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1. UVOD

Nacionalnom strategijom razvitka zdravstva 2006 — 2011 godine, kao jedan od
osnovnih cilieva strategije odredeno je unapredenje zdravstvenog sustava tako da
zadovolji potrebe gradana Republike Hrvatske za kvalitetnom, struéno - medicinskom
zdravstvenom skrbi koja se temelji na nacelima dobre medicinske prakse.
Unapredenje zdravstvenog sustava nuzno ukljuCuje stvaranje uvjeta kojim se
ostvaruje pristupacnost, kako teritorijaina tako i vremenska, praviénost i jednakost pri
koriStenju zdravstvenih usluga, pobolj$anje kvalitete medicinskog rada te sigurnost
pacijenata i zdravstvenih radnika.

Teritorijalna  pristupaénost sustava zdravstva predstavlja moguénost fizicke
dostupnosti zdravstvenih kapaciteta, na nacin da su oni u dovoljnoj udaljenosti da bi
pruzanje zdravstvene skrbi bilo pravovremeno. Vremenska pristupagnost
zdravstvenog sustava podrazumijeva takav ustroj zdravstvenih ustanova koji
omogucava pruzanje hitne medicinske pomoci u svako doba na cijelom teritoriju
Republike Hrvatske.

Zakonom o zdravstvenoj zastiti («Narodne novine» broj 121/03, 48/05 i 85/06)
definirana su osnovna nalela zdravstvena zastite u vidu sveobuhvatnosti,
kontinuiranosti, dostupnosti, te nacela cjelovitog pristupa zdravstvenoj zastiti.

Provodenje zdravstvene zastite na hrvatskim otocima sa specifiénim zemljopisnim,
odnosno demografskim obilieZjima, prometnom izolirano$éu, te drugim posebnim
okolnostima i specificnostima iziskuje dodatne aktivnosti usmjerene pobolj$anju
pruzanja svih oblika zdravstvene zastite. Sukladno navedenim odrednicama,
sveukupni je cilj Plana i programa zdravstvene zastite na otocima unapredenje
zdravlja otoCkog stanovni$tva, poboljSanja dostupnosti i podizanje kvalitete svih
zdravstvenih usluga provodenjem ucinkovitih mjera za unapredenje zdravstvene
zastite na otocima (kako kadrovskih, prostornih tako i organizacijskih) putem
aktivnosti stru¢nog Povjerenstva Ministarstva zdravstva i socijalne skrbi, sudjelovanja
jedinica lokalne i podruéne (regionalne) samouprave, odnosno &itavog stanovnistva
Republike Hrvatske.

Slika 1.
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Il. OCJENA STANJA

Danas, ukupno na otocima Zivi 117.948 osiguranih osoba. Zdravstvenu zastitu na
otocima u okviru obveznog zdravstvenog osiguranja provodi Hrvatski zavod za
obvezno zdravstveno osiguranje putem 107 ugovorenih timova opéelobiteliske
medicine, 5 ugovorenih timova zdravstvene zastite predskolske djece, 9 timova za
zdravstvenu zastitu Zena, 64 tima za polivalentnu stomatologku zdravstvenu zastitu,
10 dezurnih timova hitne medicinske pomo¢i, 17 pripravnih timova hitne medicinske
pomoci, 21 tima sanitetskog prijevoza, te sukladno Pravilniku o uvjetima, organizaciji
i nadinu rada izvanbolni¢ke hitne medicinske pomoéi; 12 timova hitne medicinske
pomoci, 3 tima hitnog prijevoza, 8 timova pripravnosti hitne medicinske pomoéi, 3
tima sanitetskog prijevoza. Patronaznu zdravstvenu zastitu provodi 41,5 timova, a
zdravstvenu njegu bolesnika u kuéi provodi 28 timova. Na otocima se osim toga
nalazi i 28 ljekarni (Tablica 1).

Specijalisticko-konzilijarnu zdravstvenu zastitu provodi 4,5 tima interne medicine; 4,7
timova fizikalne medicine i rehabilitacije; 1,0 tim opce kirurgije; 2,6 tima oftaimologije;
0,5 tima urologije; 1,0 tim ortopedije; 1,0 tim ortodoncije; 4,3 tima radiologije; 1,0 tim
kliniCke citologije; 0,6 timova medicinske biokemije i 4 fizioterapeuta fizikalne terapije
u kuci (Tablica 2).

Tablica 2. Broj ugovorenih timova SKZZ

Broj ugovorenih timova SKZZ
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Primorsko-
goranska Krk 1 1 2
Cres-
Losinj ! ! 0.1 0.1
Rab 1 0,3 0,1 1
Li€ko-senjska Pag -
Novalja 0,5
Splitsko- .
dalmatinska Braé 1,5 1 0,1 1
Hvar 1 1 1 1 0,1
Vis 0,2 0,1 0,4
Dubrovacko- 0,
neretvanska Koréula 1,5 1 1 5 1 1 0,5 1 0,2
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UKUPNO 4,5 4,7 1 2,6 5 1 1 43 1 0,6 4

Hrvatski zavod za zdravstveno osiguranje u okviru specijalistiéko-konzilijarne
zdravstvene zastite ugovara postupke kronicne hemodijalize na podrugju hrvatskih
otoka sa sliede¢im izvanbolnickim zdravstvenim ustanovama (sa posebnim
kategorijama cijena hemodijalize ovisno o broju pacijenata kojima se pruZaju usluge
hemodijalize).

Broj pacijenata.na hemodijalizi _Cijena:usluge
1-5 visa za 100%
6-10 vida za 50 %




Ugovorene hemodijalize su na slijedeéim lokacijama;

Primorsko-goranska Zupanija: Dom.zdravlja Primorsko-goranske Zupanije (Mali
LoSinj i Rab)

Splitsko-dalmatinska Zupanija: Dom zdravlja Splitsko-dalmatinske Zupanije (Bra& i
Hvar)

Dubrovacko-neretvanska Zupanija: Dom zdravija Koréula (Koréula).

Ukupan broj postelja na otocima je 46 prema Osnovnoj mreZi zdravstvene djelatnosti
i to za op¢i stacionar 40 postelja, te za ginekologiju i porodiljstvo (rodiliste) 6 postelja
(Tablica 3). :

Tablica 3. Broj ugovorenih postelja u stacionarima domova zdravlja

KORCULA

PRIMORSKO GORANSKE ZUPANIJE

o e L 10 4 14
organizacijska jedinica Mali LoSinj
SPLITSKO DALMATINSKE ZUPANIJE

R iy 10 10
organizacijska jedinica Hvar
SPLITSKO DALMATINSKE ZUPANIJE

o oo 10 2 12
organizacijska jedinica Supetar
UKUPNO 40 6 46

Temeljem ¢lanka 9. Zakona o zdravstvenoj zastiti uredeno je organiziranje i
financiranje provodenja mjera zdravstvene zastite za poveéan broj korisnika
zdravstvene zastite za vrijeme turisticke sezone.

Zupanija i turistitka zajednica sudjeluju u sufinanciranju turisti€kih ambulanti.
Zbog nedostatka zdravstvenog osoblja lijecnicki timovi povecéavaju se ukljuéivanjem
liieCnika iz cijele Hrvatske, koji su radno aktivni, a treba razmotriti i moguénost
angaziranja lije¢nika u mirovini, iji status bi se regulirao putem ugovora o djelu.

U 2007. godini izmedu Zupanija, turistickih zajednica i zdravstvenih ustanova
postignut je dogovor o nadinu organizacije rada turistickih ambulanti na otocima s
ciliem pruZanja zdravstvene zastite turistima, na slijedeéi naéin:

Primorsko - goranska Zupanija- 4 ambulante na otoku Cres-Losinj
2 ambulante na otoku Rabu
7 ambulanti na otoku Krku
Zadarska Zupanije- 1 ambulanta na Pagu

Splitsko-dalmatinska Zupanija- Bra&, Hvar i Vis.
Dubrovacko-neretvanska Zupanija- Mljet, Janjina(Pelje$ac), Koréula, Vela Luka.




Za potrebe hitnog zbrinjavanja pacijenata izradena je mreZza su helidroma, kako
slijedi:

Primorsko-goranska Zupanija

u funkciji su 2 helidroma: Cres, Rab; 2 zraéne luke: Losmj, Krk

Zadarska Zupanija
predvideni su helidromi na Molatu i Dugom otoku

Sibensko-kninska Zupanija i} )
predvideni su helidromi na otocima Zlarin i Zirje i u predgradu Sibenika Mandalina

Splitsko-dalmatinska Zupanije

u funkciji su 4 helidroma na Bracu, 3 na Hvaru, 2 na Visu, 1 na Solti, 1 na Drveniku
Velikom, 1 na Drveniku Malom, 1 na Ciovu, 1 na Lastovu, 1 na Palagruzi, 1 na
Séedru, 1 u Uvala Palmizana na paklenim otocima

Dubrovacko-neretvanska Zupanije

u funkciji su 2 helidroma na Koréuli, 1 u Blatu,

u planu je gradnja helidroma na PeljeScu, u Orebi¢u i na podrucju izmedu Trpnja i
Janjine, te na otocima Mijetu i Sipanu.



Tablica 1. Ugovoreni sadrzZaji primarne zdravstvene zastite

Broj ugoverenih:timova/punktova dezurstva
Hitna medicinska pomo¢
R . - (sukladrio Pravilnku o "
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110
Solta 1.242 2 1 1 1 1
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I1l. ZDRAVSTENA ZASTITA PO ZUPANIJAMA
1. PRIMORSKO-GORANSKA ZUPANIJA

Na podrugju Primorsko-goranske Zupanije Zivi 305.505 stanovnika. Na podrucju
Zupanije nalazi se 9 naseljenih otoka: Cres, Krk, Mali LoSinj, Rab, Susak, llovik,
Unije, Vele i Male Srakane.
Registrirane djelatnosti su: primarna zdravstvena zastita

hitna medicinska pomo¢

specijalisticko-konzilijarna zdravstvena zastita

stacionar s rodiliStem

dijaliza Mali LoSinj i Rab.

1.1 Otok Krk ima 17.636 osiguranih osoba, 13 ugovorenih timova opce/obiteljske
medicine, 4 ugovorena tima iz patronazne zdravstvene zastite, 0 ugovorenih timova
za zdravstvenu zastitu predskolske djece, 1 ugovoreni tim za zdravstvenu zastitu
Zena, 10 timova za polivalentnu stomatolo$ku zdravstvenu zastitu, 1 ugovoreni tim za
laboratorijsku dijagnostiku, 2 tima deZurstva hitne medicinske pomoci, 1 tim
pripravnosti hitne medicinske pomo¢i i 2 tima za sanitetski prijevoz, 5 liekarni, 5
izvriitelja za zdravstvenu njegu u kuéi, a za izvanbolni¢ku specijalistiCko-konzilijarnu
zdravstvenu zastitu: 1 tim fizikalne medicine i rehabilitacije, 1 tim radiologije i 23
fizioterapeuta za provodenje fizikalne terapije u kuci.

U ciliu pobolj$anja zdravstvene zastite na otoku Krku potrebno je ugovoriti 1 tim za
zdravstvenu zasdtitu pred$kolske djece, uvesti hitnu medicinsku pomo¢ sa
standardnim timovima, razviti hemodijalizu, zaposliti jednog lijecnika specifalistu
interne medicine, osigurati dolazak specifaliste psihijatra jednom tjedno na otok, a za
vrijieme turisticke sezone 5 dodatnih turistiCkih ambulanti (Krk, Baska, Malinska,
Punat, Omisalj). Potrebno je razviti primjenu telemedicine.

1.2 Otok Cres-Lo8inj ima 11.038 osiguranih osoba, 8 ugovorenih timova
opéelobiteljske medicine (6 timova u Malom LoS$inju, 2 na Cresu), 3 ugovorena tima
za patronaznu zdravstvenu zastitu ( 2-Mali LoSinj, 1-Cres), 1 tim za zdravstvenu
zadtitu predskolske djece (1-Mali Lo$inj), 1 tim za zdravstvenu zastitu Zena (1-Mali
Losinj), 6 timova za polivalentnu stomatolo$ku zdravstvenu zatitu (4-Mali LoSinj, 2-
Cres), 1 ugovoreni tim za laboratorijsku dijagnostiku (1-Mali LoSinj), 2 tima deZurstva
hitne medicinske pomodéi (1- Mali Losinj, 1-Cres), 3 tima za sanitetski prijevoz ( 2-Mali
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Losinj, 1-Cres), 1 ljekarna, 3 izvrSitelja zdravstvene njege u kuéi bolesnika, a za
izvanbolni¢ku specijalisticko-konzilijarnu zdravstvenu zastitu: 1 tim interne medicine,
1 tim fizikalne medicine i rehabilitacije, 1 tim opée kirurgije, 0,1 radiolo$kog tima, 0,1
tim medicinske biokemije.

U cilju poboljsanja zdravstvene zastite na Cresu i LoSinju potrebno je ugovoriti za
Mali LoSinj: uvesti hitnu medicinsku pomoc¢ sa standardnim timovima, 3 tima za
sanitetski prijevoz (2 tima Mali LoSinj, 1 tim Cres), 1 specijalizacija iz interne medicine
za novootvorenu hemodijalizu, zaposliti 1 specijalistu opceg kirurga, 1 specijalistu
radiologa, 1 inZenjera medicinske radiologije, 1 fizioterapeuta. Razviti primjenu
postojeceg sustava telemedicine.

1.3 Otok Rab ima 9.311 osiguranih osoba, 6 ugovorenih timova opce/obiteljske
medicine, 2 tima za patronaznu zdravstvenu za$titu, 1 tim za zdravstvenu zastitu
predskolske djece, 1 tim za zdravstvenu zastitu Zena, 3 tima za polivalentnu
stomatolosku zdravsivenu za$titu, 1 tim za laboratorijsku dijagnostiku, 1 tim
dezurstva hithe medicinske pomod¢i, 1 tim pripravnosti hitne medicinske pomod¢i, 3
tima za sanitetski prijevoz, 2 liekarne, 3 izvrSitelja zdravstvene njege u kudi
bolesnika, za izvanbolni¢ku specijalisticko-konzilijarnu zdravstvenu zastitu: 1 tim
interne medicine, 0,3 tima radiologije, 0,1 tima medicinske biokemije, 1 fizioterapeut
za provodenije fizikalne terapije u kuéi.

U cilju pobolj$anja zdravstvene zastite na ofoku Rabu potrebno je ugovoriti jo$ jedan
tim za polivalentnu stomatolo$ku zdravstvenu za$titu, buduci da nedostaje 1 doktor
stomatologije, a preraspodjeliti postojecih 5 zubnih tehni¢ara, uvesti hitnu medicinsku
pomoé sa standardnim timovima, 1 tim za sanitetski prijevoz, osigurati dolazak
liieénika specijaliste oftalmologa 1 tjedno na otok, osigurati 1 lijeCnika specijalistu
fizikalne medicine i rehabilitacije, 1 specijalizaciju iz interne medicine za potrebe
dijalize, 1 inZenjera medicinske radiologije, te za vrijeme turisticke sezone osigurati 2
turisticke ambulante. Potrebno je razviti primjenu telemedicine.

1.4 Mali otoci Cresko-losinjskog arhipelaga- llovik (104 stanovnika), Susak (388
stanovnika), Male Srakane (2 stanovnika), Vele Srakane (8 stanovnika), Unije (90
stanovnika). Oslanjaju se na Mali Lo$inj i Cres.

Predvidjeti brzo motorno plovilo za transport pacijenata sa tri mala otoka (Unije,
Susak, Lovik) i dolazak lijecnika opce/obiteljske medicine 1x tjedno na Unije.



2. LICKO-SENJSKA ZUPANIJA

:%ﬂ;” ~

2.1 Otok Pag-Novalja ima 3.272 osiguranih osoba, 3 ugovorena tima opée/obiteljske
medicine, 1 tim za patronaznu zdravstvenu zastitu, 0 timova za zdravstvenu zastitu
predskolske djece, 0 timova za zdravstvenu zastitu Zena, 2 tima za polivalentnu
stomatolosku zdravstvenu zastitu, 0 timova za laboratorijsku dijagnostiku, 0 timova
dezurstva hitne medicinske pomod¢i, 1 tim pripravnosti hitne medicinske pomodi, 1 tim
za sanitetski prijevoz, 0 timova hitne medicinske pomo¢i, 2 liekarne, 1 izvrsitel;
zdravstvene njege u kuéi bolesnika, a za izvanbolni¢ku specijalisticko-konzilijarnu
zdravstvenu zastitu ugovoreno 0,5 oftalmoloskog tima.

U tijeku turisticke sezone dodatno se ugovaraju dvije turisticke ambulante, &iji rad
financira Grad Novalja.
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3. ZADARSKA ZUPANIJA

Dom zdravlja Zadarske Zupanije skrbi za stanovnidtvo na 17 otoka. Prema duljini
razvedene obale to su: 2 velika otoka (Pag i Dugi otok), 2 srednja otoka (Ugljan i
PaSman), 11 malih otoka (Silba, Olib, Premuda, Ist, Molat, Zverinac, Sestrunj, Rivanj,
Vir, 1Z i Rava) i 2 otoci¢a (Vrgada i Osljak).

Ukupan broj stanovnika je 15 000. 17 je ugovorenih timova opce/oblteljske medicine
uz 26 podruénih ambulanti, 5 % timova patronaZzne zdravstvene zastite, 0 timova
zdravstvene zastite predékolske djece, 0 timova zdravstvene zastite Zena, 7 timova
polivalentne stomatoloSke zdravstvene zastite, 1 2/5 timova laboratorijske
dijagnostike, 2 tima deZurstva hitne medicinske pomodi, 6 timova pripravnosti hitne
medicinske pomocCi, 6 timova za sanitetski prijevoz, 6 liekarni, 5 izvrsitelja
zdravstvene njege u kudéi.

3.1 Otok Pag ima 4.768 osiguranih osoba, 4 ugovorena tima opée/obiteljske
medicine, 1 tim za patronaznu zdravstvenu zastitu, 1 tim za zdravstvenu zastitu Zena,
2 tima za polivalentnu stomatoloSku zdravstvenu zastitu, 1 tim za laboratorijsku
dijagnostiku, 1 tim deZurstva hitne medicinske pomo¢i, 2 tima sanitetskog prijevoza,
2 ugovorene ljekarne, 1 izvrSitelj za zdravstvenu njegu u kuéi, nema ugovorenu
izvanbolniku specijalisticko-konzilijarnu zdravstvenu zastitu.

3.2 Otok Vir ima 1.765 osiguranih osoba, 1 ugovoreni tim opée/obiteljske medicine,
1/2 tima za patronaZznu zdravstvenu zastitu, 1 tim za polivalentnu stomatolosku
zdravstvenu zaStitu, 1 ugovorenu liekarnu, nema ugovorenu izvanbolnidku
specijalisticko-konzilijarnu zdravstvenu zastitu.

3.3 Otoci Silba, Olib i Premuda imaju zajedno 412 osiguranih osoba, 1 ugovoreni tim
opce/obiteljske medicine, 1 tim za patronaznu zdravstvenu zastitu, 1 tim pripravnosti
hitne medicinske pomoéi, nemaju ugovorenu . izvanbolnicku specijalisticko-
konzilijarnu zdravstvenu zastitu.

3.4 Otoci Ist i Molat imaju zajedno 258 osiguranih osoba, 1 ugovoreni tim
opce/obiteljske medicine, 1 tim pripravnosti hitne medicinske pomodéi, 1 tim za
sanitetski prijevoz, nemaju ugovorenu izvanbolni¢ku specijalistiko-konzilijarnu
zdravstvenu zastitu.
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3.5 Dugi Otok ima 1.681 osiguranih osoba, 3 ugovorena tima opce/obiteljske
medicine, 1/2 tima za patronaznu zdravstvenu zastitu, 1 tim za polivalentnu
stomatolosku zdravstvenu zastitu, 1/5 tima za laboratarijsku dijagnostiku, 2 tima
pripravnosti hithe medicinske pomo¢i, 1 tim za sanitetski prijevoz, 1 izvrSitelj za
zdravstvenu njegu u kuéi bolesnika, nema ugovorenu izvanbolni¢ku specijalisti¢ko-
konzilijarnu zdravstvenu zastitu.

3.6 12 i Rava imaju zajedno 541 osigurane osobe, 1 ugovoreni tim opce/obiteljske
medicine, %2 tima za patronaznu zdravstvenu zastitu, 1 tim pripravnosti hitne
medicinske pomoéi, nema ugovorenu izvanbolni¢ku specijalisticko-konzilijarnu
zdravstvenu zastitu.

3.7 Otok Ugljan ima 5.732 osigurane osobe, 4 ugovorena tima opcée/obiteljske
medicine, 1 tim za provodenje patronazne zdravstvene zastite, 2 tima za polivalentnu
stomatolo$ku zdravstvenu zastitu, 1/5 tima za laboratorijsku dijagnostiku, 1 tim
deZurstva hitne medicinske pomodéi, 1 tim za sanitetski prijevoz, 2 ugovorene
liekarne, 2 izvrSitelja za zdravstvenu njegu u kuéi bolesnika, nema ugovorenu
izvanbolniku specijalisti¢ko-konzilijarnu zdravstvenu zastitu.

3.8 Otok Pasman ima 2.502 osiguranih osoba, 2 ugovorena tima opcée/obiteljske
medicine, 1 tim za pruzanje patronazne zdravstvene zastite, 1 tim za polivalentnu
stomatolo$ku zdravstvenu zastitu,1 tim pripravnosti hitne medicinske pomoéi, 1 tim
za sanitetski prijevoz, 1 ugovorenu ljekarnu, 1 izvrSitelj za zdravstvenu njegu u kuéi
bolesnika, nema ugovorenu izvanbolni¢ku specijalistitko-konzilijarnu zdravstvenu
zastitu.

Za poboljSanje zdravstvene zaStite na otocima u Zadarskoj Zupaniji potrebno je u
turistickoj sezoni ugovoriti 4 turisti¢ke ambulante (2-otok Pag, 2-ofok Vir), uvesti hitnu
medicinsku pomo¢ sa standardnim timovima. Za hitni transport odobriti 1 gliser s
brodskom posadom kroz 24 sata. Potrebno je ukljuciti u projekt telemedicine: Dugi
otok, Silbu, IstilzZ .
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4. SIBENSKO - KNINSKA ZUPANIJA

Sibensko - kninska Zupanija ima 5.847 osiguranih osoba (778-Zlarin, Kaprije, Prvi¢ i
Zirje, 5.069-Murter), 3 ugovorena tima opée/obiteljske medicine, 2 tima patronazne
zdravstvene zastite, 0 timova zdravstvene zastite predSkolske djece, 0 timova
zdravstvene zaStite Zena, 2 tima polivalentne stomatoloSke zdravstvene zastite, 0
timova za laboratorijsku dijagnostiku, 1 tim deZurstva hitne medicinske pomodi, 0
timova pripravnosti hitne medicinske pomo¢i, 1 tim za sanitetski prijevoz, 1 liekarna,
2 izvrSitelja zdravstvene njege u kuéi bolesnika.

4.1 Otoci Zlarin, Kaprije, Prvi¢ i Zirje imaju ukupno 778 osiguranih osoba, 1
ugovoreni tim opce/obiteljske medicine, 1 ugovoreni tim za provodenje patronazne
zdravstvene zaStite, 1 izvrSitelj za zdravstvenu njegu u kuéi bolesnika, nemaju
ugovorenu izvanbolni¢ku specijalisti¢ko-konzilijarnu zdravstvenu zastitu.

4.2 Otok Murter ima 5.069 osiguranih osoba, 2 ugovorena tima opce/obiteljske
medicine, 1 ugovoreni tim za provodenje patronaZne zdravstvene zastite, 2 tima za
polivalentnu stomatolo$ku zdravstvenu zastitu, 1 tim deZurstva hitne medicinske
pomodi, 1 tim za sanitetski prijevoz, 1 ugovorenu liekarnu, 1 izvrsitelj za provodenje
zdravstvene njege u kucéi bolesnika, nema ugovorenu izvanbolni¢ku specijalisticko -
konzilijarnu zdravstvenu zastitu.

Za pobolj$anje zdravstvene zadtite na otocima na podrudju Sibensko - kninske
Zupanije potrebno je na otoku Zlarinu osigurati prostor za ordinaciju opcée/obiteljske
medicine. Na otoku Kapriju osigurati financijska sredstva za uredenje ambulante za
opcu/obitelisku medicinu. Za otok Prvié i Zirje osigurati financijska sredstva za
financiranje 24- satne pripravnosti medicinske sestre/tehni¢ara. Na otocima osigurati
EKG aparate s defibrilatorima. Za vrijeme turistiCke sezone osigurati turistiCku
ambulantu na Zirju. Otok Krapanj: obnoviti zgradu, nabava medicinske opreme.
Uspostaviti telemedicinski kontakt s otokom Zirje.
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5. SPLITSKO-DALMATINSKA ZUPANIJA

Splitsko-dalmatinska Zupanija ima 34.000 stanovnika ( Brag: 13 000, Hvar 11 000,
Vis: 4200, Solta: 1200, Drvenik Veli: 180, drvenik Mali: 80, Ciovo: 4500 stanovnika),
98 otoka, otoci¢a i hridi od kojih je sedam stalno nastanjeno ( Brag, Hvar, Vis, Solta,
drvenik Veli, Drvenik Mali i Ciovo).

Jedinstveni Dom zdravlja Splitsko-dalmatinske Zupanije organizira primarnu
zdravstvenu zastitu na otocima.

Sluzba hitne medicinske pomo¢i izdvojena je iz Doma zdravlja i djeluje kao
jedinstvena Ustanova za hitnu medicinsku pomoé.

5.1 Otok Ciovo ima 769 osiguranih osoba, 2 ugovorena tima opcée/obiteljske
medicine, 1 tim za provodenje patronazne zdravstvene zadtite, 3 tima za pruzanje
polivalentne stomatolo$ke zdravstvene zastite, 1 lijekarnu, 1 izvr8itelj za provodenje
zdravstvene njege u kuéi bolesnika, nema ugovorenu izvanbolni¢ku specijalistiCko-
konziljarnu zdravstvenu zastitu, nema ugovorenih stacionara. U funkciji je 1
helidrom.

5.2 Otok Drvenik Mali i Drvenik Veli ima ukupno 136 ugovorenih osoba. Lije&nik
opce/obiteliske medicine dolazi iz matitne ordinaciie dva puta tjedno, drugih
ugovorenih timova nema. Na svakom otoku je u funciji po 1 helidrom.

Za poboljSanje zdravstvene zastite na otocima potrebno je ugovoriti jedan tim
opce/obiteliske medicine, te osigurati motorno plovilo za prijevoz lijeénickog tima i
pacijenata.

5.3 Otok Solta ima 1.242 osiguranih osoba, 2 ugovorena tima opce/obiteljske
medicine, 1 tim za provodenje patronaZzne zdravstvene zastite, 1 tim za pruzanje
polivalentne stomatoloSke zdravstvene zastite, 1/10 ugovorenog tima laboratorijske
dijagnostike, 1 tim pripravnosti hitne medicinske pomoéi, sukladno Pravilniku o
uvjetima, organizaciji i naginu rada izvanbolnitke hitne medicinske pomodci (
«Narodne novine*, broj 146/03), 1 lieckarnu, nema ugovorenu izvanbolni&ku
specijalistiCko-konzilijarnu zdravstvenu zastitu, nema ugovorenih stacionara. U
funkciji je 1 helidrom.

Za poboljSanje zdravstvene zastite na otoku Solti potrebno je u turistickoj sezoni
osigurati 1 turisticku ambulantu, te platiti pripravnost medicinskim sestrama. Potrebno
Jje razviti primjenu telemedicine. :
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5.4 Otok Bra¢ ima 13.595 osiguranih osoba, 11 ugovorenih timova opcée/obiteljske
medicine, 3 tima patronaZne zdravstvene zastite, 1 ugovoreni tim za provodenje
zdravstvene zastite predskolske djece, 1 tim za provodenje zdravstvene zastite Zena,
6 timova za polivalentnu stomatoloSku zdravstvenu zastitu, 1 tim za laboratorijsku
dijagnostiku, 5 timova hitne medicinske pomo¢i, 1 tim hitnog prijevoza, 3 tima
pripravnosti hitne medicinske pomoc¢i, 1 tim sanitetskog prijevoza, 1 ugovorenu
liekarnu, 3 izvrSitelia za provodenje zdravstvene njege u kuéi . bolesnika. Za
provodenje izvanbolniCke specijalistitko-konzilijarne zdravstvene zastite ugovoren je
1,6 tim fizikalne medicine i rehabilitacije, 1 radiolo$ki tim, 0,1 tima medicinske
biokemije, 1 fizioterapeut za provodenje fizikalne terapije u kuéi, ukupni broj postelja
u organizacijskoj jedinici Supetar je 12, od toga 10 za opéi stacionar, a 2 za
ginekologiju i porodiljstvo (rodiliste). U funkciji su 4 helidroma.

Radi poboljanja zdravstvene za$tite na otoku Bracu potrebno je osigurati jednu
dodatnu turistiCku ambulantu u ljetnoj sezoni zbog velikog broja turista, potrebno je
ugovoriti jo§ jedan tim za laboratorijsku dijagnostiku za uzimanje krvnih uzoraka
pacijenata koji Zive na isto¢noj polovici Braca, a potrebno je i manje terensko vozilo
za tu svrhu. Zbog hitnih slu¢ajeva laboratorij bi trebao raditi i poslije 14 sati, $to se
moZe organizirati ako se plati pripravnost medicinsko-laboratorijskog tehnicara. Isto
se odnosi i na inZenjera medicinske radiologije. Potrebno je ugovoriti jo§ jednu
patronaznu sestru za podruéje Bola i Selca s jednim vozilom. Specijalisticko-
konzilijarmu zdravstvenu zastitu treba poboljsati. Potrebno je razvijati primjenu
postojece telemedicine.

5.5 Otok Hvar ima 11. 309 osigurane osobe, 8 ugovorenih timova opée/obiteljske
medicine, 4 tima za patronaznu zdravstvenu zastitu, 1 tim za pruzanje zdravstvene
zastite predsSkolske djece, 1 tim za zdravstvenu zastitu Zena, 5 timova za provodenje
polivalentne stomatoloSke zdravstvene zastite, 1 tim za laboratorijsku dijagnostiku, 7
timova hitne medicinske pomo¢i, 1 tim hitnog medicinskog prijevoza, 1 tim
pripravnosti hithe medicinske pomo¢i, 1 tim sanitetskog prijevoza, 3 ugovorene
liekarne, a u izvanbolni¢koj specijalisticko-konzilijarnoj zdravstvenoj zastiti ugovoren
je 1 tim interne medicine, 1 tim fizikalne medicine i rehabilitacije, 1 oftalmoloski tim, 1
radiolo$ki tim, 0,1 tim medicinske biokemije, te ima ukupno ugovorenih 10 postelja za
op¢i stacionar. U funkciji su 3 helidroma.

Potrebno je ugovoriti 1 dodatni tim laboratorijske dijagnostike za uzimanje krvnih
uzoraka u Jelsi i Starigradu, a potrebno je i manje terensko vozilo za tu svrhu.
Potrebno je poboljSati medicinsku opremu u prostorijama hitne medicinske pomodi
(EKG, defibrilator, analizator testova (cpk). Specijalisticko-konzilijarnu zdravstvenu
zaStitu treba poboljsati. Uvodenje pripravnosti jednog inZenjera medicinske
radiologije. Osigurati uvjete za funkcioniranje laboratorija (kadrovi, oprema). Osigurati
nastavak aktivnosti vezano uz planirani poCetak funkcioniranja ambulante Jelsa.
Razvijati primjenu telemedicine.

5.6 Otok Vis ima 3.545 osiguranih osoba, 4 ugovorena tima opée/obiteljske medicine,
1 tim za patronaznu zdravstvenu za$titu, 0,1 tim za pruzanje zdravstvene zastite
predSkolske djece, 1 tim za zdravstvenu za$titu Zena, 2 tima za polivalentnu
stomatoloSku zdravstvenu zastitu, 1 tim za laboratorijsku dijagnostiku, 1 tim hitnog
prijevoza, 2 tima pripravnosti hithe medicinske pomoéi, 1 tim sanitetskog prijevoza, 1
ugovorenu ljekarnu, 0,2 tima fizikalne medicine i rehabilitacije, 0,1 oftalmoloski tim, te
0,4 tima radiologije. U funkciji su 2 helidroma.
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Potrebno je zaposliti jednog inZenjera medicinske radiologije $to bi olaksalo i ubrzalo
dijagnozu i daljnji tretman u hitnim sluCajevima. PredlaZe se zapoS§ljavanje magistra
farmacije u liekamni Vis. Ugovoriti dolazak 2x tiedno ljjecnika specijaliste inteme
medicine, a 1x tjedno specijaliste opée kirurgije. Osigurati turistiCku ambulantu u
lietnoj sezoni. Potrebno je razvijati primjenu postojece telemedicine.

5.7 Otok Lastovo ima 698 osiguranih osoba, 2 ugovorena tima opce/obiteljske
medicine, 1 tim patronazne zdravstvene zastite, 1 tim za polivalentnu stomatolosku
zdravstevnu zastitu, 1/10 tima za laboratorijsku dijagnostiku, 1 tim pripravnosti
opcée/obiteljske medicine, 1 ugovorenu lijekarnu. Nema ugovorene . izvanbolnic¢ke
specijalisticko-konzilijarne zdravstvene zastite. U funkciji je 1 helidrom. U funkciji su i
1 helidrom na Palagruzi, 1 na Séedro, 1 u Uvala Palmizana na Paklenim otocima.

Radi bolje zdravstvene zastite na otoku Lastovu potrebno je ugovoriti dva stalna tima
opcée/obiteliske medicine koja su posebno i redovito educirana za hitnu medicinu.
Potrebno je razviti primjenu telemedicine.

lako otok Lastovo pripada Dubrovadko-neretvanskoj Zupaniji, oto€ani su odavna,
zbog bolje brodske veze sa Splitom, Zeljeli ostvariti zdravstvenu zastitu preko
organizacije Doma zdravlja Splitsko-dalmatinske Zupanije, sto je i ostvareno. Postoji i
prijiedlog da se organizacija zdravstvene zastite na Lopudu povjeri Domu zdravlja
Vela Luka, buduéi da sve brodske linije iz Lastova vode preko Vele Luke u Split.

Zakljuéno, potrebno je razviti izvanbolni¢ku specijalisticko-konzilijarnu zdravstvenu
zastitu na otocima. Treba omoguéiti veéem broju specijalista redoviti dnevni ili
visednevni odlazak na otoke, a ujedno i urediti i opremiti specijalisticke ambulante. U
prijelaznom razdoblju, pacijentima s otoka potrebno je omoguciti bolji prijevoz do
bolnickih specijalista i smanjiti vrijeme &ekanja na pregled, kako bi se povratak na
otok mogao bolje uskladiti sa postojeéim rasporedom brodskih linija. Svi putni i ostali
troskovi, povezani sa navedenim pregledima, trebali bi se od strane Hrvatskog
zavoda za zdravstveno osiguranje brzo i adekvatno podmiriti.

Medicinski tim za hitni zra¢ni prijevoz treba biti dio posade helikoptera prilikom
prijevoza hitnog slu¢aja zbog struénog zbrinjavanja pacijenta za vrijeme transporta
do bolnice, a da otocni lijecnik treba nastaviti svoj posao na otoku za ostale
eventualne hitne slucajeve.

Buduéi da za vrijeme nevremena C&esto dolazi do gubitka struje, potrebno je
omoguciti ambulantama nabavu agregata za proizvodnju elekiricne energije.
Potrebno je uvesti stimulativne mjere za dolazak lije¢nika na otoke (financijski dodaci,
bolji uvjeti rada, specijalizacija nakon odredenog broja godina provedenih na otoku,
drzavne specijalizacije).

Razvijati telemedicinu, organizirati stainu dostupnost specijalista konzultanta.
Nabaviti i obnoviti medicinsku opremu. Zaposliti dodatne patronazne sestre,
medicinsko-laboratorijske tehniCare i inZzenjere medicinske radiologije. Organizirati
stalnu edukaciju iz hitne medicinske pomoci za lije¢nike i medicinske sestre/tehniCare
na otocima. Za vrijeme turisticke sezone poveéati broj turisti¢kih ambulanti.
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6. DUBROVACKO-NERETVANSKA ZUPANIJA

Na podruéju Dubrovacko-neretvanske Zupanije Zivi 21.571 osiguranih osoba, postoje
27 ugovorenih timova opée/obitelijske medicine, 13 timova za pruzanje patronazne
zdravstvene zastite, 1 tim za zdravstvenu zaS$titu predSkolske djece, 2 tima za
zdravstvenu zastitu Zena, 16 timova za polivalenthu stomatolo$§ku zdravstvenu
zastitu, 2 i 1/5 tima za laboratorijsku djelatnost, 2 tima dezurstva hithe medicinske
pomodi, 8 timova pripravnosti hitne medicinske pomoéi, 5 timova za sanitetski
prijevoz, 4 ugovorene lickarne, 5 izvrSitelja za zdravstvenu njegu u kuéi bolesnika,
1,5 tima za internu medicinu, 1 tim fizikalne medicine i rehabilitacije, 1 oftalmoloski
tim, 0,5 uroloSkog tima, 1 tim ortopedije, 1 tim ortodoncije, 0,5 radiolo$kog tima, 1 tim
klinicke citologije, 0,2 tima medicinske biokemije, 10 postelja za op¢i stacionar.

6.1 Otok KorCula ima 11.972 osigurane osobe, ima 16 ugovorenih timova
opcelobiteljske medicine, 8 timova za patronaznu zdravstvenu zastitu, 1 tim za
zdravstvenu zastitu predskolske djece, 2 tima za zdravstvenu zastitu Zena, 9 timova
za polivalentnu stomatolosku zdravstvenu zastitu, 2 tima za Ilaboratorijsku
dijagnostiku, 2 tima dezurstva hitne medicinske pomo¢i, 2 tima pripravnosti hitne
medicinske pomodi, 4 tima za sanitetski prijevoz, 2 ugovorene liekarne, 4 izvrsitelja
za zdravstvenu njegu u kuci bolesnika, 1,5 tima za internu medicinu, 1 tim fizikalne
medicine i rehabilitacije, 1 oftalmoloski tim, 0,5 urolo$kog tima, 1 ortopedski tim, 1 tim
za ortodonciju, 0,5 radioloskog tima, 1 tim klinicke citologije 0,2 tima medicinske
biokemije, 10 postelja za opéi stacionar.

Dva su doma zdravlja na Kor¢uli: Dom zdravlja Vela Luka i Dom zdravlja Koréula.
Dom zdravlja Vela Luka nadleZzan je za zapadni dio otoka. Otok Kor€ula spada u
najnapucenije ofoke Republike Hrvatske, a ujedno i privredno najrazvijenije. Medu
jace gospodarske grane spada turizam, gdje je na podrucju Doma zdravlja Koréula u
2006. godini bilo 1.217.165 noéenja, te 230.000 dolazaka domacih i stranih gostiju.
Buduéi da je udaljenost podru¢ja Doma zdravlja do najblize bolnice Op¢e bolnice
Dubrovnik 160 kilometara ( trajektom u najboljim uvjetima 3 sata voZnje), a do
Klinicke bolnice Split 5 sati voZnje trajektom i buduéi da postoji nemoguénost u svim
vremenskim uvjetima prijelaza preko PeljeSkog kanala, postoji dobro organizirana
zdravstvena zastita.

Uvesti hitnu medicinsku pomo¢ sa standardnim timovima na Kor¢uli i Veloj Luci.
Potrebno osigurati helikoptersku sluZzbu, buduéi da postoji helidrom u Korculi i Blatu s
potrebnom opremom. Potrebno je ugovoriti jo$ jedan tim patronaZe za podrucje
Smokvice i dijela Koréule, 1 lijeCnika uputiti na specijalizaciju iz medicine rada i
sporta i osigurati financiranje. Potrebno je, zbog strukture stanovnika upufiti 1

17



liieCnika na specijalizaciju iz neurologije i osigurati financijska sredstva. Potrebno je
uputiti 1 lijenika na specijalizaciju iz dermatologije i venerologije i osigurati
financijska sredstva. Potrebno je ugovoriti jo§ dva vozaca sanitetskog prijevoza zbog
udalfenosti i vremena potrebnog za jedan prijevoz. Potrebno je osigurati trajnu
pripravnost medicinsko-laboratorijskog tehni¢ara kao i trajnu pripravnost inZenjera
medicinske radiologije. Takoder omoguditi rad po pozivu specijalista: interne
medicine, ortopedije, radiologije, ginekologije i pedijatra i osigurati financijska
sredstva. Potrebno je ugovoriti jo§ jedan tim za zdravstvenu zastitu predskolske
djece. Potrebno je ugovoriti dva tima interne medicine na nepuno radno vriieme (4
sata), ugovoriti 1 oftalmoloski tim, 1 ortopedski tim, 1 tim iz djelatnosti psihijatrije, 1
radiolo$ki tim. Za vrijeme turisticke sezone za podrudje Vela Luka ugovoriti dvije
turisticke ambulante. Potrebno je razvijati primjenu postojeée telemedicine.

6.2 Poluotok PeljeSac broji 7.734 osigurane osobe, ima 7 ugovorenih timova
opcel/obiteljske medicine, 3 tima za patronaznu zdravstvenu zastitu, 5 timova za
polivalentnu stomatolo$ku zdravstvenu zastitu, 4 tima pripravnosti hithe medicinske
pomodi, 1 tim za sanitetski prijevoz, 2 ugovorene liekarne, 1 izvritelj za zdravstvenu
njegu u kuci bolesnika, nema ugovorenu izvanbolni€ku specijalisticko-konzilijarnu
zdravstvenu zastitu.

PredlaZe se ugovaranje jednog dodatnog tima opcée/obiteliske medicine u Janjinu, s
obzirom da ambulanta Janjina ima samo jedan tim opce/obiteljske medicine. Uvesti
hitnu medicinsku pomo¢ sa standardnim timovima u Orebicu.

6.3 Otok Mijet ima 1.058 osigurane osobe, ima 2 ugovorena tima opce/obiteljske
medicine, 1 tim za patronaznu zdravstvenu =zaStitu, 1 tim za polivalentnu
stomatolosku zdravstvenu zastitu, 1/5 tima za laboratorijsku dijagnostiku, 1 tim
pripravnosti hitne medicinske pomocéi, nema ugovorenu izvanbolini¢ku specijalisticko-
konzilijarnu zdravstvenu zastitu.

Za poboljsanje zdravstvene zatite na otoku Mijetu potrebno je ugovoriti jedan
dodatni tim opce/obiteljske medicine, koji bi se ukljucio u obavljanje pripravnosti sa 2
postojeca tima, pobolj$ati postojecu opremu (defibrilator) u vozilu HMP-a. Potrebno je
razviti primjenu telemedicine.

6.4 Otok Sipan ima 408 osigurane osobe, 1 ugovoreni tim opée/obiteliske medicine.
Predlaze se izgradnja i stavljanje u funkciju helidroma.

6.5 Otoci Lopud i Kolo€ep imaju zajedno 399 osigurane osobe, 1 ugovoreni tim
opce/obiteliske medicine, 1 tim za patronaznu zdravstvenu zastitu, 1 tim za
polivalentnu stomatoloSku zdravstvenu zastitu. 1 tim pripravnosti hitne medicinske
pomodi.

Za poboljSanje zdravstvene zaStite na ofoku KoloCep potrebno je ugovoriti 1 tim
opce/obiteliske medicine za otok KoloCep, koji bi se ukljucio u obavijanje pripravnosti
s postojeéim timovima na Lopudu i Sipanu, koji trenutno skrbe te obavijaju
pripravnost za sva tri ofoka. Na otoku Kolo¢epu izgradena je nova zgrada u kojoj su
smjeStene ordinacije za opcu/obiteljsku medicinu i stomatologiju, kao i dva stana.
Postoji problem prijevoza s otoka na otok za vrijeme pripravnosti, buduci da danas
postoji jedna pripravnost za sva tri otoka (Kolodep, Lopud i Sipan), posebno u
zimskom periodu kada su rijetke redovne brodske linije. Problem je i sa povratkom
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lije¢nika na otok nakon Zumne intervencife, gdje lijecnik ide u pratnji pacijenta. Za to
vriieme otok ostaje bez lijecnika. PredlaZe se nabava jednog brzog plovila za
zbrinjavanje spomenutih otoka. Za vrijeme turistiCke sezone potrebno je osigurati rad
turisticke ambulante kroz 4 mjeseca. Potrebno je razviti primjenu telemedicine.

L4
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IV. ZAKLJUCAK

Plan i program zdravstvene zastite na otocima u skiadu je s Nacionalnom strategijom
razvoja zdravstva 2006-2011 godine i jedan od prioriteta zdravstvenih problema u
Republici Hrvatskoj. Sveukupni cilj Programa zdravstvene zaStite na otocima jest
unapredenje zdravlja, poboljSanje dostupnosti i unapredenje kvalitete zdravstvenih
usluga kako za nase gradane koje inage Zive na otocima, tako i za one koji tijekom
turistitke sezone jedan dio vremena borave na njima.

Sve usluge zdravstvene zastite pruZaju se kroz ugovorene djelatnosti primarne
zdravstvene zastite, specijalisticko-konzilijarne zdravstvene zastite, te odredeni broj
ugovorenih postelja u stacionarima domova zdravlja.

U skladu s navedenim, a u okviru ovog Programa izraden je plan aktivnosti koji ¢e se
u suradnji Ministarstva zdravstva i socijalne skrbi, Hrvatskog zavoda za zdravstveno
osiguranje, zdravstvenih ustanova, te lokalne i podrucne (regionalne) samouprave
provoditi na podrugjima pojedine Zupanije, odnosno pojedinog otoka u vidu
unapredenja, osiguranja potrebnih kadrovskih kapaciteta putem zaposljavanja
dodatnog medicinskog osoblja (s obzirom na specificnosti i postoje¢u problematiku
na svakom od otoka), unapredenju prostornih kapaciteta, odnosno kroz aktivnosti na
opremaniju potrebnom medicinskom opremom.

U suradniji s Hrvatskim zavodom za zdravstveno osiguranje u skladu s predloZenim
mjerama, dodatno se planira ugovoriti odreden broj timova (kako opéelobiteljske
medicine, tako i timova za zdravstvenu zastitu pred8kolske djece, zdravstvene zastite
Zena, polivalentne stomatoloSke zdravstvene zadtite, hitne medicinske pomodi,
specijalistiko-konzilijarne zdravstvene zastite i ostalih sadrZaja) Sto je prikazano u
tablicama.
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Dom zdravlja

postelje za opservaciju dijaliza

KORCULA 10 (+ 6 dodatnih postelja)

PRIMORSKO GORANSKE ZUPANDE organizacijska

jedinica Mali Loginj 10

PRIMORSKO GORANSKE ZUPANLE - Krk )

SPLITSKO DALMATINSKE ZUPANIJE

organizacijska jedinica Hvar 10

SPLITSKO DALMATINSKE ZUPANLE

organizacijska jedinica Supetar 10

Osim navedenih mjera unapredenja zdravstvene zastite na otocima, razvojem
sustava telemedicinske povezanosti, reorganizacijom sustava hitne medicinske
pomoci, unaprjedenjem postoje¢eg sanitetskog prijevoza, poboljanjem cjelokupne
prometne povezanosti kopna i otoka, kroz vremenski period realizacije navedenih
mjera koje ¢e se sve posti¢i do 2010. godine, osigurat ¢e se bolja pristupaénost,
praviCnost, jednakost prilikom koriStenja zdravstvenih usluga, poboljat ¢ée se
kvaliteta rada te sigurnost pacijenta i zdravstvenog radnika.

PredloZeni plan mjera poboljSanja zdravstvene zastite na otocima izraden je
aktivnostima Povjerenstva Ministarstva zdravstva i socijalne skrbi u sastavu;

Renato Mittermayer, dr. med., pomoénik ministra zdravstva i socijalne skrbi
Miran Propadalo, dr. med., Dom zdravlja Splitsko-dalmatinske Zupanije
Ivo Prizmié, dr. med., Dom zdravlja «Dr. Ante Franulovi¢», Vela Luka
Josip Podbevsek, dr. med., Dom zdravlja Korc¢ula

Milena Kabalin, dr. med., Dom zdravlja Primorsko-goranske Zupanije
mr.sc. Renata Bek, dr. med., Dom zdravlja Zadar

Ante Zupanovié, dr. med., Dom zdravlja Sibenik

Stiepo Raguz, dr. stom., Dom zdravlja Dubrovnik

Marica Vencl, dr. stom., Dom zdravija Gospi¢

mr.sc. Josko Kalili¢, dr. med., Split

Nives Dabo, dr. med.,Otok Pag

Tanja Mikuligié-Salov, dr. med., Mali Lo$inj

Silvana Komadina, dr. med., Dugi otok

Magdalena Nardeli, dr. med., Otok Mijet

Drago Cari¢, dr. med., Otok Hvar

Milan Slender, dr. med., Otok Brad

Tomislav Car, dr. med., Otok Vis

Ivangica Bogat-Popovska, dr. med., Otok Vis

Nikola Tomi¢, dr. med., Otok Vis

Nela MiSe, dr. med., Otok Lastovo

lvanka Dodig, dr. med., Otok Lastovo

Ljiliana Krzelj, dr. med., Otok Solta

Dusko Mandi¢, dr. med.,otok Solta

Naposljetku treba naglasiti da se rad Povjerenstva Ministarstva zdravstva i socijalne
skrbi prilikom izrade Plana i program zdravstvene zastite na otocima temeljio na
podacima o postojeCem stanju zdravstvene zastite, zaprimljenim prijedlozima i
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mislienjima za poboljSanjem iste od strane mjerodavnih osoba, osoba koje direktno
sudjeluju u pruzanju navedenih oblika zdravstvene zastite, odnosno od samih
- stanovnika naSih otoka.
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