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Uvod

Ovaj dokument predstavlja Dvogodi3nji sporazum o suradnji (DSS) izmedu Regionalnog
ureda za Europu Svjetske zdravstvene organizacije (SZO) i Ministarstva zdravstva Republike
Hrvatske, u ime hrvatske Vlade, za dvogodi$nje razdoblje 2018.-2019.

Ovaj je DSS za razdoblje 2018.-2019. uskladen s Dvanaestim op¢im programom rada SZO-a
za razdoblje 2014.-2019., oblikovanim u svjetlu Jekcija naufenih tijekom razdoblja
obuhvacenog Jedanaestim op€im programom rada. On pruZza stratedku viziju visoke razine za
rad SZO-a, utvrduje prioritete i daje opéi smjer za Sestogodidnje razdoblje koje je zapocelo u
sije¢nju 2014. i odraZava tri glavne komponente reforme SZO-a: programe i prioritete,
upravljanje i vodenje.

Programski proradun SZQ-a za razdoblje 2018.-2019., kako ga je odobrila Svjetska
zdravstvena skupstina na svojoj Sedamdesetoj sjednici u rezoluciji WHA70.5, snaZno su
oblikovale drzave ¢lanice koje su pregledale i usavr$ile mehanizme postavljanja prioriteta te
pet tehni¢kih kategorija 1 jednu kategoriju vodenja u skladu s kojima je sada strukturiran rad
Organizacije.

Ovaj DSS odraZava viziju Regionalnog ureda za Europu SZO-a, Bolje zdravlje za Europu,
kao i koncepte, nacela i vrijednosti u temelju europskog politickog okvira za zdravlje i
blagostanje, Zdravlje 2020, koji je Regionaini odbor za Europu SZO-a usvojio na svojem 62.
zasjedanju.

Zdravlje 2020 ima za cilj maksimalno uvecati moguénosti za promicanje zdravlja
stanovni§tva i smanjenje zdravstvenih nejednakosti. Preporu¢a da se europske zemlje
zdravljem stanovni$tva bave kroz pristup koji obuhvaca cijelo drudtvo i cijelu vladu. Zdravlje
2020 naglasava potrebu poboljSanja ukupnog upravljanja za zdravlje i predlaZze putove i
pristupe pravednijem, odrZivijem i odgovornijem razvoju zdravlja. Kao takav, Zdravlje 2020
je politicki okvir koji ujedinjuje kolektivne napore za postizanje nove Agende za odrZivi
razvoj do 2030., na nadin da potic¢e ukljucivo i sudioni¢ko upravljanje, primjenjujuci pristup
koji obuhvaca cijelo drustvo/cijelu vladu te strateski mobilizira i koristi resurse.

Medusektorski pristup zdravlju u svim politikama Zdravlja 2020 zna&i zdravlje u svim
Ciljevima odrZivog razvoja (COR-ovima) Agende za odrZivi razvoj do 2030. Doprinoseci
svim ciljevima Agende za odrZivi razvoj do 2030. kroz usmjeravanje integracije zdravstvenih
ciljeva i prioritetnih podruja za akciju u postupak Agende za odrZivi razvoj do 2030.,
provedba Zdravlja 2020 stvorit ¢e pozitivno i Evrsto okruZenje koje ¢e omoguciti postizanje 3.
Cilja odrzivog razvoja (COR 3) - osigurati zdrav Zivot i promicati blagostanje za ljude svih
uzrasta te ostvarenje zdravstvenih ciljeva u svim ostalim COR-ovima.

Opis DvogodiS$njeg sporazuma o suradnji

Ovaj dokument predstavlja prakti¢ni okvir suradnje. Izraden je kroz postupak niza
konzultacija izmedu nacionalnih zdravstvenih tijela i Tajni§tva Regionalnog ureda za Europu

SZ0-a.
Program suradnje za razdoblje od 2018.-2019. svoje polaziste ima u procesu planiranja

odozdo prema gore za razdoblje 2018.-2019. koje je provedeno s odredenom zemljom.
Navedeni je posao proveden kao dio reforme SZO-a u opcenitom kontekstu koji je pruZio
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Dvanaesti opéi program rada. Cilj vjezbe planiranja odozdo prema gore bio je utvrditi
prioritetne zdravstvene ishode suradnje SZO-a i doti¢ne zemlje tijekom razdoblja 2018.-2019.
Ovaj dokument detaljnije definira program suradnje, ukljuCujuéi predloZene neposredne
rezultate 1 predmete isporuke.

Tajni§tvo SZ0-a odgovorno je za upravljanje i za rezultate prorauna programa, dok ishodi
definiraju preuzimanje navedenih rezultata od strane drZzava ¢lanica. Postizanje ishoda
proratuna Programa zajedni¢ka je odgovornost pojedine drzave Clanice i Tajnidtva. Na
najvi§oj razini lanca rezultata, ishodi doprinose ukupnom utjecaju Organizacije, odnosno
odrzivim promjenama u zdravlju stanovni§tva kojima doprinose TajniStvo i drzave.

Postizanje prioritetnih ishoda definiranih ovim DSS-om stoga je odgovornost i Tajniftva
SZ0-a i hrvatske Vlade.

Ovaj je dokument strukturiran kako slijedi:

1. DIO 1. obuhvaca zdravstvene udinke koji se Zele posti¢i dogovorenim programom
suradnje u razdoblju 2018.-2019., 3to ¢e biti fokus zajednickih napora Vlade i
Tajni§tva SZO-a.

Obuhvaéeni su saZeci po kategorijama proracuna programa, ishodima, neposrednim
rezultatima prorafuna programa te predmetima isporuke i na¢inu isporuke.
Predvidena su dva na¢ina isporuke:

- medudrzavni, koji se bavi zajedni¢kim potrebama kroz pristup koji obuhvaca
cijelu regiju. Oekuje se da ¢e vedi dio posla biti isporucen na ovaj nacin.

- specifitan za pojedinu drzavu, za ishode koji su iznimno specifi¢ni za
potrebe i okolnosti pojedinih drZava. To ¢e i dalje biti vaZan i odabran nafin
isporuke u mnogim slu¢ajevima.

2. DIO 2. obuhvaéa dijelove vezane uz proradun za DSS, njegovo financiranje i
medusobne obveze Tajni§tva SZO-a i Vlade.



Uvjeti suradnje

Prioriteti (DIO 1.) predstavljaju okvir suradnje u razdoblju 2018.-2019. Program suradnje
moZe se revidirati ili prilagodavati tijekom dvogodi3njeg razdoblja medusobnim dogovorom u
slu¢ajevima u kojima prevladavajuce okolnosti ukazuju na potrebu za promjenom.

Neposredni rezultati i dogovoreni predmeti isporuke dvogodisnjeg programskog proraduna za
razdoblje 2018.-2019. mogu se izmijeniti i dopuniti u pisanom obliku medusobnim
dogovorom Regionalnog ureda za Europu SZO-a i Vlade kao rezultat, primjerice, promjene
zdravstvene situacije u drZavi, promjene kapaciteta drzave za provedbu dogovorenih
aktivnosti, specifi¢nih potreba koje se pojave tijekom dvogodidnjeg razdoblja ili promjena
kapaciteta Regionalnog ureda da osigura dogovorene neposredne rezultate ili u svjetlu
promjena koje se odnose na financiranje. Jzmjene i dopune moze potaknuti bilo koja strana.

Nakon potpisivanja DSS-a, Ministarstvo zdravstva ¢e ponovno potvrditi/imenovati
nacionalnog pandana i nacionalne tehnitke kontakt tocke SZO-a. Nacionalni ¢e pandan biti
odgovoran za cjelokupnu provedbu DSS-a u ime Ministarstva i redovno suradivati sa svim
nacionalnim tehni¢kim kontakt tockama. Voditelj Ureda SZO-a u drzavi (VUSZO) bit ¢e
odgovoran za provedbu DSS-a u ime SZO-a. Plan rada DSS-a, ukljutujuéi planirane
neposredne rezultate proraCuna programa, predmete isporuke i raspored provedbe bit ce
dogovoren u skladu s time. Provedba e zapoleti pofetkom 2-godiSnjeg razdoblja 2018.—
2019. Regionalni ¢e ured pruZiti najvisu moguéu razinu tehni¢ke pomoci drzavi, uz pomoc¢ i
potporu Ureda SZO u drzavi ili kroz druge modalitete prisutne u toj zemlji. Za cjelokupnu
koordinaciju i upravljanje planom rada DSS-a odgovoran je VUSZO.

Alokacija iz proratuna SZO-a za dvogodiinje razdoblje oznaCava procijenjene troskove
pruzanja planiranih neposrednih rezultata i predmeta isporuke, preteZno na razini drZave. Na
temelju ishoda financijskog dijaloga SZO-a, financiranje ¢e biti osigurano iz korporativnih
resursa SZO-a i bilo kojih drugih resursa raspoloZivih kroz SZO. Ta se sredstva ne smiju
koristiti za potpore ili popunjavanje financijskih praznina u sektoru zdravstva, kao dodatak na
plaée ili za nabavu materijala. Nabava materijala i donacije u okviru odgovora na krizna stanja
ili kao dio demonstracijskih projekata i dalje e se financirati putem dodatnih mehanizama, u
skladu s odredbama i propisima SZO-a.

Vrijednost tehni¢kog i wupravljatkog osoblja SZO-a iz Regionalnog i zemljopisno
rasporedenih ureda (ZRU) te doprinos Ureda SZO-a u drZavi u isporuci planiranih
neposrednih rezultata i predmeta isporuke ne odraZavaju se u navedenom proradunu; stoga
iznesene brojke znatno umanjuju stvarnu vrijednost potpore koja se pruza doti¢noj drZavi.
Takva potpora premaSuje navedeni proradun i obuhvaca tehni¢ku pomoc¢ i druge doprinose
Glavnog ureda SZO-a, Regionalnog ureda, ZRU-ova te nefinancirane doprinose nacionalnih
Ureda SZ0-a u drzavama. Prora¢un i moguca financijska sredstva uklju¢ena u ovaj Sporazum
sredstva su Organizacije dodijeljena za suradnju Regionalnog ureda u okviru plana rada za
doti¢nu drZavu.

Vrijednost doprinosa Vlade — koji se ne odnosi na sredstva usmjerena kroz Tajnitvo SZO-a -
nije procijenjena u okviru DSS-a.

Potrebno je napomenuti da je ovaj DSS otvoren daljnjem razvoju i doprinosima iz drugih
izvora, u svrhu dopunjavanja postojeéeg programa ili uvodenja aktivnosti koje u ovoj fazi nisu
ukljudene.



Regionalni ured za Europu SZO-a posebno ¢e olakSati koordinaciju s Glavnim uredom SZO-a
u svrthu maksimalnog uvecanja ulinkovitosti intervencija u drZavi u duhu nacela
»Jedinstvenog SZO-a".



1. DIO Postavljanje prioriteta suradnje za 2018.-2019.

1.1 Analiza zdravstvene situacije

Prema zdravstvenim pokazateljima, smrtnost su i pobol u Hrvatskoj obiljeZeni kroni¢nim
nezaraznim bolestima, primarno kardiovaskularnim, zatim malignim bolestima, dijabetesom,
mentalnim poremecajima, kroni¢nim bolestima di$nog sustava, te ozljedama. Procjenjuje se
da je do 93% smrtnosti u HR povezano s NB-ovima. U usporedbi s drugim europskim
drZavama, Hrvatska je zemlja s visokom incidencijom i visokom stopom smrtnosti od
malignih bolesti, samo rak uzrokuje 25% svih smrti u drZavi. Sjedilacki nadin Zivota i lose
prehrambene navike dovode do javnozdravstvenih problema prekomjerne tjelesne teZine i
pretilosti, preko 60% muskaraca i 50% Zena u Hrvatskoj ima prekomjernu tjelesnu teZinu.
Hrvatska je pripremila nacionalnu strategiju za NB, no jo§ nema Nacionalni plan kontrole
raka. Stopa hospitalizacije zbog mentalnih poremecaja je u porastu, dok se prosje¢no vrijeme
boravka smanjuje. Gotovo 70% svih sludajeva hospitalizacije zbog mentalnog poremeéaja
pripada dobnoj skupini 0-59. Nakon nestanka ,klasi€nih“ SPB, pozornost je preba¢ena na
bolesti poput negonokoknog cervicitisa i uretritisa, hepatitisa C, zaraze HIV-om i AIDS-a,
genitalnog herpesa i zaraze HPV-om. Ministarstvo zdravstva podupire nacelo integrirane
zdravstvene zadtite, pruzanje akutne i kroni¢ne zdravstvene zaStite u lokalnoj zajednici kroz
znatajno jacanje primarne zdravstvene zaStite u cilju uspostave u¢inkovite kontrole koriStenja
sekundarnih i tercijarnih kapaciteta i op¢ih troskova zdravstvenog sustava. Zdravstveni je
sustav suoen s poveéanjem zdravstvenih troskova potrebnih za pokrivanje dostupnosti
pruZanja javnih zdravstvenih usluga u okolnostima stalnog deficita, gdje samo 35% od
ukupnog broja osiguranih osoba pridonosi fondu obaveznog zdravstvenog osiguranja.
Nadalje, zdravstveni je sustav suoen s manjkom radnika i nepovoljnom dobnom strukturom
postoje¢ih radnika, te njihovim masovnim odlaskom u inozemstvo nakon §to je Hrvatska
pristupila EU-u.

1.2 Prioriteti suradnje

1.2.1 Zdravlje 2020 i Agenda za odrZivi razvoj do 2030. u Hrvatskoj

Hrvatski je sabor 2012. g. usvojio Nacionalnu strategiju razvoja zdravstva 2012.-2020. Ova je
strategija uskladena s dokumentima Europa 2020, Zajedni¢ki strateski okvir 2014.-2020.,
Zdravlje 2020. i Agenda za odrZivi razvoj do 2030. SluZi kao osnova za planiranje i odluke,
ocjene i revizije nacionalnih akcijskih planova u svim zdravstvenim segmentima, a
prvenstveno se odnosi na osam definiranih prioritetnih podrudja. Suradnja s drugim sektorima
i s drustvom opéenito jedan je od osam odabranih prioriteta koji istite zna¢aj medusektorske
suradnje, partnerstva i zajedni¢kih napora svih sudionika u postizanju boljeg zdravlja,
blagostanja ljudi, smanjenju nejednakosti u zdravstvu i osiguravanju univerzalne zdravstvene
zaStite. Medusektorski pristup u pristupu ,,zdravlje u svim politikama®, pristupu, ,cijela
vlada“ i pristupu ,,cijelo dru$tvo® nalaze se medu prioritetima strate$kog razvoja hrvatskog
zdravstvenog sustava i ukljudivat ¢e razliCite sektore poput Ministarstva znanosti i
obrazovanja, Ministarstva zaltite okoli§a i energetike, Ministarstva unutarnjih poslova,
Ministarstva rada i mirovinskog sustava, Ministarstva za demografiju, obitelj, mlade i
socijalnu politiku itd. Nadalje, dokument Strategija odrZivog razvoja Republike Hrvatske
daje upute i popis mjera koje treba poduzeti za ostvarivanje op¢ih i specifitnih ciljeva u
pobolj$anu zdravlja stanovni§tva. U dokumentu ,Hrvatska u 21.stoljeéu — Makroekonomika*
— zdravlje se propituje unutar razli¢itih aspekata poput makroekonomskih politika, politika
infrastrukture i razvoja, fiskalne politike, financijskih instrumenta i trZidta, procesa
zdravstvene reforme, reforme zdravstvenog osiguranja, radne snage — svi su uskladeni s
Nacionalnom strategijom razvoja zdravstva. U lipnju 2017., Hrvatska je, kao vi§esektorski
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mehanizam koji se bavi pitanjem zdravlja u provedbi Ciljeva odrZivog razvoja, usvojila
Strategiju regionalnog razvoja Republike Hrvatske za razdoblje do kraja 2020. godine.

Ova Strategija definira tri strateSka cilja politike regionalnog razvoja: unaprjedenje kvalitete
Zivota promicanjem odrZivog teritorijalnog razvoja, povefanje regionalne konkurentnosti i
zaposlenosti, te sistematsko upravljanje regionalnim razvojem. SZO ¢e kroz blisku suradnju
kontinuirano pruZati potporu Ministarstvu zdravstva zagovaranjem, podizanjem svijesti i
predstavljanjem zdravstvenog sektora kod Ministarstva vanjskih i europskih poslova. USZO
¢e nastaviti pomagati drZavi osobito u podruéju prijenosa, provedbe i evaluacije globalnih
ciljeva u specifi¢ne nacionalne kratkoro¢ne i dugorocne ciljeve.

1.2.2 Poveznica DSS-a s nacionalnim i medunarednim strateSkim okvirima za
Hrvatsku

Ovaj DSS za Hrvatsku podrZzava realizaciju Nacionalne strategije razvoja zdravstva 2012.-
2020., Strate$kog plana razvoja ljudskih resursa u zdravstvu 2015.-2020., Stratekog plana za
smanjenje prekomjernog unosa kuhinjske soli, Nacionalnog programa zdravstvene zastite
osoba sa $ecernom bolesti, Nacionalnog programa za prevenciju i kontrolu raka, Nacionalnog
programa zatite zdravlja i sigurnosti na radu osoba zaposlenih u djelatnosti zdravstvene
zagtite za razdoblje 2015.-2020., Nacionalnog programa za kontrolu otpornosti bakterija na
antibiotike i Nacionalnog programa - Zivjeti zdravo. Ovaj je DSS veé utvrdio povezane
klju¢ne ciljeve i pokazatelje ciljeva odrZivog razvoja i podrzava realizaciju nacionalnih
zdravstvenih prioriteta Hrvatske.

1.2.3 ProgramskKi prioriteti suradnje
Program suradnje za razdoblje 2018.-2019. temelji se, kako je opisano u Prilogu, na
specifi¢nim potrebama zemlje te na regionalnim i globalnim inicijativama i perspektivama
SZ0-a te je zajedni¢ki dogovoren i odabran kao odgovor na pitanja javnog zdravstva i
kontinuirane napore pobolj$anja zdravstvenog stanja stanovni3tva Hrvatske.
Program nastoji olak$ati stratelku suradnju koja SZO-u omogucuje davanje jedinstvenog
doprinosa.

Neposredni rezultati i predmeti isporuke proracuna programa podioZni su daljnjim izmjenama
i dopunama kako je definirano u Uvjetima suradnje DSS-a.

Za sve neposredne rezultate proraCuna programa navedena je poveznica na srodne ciljeve
COR-ova i ciljeve Zdravlja 2020.



2. DIO Proradun i obveze za razdoblje 2018.-2019.

2.1  Proracun i financiranje

Ukupni proracun za hrvatski DSS iznosi 188.530 USD. Za financiranje ovog proracuna
koristit ¢e se svi izvori financiranja.

U skladu s rezolucijom Svjetske zdravstvene skupStine WHA70.5, nakon financijskog
dijaloga Generalni ¢ée direktor obznaniti raspodjelu raspoloZivih sredstava, nakon &ega
Regionalni direktor moZe razmotriti raspodjelu sredstava Regionalnog ureda Dvogodidnjim
sporazumima o suradnji.

Vrijednost doprinosa SZ0-a nadilazi nov¢ane iznose navedene u ovom dokumentu, jer
ukljuduje tehni¢ku pomoé i druge doprinose Glavnog ureda SZ0O-a, Regionalnog ureda, ZRU i
USZO. Tajnistvo SZO-a ¢e, u okviru svog godisnjeg i dvogodiSnjeg izvje§c¢a Regionalnom
odboru o provedbi programskog proratuna, ukljuditi i procjenu stvarnih tro$kova drzavnog
programa, uklju¢ujuéi, u kvantitativnom smislu, punu podriku koju Regionalni ured daje
drZavama, uz iznose izravno unesene u prorac¢une planova rada drZave.

2.2 Obveze

Vlada i Tajni§tvo SZO-a zajednitki se obvezuju na suradnju u mobilizaciji dodatnih
financijskih sredstava potrebnih za postizanje ishoda, neposrednih rezultata programskog
proratuna i predmeta isporuke definiranih ovim DSS-om.

2.2.1 Obveze Tajnistva SZ0-a

SZO je sporazumna osigurati, ovisno o raspoloZivosti financijskih sredstava te u skladu sa
svojim pravilima i propisima, neposredne rezultate 1 predmete isporuke definirane ovim DSS-
om, Za pokriée lokalnih tro$kova ili izravnu financijsku suradnju u trenutku njihove provedbe
sklapat ¢e se zasebni sporazumi.

222 Obveze Vlade

Vlada ée se ukljuciti u oblikovanje i provedbu potrebne politike i strategija te osigurati
raspoloZivo osoblje, materijale, potro§na sredstva, opremu i lokalne tro$kove nuZne za
postizanje ishoda utvrdenih u DSS-u.



POPIS KRATICA

Opée kratice

BCA/DSS — Biennial Collaborative Agreement/Dvogodi$nji sporazum o suradnji
CDS/ZB — Communicable Diseases/Zarazne bolesti

CO/ USZO- Country Office/Ured SZO-a u drzavi

CRO/HR - Croatia/Hrvatska

CS/SD — Country Specific/Specifian za drzavu

DNP/SNB - Division of NCDs and Promoting Health through the Life-Course/Sluzba za NB i
promicanje zdravlja tijekom Zivota

DSP/SJZZS - Division of Health Systems and Public Health/Sluzba za javno zdravstvo i
zdravstvene sustave

GDO/ZRU - Geographically Dispersed Office/Zamljopisno rasporeden ured
H2020/Z2020 — European policy for health and well-being/Europska politika za zdravlje i
blagostanje

HWO/VUSZO - Head of the WHO Country Office/Voditelj Ureda SZO-a u drzavi
IC/MD - Intercountry/Medudrzavni

PCR/SPUZB - Division of Policy and Governance for Health and Well-being/Sluzba za
politiku i upravljanje za zdravlje i blagostanje

SDG/COR - Sustainable Development Goals/Ciljevi odrZivog razvoja

WHA/SZS — World Health Assembly/Svjetska zdravstena skup$tina

WHE/PISSZO - WHO Health Emergency Programme/Program za izvanredne zdravstvene
situacije SZ0O-a

WHO/SZO —~ World Health Organization/Svjetska zdravstvena organizacija

Tehnicke kratice

AIDS — Acquired immune deficiency syndrome/Sindrom stecene imunodeficijencije
HIV — Human immunodeficiency virus/Virus humane imunodeficijencije

HVP — Human papillomavirus/Humani papiloma virus

THR/MZP - International Health Regulations/Medunarodni zdravstveni propisi
NCD/NB - Noncommunicable disease/Nezarazna bolest

STD/SPB — Sexually transmitted disease/Spolno prenosiva bolest

TB — Tuberculosis/Tuberkuloza



PRILOG

Programsko podrutje Ishod

1 HIV 1 hepatts 1.1.2. Povedami

1 kapacitet drisva u
pruzanju kljuénih
Intervencija u borbi
protiv hepatitisa krez
aktivm angaimanu
poltaékom dijalogu,
razvo} normativnlh
smjernica l
alata.Sirenje
strateSiah
informacija te
pruanje tehmike
podrike

1 HIV 1 hepatitis 1.1.2. Poveant

1 kapacitet driava u
prufanju kljuénih
intervencya u borby
protiv hepatitisa kroz
aktivni angaiman u
polititkom dijalogu,
razvoj normativnih
smjernica 1
alata, jirenje
strateSkih
informacijar
pruZanje tehnike
podrike

1 Tuberkuloza 12.2. AZurirane

2 pohtitke smjemice |
tehnitki alati za
podriku donoienju |
provedbl globalne
strategije 1 ciljeva za
prevenciju, skrb |
kontrolu T8-a nakon
2015. goding kojl
obuhvadaju tn stupa.
(1) integniranu skrb 1
prevenciyu kojima je
u sredidtu pacijent;
(2) odvaine politike 1
sustave podrike; te
{3) pojatana
istrafivanja i
novacie

Primarni clt) COR-
a

3.3 Do 2030
akonéati
epidempe AlDS-3,
tuberkuloze,
malarye
zanemarenih
tropskih bolesti s
borwt se protiv
hepatitisa,
vodom prenosi-
vih bolestit
drugih zaraznih
bolesti

3.3 Do 2030.
okonéati
epidemije AlDS-a,
tuberkuloze,
malare
zanemarenth
tropskih bolest
boriti se protiv
hepatitisa,
vodom
prenosivih bolesti
1 drugth zaraznih
bolest

3.3 Do 2030.
okonéati
epidemije AIDS-a,
tuberkuloze,
malarye i
zanemarenih
tropskth bolesti ¢
borits se protiv
hepatitisa,
vodom
prenosivih bolest
| drugth zaraznth
bolesti

Primarni
cil)

22020

Cc1-
Smanjiti
preuranj
enu
smrtnost
u Europi
do 2020.

c1-

Smanijiti
preuranj
enu
smrtnost
u Europi
do 2020.

C5-
Univerzal
na
pokriven
ost
zdravstve
nom
zaltitom i
“pravo
na
zdravlje”

Tekstualni opis
predmeta isporuke

112C3 Pruét podriku 23
pnmjenu i provedbu
nacionalnih smjerica za
prevenciju 1 kontrolu
virusnog hepatitisa u
skiadu s globalnom
strategijom 123
provedbu kljuénih
Intervencija u borbi
protiv hepatitisa u
postojeéim sustavima
mehanznmima
zdravstvene zadtite

112R5 Prufanje podrike
za Jalanje regionalnog |
nacionalnog kapaciteta
2a nadzor 1 prikupljanje
podataka o virusnem
hepatitisu

122C1 Podrika
driavama y prilagodbt
strateghje za tuberkulozu
1relevantnth regionalnih
1nacionalnih planova
okvira u nacionalne
politike, strategije |
planove, uskladupuéiih s
NapoIiMa 23 osnaZivanje
nacionalnoeg
zdravstvenog sustava u
smjeru unwerzalne
zdravstvene zastite s
socijalne skrbt |
olakiavanja
medusektorskog
poltiékog dijaloga s
drugim sektonma,
partnenma | ugrofenim
populacyama stanovnika

Natin Drugo

isporu
ke

DSS protzvod i usluga Viada

sektor)

Olak3ati 3irenje, sD
prilagodbu i provedbu
globalnih smjernica za
prevenciju i kontrolu

virusnog hepatitisa u

Hrvatsko] COR

referenca: 030304

Pratiﬁﬁapredak i i SD
provedbe
nacionalnlh/reglonalnih
planova za prevenciju i
kontrolu virusnog

hepatitisa, te redovito
objavljivati revizije i

izvjedéa COR referenca:
030304

Podrika Hrvatsko) u sD
razvoju/prilagodbi

nacionalnih smiernica u

skladu sa strategijom za
tuberkulozu i

relevantnim regionalnim
planovima i okvirima
CORreferenca: 030302
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1

1
4

Tuberkuloza

Zanemarene
tropske bolests

NB-owt

NB-ovi

12.2 Aiurirane
polititke smjermee t
tehnitk: alatt za
podriku donofenju |
provedhi globalne
stiategye 1 ciljeva za
prevenciyu, skrb i
kontrolu TB-a nakon
2015, godine koj
obuhvaéaju tri stupa:
(1) integniranu skrb |
prevenciju kojima je
u sredidtu pacijent,
{2) edvaine politike |
sustave podrike, te
(3) pojacana
istrafivanja 1
Inovacije

1.4 1, Qlak3ana
provedba | nadzor
plana SZ0-a za
zanemarene tropske
bolest

2.1.4 Ubrzani razvo)
i provedba
pagionalmhb
videsektorskih
politika 1 planova za
prevenciju 1 kontrolu
nezaraznih bolest]

2.1.2. Driaves
kapacitetom za
provedbu strategya
za smanjenje
promjen)ivih faktora
rizika za nezarazne
bolesti {konzumacya
duhana, prehrana,
fizitka neaktivnost |
zlouporaba
alkohola), ukhuéuguéi

3.3 Do 2030
okonéati
epidemije AIDS-a,
tuberkuloze,
malarige |
zanemarenth
tropskih bolesti 1
berit se protiv
hepatitisa,
vodom
prenosivh bolest
1 drugth zaraznth
bolests

3.3 Do 2030.
okoncati
epidemije AIDS-a,
tuberkuloze,
malarye
zanemarenih
tropskih bolesti |
bortti se protiv
hepatitss,
vodom
prenosivih bolesti
1 drugth zarazmh
bolest!

3.4 Do 2030.
smanyiti za jednu
treéinu
preuranjenu
smrtnost od
nezaraznth
bolesti putem
prevencie i
ljedenja te
prormcati
mentalno
zdravije i
blagostanje

3.4 Do 2030
smanjitt 2a jednu
treéinu
preuranjenu
smrtnost od
nezaranth
bolest! putem
prevencie 1
Iyeden)a, te
promicatt
mentalno

C2-
Produljiti
ofekivan
o trajanje
ivota u
Europi

ca-
Povedati
blagosta
nje
europsko
g
stanovnis
tva

Ca-
Povecati
blagosta
nje
europsko
8
stanovni$
tva

Cr-
Smanjiti
preuranj
enu
smrtnost
u Europi
do 2020.

122RS Njegovati
suradnju 1 razmjenu
dobrih prakst izmedu
razhitth diontka na
regionaingj razint

141R1 Olaksati
regionaln; dijalog
rzmedu viada, davatelja
usluga, proizvedada,
donatora, tehnickih
partnera i partnera za
provedbu o planovima
provedbe na razint
driave u skladu s
planom $Z0-a za
zanemarene tropske
bolesti.

211C2 Pruith tehnitku
podrku razvoju i
provedbi nacionalnih |
subnacionainth
visesektorskih planova
za nezarazne bolest, u
skladu s globalnim
akeyyskim planom $Z0-a
za prevenciyu t kontrolu
nezaraznih bolesti
2013.-2020,, globalpim
obvezama, Ciljevima
edriivog razvoja 1
regionalnim
strategljama, planovima
1okvirima.

212C3 Prutits tehmicky
podriku driavama u
provedbi mjera
prevencije za smanjen)e
unosa soh, poticange
fizitke aktivnosti i
prevenciu prekomjerne
tefine | pretitosti,
ukljucuyuét 1 marketindke
kampan;je za djecu,
fiskalne politike 1

NJegovati suradnju SD
koordinaciju i razmjenu

dobrih praksiizmedu

razli¢itih dionika na

regionalnoj razinl. COR
referenca: 030302

Provedba i nadzor plana SD
$Z0-a za zanemarene

tropske bolesti | podrika
kapacitetima za nadzor i
ocjenu u Hrvatskoj COR
referenca: 030305

Pruziti tehni¢ku podriku
razvoju, provedbi i ocjeni
nacionalnih |
subnacionalnih
visesektorskih planova za
nezarazne bolesti, u
skladu s globalnim i
regionalnim
ovlastenjima. COR
referenca: 030401

sD

Prufiti tehni¢ku podrsku
Hrvatskoj u provedbi
mjera prevencije 2a cijelo
stanovnistvo za
smanjenje unosa soli,
promicanje fizitke
aktivnosti i prevenciju
prekomjerne teiine i
pretilosti, uklju€ujuci i
marketindke kampanje
za djecu, ﬁskalne politike

11



2

2

Mentalno
zdravije:
2louporaba
oponih
sredstava

Prehrana

Prehrana

11shodidne drudtvene

odrednice

2 2.2, Driave s
tehmékom
sposobnoddu za
razvoj integriranth
usluga za mentalno
zdravije kroz
koatmuum
promicanja,
prevencije, [yjetenja
oporavka

25,1, Dréave s
kapacitetom za
razvoj ) nadzor
provedbe akcyskih
planova za borbu s
pothranjenoitu u
svim njenim
oblicma, te za
ostvarwanje
globalnih ciljeva
prehrane za 2025. i
prehrambenih
komponenti Ciljeva
odriivog razvoja

2.5.2. Norme,
standards | politicke
opcije promicanja
dijetetskih ciljeva
stanovmustva i ciljeva
globaine prehrane
2025.1 Giljewr
otrivog razvoja
povezani s preranom
su razvijent, usvojent
{ integnirani 4 tekuée
nacionaine
zdravstvene
razvomne planove

zdravie
blagostanje

3.4 Do 2030.
smanjiti za jednu
tredinu
preuranjenu
smrtnost od
nezaraznih
bolesu putem
prevencije |
Iyeden)a, te
promicatt
mentalno
zdravije |
blagostanje

2.1 Do 2030
okonéati glad
osigurati pristup
svim ljudima,
poglavito
siromadnima |
judima u
ranivim
okolnostima,
ukljudujués
novorodenéads,
sigurnoj, hranjivoj
1 dostatnoj firani
tyekom &yjele
godine

2.1 Do 2030.
okonéaty glad
osiguratl pristup
svim hudima,
poglavite
siromadnima
ljudima u
rangivim
okolnostima,
ukljuéujudi
novorodentad,
sigurnoj, hranjivo)
1 dostatno) hram
tyekom cyele
godine

G

Smanjiti
preuranj
enu

smrtnost
u Europi
do 2020.

a
Smanijiti
preuranj
enu

smrtnost
u Europi
do 2020.

C1-
Smanjiti
preuranj
enu
smrtnost
u Europi
do 2020.

mtervencya putem
Skola.

222C1 Podrika
organiziranju usluga za
skrb mentalnog zdravija
u zajednic, kole je
integrirano s primarnom
zdravstvenom zadtitom |
u bliskoy suradnp sa
soctjalnim sluzbama.

251C2 Zagovaranje
1shrane, mobifizacya
postojecih driavnth
obveza u okviru UN-
ovog dokumenta
Desetljetna akclya
prehrane, podrika
stvaranju partnerstava |
mehanizama
koordinacije o prehran,
1 sinergye izmedu
prehrane 1drugth
programa kako bi se
promovirala xdrava
prehrana 1 ostvanti
nacionatni ciljevi za
sigurnost hrane 1
prehrane

252C1 Podrika
uspostavljanju 1
afuriranju nacionainih
smjeinica | preporuka za
zdravu prehrany, §
2akonodavstva, propisai
Programa o
prehranipriagadbom
globalmh smyernica |
standarda

« intervencije putem
3kola. COR referenca:
030401

Foarﬁka_organ}zi}anju
usluga za mentaino
zdravije i socijalnu skrb
te njihovo] integraciji u
primarnu zdravstvenu
zadtitu u Hrvatskoj COR
referenca: 0304xX

Potpara a
uspostavijanje sustava za
nadzor ishoda
prehrane/provedba
akcijskog plana u
Hrvatskoj COR referenca:
0201XX

Podrika razvoju,
prilagodbi i aZuriranju
smjernica i
zakonodavnstva 0
prehrani { specificirati
odgovarajuce
mehanizme}, na temelju
aiuriranih globainih
normi, standarda i

smjernica COR referenca:

0201XX

SD

sD

SD
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2

3

3

Sigurnost hrane

Zdravlje 1 okolh$

2dravije 1 okoh

26.1 Driaveu
mogucnosti
kontroliranja rizika i
smangenja tereta
hranom prenosivih
bolesti

3 5.1. Povecatt
nacionaing
kapacitete za
procjenu
tdravstventh nzika |
za razvo) 1 provedbu
politika, strategua i
propisa za
preventyu,
ublaZavanje |
upravijanje uéincima
okohdnih t
profesionalnih nzika
na zdravije

3 5 3. Ciljevi javnog
2dravstva spomenutt
u provedb
multtiaterainih
sporazuma,
konvencaa i
nicijativa o okoliu,
Paridki sporazum,
{donesen u sklopu
Okvirne konvencye
Ujedinjenth naroda o
promjent klime)
medunarodne
konvencije o radu
vezane uz medicinu
rada I sigurnost, 1u
odnosu na Ciljeve
odrinog razvoja

3.D Jatanje
kapatiteta svih
drzava, osobito
driava urazvoju,
2a rano
uzbun)vane,
smanjenje rizika i
upravijanje
nacienalnim 1
globainim
zdravstvemm
nzicima

6.1 Do 2030,
posti€i
univerzalan i
jednak pristup
sigurnoj | Jefting)
pttko) vodt za sve

17 16 Poveéanje
globainog
partnerstva za
odriivi razvoy,
upotpunjeno
wisedioniCkim
partnerstvima
koja mobuliziraju |
Sire znanje,
strucnost,
tehnologiju s
financijske
resurse u svrhu
podrike
postizanu Ciljeva
odrévog razvoja
w svim driavama,
psobito u
driavama u
razvoju

C1-
Smanjiti
preuranj
enu
smrtnost
u Europi
do 2020

Ca-
Povedatl
blagosta
nje
europsko
g
stanovni$
tva

Ca-
Smanyiti
preuranj
enu
smrtnost
u Europi
do 2020.

261C2 PruZat podriku
driavama u jatanju
upravianja |
komunictiranja hranom
prenosivih { zoonotskih
rizika u kontinuumu od
polja do stola,
ukhjudujuér videsektorske
aktivnosti za
obuzdavanye otpornosti
bakteriya na antibiotike
paput mtegriranog
nadzora i provedba
Codexovih standarda 1
odgovarajutih tekstova
vaimh 2a avno
zdravstvo

351C1 Povecati, kao
rezultat tehnitke
podrike $Z0-a,
nacionaini |
subnacionalni kapacitet
23 sudjelovanje u
efikasnoy
medusektorskoy
koordmacl)! za okohd,
rad) zdravije, procyeniti
1 upravljat utjecalem
okoli¥nih rizika na
zdravije, ukhudujuéi |
putem procjene
posljedica na zdravije, te
podrdka razvoju
naclonainth pohtika ¢
planova za zdravije
radnika | okohsa

353C1 Prukits tehnicku
podr$ku 520-a 23
utmkovitu
medusektotsku
suraday, vodenje
polititkih dizaloga,
sazivanje partneta,
podizanje znataja
Javrozdravstvenih
problema 4 nacionalmim
agendama 2a okoli§, rad
10drév tazvoy, kao 1 za
provedbu, na razim
driave 1 grada,
dogovoranth odredbi
mululateralnth
sporazuma | konvencya
o okoli3y, radu
odriivom razvoju

Jadanje nadzora
upravljanja hranom
prenosivih  zoonotskih
rizika, ukljuujuci
otpornost bakterija na
antibiotike, te
omogucavanje
u€inkovite komunikacije
rizika COR referenca:
030do1

Tehnitka pomo¢ kako bi
se povecao nacionalni i
subnacionalni kapacitet
za procjenu i upravljanje
utjecaja na zdravlje
sudjelovanje u
medusektorskoj suradnji
za razvoj i provedbu
politika | planova vezanih
uz vodu, sanaciju i
higijenu COR referenca:
060101

Tajnitvo Europskog
procesa okolida i zdravlja
| zagovaranje i podrika
videsektorskoj suradniji
izmedu regionalnih
dionika i za promoclju
zdravstvene agende u
reglonalnim inicijativama
za okoli§, rad i odriivi
razvoj, i za provedbu
regionainth
multilateralnih

sporazuma o okoliu COR

referenca: 1716XX

SD

SD

SD
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Integrirane
ravstvene
usluge kojima je
pacijent v
sredisty

Pristup
Inekovima ¢
drugim
zdravstvenim
tehnologyama |
jatange
regulatornih
kapaciteta

Pripravnost
dr#ave za hitna
stanga |
Medunarotdn
zdravstven
propisi (2005 )

4,21, Podjednako
integrirani sustavi
pruganja ustuga s
pacijentom u
srediltu su
uspostavlieni u
driavama | ojafan je
pnistup javnom
zdravstvu

4.3,1, Bol)j pnistup 1
koristenje
neophodnih lijekova i
drugih zdravstvenih
tehnologya putem
globainog vodstva t
razvo)a 1 provedbe
naconalnih poiitika,
strategia 1 alata

E2.1 Neovisna
procjena kljuémh
temeljnth kapaciteta
drzave za pripravnast
u slu€aju izvanrednih
zdravstventh situaclja
| Medunarodnih
zdravstvenih propisa
(2005 ) te razvoj
nacionalnih akcijskh
planova

3.8 Postizanje
untverzalne
zdravstvene
pokrivenosti,
ukljugujudi zastitu
od financijskih
rizika, pristup
kvalitetnim
neophodnim
zdravstvenim
uslugama
pristup sigurmim,
udinkovitim ¢
prihvatljivim
osnovnim
Iyekovima ¢
cjepivima za sve

3.8 Postuanie
univerzaine
zdravstvene
pokrivenost,
ukljuéupuéit
zastitu od
fmanciskih nzika,
te pristup
kvalitetnim
neaphodnim
zdravstvenim
uslugama te
pristup sigurntim,
uéinkovitim,
kvahtetnim i
povoljnum
neophodnim
fjekovima |
¢jepivima za sve

3.D Jatanje
kapaciteta svih
driava, poglavito
driava u razvoju,
U ranom
uzbungivanju,
smanjenju rizika §
upravijanju
nacionalmm |
globalmm
zdravstventim
rizicima

Cs-

C5-
Univerzal
na
pokriven
osti
“pravo
na
zdravije”

Univerzal
na
pokriven
ost
zdravstve
nom
zadtitom |
“pravo
na
zdravije”

Cl1-
Smanljiti
preuranj
enu
smrtnost
u Europi
do 2020.

421C3 Promocya |
Sirenje, na lokalnoj 1
nacionaino) razny,
uspjesmh pristupa
temeljenih na
Jjavnozdravstvenim
naceltma kako bi se
smanjile nejednakosty,
spnjedile bolesti,
zasthilo zdravije
poveéalo blagostanse
kroz razhiite nacme
prudanja skrb,
uskladene s
infrastrukturom,
kapacitetima ¥ drugim
resursima,

431R1 Prikuplan)e,
analiza, sinteza
dyeljenje nacionainth
informacija o pristupu 1
koridtenju lyekova 1
drugth zdravstventh
tehnologija, ukljuéiyuc
antimikrobe

E2101 Revizya gosiSnph
1zvjeséa o provedbi
Medunarodnih
zdravstvenih propisa
(2005.} u suradnp s
nacionalnim kontakt
totkama.

PruZanje tehniCke

podrskei i stru¢nog
savjetovanja u

samoprocjeni

nacionalnih

javnozdravstvenih usluga
(J2u)/Neophodnih
Javnozdravstvenih

djelatnosti (NJZD) COR SD
referenca: 030801

Prikupljanje, analiza,
sinteza i dijeljenje
najboljih praksi za
potporu uredima u
driavama u razvoju
nacionalnih politika za
lijekove i druge
zdravstvene tehnologije
COR Referenca: 0308XX

s
Revizija godisnjih izvjesca
o provedbi MZP-a u
suradn]i s Naclonalnim
MZP kontakt tockama
COR Referenca: 030d01 Ministarst
mb
poljoprivr
ede
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Pripravnost
driave za hitna
stanya |
Medunarodn
zdravstvent
propis (2005.]

E2.2 Kjuim
temel)ni kapaciteti za
pripravnast u hitmim
dravstvenum
stanjima, upravijanje
rizikom od katastrofe
| Medunarodnt
zdravstvent propisi
(2005.) ojatemu
svim driavama

3.d Jatanje
kapaciteta svih
driava, poglavito
driava u razvoju
zarano
uzbunjvanje,
smanjenje rizika |
upravijanje
nacionalmm 1
globalmm
zdravstvenim
nzcima

Cl-

Smanijiti
preuranj
enu

smrtnost
u Europi
do 2020.

£2202 Pruiits tehnicku
podriku prioritetnim
dr¥avama za pripravnost
u itmim stanyma,
ukhuéujudi jakange
kapaciteta za ranu
detekciyu ¢ pravodoban ¢
u€inkovit odgovor na sva
hitna 1 po zdravlje
opasna stanja {kao $to
$u nacronaim centr
hitne pomody, rano
wu2bunjvanje | odgovor,
laboraton)), ulazne
tolke, obuka) Podrika
videsektorskim
medynarodnim
mrelama 1 suradnja radi
njegovanja prakse
razmijene Informacia t
nagbolph prakst u hitnim
zdravstvenim stanpma ¢
upravijanje pod rizikom
od katastrofe,
ukljuéujutr prpravaost
Prufanje tehmitke
podrike v Jatanju
poveznica/integracie
svih gbiika hitnih, po
zdravije opasnih
okolnosti | upravhianja u
situacyl rizika od
katastrofe,

Osigurati tehnitku
podriku prioritetnim
driavama radi jatanja
kapaciteta za ranu
detekciju te pravodoban
i u€inkovit odgovor na
hitna zdravstvena stanja
(npr. EWAR, laboratorij,
ulazne totke, obuka}
COR Referenca: 030d01
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Ministarst
vo
unutarnji
h poslova,

Ministarst
vovan|ski
h poslova

Ministarst
vo za
demografi
ju, obitelj,
miade i
socipalnu
politiku,

Ministarst
vo
obrane,

Ministarst
vo
poljoprivr
ede

Ministarst
vo
znanosti |
obrazova
nja



