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Tri godine uspjesnog rada laboratorija za kateterizaciju i
elektrostimulaciju srca u Thalassotherapiji Opatija

[4 DAMIR AVDAGIC, dr. med.

U Thalassotherapiji Opatija je u sije¢nju
2017. godine entuzijazmom prof. dr. sc.
Viktora Persica te iskustvom doc. dr. sc.
Rajka Migkulina osnovan laboratorij za
kateterizaciju i elektrostimulaciju srca te
je uredena angio-dvorana, koja je u istom
razdoblju zapocela s radom. Time je usta-
nova uvelike unaprijedila kvalitetu ponude
i od tada kardiologkim pacijentima nudi
potpunu medicinsku uslugu: prevenciju,
lijecenje i rehabilitaciju. Jedna je od rijetkih
klinika u Hrvatskoj koja nudi moguénost
izvodenja potpune neinvazivne kardioloske
obrade, uklju¢uju¢i MSCT koronarogra-
fiju i MR srca uz invazivnu dijagnostiku i
postupke koje ona ukljuéuje.

Ve¢ je u prvih godinu dana u laboratoriju
izvedeno 850 dijagnostickih postupaka,
preko 250 intervencija (implantacija sten-
tova) te ugradeno vise od 100 sréanih elek-
trostimulatora. Prosje¢no se realizira oko

1.000 postupaka godisnje, a u tri godine
rada kroz laboratorij za kateterizaciju i elek-
trostimulaciju srca proslo je vide od 2000
pacijenata, od ¢ega je bilo 600 koronarnih
intervencija. Osobno najveéim uspjehom
smatram okupljanje kvalitetnog i skladnog
tima kojeg ¢ine mladi lije¢nici te posebno
educirane medicinske sestre i inZenjeri radi-
ologije za $to je zasluzan docent Miskulin
koji je ujedno i voditelj Odjela za invazivnu
i intervencijsku kardiologiju s jedinicom
intenzivnog lijecenja. Trenutaéno na odjelu
radi 4 lije¢nika, 7 medicinskih sestara te 2
inZenjera medicinske radiologije.

Osim trajne edukacije, sudjelovanja na
strucnim i znanstvenim skupovima i radio-
nicama u Hrvatskoj i inozemstvu, od velike
je vaznosti i uspjes$na edukacija i surad-
nja s drugim zdravstvenim ustanovama i
klinikama, posebice Klinikom za kardio-
vaskularne bolesti i Zavodom za kardioki-
rurgiju KBC-a Rijeka, Klini¢kom bolnicom
»Sveti Duh* 1 KBC-om Sestre milosrdnice
u Zagrebu te Klinikom za kardiovaskularne
bolesti Instituta za kardiovaskularne bolesti

Vojvodine u Sremskoj Kamenici. Po¢etak
godine donosi i preuredenje angio-dvo-
rane, u kojoj ¢e biti instaliran i novi najsu-
vremeniji angio-uredaj, koji ¢e omoguéiti
obavljanje sloZenijih dijagnosti¢ko-tera-
peutskih postupaka ne samo u koronar-

nim arterijama (IVUS, rotablator) nego i
u drugim sr¢anozilnim strukturama (npr.
perifernim arterijama) uz veéu sigurnost
za pacijenata. Uz postojeéi C-luk nabavka
novog angio-uredaja doprinijeti ¢e dalj-
njem razvoju intervencijske kardiologije
te razvoj elektrofiziologije i napredovanje
mladih ¢lanova tima.
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Povjerenstvo za mlade lije¢nike Hrvatske
lije¢nicke komore (HLK) predstavilo je 2019.
idejni projekt e-specijalizantske knjizice i
dnevnika rada koji bi zamijenio dosadag-
nju papirnatu verziju. Najvedi je nedostatak
postojeceg nacina ispunjavanja specijalizant-
ske knjizice i vodenja dnevnika rada da se taj
svodi na ,.skupljanje pe¢ata“ po odjelima kako
bi se moglo pristupiti specijalisti¢kom ispitu.
Prema tome, sadagnja specijalizantska knjiZica
je, zapravo, puka formalnost koju svaki speci-
jalizant treba odraditi, a nikako ne predstav-
lja odgovarajuéi natin praéenja napredovanja
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specijalizanta tijekom njegova usavrsavanja
niti moze posluziti kao portfolio koji bi speci-
jalizant mogao priloZiti uz Zivotopis prilikom
prijave za neko radno mjesto ili za struénu
edukaciju. Takoder, knjiZica je obvezna samo
tijekom specijalisti¢kog usavrsavanja, a ne
treba ni spominjati da edukacija svakog lije¢-
nika traje cijeli Zivot. Aplikacija bi sadrzavala:
glavni dio koji bi ¢inilo sucelje u kojem bi bile
prikazane sve vjestine koje je potrebno steéi,
a klikom misa bi se oznaila stecena razina
vjedtine. Drugi dio sucelja bi odgovarao sadas-
njem dnevniku rada, gdje bi specijalizant
ukratko opisao $to je taj dan radio, na kojem
radnom mjestu i uz nadzor kojeg lije¢nika.
Treci dio sucelja sluZio bi za upis objavljenih
znanstvenih radova i ostalih ¢lanaka tijekom

®

specijalizacije, a Cetvrti dio sucelja bio bi vezan
uz polaganje kolokvija i ocjenjivanje mentora.
Mentor odnosno komentor, imao bi pristup
e-specijalizantskoj knjiZici onih specijaliza-
nata za koje je zaduzen i putem te knjizice bi
autorizirao vjestine i postupke koje je speci-
jalizant naveo kao stecene odnosno uéinjene.
U skladu s time, ovo Povjerenstvo i nada-
lje nasto')’i realizirati navedeni projekt. Vise
puta je kontaktirano Ministarstvo zdravstva i
konacno je stigao pozitivan odgovor, uz poziv
na sastanak. Takoder je u planu prezentacija
projekta na sljedecoj sjednici Nacionalnog
povjerenstva za specijalisticko usavrsavanje
doktora medicine, gdje ¢e se raspravljati, medu
ostalim, o tehni¢kim moguénostima izvedbe
projekta.






