljnje lijecenje.

ZASTO ZAVRSITI (MEDUNARODNO)
CERTIFICIRANE TECAJEVE?

Zasnovani na temelju smjernica medunarodnih strucnih

institucija.

U razlic¢itim zemljama tecajevi se izvode prema istom

programu.

U tecajevima se koristi univerzalna stru¢na terminologija.

Polozen ispit znaci:

e  Pokazano znanje potrebno za samostalni rad.

e Ispunjen neformalni uvjet za pocetak, odn. nastavak
rada u hitnoj medicinskoj sluzbi.

Sve Cetiri partnerske institucije u okviru projekta osigurale su za ca. 500 zapo-
slenika sudjelo-vanje u barem jednom osposobljavaniju, ca. 400 zaposlenika
sudjelovanje na barem jednom medunarodno certificiranom tecaju; neki su
zdravstveni radnici takoder sudjelovali na Cetiri razlicita certificirana tecaja.
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TABLICA1

Partnerska Broj Broj razlicitih
institucija razlicitih datuma
sudionika certificiranih

medicinska sluzba oB Pula 2
(HMS)

tecajeva

R
sluzba (HMS)
zD llirska Bistrica _

UKUPNO

11
17
28

48

A

Za podrucje ulenja ranog zbrinjavanja kriticno bolesne, odrasle osobe,
odn. djeteta, za-poslenici su se osposobljavali na sljedec¢im tecajevima:

e Tedajnaprednog odrzavanja zivota (ALS - Advanced Life Support)

e Europski tedaj naprednog odrzavanja zivota djece (EPALS -
European Paediatric Advanced Life Support)

e Tedajnaprednog odrzavanja zivota djece (APLS - Advanced
Paediatric Life Support)

e Tedajosnovnih postupaka ozivljavanja uz koristenje
automatskog vanjskog defibrilato-ra (BLS + AvD)




Za podrucje ucenja ranog zbrinjavanja tesko ozlijedene osobe, zaposlenici-
ma je bilo omo-guceno sudjelovanje na tecajevima:

Europski trauma tedaj (ETC - European Trauma Course)

Tecaj dodatnih postupaka zbrinjavanja ugrozene ozlijedene
osobe (ATLS - Advanced Trauma Life Support),

osnovni i obnavljajudi

Tecaj dodatnih postupaka zdravstvene skrbi prilikom
zbrinjavanja ugroZzene ozlijedene osobe

(ATCN - Advanced Trauma Care for Nurses)

Tecaj izvanbolnickog zbrinjavanja ozlijedene osobe

(ITLS - International Trauma Life Support), osnovni i napredni

Za podrudje ucenja rane orijentacijske dijagnostike uz pomoc¢ ultrazvuc-
nog pregleda, lijecnici su u nekoliko termina sudjelovali na certificiranom
tecaju hitnog ultrazvuénog pregle-da udruge winFocus (World Interactive
Network Focused On Critical UltraSound).

Tecajeve je uspjesno zavrsilo 97% sudionika zaposlenih u partnerskim
institucijama. Postignut je cilj ovog radnog paketa - ujednacavanje i podi-
zanje razine osposobljenosti zaposlenika u mrezi hitnih medicinskih sluzbi
u prekograni¢nom podrugju.
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STO SU STEKLI ZAPOSLENICI HITNE
MEDICINSKE SLUZBE?

Konsolidacija stru¢nog znanja i prakticnih vjestina.

Visu razinu stru¢nog znanja i prakticnih vjestina.
Poboljsane socijalne i komunikacijske vjestine za timski rad.
Poboljsano razumijevanje strucne terminologije na jeziku
susjedne zemlje.

Smanjenje jezicnih barijera.

ProSirena drustvena mreza u stru¢nom krugu.
Medunarodno priznati certifikat.




OSPOSOBLJAVANJE ZDRAVSTVENIH RADNIKA U
PREKOGRANICNIM SKUPINAMA ZA LIJECENJE AKUTNOG
KORONARNOG SINDROMA

Lijecnik specijalist i drugi medicinski suradnici iz Opce bolnice Pula ospo-
sobljavali su se u laboratoriju za kateterizaciju Splosne bolnisnice Izola s
ciliem stjecanja potrebnog znanja za medicinsko lije¢enje bolesnika s di-
jagnozom infarkta miokarda s elevacijom sT segmenta (STEMI). Osposo-
bljavanje je vodio lije¢nik specijalist, interventni kardiolog sB I1zola, koji je
svoja znanja, vjestine i iskustvo iz provedbe perkutane koronarne interven-
cije prenio na ¢lanove prekogranicnih skupina Opce bolnice Pula i Splosne
bolnisnice Izola. Izvedeno je ukupno 40 zahvata, a osposobljavanje se pro-
vodilo na slovenskom i hrvatskom jeziku.
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RADNI PAKET DEMONSTRACIJA PREKOGRANICNE USLUGE
PRIJEVOZA ZIVOTNO UGROZENIH PACIJENATA

SB Izola je do studenog 2019. koristila nenamjensku povrsinu bez osvjet-
lienja za prijevoz pacijenata helikopterom, do koje je bio potreban prijevoz
pacijenta vozilom hitne medicinske sluzbe. sB Izola je prije mnogo godina
pripremila svu potrebnu dokumentaciju za pocetak gradnje Helidroma sB
Izola, prekogranicni projekt EMERGENCY EuroRegion je osim osiguravanja
financijskih sredstava u iznosu od 150 000 EUR potaknuo i pocetak izgrad-
nje dugo ocekivanog helidroma u jesen 2019.

Helidrom, izgraden i opremljen prema najsuvremenijim standardima,
omogucuje 24-satno slijetanje helikoptera sa Zivotno ugrozenim pacijenti-
ma koji su tesko bolesni, odn. tesko ozlijedeni u prekograni¢nom podrudju.
Novim helidromom, smjestenim neposredno uz sB Izola, skraceno je vrije-
me helikopterskog prijevoza pacijenata iz sB Izola ili iz ove regije u druge
zdravstvene ustanove, poput Univerzitetni klini¢ni center Ljubljana, pojed-
nostavljujuci postupak helikopterskog prijevoza za one koji su ukljuceni. U
2019. godini obavljeno je 7 helikopterskih prijevoza pacijenata iz sB Izola,
a u 2020. godini 37, pri Cemu bi taj broj bio barem dvostruko vedi da se nije
dogodila pandemija covid-19.

Na temu pripreme pacijenta, tehnicke pripreme i sigurne uporabe He-
lidroma sB Izola za prijevoz pacijenata helikopterom, projektni tim organi-
zirao je nekoliko osposobljavanja, odn. predavanja renomiranih stru¢njaka,
barem jednom dogadaju prisustvovalo je oko 100 zaposlenika iz partner-
skih institucija i regionalnih zdravstvenih ustanova.
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RADNI PAKET UPRAVLJANIJE

Proaktivno upravljanje projektom kao cjelinom i u¢inkovito upravljanje po-
jedinacnim projektnim aktivnostima osiguralo je provedbu temeljnih, vre-
menskih i financijskih planova. Vodedi partner bio je odgovoran za upravlja-
nje projektom kao cjelinom s voditeljem projekta na Celu, a svaki projektni
partner za realizaciju zajednickih projektnih aktivnosti i za uporabu finan-
cijskih sredstava iz svog proracuna. Pripremili smo 20 partnerskih izvjes¢a
i 5 dvojezicnih zajednickih izvjes¢a o napretku projekta. Uporaba financij-
skih sredstava iz Europskog fonda za regionalni razvoj bila je izvrsna. Ko-
munikacija izmedu partnera odvijala se na slovenskom i hrvatskom jeziku.

RADNI PAKET KOMUNIKACIJA

O projektnim aktivnostima i rezultatima informirali smo Siru i stru¢nu jav-
nost putem internetske stranice projekta, tiskanih i internetskih medija te
putem javnih dogadaja projekta.

Zbog izravnog javnog interesa za pitanje hitne medicinske pomodi u
prekograni¢noj regiji, sadrzaji projekta imali su znacajan medijski odjek;
zabiljezili smo preko 100 medijskih objava.

Odrzali smo sljedece javne dogadaje:
e Strucni sastanak djelatnika hitne medicinske sluzbe s obje strane
granice i svecana primopredaja vozila hitne medicinske sluzbe
(Umag, 3. 4. 2019.).

e Svecano otvaranje Helidroma sB Izola (1zola, 28. 6. 2019.).

e Tecaj“Osnovni postupci ozivljavanja uz koristenje automatskog

vanjskog defibrilatora” za laicku javnost (nekoliko termina).

e Zavrsna konferencija projekta na daljinu (2. 12. 2020).

Pripremili smo i objavili sljedece publikacije:

e Strucna publikacija pod nazivom A B e C e D a hitnE medicine”
autorice Gordane Anti¢, dr. med. spec..

°  Visejezi¢na promotivna brosura (letak) s klju¢nim informacijama
o projektu i organizaciji hitne medicinske pomociu
prekograni¢nom podrugju.

e Visejezi¢na publikacija pod nazivom “Cjelovit pristup
poboljsanju hitne medicinske sluzbe na prekograni¢nom
podrudju —rezultati projekta EMERGENCY EuroRegion” nakon
zavrsetka projekta.

34




OSOBNA ISKAZNICA | BANKOVNA KARTICA PROJEKTA

EMERGENCY EuroRegion

PARTNERIJI

vP: Opca bolnica Izola / Ospedale generale diIsola
: Opca bolnica Pula / Ospedale generale di Pola
: Nastavni zavod za hitnu medicinu Istarske zupanije
[ Istituto formativo per la medicina d’urgenza
della Regione Istriana
: Zdravstveni dom Izola / Casa della sanitd Isola

PRIDRUZENI PARTNERI

*  Ministarstvo zdravstva Republike Slovenije, SLOVENIA
e Ministarstvo zdravstva Republike Hrvatske, HRVATSKA
e Zavod za zdravstveno osiguranje Slovenije,

Podrucna jedinica Kopar, SLOVENIJA
e Hrvatski zavod za zdravstveno osiguranje,

Podrucna sluzba Pazin, HRVATSKA
e Dom zdravlja llirska Bistrica, SLOVENIJA
*  Grad Umag-Citta di Umago,

Istarska Zupanija - Regione Istriana, HRVATSKA
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O partnerima

SPLOSNA BOLNISNICA 1ZOLA — VODECI PARTNER

Splosna bolnisnica Izola (Opda bolnica Izola; sB Izola) sredisnja je zdrav-
stvena ustanova Obalno-kraske i Primorsko-notranjske regije. Kao javna
zdravstvena ustanova u regiji djeluje u javnom i opcenito korisnom intere-
su. Pruza sveobuhvatnu bolni¢ku i ambulantnu - specijalisticku zdravstve-
nu skrb na sekundarnoj razini zdravstvene zastite za stanovnike slovenske
Istre, Krasa i Brkina. Smjestena na prekograni¢nom podrudju triju zemalja,
Slovenije, Hrvatske i Italije, od svog postojanja nudi usluge hitne medicin-
ske sluzbe, kako stanovnicima, tako i brojnim posjetiteljima ove regije, bez
obzira na nacionalnost. Tijekom proteklih 15 godina uspjesno je provela ne-
koliko prekogranicnih projekata s mnogim projektnim partnerima u korist
ljudi koji ovdje zive ili se nadu u ovom prekograni¢nom podrucju kao turisti.

vODSTVO: mag. Radivoj Nardin, ravnatelj zavoda * Dusan Deisinger
strucni ravnatelj

CLANOVI UZEG PROJEKTNOG TIMA: Peter Golob, dr. med. ¢ Tea Priman, dr. med.
e prim. Jani Derni¢, dr. med. ¢ mag. Jurij Avramovi¢ Gregori¢, dr. med. ¢
Darja Dobrila, dipl. angl. i franc. * dr. Katja Strancar Fatur, mag. farm.

OPCA BOLNICA PULA — PROJEKTNI PARTNER BR. 2

Opca bolnica Pula (0B Pula) sredisnja je i najveca zdravstvena ustanova
Istarske Zupanije. Pruza sveobuhvatnu bolnic¢ku i ambulantnu - specijali-
sticku zdravstvenu skrb na sekundarnoj zdravstvenoj razini za stanovnike
hrvatske Istre. OB Pula je 2020. godine uspjesno provela projekt izgradnje i
opremanja novoizgradene bolnice.

voDsTVO: doc. dr. sc. Irena Hrsti¢, dr. med e Ivica Fedel, dr. med.

CLANOVI PROJEKTNOG TIMA: Tatjana Bili¢, dr. med. ¢ David Demanuele,
univ. spec. oec. ¢ Vinka Kos, dr. med. ¢ Daniela Fabris — Vitkovi¢, dr. med.




NASTAVNI ZAVOD ZA HITNU MEDICINU ISTARSKE
ZUPANIJE — PROJEKTNI PARTNER BR. 3

Nastavni zavod za hitnu medicinu Istarske Zupanije (NzHMIZ) regionalna
je zdravstvena ustanova koja provodi mjere hitne medicinske pomoci na
razini primarne zdravstvene zastite s ciljem pristupacne, kvalitetne i brze
zdravstvene skrbi na podrucju Istarske Zupanije. Nudi kvalitetne usluge
koristenjem standardizirane opreme, kontinuiranim osposobljavanjem
zdravstvenih radnika te kohezijskim radom s drugim zdravstvenim ustano-
vama u regiji.

vODSTVO: Gordana Anti¢, dr. med.

CLANOVI PROJEKTNOG TIMA: Gordana Anti¢, dr. med. ¢ Ingrid Belas, dipl. oec.
* David Demanuele, univ. spec. oec. * Jovanka Popovic¢ Glavici¢, dr. med.

ZDRAVSTVENI DOM IZOLA — PROJEKTNI PARTNER BR. &

Zdravstveni dom Izola (Dom zdravlja Izola; zD Izola) javna je zdravstvena
ustanova koja obavlja osnovnu (primarnu) zdravstvenu djelatnost s ciljem
pristupacne, kvalitetne i brze zdravstvene skrbi na podrucju opdine Izola.
Istodobno je sastavni dio sustava hitne medicinske pomoci na podrucju
slovenskih obalnih op¢ina. Jedna od jedinica ustanove je Spasilacka sluz-
ba slovenske Istre (sssi) koja pruza hitne, ne-hitne te sanitetski prijevoz i
osigurava medicinsku dispecersku sluzbu. Ako je potrebno, neovisno ili u
suradniji s jedinicama iz susjednih zemalja, takoder se ukljucuje u meduna-
rodne zdravstvene prijevoze.

voDsTVO: Evgenij Komljanec, dr. dent. med.

CLANOVI PROJEKTNOG TIMA: Dominik Konec, dipl. zdravstvenik  Helena
Jurindi¢, dipl. ekon. ¢ Igor Crni¢, dipl. zdravstvenik
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Kolofon /Impressum

Publikacija projekta z akronimom
EMERGENCY EuroRegion

(Celovit pristop k izboljsanju
urgentne medicinske sluzbe na
cezmejnem obmocju)

Publikacija projekta s akronimom
EMERGENCY EuroRegion

(Cjelovit pristup poboljsanju
hitne medicinske sluzbe na
prekograni¢nom podrudju)

Izdaja in zalozba / Izdanje i izdavatelj:

Splosna bolnisnica Izola, Izola
december 2020/ prosinac 2020.

Urednik:
dr. Katja Strancar Fatur

Avtorji (po abecednem vrstnem redu):

Autori (abecednim redom):
Gordana Anti¢

Igor Crni¢

Jani Derni¢

Darja Dobrila

Peter Golob

Tea Priman

Katja Strancar Fatur

Prevod / Prijevod:

TAIA INT, prevajanje in storitve, d.o.o.

Tehnicni urednik, oblikovanje,
Tisk /Tisak:
MPs d.o.0. Pula - Pola

Stevilo natisnjenih izvodov:
Broj tiskanih primjeraka:
500
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Pricujoca publikacija je na voljo v
elektronski obliki na spletni strani:
Ova je publikacija dostupna

u elektroni¢ckom obliku na
internetskoj stranici:
http://www.sb-izola.si

Projekt sofinanciran v okviru
Programa ¢ezmejnega sodelovanja
Slovenija-Hrvaska V-A 2014-2020
iz sredstev Evropskega sklada za
regionalni razvoj.

Projekt je sufinanciran u okviru
Programa prekograni¢ne suradnje
Slovenija-Hrvatska V-A 2014.-2020.
iz Europskog fonda za regionalni
razvoj.

Vsebina publikacije ne odraza
nujno uradnega stalis¢a Evropske
unije. Za vsebino publikacije so
odgovorni izkljuéno avtorji.
Sadrzaj publikacije ne odrazava
nuzno sluzbeno stajaliSte Europske
unije. Autor je jedini odgovoran za
sadrzaj publikacije.
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Tisak priru¢nika financiran je sredstvima Europske Unije u sklopu projekta ,EMERGENCY EuroRegion SLO-HR413" iz Europskog
fonda za regionalni razvoj u okviru cilja Europske teritorijalne suradnje tijekom programskog razdoblja 2014. — 2020.

Tisk zgibanke v sklopu projekta ,EMERGENCY EuroRegion sLO-HR413" je financiran s sredstvi Evropske unije iz Evropskega sklada
za regionalni razvoj v okviru cilja evropskega teritorialnega sodelovanja v programskem obdobju 2014-2020.




