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Sto' zb0g manjks Sposobinodti | idsje, Sto zbag privainih | parkusmih inferesa, Sto zhog Statni
poiitiks. jsvni zdraveiveni sustay prapun 2 problema Koff ofeZavai i onemogucavajy nisgovo
fumkcioniranie Posiedics 0g3 e pogorfanie usiugs, nezsdovoistva paciiensra, akii
neradovolstvo radmiks o koiinrs Lucia Makovics piEs | u poslisdnjem nastaviu serje tskstovs
“Kako je.redii 4 bolesnom zdravsivu 7"

Tekst po tekst | dogli smo do zadnje prife iz serje ‘Kako je raditi u bolesnom zdravstbvu ™. Imali
smo prilike razgovarali = razmim sudionicima zdravstvenocg susiava i predoditi = kojim =2
problemima susrecy u svom radu. Njihovo nezadovodztvo uvjelima rada rezulfiralo je s nekoliko
prosvieda, o éemu smo pisali u prijasnim fekstovima. Makon razgovora 5 medicinskim sestrama
i tehni¢anma, ljecnicima hitne sluZbe, spremacicama 1 specializantima, odiudiii smo istraZii
uvjete rada u domu zdravija i bolnici Primarna zdravstvena zaztila i bolnicki sustav ovise jedno
o drugom, a duge lizte Cekanja jedan su od razioga zbog kojeg se pacijenti sve Cesce odiutuju
na odizske u privatne ambulantz. O tome kofiko je Stetna privatizacija zdravstva. koliko s2 ulaZe
u javni zdraveiveni sustav i-Sio bi trebalo promijenifi kako bi sustav 'ozdravio’ popricali smo s tri
lijzcnice koje su Zefiele ostzli anonimne Iz too racioga o tekstu su konsteni pssudonimi

MANJE ADMINISTRACLE POBOLISALO BI PREVENCLIU | LUECENJE BOLESTI

Paula. specijalisfica obifeliske medicine ima pet godina staZa. a trenutno radi u jednom
zagrebatkom domu zdravija. Mjezina ordinacija broji otprilike 1 700 pacijenata. “Neki su miadii
doiaze uglavnom radi akutnih stanja, 3 dosia ih je starijih 2 kronitnim bofestima Slo aulomatski
nzti tedte dofaske i vedu opterecenost mog tima”

Juotarmnja smjenza zapodinge v 7.00 saii fe ona | medicinska sesra dolzze minimaino desst minuta
ranije kako b pokrenule sustav | na vrijeme zapocele s radom. U popodnevnu smjenu dolaze
prije 13.00 safi “Pola 2ata do sat vremena radimo administraciju. mailove. pripremu
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supstituciiske terapije. 3 Zatim krecemo s primaniem paciienata. Pacijente narutujerio na
konzultacie | pregleds po 15 minuta.a hilne paciente primamao po dolasku. Sam pregled nekad
fraje krace, & nekad dufe. Kad traje krace to vrijeme korsiimo za fjedavanie novopristiolih
mailova’, rekla je. Dnevno njese izmedu 50 do 80 mailova. ovisno o danu i smienl, & na lo
dolazi 10 do 20 pacjenta koj dodu u ambulantu. Sve to doveds do 100 i vise chradenih
pacijenaia dnevno “Mekima se posvelile vige, nekima manje | pokusale zadrZali jednak pristup
prema svima. lpsk, ko radite | prekovremene sate, pacijent kofi vam dode nia kraj {akvog
ciglodnevnog radnog dana. naZalost nede primiti jednaku skrb kao ovaj kojfl j dosao w900
ujutro. Me misiim tu da se nece prafiti smismice i da ce se pacient zakinati. vac s zna dogoditi
da =avieti postaju Sturiji, ne radi =e poleino sa smijeskom na licu, a efo moZda vam se dogodi i
propust. Onda se nadate da je propust samo administraiivan jer papire je Iako popravif™

Mazalost u svakodnevnom radu = jjudima ne ide sve glafko te je = pacijentima imala i
neugodnih iskustava. “0d 100 susreta dnevno, nekd znaju béfi i jgko newgodni e zavwrsiti
verbainim {li fizickim nasiljem. C=obno mi s2 mnogo puta dogodilo verbalno nasilie. a jednom i
fizicko te sam dva puta morals pozvati policiju na infervenciju.”

Folo: ShifferSiock

Administrativmi posioyi u zdravstvenom susiavu su neizostavni pa tako | ambulante primame
zdravsivene zaislite imaju poduzu listu onoga sto administracia ukljucuje. Ona se dijeli na
poslove vezane uz vodenje ambulanie i papiroiogiju vezanu uz pacijente skupnoi pojedinatng
Viodenje ambulante ukfjutule naruéivanis i sterilizaciu opreme, nabavu cjepiva i ljekova, 3
skupna papirologija za pacijente odnosi 2e na mijesetna financijska izviesda invjieita o
ciepivima i shicno. Majiise poslova ima oko administracije verane uz pojedine pacijente. Ona
ukfjucuje pripremu posebnih recepala za supsfifuciisku terapiju, vodenje bolovanja, pisanje
uputnih pizama vputnica, recepata, ispricnica, potvrda, posebnih uputnica za medicinska
viesiatenja, odobrenja Hrvalskog Zavoda za zdravstveno osiguranje (HZZ0) za rehabildacie,
doznake =3 pomagala, | drego

“Tedka je redi koliko fo vremenski fraje, af primiera radi, ispunjavanje dokumentaciis za
viestatenje invalidzke komisie za paciienta koji je duge na bolovanju | fradi =2 invalidska
miroving. moZe trajafi par safi. Mofe naravno trajafi | krace, no tako cemo zakinufi pacijenta i
odmah u starfu mu oteZafi debivanje invalidske mirovine (ler zbog bolesti nije radno akivan)”

U posliednje vrijeme sve je Ceica komunikacija pacijenata i fijecnika putem maila i smo Paulu
upitali koliko joj vremena odlazi nz fakvu komunikaciju. “Puno previze, ljudi su se raskomaofili |
potel mailom rigfzvati najbanzinije stvari (3to dz rade nakon uariza komarca) Za koje im
lijecnik ne treba. da hitnih (imaju osjeca] da se guse i ne mogu disati pa £alju mail) | vio
kompliciranin styan (10 strana nalaza. prefraga i frazenje dafnjin uputa)”

Sustay u kojem radi Paulz je opisala kao nezren i nesreden. Kao najvece probleme zdravstva
navodi krivu raspodielu novaca i oplerecenost obiteljske medicine adminisiracijom zhog Cega se
paciienti prefijevaju na hitne siuzbe i u bolnice. Previge je tu | prekovwsmenih safi zbog koji ljudi
odiaze radifi privaing ifi Tvan drfave, 3 time =u oni koji ostaju primorani na jod vise
prekovrementh. “Moja ordinacija bi brfe radiia kad bih sfizala raditf svoj pasao, znali prevenaiju
bolesti i kao osnovno, otkrivanje bolesti Ako se stvari ne promiene u buducnosti moZemo
oCekivati jatanje privainog zdravsiva, jatanje nezadoveljstva medu pacijenfima, log odnos
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pacijenta s lijeénikam kojemu vige ne vienijs jer j2 uvisren da za dobru skrb sada ved mora
platit

“ZORAVSTVEN! RADNIC! SU PREMORENI, ISCRPLIENI | SVE STARUI"

Masa iduca sugovomica, Tanja, fakoder radi u domu zdravija u Zagrebu. Ima oko Sest godina
slaZa, @ njezina ordinaciia oko 1.300 pacienta. Dnevno ima od 70 do 100 konlakata =
pacijentima To ukljucuje njihov dolazak v ambuiantu (pregled, savjel nalaz. previjanje, itd.)
ielefonske konzultacie, komunikaciu mailom i u nesto manjol mjer komunikaciju putem partala
Zdravije.nsl “Tijgkom popodnevnih smisna obitno je vise kontakata s pacijentima, najvide
ponediefkom i petkom Maruéujemo paciienie na pregied. no uvijsk immedu narucenih
paciienata pregledamo | savietujemo pacijente kofi nisu naruéeni | maju neku hitnu tegobu il
nalaz koji ireba pregledsati ili propisall ferapiju”

Prekovremenih sali ima golovo svaki tiedan, pogotovo u vijeme viroza. Prema Zakonu o radu
prekovremeni rad ne smije iznosd vize od osam =afl iedno, 3 ona svake godine premasi
ukupzn broj prekovremenin safi kofi jof s mogu isplatifi z3 fekucu godinu. “Dinevno cbifno
iramo oko & do 12 nanucenih paciienala. no broj pacijenata koji osobno dodu v ambulantu je
uviiek barem dupto veci Uvijek =u tu i ielefonske konzultacije koie mizkuju vrijeme | donoZenje
odiuka vezanih uz terapiju iii dijagnostiku”. Tiiekom popodnevnih smjena obicno je broj
paciienata koji csobno dodu w-ambulantu oko 25 do 30 “Owvisno o problematici zhog koje
pacijenti dolaze frudimo im 2= kvalitetno posvetiti. no ponekad j2 to nemoguce jer je opssg
posia velit. Zbog manjka vremena ponskad rjesimo samo dio problema zbog koisg paciient
dolazi te se dogovonme za dodatan posiet ambulznti kako bi s sve rjesilo”, rekla j2. Bas kao |
u Paulingi ordinaci i njezing broji mnogo paciienala starije Sivetne dobi 5 hroinim
komorbiditetima koji 22 =labije snalaze u moostvu informacija. “Takvim pacijenfima se frudimo
maksimalno pozveliti je im == jako tesko snadi u sistavu, u mnogtvu recepata i upulnica koje
trebaju. Administracija wemenski opterséuis posan | smanjuie vrijeme koje bi 52 mogla iskonstiti
na vrileme posvateno pacientima”

Onatakoder sa pacientima komunicira putem malla, a na to u prosjeky doevno odlazi 30 do 45
minutz “Togovor je takav da i sestra i |3 citamo mallove, ona rijesi recepte dok ostalu
problematiku @ riesavam. &ko je polreban termin za pregled paciienta ili nesio shitno, sestra
dodijeli termin”. Na pocetku smjene doceka ih 20 do 30 mailova, dok je u julamjim smienama
njihoy broj nesto manji. “tma ordinacije koje =u puno oplerecenije mailovima, njih doceka i do 60
na patetku smigne. Na mailove 22 trudimo adoovoriti 33 bre | iskomunicirati = paciientom sve
gto je pofrebno. Ako 22 radi o problemu kojfi nije meguce rijesiti tim puiem. paciienta nanudujemo
na pregled”. navela e

Tanja smatra kako je zdravstveni sustav u Hrvatskol na rubu odrZivesti. “OdrZava ga isklfusive
-entuzijazam i pozZrivovnost svih subjekata kojl u njemu rade. Primarna zdravsivena zaklia se
urusava iz temelfja, a ona je csnova normainog i funkcionalnog sustava. Zhog problematike
primarme zdravstvens zashite pucaju hitni prijemi i bolnicki sustay 2 to dovodi do neadakvaine
obrade pacijznata | dugadih lista cekanja”. Istaknula je kako su zdravstveni radnici premareni,
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“Rade jer nema tho. kronicno f3li osobija”

Maolatava kako je fokus medicine paciient | kako bi on trebao bifi centar sustava. a sada nema
dojam da je tako “Situacija u zdravsivu =2 negativno odraZava na paciente. Duge su lisie
cekania za neophodne prefrage, kasni se = postavijaniem dijaonoze, prolongira se uvodenie
ierapije i ishodi [jecenja su zhog svega toga sve nepoveldjniji. Medu pacijenfimz viada
rerigniranost 22 vizslito zdravije 2 reaqiraju tek kad je Kasno za napredak. Kao nacija sve smo
stariji | balesniji. U budednozti moZemo ofekivati samo nastavak nepovolinog trenda: Pitam se
ko c= nas uopce lFedili | koliko ¢2 se fek tekafi 3 neke prefrace. & i u privatnom sekfory se sve
vige ceka. "

ZAPOSTAVLIANJE ULAGANJA U DUAGNOSTICKE PRETRAGE, OPREMU | KADAR

Masa posliednja sugovomica vana, specialistics je u jednol zagrebatkoj bolnicl, Posao koji radi
‘opizuie kao vrio dinamican, akfivan i zahfjeva stalni angaZman oko bolesnika le cesto i
dugorotno pracenje nakon ofpusta iz bolnice. Ima oko deset godina staZa od kojih je dio
vremena radila u vanjskaoj hitnaj slufhi, 3 ostatak kao odjeini lijzénik

Mjezing smjena pocinje u B.00 =ati, no uglavnom dode pola sata prije sluZbenog podetka radnog
vremena. Zatim odlazi u kraci obiazak bolesnika kako bi 52 informirala o njthovom stanju
tigkom noci, @ informaciie uglavnom primi od dezurnih sestara na odielu | uvidom u
temperatume liste. Makon toga na red dolaz odjelni sastanak gdie svi lietnic! skupa diskufiraju
0 svakom bolesniku, onome 3o se nove dogadalo il & planira ecintti u daljnjem postupanju.
Takoder. zko je pojedini bolesnik kompleksan medusobno komentiraju te iskusniji kolege daju
saviete Kako bi skupa riedili problems na odielu. Nakon loga shijedi odisina vizita odis 5=
obilaze svi bodesnici. mjere se vilalni parametri, razgovara se sa svakim bolesnikom o
frenutnom stanju, potrebama i @ plamramim postupcima. Makon toga dolazi “papimata’ vizita
gdie =2 prolaze temperatume fiste uz wvid u laboratonjske nalaze, ordinira se terapija i zadaju
se dijagnosticki postupci za ta] dan. Zatim se lisie wrataju =estrama koie slaZu | dijgle terapiie
bolesnicima fe th odvoze na fraZene pretrage | obradu. Makan vizite svaki lijeénik odlazi na
svoje ‘radiiste’ (dnevnu bolnicw. ambulantu, dijagnosticku prefragu | konzilijame pregleds)
Makon toga vracaju 52 na odjsl te jod j2dnom obilaze bolesnike. Slijedi druga ‘papimats’ vicita
gdje korigiraju temperaturne liste s oboirom na stanjei polrebe bolesnika te prictigle
Izboratoriske nalaze. Lisie opel predaju sesirama s naznacenim ispravcima i dopunama te one
zatim daju terapifu Takoder, ordiniraju obradu | prefrage za sljedaci dan U meduvremenu daju
informacije obitelima bolesnika, fesavaju manje hitne zahvats poput postavijania centralnih
katetera, urinamih kafetera i nekih manjih invazivnih zahvala. Uz fo, daju bolesniku informacije
‘o pristigliny nalazima, o planu obrade 7 planu dufine ostanka u bolnici. PruZaju i psihologku
potporu bolesniku | obiteli ako ne nadilszi njihovu edukaciju. Zovu i druge specijalisis u
konzilijame posiete te diskutiraju = Kolegama o pojedingm balesnicima | natinima riesavania
trenutnih zdravstvenih problema
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Folo: Pexels

“Radni dan nam sluZbeno zavrzava u 16.00 536, 3 vilo Cesto kudi odiazimo | kasnije, o ovisio
situaciii na odisly te znamo | po kol sat dufe ostati Trenuino nemam prekovremenih sati jer
nastofim iskoristifi slobodne dane za =ve 3lo odradim dodatno. aii dosia kolega ima
prekovremene sate. To Sto ostajemo duze na odjelu nam se ne vodi kao prekovremeni safi nifi
to itko trafi plateno, uglavnom svi osianu dobrovoling i iz nuZde jer se pojedinem bolesniku
nagla pogorsaio pa ne mofemao oficti = odigla dok ga ne siabiiiziramo i Zhrinema”. rekla je.
Prekovremeni zafi im se ugizwnom broje kada rade deZurstva, naitesce 24-sainz i vikendom:
“Waoi dan uglavnom izgleda tako da ima puno fréania. Zurbe pokugavanja sve udinifi savjesno i
odgovomao, 3 dovolinog brzo da niti jadno ‘radiiste’ ne pati fe da se pravilno podjele poslovi ng
odjelu i izvan njega: Imam i pauzu za rutak od pola sala koja se mofe iskonsiiti kad god u tieku
dana. Uglavnom jedemo kad stignemo, a ponskad nili ne signemo’

Cdjel na kojem radi ima oko 30 bolesniSkih kreveta, a u dnevnaoj bolnici | ambulanti imaju veliki
broj bofesnika. *Cesta zname imati de 70 balesnika u dnevniof bolnici, a u ambufantiido 15, Sto
j& za jedan radni dan (uz to da imamo | puno posiz na odjeh) vrio napomao | oplerecujucs. U
dnevna| bolnici radi vige doklora. all opet je protok bolesaika velik | 3 obzirom na to da nam
manjka prostors | preme povremena (= na rubu odriivost

Ono 5 &ime se na vaninom odielu mogu pahvalifi | na $io su ponosni fe to 3o zapravo nema
liste Eekanja. Bolesnici dodu na pregled u roku od desstzk dana, 3 wio éestoi puno brfe.
“Priroda posia je taiva da se veding nasih bolesrika niti ne moZe dugo odoadati, a
organizacijséi emo tzko posioZeni da unated velikom obimu posia uspilevamo odradili dnevne
kvote”

Administrativni posiovi nisu zaobigl ni bednicki sustav te na njih lvani odlazi barem pola radnog
viemena. “JoE uvijek postoje brojne adminisirafivne prepreke (najvise u procesu lijgcenja
bolesnika) koje nam znatno usporavaju posao. U usporedbi = nekim europskim zemdjama, mi
jof uvijek vedinu lfekova pigemo za odobrenje na lijeénifka povierenstva e zafim Sekame da
nam se odobre il ne odobre kake bismo mogli lijedifi bolesnike. Problem jg u velikoj cljeni
lijekova te polrebi odobrenja od strtane HZZ0-a za odredene indikacije”

Takoder, problem su | zastareli mformatichi sustavi kojima =& koriste. Ako je bolesnik l§ecen
izvan njihove bolnice oni nalaze ne mogu vidjel, odnosno bolesnik ik mora donijeti sa sobom
iako | druga bolnica korishi isfi informalicki sustay kao i oni, ali sustaw nisu medusobno
povezani.

Izko =& fo pokusalo rjgsiti e-karfonom bolesnika kojem mogu prisfupifi preko lfegnicke karice
on | dalje nipe ‘user fiendly’ te je sustay dosta spor | kompliciran. “5vi nalazi se | dalje papirnato
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izdaju, a liednik ohitelfske medicine tesio ne dobije sve nalaze. Ipak, u Zadnis vrijeme o z2
promijenilo na bolie jer se =ada nalaz Salju direkino lijgtnicima chiteliske medicine preko
zaiednickog informatickog susiava, no Eesto se ne uspiu informaticki prenijeti nalazi te ako
bolesnik sam ne donese papimate nalaze svom lijetniku on testo nile upucen u njggovo

trenuino stanje. Sve to dosta opterecuje boimicki | sustav primame zdravstvene zastie fe
znatajno oteZava komunikaciju izmedu kolega | ujedno | brigu o bolesniku

TKD VODI ZDRAVSTVENE USTANOVE?

Ivana zdravstveni sustav smatra odrazom napretka drustva. & problemaficnim smatra puzajucu
privatizaciu. “Lijetnici specijafisii se sve vise kanalizirajy u privaini zdravstveni susiay 2
namjemin Zapostavijanjsm ulaganiz u dijggnosiicke prefrage, odnosno samu opremu | kadar
kofi je opsluZuje, zagusuje s jawno dostupni zdravstveni sustay”

Mavela je kako povecanjem fista cekanjz za odredens pretrage u javnom susiavu v fokus dolazi
privatni zdravetvent sustav koji pruza brzu uslugu, ali koju pacijenti dodatno pladaju iz svog
dZzps. “S obzirom na fo da se privaini zdravstveni sustay temelji na profitu, odnosno tomu je
jeding zadaca, bolesnici su prepusteni trfistu. Zdravsiveno osiguranje za koje | tako izdvajaju iz
syojih placa slijeva se neodje dalie. podobnim ravnatelima | rukovoditeljima jawnih Zdravstvenih
usianova: Dodala je | kako se opcenite privatnici vode profitem iu fokusu im je Zerada dok je
ljwdsko zdravije samo sredsivo poslizanja pozitivne financijske bilance

A .
e

Fota: Fhckr
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“Takav nadin organizacile zdravsivens zaslite ne sama da je nepravedan jer favorizira samo
one bogatije kofi =i to mogu prusiifi. v svojo) je oznovi duboko nemoralan i u krajnjem slutau
dugoroéno neisplativ jer zdrava populacia je | produkdivnia populaciia, dok je ona bolesna
veoma neprodukivna te drugtvo stagnira™ Majvecim problemom smatra Slo se na vodeds
pozidis postavifaiu osobe kois za 1o nemaju kompetencije. “Uglavnom se biraju prema
podobnestis a toje najveca greska. Ljudi koji su sposobni | pesteni se marginaliziraju, a
‘snalzZliivi | podobni’ se isfifu Kao vade | upraviiaju tom velikom i biinom sastavnicom nasen
drustva. Naravmo. wilo j2 nezahvaino biti na vodedim poziciama, pogotovo u zdravshu. Vedikd su
to zahtievi | obveze te treba tome pristupili strucno. svjesno i odgovorno. Vedinag danasnjeg
vodstva nije sviesna u 3to s2 upetijala te 32 fo vidi | na rezultatima u zdravst®,

Ivana smatra kako zdravetvu trebaju velike 1 tekionske promjene, no istice kako fo nijeé posao
kofi s radi preko nodi i = ludima koji =& biraju prema danaznjim koterijima “Mislinn da najvise
pali primama za3tia fe da su oni frenutno najvize opiereceni Oni bi rebali bili prea obrana za
bolesnike | za boinice. 3 svedsni su na administraciju_ lisis cekaniz | mali broj lijgénika koii
odraduje posao 23 desetoricu (malo =am i rekla). Dredtvo je na rebu i jeding Sto je ostalo je
‘bespiatna’ zdravatvena skib koig je na nubu raspada financijsia, kadrovskl 1 psihick”,

Promjens u sustavu su nuZne, 3 da bi pacijerti bili zadovolni zdravstvenim susiavom njime
moraju biti zadoveljni | oni kofi u njemu rade “Trebaju =& postivali radnicka prava i osiguraii
adekvalni uvjell za medicinsko ozoblje | bolesnika da bi susiav dobro funkcionirao. MNe mislim
sama na financijsku stranu_ jer se ved puno puta pokazalo. 3 to i sama tvrdim dz ffudi kof
odlaze iz zdravsiva ne cdiaze zamo zbog financijske strane. Problemi su pung dublji i ozbiljniji |
puno duZe trau’”

Ivana fesenje vidi u ulaganju u primarmu zdravstvenu =krb. “Zato se | Zove primama
zdravstvena skrb jer 32 bolesnik prvo treba jeviti svom ljedniku keji ga zatim Szlje u sekundarme
i lercijame ustanove prema polrebi. Dia bi lijecnik obileljske medicine mogac normalno radifi
trebra ga raztereiiti, pomoci im U mnogo sivar s kojfima =& sada bore, educirati stanovnistvo i
razterzfiti hitne sluZhe od nepotrebnih dolazaka i poziva.. ", rekla je. Jasno je kako s cijsla
situacija u sustavu odraZava | na njegove koriznike. pacijenie. Prema niezinom misenju dolazi
domanjka povierenja u zdraveiveni sustav | njegove nosilels, 2 kao pringer navodi doba
korone -“Ljudi su od potpunog povierenja u ijecnike | zdravstveni sustay ofisi u potpunu
krajnost, skepsu, éak i mZnjw. To se | =ada podinje sve vise pokazivati | kroz sve manju
procijepliencst disce. Liudi vige ne viensju jecnicima, ne vieruju ljekovima i cjepivima. Ne
vieruju u znanstvene dokaze, u medicinu zasmovanu na dokazima”

Csvmula s i na sve cedce rafenje savietz putem infemsta. odnosno kod 'dr. Googis'
porialima | raznim foruminia. Edukaciju, dosliednost, preporuke, jasne smjemice i plan
zdravstvene skrbi istaknula je nuZnima. 3 najvaznijim smalra da zdravstvo mora biti besplatno i
dostspno svima {2 nikako ne smije | ne moZe bifi privatno. “To je 7 sficki kontradikdomo, krsi sve
medicinskes | jud=ke zakone. Po pitanju zdravija svi maramo bit jednaki | imati jednaks opcie |
jednaku najboljo skrb. Trenutak kada bolesnik oediucuje o zdravstvenoj skrbi na femelju svoje
financijske mogucnosti je trenutak raspada svake civilizacije | Covjeka kao humanog bica. To ze
ne smije dogoditi. {o bi bio definitivan poraz Covietnast | foviedanstva™ Zakljudila je.

Dbisvy ovog fexsta podZala = Agencls 25 elskironicke medis. putem J5vnog poZive 28
yoovarsnie novinarskih radova u efskironiékim pubtikaciama u 2023 godini

Nazlouna fofografja  FrecBanosFadnitks prave

Tekst napizsoia.

Luciia Makovics
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