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"Neki od trenutnih ugovora uklju¢uju obvezu vrac¢anja tro§kova mentora i postdiplomskog,
specijalizantske Kknjizice i sl., taj dio nije sporan, no ukljucuju i vracanje nasih placa za vrijeme
trajanja specijalizacije. Taj posljednji dio je po naSem misljenju sporan zbog toga sto mi tijekom
svoje specijalizacije normalno radimo te se uz to dodatno educiramo i u¢imo u svoje slobodno
vrijeme." U petkom tekstu iz serije “Kako je raditi u bolesnom zdravstvu?” Lucija Makovica pise
0 problemima specijalizanata u zdravstvu.

Termin “robovlasni¢ki” ugovori u medijima se ¢eS¢e poceo spominjati prije nesto vise od godinu
dana kada su ¢lanovi Inicijative mladih lije€nika odrzali prosvjed na kojem su istaknuli
nezadovoljstvo polozajem u zdravstvenom sustavu. lako se €inilo kako je njihov glas dosao do
resornog ministra Vilija Berosa te se zapocelo s pregovorima oko pobolj$anja uvjeta rada, do
ozujka ove godine nije doslo do pomaka te su lijecnici ponovno odrzali prosvjed. Prosvjednici,
koje su osim lije¢nika Cinili drugi zdravstveni radnici i gradani, ponovno su zatrazili hitno
izjednaCavanje koeficijenata sloZzenosti poslova specijalista s uzim specijalistima, lijecnika u
primarnoj zdravstvenoj zastiti s bolni¢kim lije¢nicima, kao i uveéanje koeficijenata
specijalizantima za najmanje 10 posto. Uz to, zatrazili su i ukidanje “robovlasnickih” ugovora za
specijalizacije lije€nika. BliZi se kraj godine, a mi smo odlugili istraziti kako u praksi izgledaju
ugovori specijalizanata, kakav je njihov polozaj u sustavu trenutno te je li doslo do promjena
kada su u pitanju radni uvjeti.

Kao i u prethodnim tekstovima iz ove serije, nase sugovornice Zeljele su ostati anonimne te su
zbog njihove zastite koriSteni pseudonimi, a komentar o polozaju specijalizanata dobili smo od
Hrvatske udruge bolnic¢kih lije¢nika (HUBOL). Prema podacima koje su naveli iz Digitalnog
atlasa hrvatskog lije€nistva Hrvatske lije¢nicke komore, trenutno u Hrvatskoj radi 3202
specijalizanta, a od toga ih 2508 radi u bolnicama.

“NEKADA ODUSTAJEMO OD ZELJENE SPECUALIZACIJE JER JU NIKAKO NE MOZEMO DOBITI”
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Nasa prva sugovornica, Marija, trenutno je na prvoj godini specijalizacije iz obiteljske medicine.
“Moja specijalizacija traje Cetiri godine, a prije nje sam radila Cetiri godine u obiteljskoj medicini,
kao zamjena za nositelje ambulanti koji su bili na specijalizaciji ili bolovanju. U tom periodu
radila sam na Cetiri razli¢ite lokacije”, rekla je. Iznijela je svoje iskustvo kada su u pitanju
“robovlasnicki” ugovori, a istaknula je kako je izabrati medicinu kao struku pravi izazov. “Kazu
da je medicina poziv i to je za vecinu nas stvarno istina. Manjina ide u ovu struku jer je Zeljna
novca ili neke vrste prestiza. Upisati medicinski fakultet nije lako. Studij traje Sest godina i
vecina predmeta se mora poloziti u tekucoj godini, inace ne mozemo upisati sliedecu”.

Nakon $to zavrSe studij nose titulu doktora medicine, a mogu se zaposliti kao lije¢nici na
zamjenama u domovina zdravlja ili u izvanbolni¢koj hitnoj sluzbi gdje rade po koeficijentu
lije€nika na zamjeni bez specijalizacije. “Manjina odlazi raditi za neku farmaceutsku ili neku
drugu tvrtku. Kako bismo postali specijalisti, prije svega moramo prolaziti brojne natjeCaje za
specijalizacije koje vecina nas (koji nemamo neke “veze”) ne dobiva iz prve. Nekada
odustajemo od zeljene specijalizacije jer ju nikako ne mozemo dobiti i odlu€ujemo se za neku
drugima manje privlaénu, a za koju znamo da ¢emo lakSe dobiti”, rekla je. Dodala je i da onda
kada dobe specijalizaciju, koja traje u prosjeku Cetiri godine, ustanova u kojoj obavljaju
specijalizaciju obvezuje ih da nakon odradene specijalizacije isti taj broj godina moraju odraditi
za njih, a u suprotnom slijedi novéana kazna. “Specijalizanti, posebno bolnicki, itekako tijekom
specijalizacije rade i zarade svaku lipu koja je uloZzena u njihovo dodatno obrazovanje. Nekada
rade i viSe od onoga $to bi smjeli, dezuraju sami, imaju previSe prekovremenih (iznad
dozvoljenog i ne iz vlastite zelje, nego zbog manjka radne snage). |z tog razloga ove
‘robovlasni¢ke’ ugovore smatramo neprihvatljivima”.

Foto: Prodia

1z HUBOL-a su naveli kako su nakon prosvjeda Ministarstvo zdravstva i Vlada ispunili samo
jedan od Cetiri zahtjeva krovnih lijeénickih organizacija. Poveéani su koeficijenti za
specijalizante, ¢ime su im povecane i pla¢e. Marija navodi kako je doslo do mizernog povecanja
place (par posto na osnovicu), a nakon zadnjeg prosvjeda malo je porastao koeficijent lije¢nika
obiteljske medicine. “Sto se uvjeta rada ti¢e, oni se, barem za obiteljske lijecnike, nisu uopée
promijenili nakon zadnjeg prosvjeda. Prethodno sam se osvrnula na uvjete rada mojih kolega,
bolni¢kih specijalizanata dok specijalizacija iz obiteljske medicine nije toliko naporna jer nema
noc¢nih dezurstava i slicno. No, mi i dalje radimo prekovremene na koje nas se povlaci kada
‘nitko drugi ne moze’. Sto se mentorstva ti¢e, ono je takoder manjkavo, posebno kada odemo
na rotacije u bolnice” navela je. Opisala je kako se u takvim situacijama nitko ne interesira za
njih, ne preuzima ulogu mentora niti ih u€i vjeStinama koje bi prema planu i programu
specijalizacije trebali steci kroz svaku bolnicku rotaciju. “Nasi glavni mentori, obiteljski lije¢nici,
trude se prenijeti nam $to viSe znanja, no to je ponekad nemoguce zbog obima svakodnevnog
posla u njihovim ordinacijama”.

Na prosvjedima se Cesto isticala velika koli¢ina administrativnih poslova, a u ordinaciji obiteljske
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medicine velik dio radnog vremena odlazi na njih. “Svakodnevno odgovaramo na brojne
telefonske pozive i mailove koji se $to brze odgovaramo, jo$ brze vracaju. RjeSavamo
papirologiju koju nam namece Hrvatski zavod za zdravstveno osiguranje (HZZO) — potvrde,
povjerenstva, prijave ozljeda na radu, prijave Ministarstvu unutarnjih poslova i sli¢no. lako si
pokuSamo organizirati vrijeme tako da mozemo Sto viSe ljudi pregledati i obraditi kako treba,
administracija nekako uvijek poremeti te planove”. Zbog velikog obima posla nekada ostaju i
nakon radnog vremena kako bi svu papirologiju unijeli u sustav i rijesili sve zaostatke.

Marija zdravstveni sustav smatra disfunkcionalnim, a osim velike koli¢ine administrativnih
poslova istaknula je 5to jo§ smatra njegovim najveéim problemom. Navela je tako
preoptere¢enost hitne sluzbe (objedinjenog hitnog bolni¢kog prijema) jer su pacijenti nedovoljno
educirani razlikovati je li problem hitan ili nije, zbog ¢ega ¢esto neopravdano odlaze na hitnu. Uz
to, navela je kako u primarnoj zdravstvenoj zastiti pacijenti obiteljske medicine lije¢nike ne
cijene dovoljno kao struénjake. Ponekad ih dozivljavaju kao usputnu to¢ku za dobivanje
uputnica, ¢esto si sami indiciraju pretrage i sl., dolaze svakodnevno u ordinacije i odbijaju se
naruciti. “Problem su i veliki redovi €ekanja na pretrage i preglede, nemoguénost dobivanja
ranijih termina u slucaju potrebe za Zurnijom obradom te lo§a komunikacija primarne i
sekundarne zdravstvene zastite. Takoder, lije€nici nisu zasti¢eni od agresije i maltretiranja od
strane pacijenata. Monopol osiguravajuc¢e ku¢e (HZZO) i njezina kontrola nad bolni¢kim
sustavom i radom lije¢nika te na kraju, nepovezanost zdravstva i socijalne sluzbe”. RjeSenje
navedenih problema vidi u reformi zdravstvenog sustava koju bi trebali sastaviti stru¢njaci,
suradnju struka (bolnickih i primarnih lijecnika, ekonomista, politi€ara, HZZO-a itd.) smatra
kljuénom. “Hrvatski zdravstveni sustav Cini pacijente nezadovoljnima. S obzirom na to da svoje
frustracije (koje su vecinu vremena nazalost i opravdane), pacijenti ne mogu iskaliti na sam
sustav, najéeScée se njihovo razo€aranje i nezadovoljstvo odrazava na djelatnike u zdravstvu.
Ako se ne desi jedna ‘generalka’ zdravstvenog sustava, mozemo ocekivati samo jo$ goru
situaciju” rekla je.

Prosvjed lijecnika "S.O.S. za hrvatsko zdravstvo", foto: Facebook HUBOL

Poznato je kako je Hrvatsku proteklih godina napustio veliki broj gradana, a medu njima nasli su
se i lije¢nici, ve¢inom oni mladi. S obzirom na uvjete u kojima rade to nas zapravo i ne treba
Cuditi, no trebamo se zabrinuti tko ¢e htjeti ostati i tko ¢e nas s vremenom lijeciti. Iz HUBOL-a
nam je reCeno kako u zdravstvenom sustavu nedostaje 2000 lije¢nika. Naveli su kako je u
inozemstvo prema Digitalnom atlasu u ovoj godini otiSlo 144 lije¢nika, a od ulaska u EU iz
Hrvatske je otiSlo 1214 lijecnika.

“ZELIMO OPSTANAK JAVNOG ZDRAVSTVENOG SUSTAVA”

Tina, nasa druga sugovornica specijalizantica je nuklearne medicine te trenutno ne razmislja o
odlasku u inozemstvo. Ipak, navodi da ako situacija ne bude dobra i ako nece vidjeti budu¢nost
za sebe i svoju obitelj u Hrvatskoj, odlazak ¢e joj svakako biti opcija. S njome smo takoder
prokomentirali ve¢ spomenute “robovlasnicke” ugovore, a navela je na $to se oni sve odnose.
“Neki od trenutnih ugovora uklju€uju obvezu vracanja troS8kova mentora i postdiplomskog,
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specijalizantske knjizice i sl., taj dio nije sporan, no uklju€uju i vracanje nasih pla¢a za vrijeme
trajanja specijalizacije. Taj posljednji dio je po naSem misljenju sporan zbog toga $to mi tijekom
svoje specijalizacije normalno radimo te se uz to dodatno educiramo i u€¢imo u svoje slobodno
vrijeme. Zbog toga smatramo da nije u redu da moramo vratiti iznose svojih placa. U posljednje
vrijeme u medijima se pojavljuju dezinformacije te se pojam specijalizacije poistovjeéuje sa
stipendijama ili nekim nagradama, $to definitivno nije toéno. U meduvremenu je stigla i presuda
Vrhovnog i Ustavnog suda kako je navedena stavka tih ugovora protuustavna”, rekla je.

Tinina specijalizacija nesto je drugacija od Marijine, a dio medicine kojim se bavi tijekom
njihovog Skolovanja zastupljen je jako malo. “Kada poénemo sa specijalizacijom, kre¢emo od
nule te je to mozda jedan od razloga zasto je rad s mentorima i iskusnijim kolegama
svakodnevan i nuzan. Osobno uvijek mogu dobiti odgovor na pitanja i nedoumice, a moji
mentori su uvijek na raspolaganju. Radimo na poslu sve ono $to obuhvaca posao specijalista
nuklearne medicine, uz nadzor iskusnijih kolega. Takoder, ovakav nacin rada djelomicno je i
posljedica dobrih meduljudskih odnosa i uzajamnog medusobnog postovanja medu kolegama,
neovisno o pozicijama”, opisala je svoje iskustvo specijalizacije. S obzirom na to da je vecim
dijelom dijagnosticke struke, u njezinom slu€aju nema mnogo administrativnih poslova, osim na
odjelu gdje je potrebno ispisati interne odjelne uputnice za pretrage, pripremiti dokumentaciju za
lije€nicka povjerenstva i sli¢no. Ovisno o mjestu na kojem radi to potraje do par sati u danu.
“Puno je paramedicinskih stvari koje otezavaju rad, puno kolega ima dosta administrativnih
poslova (pogotovo kolege u primarnoj zdravstvenoj zastiti). Uvode se nove i suvremene metode
lije€enja i dijagnostike, $to dovodi do boljeg dijagnosticiranja, ranijeg otkrivanja i boljeg lije€enja
pacijenata. S druge strane to povecava i broj pretraga. Jasno nam je svima kako su i liste
Cekanja preduge, ali duboko u sebi vjerujem da svi mi sve §to radimo, radimo u najboljem
interesu svojih pacijenata”, rekla je.
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Prosvjed Koordinacije hrvatske obiteljske medicine, foto: Hrvatska lijecnicka komora

Tina je navela kako je napretkom medicine i sve ve¢im saznanjima potrebno i sve viSe vremena
za preglede i pretrage "Specijalizacija bi trebala biti vrijeme kada radimo pod nadzorom, a kako
vrijeme odmice u radu postajemo sve samostalniji. Ipak, to bi primarno trebalo biti vrijeme za
u€enje i usvajanje novih znanja kako bismo kasnije postali eksperti u svom podrucju.
Specijalizante ne treba dozivljavati kao one koji ¢e “krpati” rupe ovog sustava, nedostatak
lijenika, loSe kadrovsko planiranje i sl., ve¢ kao mlade nade koje trebaju nauciti od svojih
mentora sve $to mogu i dalje unaprjedivati struku”. Svi problemi zdravstva odrazavaju se i na
pacijente, a Tina istic¢e kako oni sve ¢e$ce imaju dojam da ih se prebrzo ili nedovoljno temeljito
pregledava te da im se ne posvecuje dovoljno vremena. To im stvara nezadovoljstvo, a s druge
strane, lije€nici moraju raditi brze kako bi stigli napraviti sve ono $to se od njih o¢ekuje u okviru
radnog vremena. “Tu je prostor za ono $to se trazilo na prosvjedima, a to su vremensko-
kadrovski normativi. Ako se ne poboljsa situacija u zdravstvu, moglo bi do¢i do potpunog
uruSavanja javnog zdravstvenog sustava” istaknula je.

U HUBOL-u smatraju kako je sustav specijalistickog usavr§avanja nezadovoljavaju¢ i kako je
zastario. “Potrebno ga je reformirati tako da se uvede nacionalno planiranje, raspisivanje,
dodjeljivanje, financiranje i nadzor specijalizacija. Pored toga, mentorski sustav je takoder
nezadovoljavajuci i trazimo njegovo unapredenje”. Naveli su kako specijalizanti najée$ée imaju
problem sa sustavnhom edukacijom. “Pojedinci veliki dio specijalizacije provedu u objedinjenom
hithom bolni¢kom prijemu, u administraciji, mentore vide rijetko ili nikako, a program
specijalistickog usavrSavanja najéeScée rieSavaju sami tako da ‘hvataju’ kolege koji rade
odredene dijagnosti¢ke/terapijske procedure. Dodatnu edukaciju u svoje slobodno vrijeme isto
dogovaraju sami, umjesto da postoji moguénost da nju organizira sustav. Ako se radi o
specijalizantu manje ustanove, koji dio vremena mora provesti na klinici jer to propisuje
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program, dogadaju se situacije da je boravak na klinici u¢estalo obiljezen borbom izmedu opce
bolnice i klinike za tog specijalizanta”, naveli su. Uz to, rekli su kako se specijalizanti osjecaju
kao radna snaga koja “krpa” rupe u sustavu umjesto da rade svoj posao i usavrSavaju se u
struci u kojoj ¢e jednog dana postati specijalisti. Kroz razgovor s naSim sugovornicama saznali
smo $to sve u sustavu ne funkcionira, a postavlja se pitanje koliko dugo zdravstvo jos moze
Cekati.

“Svi su primijetili da se sustav raspada, nema obiteljskih lije¢nika, nedostaje primarnih
ginekologa, pedijatara, a po pojedinim op¢im bolnicama pojedini specijalisti postoje tek u
tragovima — po jedan ili dvoje. Medicina napreduje, postupci, dijagnostika i terapijske procedure
su se viSestruko umnozili, a kod nas je sve manje lije¢nika”, istaknuli su iz HUBOL-a. Kao
primjer su naveli funkcioniranje sustava prije dvadeset godina kada je radiolog radio ultrazvuk te
ocitavao klasi¢ne RTG snimke, dok se danas gotovo podrazumijeva da pacijent ¢im je kroCio
nogom u bolnicu dobije s vrata magnetsku rezonancu cijelog tijela. “Isti broj lije¢nika ne moze
sve to obaviti u nekom razumnom roku. Zbog pritiska uprava bolnica i politike dogada se stres,
riskiraju pogreske i lije¢nici daju otkaze i odlaze”. Dodali su i kako se radni uvjeti u bolnicama
moraju promijeniti, sustav mora normirati postupke, zaposliti veci broj lije¢nika i adekvatno ih
platiti. “Vr8it cemo pritisak na zdravstvenu administraciju u tom smislu jer nam je stalo do
sustava u kojemu se povremeno zapos$ljava vise nemedicinskog nego medicinskog osoblja.
Metode koje ¢emo odabrati bit ¢e zakonite, ali nedvojbeno glasne da prenesu nasu poruku:
Zelimo opstanak javnog zdravstvenog sustava, ali zelimo i bolje radne i Zivotne uvjete za sebe.
Jedno bez drugog ne ide”.

Objavu ovog teksta podrzala je Agencija za elektronicke medije, putem Javnog poziva za
ugovaranje novinarskih radova u elektronickim publikacijama u 2023. godini.
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