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ZDRAVSTVENO STANJE STANOVNI
ORGANI ZACI JA ZDRAVSTVA NA PODRU]
DOBOJSKOG KANTONA U 2022. GODINI

UvOoD

Analiza najznalajnijih uzroka oboli]je
rizilnih faktora i z d r a Jjes kao e odabrpnihns t a n j
popul acijskih skupina daje uvid u zdr
zbivanj a i kretanj a, ukazujul i [ up

prioritetne zdravstvene intervencije.

Zdravlje ljudi proizilazi iz kombinacije biolg ki h kar akteri sti

djelovanja razlilitih sektora u drugt
aktivnosti. Zdravstveno stanj e, def i
predstavlja opis ili procjenu zdravlja pojedinca, grupe ili cjefmke populacije
koristeli zdravstvene indikatore.

Procjena zdravstvenog stanja stanovni

najvagnijih zdravstveni h probl ema i p
kako bi se osiguralo zadovoljenje zdravstvepiiireba kroz organizaciju i

djelovanje zdravstvene zagtite, uz po
Specijalisti javnozdravstvenih di sci
stanovnigtva, rada javnozdr av sztavgetniithe

na podr ul-dabdenkdgkokant ona na osnovu
koje su posebno razvijene za takvu vrstu dijagnostike u zdravstvu.

Analiza ovog izvjegtaja 1zvrgena | e
statistil ke meotdoadea k aa dobhnwoveni lp i z r
istragivanja prema Plathat iprtaVv &lieinjias
Federaciji Bosne i Hercegovine, a na osnovu Zakona o statistici u FBiH

(ASlI .novine Federacije Bi H efvabtmihza 3/ 03

izradu | zvjegtaja od ustanova koje pr
Su: podaci Federal nog =zavodadobpjskogst at i
kantona i vitalnom kretanju stanovni g

zavodaza javno zdravstvo.

Uloga zdravstvenst at i st i | ki h i stragivanj a z
zdravstvenog stanja stanovnigtva te t
vodel i h javnozdravstvenih probl ema,

javnozdravstvenilmtervencija u zajednici.



| nf ormacija AZdravstveno stanje stan
podr ul j ud obeonislkkoog kantona za 2022. g o
prikupljenim iz svih javnih zdravstvenih ustanova, kao i manji dio iz privatnih

zdravstvenih ust an o-dabojskega kanmwad Maordnjo a Z

naglasiti da velina privatnih zdravst
po zakonu obavezni, | ime se gubi znall
Rastula ekonomska [ S oana tramzicijpra, niskie s i g L
kapacitetdi (pojedinaca, porodica i z
uzrokovanim brzim i naglim promjenama, negativni demografski trendovi,
starenje stanovnigtyva, ur bani zacija
podraémlaj e, zajedno, Kroz svoj Kumul a
za zdravlje.

l z ovih | injenica proizilazi da na |
bi ol ogka, genetska i kulturna obiljeg
njegovo zdrav j e i maj u vanjski, makrosoci j al
soci oekonomski, okoligni, edukaci | ski
Odrelen, al i ne preovlalujuli ut j ecaj
zdravstveni kadar i oprema, nsmsluedak
Svjetska zdravstvena organizacija 1ist
promocijom zdravih ¢§givotnih stilova
zdravlje. Jednako je vagno razvijati
zdravstvene s h o d e, |l i ] e usl uge odgovaraju
finans j s ki odr gi v i pravilan te poliva
(dostupan, pristupalan, ulinkovit).

Koristimo ovu priliku da se zahvalimo svim zdravstvenim radnicima koji su se
trud i | i da prikupe i dostave ispravne
informacijskog sistema.

Osnovni ci | j prilikom pi sanj a i zZVi] ¢
informi sanje organa vlasti, drugtven
samoupa v e | drugih drugtveni h subjekat a
domena zdravstvene zagtite.



1. STRUKTURASTANOV NI GWMRABRNO
DEMOGRAFSKI POKAZATELJI

1.1 Opgti pokazatel i

Podrulje ZDK se pr ost #iaministatiynosdielyra i od
opgtina. Pr ema pr oza ptaistikina Bverd grastarl je sregdinama v o d
2022. godine givjelo 352.114 stanovnika
105 stanovnika po kvadratnom kilometru.

Kanton odlikuje umjerena kontintalna klima sa tri podvarijacije u zavisnosti od
nadmorske visine (nizijsko brdoviti region, brdoviti region i planinski region sa svojim
karakteristikama) u sjevernom dijelu i m
svakako wutj el et enrai sptojkeediinez kkraavakt venog s
organizaciju zdravstvene slugbe.

Ol ovo je najudaljenija opgtina od admini s
oko 100 km, Teganj oko 80 km, Varedg oko
putM17i geljeznil ka pruga te dio autoceste
Admi ni strativno, kul turno i industrijsko

2022. godine i mal a 1t@belap7r0i5k asztuajneo vonpiikea .k a
vitalne statistike za Kanio

Tabela 1. Ople vit adobojeskogkantomak t er i sti ke Ze.
1991 | 1998 | 2010 | 2019 | 2020 | 2021 | 2022

Broj stanovnika 475.431428.870 400.126 358.292 357.275 354.285 352.114
Gustina naseljenosti (st/Kjn 149 128 120 107 107 106 105
Natalitet ( 16,7 13 12 9,3 9,1 9,0 8,6
Mortalitet 59 7,0 9,6 10,2 12,8 14,1 10,6

(
Dojenal ka sm| 18,1 21,2 7,3 8,4 7,4 4,4 4,9
Prirodni pri] 10,8 6,0 2,5 -0,8 -3,7 5,1 -2,0

1.2 Stanovnigtvo

Prema procjeni Federalnog zavoda za statistikue di nom 202 2. godi n
Kantona je ¢givjelo 352.114 stanovni ka.

Starosna struktura stamegmegitwvmaomdigiopar i

opdgtinama najnepovoljnija je situaciija
povolinauogt i nama Doboj Jug, Teganj [ Gepl e.
Ovo je izuzetno vagan podatak, jer staro

zdravstvenih potreba. Ona predstavlja polaznu osnovu za planiranje i programiranje
mjera koje je neophodno provoditi u zajednicilju optimalnog zadovoljavanja potreba
u podrulju zdravstvene zagtite i wunaprel
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Distribucija
predstavljena u

stanovnigtva
sl jedel oj

pr ema
tabel i

dobni

Tabela2 Distribuci j a

s t a n o-dobdjsgot kaatonZ pe dobrlink skupinama

Kanton - starost (%)

o ukupno
opgting 0-14 15- 64 65+
ZDK 352.114 53.450 (15) 242.860 (69) 55.804 (16)
Breza 13.049 1.682 (13) 8.951 (69) 2.416 (18)
Doboj Jug 4.054 688 (17) 2.868 (71) 498 (12)
Kakanj 36.488 5.975 (16) 25.230 (69) 5.283 (14)
Maglaj 22.220 3.072 (14) 15.481 (70) 3.667 (16)
Olovo 8.801 1.081 (12) 5.838 (66) 1.882 (21)
Teganj 43.828 7.559 (17) 30.731 (70) 5.538 (13)
Usora 6.245 521 (8) 4.606 (74) 1.118 (18)
vVar eg 7.341 705 (10) 4.755 (65) 1.881 (26)
Visoko 38.456 5.835 (15) 26.042 (68) 6.579 (17)
Zavi doy 34.457 5.064 (15) 24.052 (70) 5.341 (15)
Zenica 107.705 17.099 (16) 73.126 (68) 17.480 (16)
Gepl e 29.470 4.169 (14) 21.180 (72) 4.121 (14)
13Pri rodno kretanje stanovnigtva
Tokom 202. godi ne na ZDK (5¢ djecek odptoga j681038L e n o

gi vor ol e&b8imb gk i4BagienE ki h.

Ukupno umrlih u 202. godini na Kantonu je bil8.729 o d

1844 e genski BumOdet dgpajamsdatdini h smrti | e
i 10 genskih).

Prirodnoket anj e stanovnigtva predstavlja razl
period na odrelLenom mjestu i govor.i nam

indeks za ZDK o®018. godine j@megativan.

Por ed

ovog

zdravstvene

prirodnog

Pralenje ovi
nataliteta i
Pri kazani podaci

parametara.

vitalnog
slugbe
priradgtaja,

parametar a,
negativnim prirodnim prirag

ni su

povol jni

kod

drugi

m

| 1885 en miulg k i h

dotgaarijag as tzan v oicg tewvna
vagni su i
dojenal ka

poke
smrtnost

stanovni gt

s aspek:t



Stopa matalitet je u padu od 2010. goding,a gt o ondb@av drinii razl i |
od socijalne sredine,ekoo ms ke mol i st anovni gtva, stop:¢

Mortalitet je ni § i u odnosu na prethodnu godi n
epidemi ol ogke situa@WVID&9. i zazvane pandemi |

Poredel i podat ke prema vrijednostalteta u F
u Federaciji manja (7a) nego u K anortalitetaye, skow ista plga ) ,
st opa doj enal keFederacijitnego s kantor{g,58 ) vetlak | e pr

priragtaij u Feder-81i)j.i BiH vige negatival
Grafikon 1. Odnos natdkta i mortaliteta u ZDK i FBIiH

12

10

8

6_

= ZDK
4_
® FBiH
2_
O_
natalitet mortalitet doj.smrtnost p

-2

-4

Prema statistilkim standardima stopa pri
nepovoljna i pokazuje da drugtvo nije sp
Kantonu i u od&vaodse rreg@ativiirn predznakom.

Stopa dojenal ke smrtnosti, lewopsiaogyosjek& 00 3 .
ima blage ekscese u 2005. i 2006. godini, da bi u nekoliko posljednjih godina imala
zadovol javajule vrij ednitakih i pokazafelias tpo i b uc
opgtikamtaona pri kazuje sljedeli grafikon.



Grafikon 2. Natalitet i stopaza2022igodindnog |
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Negativnustop i ma Kanton u cjelini. Natugdii t et
Zenici.
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kantonu je prikazan najel d @i grafikonu.

Grafikon 3. Trend dopesod BOPWRER2. smrtnost. u
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l4Pol i ti Il ka 1 socioekonomska sit.¢l

Zeniddokbooj s ki k a gittagan32.114 nti a nla2v noipk a . Sjedi gt

Zenic,Zakonodavnu viliast | ini Skupgtina Kanto
na |ijem je | elu Premijer.
Tabela 3. Pregled nezaposlenih, prosjeln
FBiH ZDK TK USK SBK SK
Stanovnika 2.156.846, 352.114| 431.938| 262.277 245.633] 419543
Zaposleni 535.665 82740 101.192 38.353 50474| 156.488
Nezaposleni 285.158 50.589] 68.213 29.271  30.650 55.506
Prosjelna 1.114 962 1.022 1.021 893 1.390

Tabel a 4. Za pdobejtkermkantonu uderiodu 198081.
1991. | 1998. 2005. 2008. 2013.| 2016. 2019. 2020. 2021.| 2022.

Zaposleni| 114.31€¢ 68.90( 66.71€ 73.267 68554 72.106 84.16¢ 82.073 82.178 82.740

Grafikon 4. Zaposleni i nezaposleni u@g n a ma  A@ojskdg kamtona 2022.
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Zakonska regulativa omoguluje svim stano
u praksi nij e sl 3858ineosigiMamih dseba.t onu j e bil o

Osigurano je B.916 maloljetnih osobal85.534 stanovnika u starosnoj dobi od 20 do
64 godine starosti i®806 stanovnika starijin od 65 godina.

Ul egie zajednice i vanzdravstvenog sekt ol
podacima Svjetske zdravstvene organizacije zdravstveni sekdosamo 10% uticaja
na zdravstveno stanje stanovnigtva, dok

Ovdje znalajnu ulogu imaju ekonomska si't
navi ke pojedinca, mediji, drgavni kontr ol

2. ZDRAVSTVENO STANJE STANOVNI GTVA

Za procjenu zdravstvenog Sstanja stanovni
dugina ¢givot a, stopa smrtnost.i (mortalit
smrtnosti, vodela obol j enj atore(pnatmotstiargei t et )
zdravlja gena i djece.

Opi a stopa 2 godinim&BKijédbilanei2,a2st opa dojenal k.
je bila 49a .

2.1 Mortalitet (Smrtnost)

Uu 2022. godi ni na Kantonu je ukupno umr]l
umr | i h osoba manje nego 2021. godine. Od
el5 dojenleta, a nasilnih smrti je bilo

Prosjelna starost umrlih je 72,34 godine
godi ne, ,6hgodinena 74

Najvige umrlih je u dobnoj skupini od 71
svim dobnim skupinama u 2021. godini uzrokovanog pandemijom korona virusa, 2022.

godine se uol ava pad smrtnost.i u svim d
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Grafikon6. Distribuci j a umr |l i h po dodobojskomkakteanpdan a ma
period 20132022.

101- 110
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81 -90
71-80 m 2022
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61 -70 = 2020
= 2019
51 - 60 ¥ 2018
m 2017
41 -50 = 2016
= 2015
= 2014
31-40
= 2013
21-30
11-20
1-10
0 200 400 600 800 1000 1200 1400 1600
Pored opgteg mortaliteta veoma je vagan
vodelih uzroka smrti d a j reu. Usprofeltilupetigadina k a U
naj |l egl: uzroci smrti su bili kardi ovas

bolesti, bolesti respiratornog trakta i nasilni uzroci smrti.
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Grafikon7. Di stri buci j a u z-dobofskom kamaent za pariodZ® ni | k o

2022.
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Grafikon8. Ul est al ost u zdobojgkam kamonat i u Zenil ko

2%

B Infektivne bolesti
B Maligna oboljenja
maSiloz2tA61S
mb SdzZNRt 2071 2
B Kardiovaskularne bolesti
2%
1% ™ Respiratorna oboljenja
@ Digestivne bolesti
B Genitourinarna oboljenja
Nepoznati uzroci smrti

¥ Nasilni uzroci smrti

Ostalo

49%

Kako se vidi iz prikaza vodelie bolesti z
sudova sa 49% ul e ¢l ponovno malighe holgsti ma ranljkiecsl t u

prethodne godine kada su to bite Mefuek
kardiovaskul arnim bolestima najlegle se
mogdani udar. Kod mallijgand hmabloil gensatm pnlau ] ae,
geluca, mal i gni tumor jetre, te maligni

uzroci smrti iz grupe oboljenja probavnog sistema.
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2.2 Morbiditet (Obolijevanje)

Morbiditet kao indirektni pokazatelj zdravlja irdktni pokazatelj bolesti se prati

registracijom konal nih
stanovni gtvu.

zagtita

N a osnovu
salinjena

Za
j e
Registrirani

stanovni gtva,
| bo

ako neka

konom opi
et

mor bi

pr S
dit na
vanbol nil ki
dostupnosti

| est mo g e

karakterodneéeleme zfat ar osne

di jagnoza

ani
I

pogodi ti

u izvje

h izvjegtaja
i st a.

morbiditet
zdravstvene

uv e
Z a

| ovj eka

Tako S

grupe.

|

l

skupinama razlilita.
Tabela5.Naj | egl e bol esti razvr st andebojskomm do b
kantonu u 202. godini
Ukupno na <1 1-4 5-19 |20-64 |preko 65
100.000
stan.

Zarazne bolest 9.726 2.762 348 895 2.934 4.450 1.099

Maligne bolesti 2.309 656 1 1 15 1.452 840

Bolesti krv i krvotvotvornih orga. 3.745 1.064 356 351 472 2.002 564
Endokrine i met 21.838 6.202 17 30 430, 14.267 7.094
Dugevne bol esti 10.961 3.113 5 46 244 8.100 2.566

Bolesti nervnog sistema 3.160 897 7 12 285 2.133 723

Oboljenja oka 4.968 1411 308 314 563 2.288 1.495

Oboljenja uha 5.132 1457 215 369 738 2.692 1.118

Oboljenja cirkulatornog sistema 40.603  11.531 2 13 145 23.322] 17.121

Oboljenja espiratornog sistema 40.933 11.625 2.409 4.452| 12544, 17.296 4.232

Oboljenja probavnog sistema 9.449 2683 336 481 781 6.057 1.794
Oboljenja koge 6.498 1.845 509 570 1.191 3.426 802

Obol jenja kosti 17.310 4916 11 18 348 12.791 4.142

Oboljenja urogenitalnog sistema 8.958 2.544 57 157 536 5.577 2.631
Nedefinirana stanja 10.036 2.850 358 797 2.896 4.922 1.063

Povrale 6.266 1.779 39 191 1.230 4.336 470

UKUPNO: 231.242 65.672 7.969 11.066/ 31.652] 129.779 50.211
Vodeie bolesti od kojih je straspiatermogigt v o
kardiovaskul arnog sistema, a,tepotl emt ne ma I

kostiju i zglobova.
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Grafikon 9. Stopa oboljelih na 100.000 stanovnika od pojedinih grupa oboljenja u
Z e n i-dbbojskom kantonu u 202

N
=
o
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11.531

11.625

23Hroni | na oboljenja

Hr oniobmé&jenja predstawlpjtejrel eaj el iktak 0z rze
si st em, tako i za ©pacijenta i cjelokupn
invalidnosti i nesposobnost i ,nezddowlstvar aj n o

vlastitim stanjem.

Prema neki m i st r adkietanovhik staaji od 60 modma imae tki u

hronaldmlaj enja, melLu kojima su najlegle bo
mi gi lnog sistema, oboljenja probavnog si
zdravlja.

Poseban problem predstavlj u mal i gne bol esti (zl ol udni
porastu. Postoji znal aj mao n bdestiulvesnostioob ol

spolu, starosti i mjestu stanovanja.
Hr o n ikdrdiogaskularna oboljenja

Prema stati st iviokdien ip oukzarzoakt emhojritnaal i t et a ko
oboljenja. To su t akol e radnoaktiwvmgse lain owmnri @d iv
lica treie dobi. Znatan broj ovih bolesni
emotivne i druge smetnje.

Nastanak veline ovih bolesti se moge pre
navi kama (stil ovi ma givljenja), a kod
komplikacija i rizik od prerane smrti.

Glavni rizici za pojavu ovih bolesti su dakle nepovelln navi ke i nepovo
okolina kao gto su stresne situacij e, ne
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rani tret man

sprel| ava nastanak fatal nih
organi zma, te wvr [

al anja botadasimaog nj egovi m

Pet v did einii dboljeinja kardiovaskularnog sistemal e st v @ppw s a
ukupnom morbiditetdn r o n kardiovaskularnih oboljenja.

Zapaga se da je glavno hronilno oboljenj
od koga je na Kaohu u 202. godini bolovalo 2.300stanovnika ili9,2% stanovnika.

Grafikon 10. Od n o s i zmelLu kar di ov as k u-dohojskoin h ob
kantonu u 202. godini.

B Akutna reumatska groznica (100-102)
Bl NPyAGY2 NBdzYl a12 &aNBlIy2 2
B Hipertenzivna oboljenja (110-115)
B Akutni infarkt miokarda (121-122)

5NHzIF A&AKSYAS6YlF aNBlyl 2062f
Ht 2NBYSSF2A aLINR@2SSyet &ANBI
E5NHzAF &ANBlIyYyl 2062faSyal o6Luc
¥ |ntrakranijalna hemoragija (160-162)

a2ORIYyA dzZRFNJO6LcomLcno
¥ Druga cerbrovaskularna oboljenja (165-169)

W Arterioskleroza (170)

Flebitis, tromboflebitis, embolija i tromboza vena

Druga oboljenja cirkulatornog sistema
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24Por emel aj i ment al nog zdravl ja

Pored bolesti cirkulabn og si st ema, poremel aji ment al |
faktor nesposobnostiradaok t i vnog stanovni gtva.

Najlegia oboljenja ove grupe bolesti jes

trend porasta neurot s kiemmep aarj & meriaasjpao,| ozgaetn
i alkoholizam.

Grafikon1l. Struktura vodelih poremei-aja menta
dobojskom kantonu u 202godini.

= Demencija

maSyidlfyA LRNBYS
alkoholom

8% aSyidltyAr LER2NBYSE
drugim psihoaktivnim
supstancama

= Shizophrenia

= Depresija

bSdzNRPGalA LJ2NB)Y

sl y1aA21 YA L2 NBY

Vodel e mentalno 2 bodithejbie je pepresijeod kge je UboloZal 2
2.4340sole, zatim neurotskianksioznip or e me | a j

2.5.Maligna oboljenja

Uz oboljenja cirkulatornog sistema, maligne bolesti predstavljaju simbol patologije

savremenog | ovjeka. U svim zemljama, p a
porastu. Smrtnostoérk a pl ul a je u svijetu je u zadr
U strukturi uzroka smrti od malignih oboljenjau 202 godi ni naj ul est a
dojke, debelog crijevayrostate, zatimrag e | uca. i pl ul a
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Grafikon12. St rukt ur a rnome | ah-dabeisidinl ganmnu u 202
godini.
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B Melanom
E5NMzAS YFEA3IyS yS2uLf1rTvS 1208
B oaltAdyS yS2Lf1iyv$S Rz221S8 0S8y§
H Maligna neoplazma cervixa uterusa
B Maligna neoplazma korpusa uterusa
= Maligna neoplazma ovarija
Maligna neoplazma prostate
Maligne neoplazme urinamog trakta
mal tAdyS yS2LiLFTYS Y2INIGSy23
Maligne neoplazme mozga
al ftA3yS yS2Lf1TYS GANRARS2S
Maligne neoplazme limfoidnog tkiva
¥ Druge maligne neoplazme

-

26.0bol jenjaiodmnadmyo si st e ma

Kogtminpi i na oboljenja, zZzbog svoje priro
javnozdravstveni problem.

Ona su naj | mgaiidhostiucxisuslvowapjars posla radnoaktivne populacije,
uzrokuju znatne tegkole oboljelom, a za
znal ajno finansijsko opterelenje.

Najzastupljenija oboljenja ove vrste na Kantonu u202 godi ni manogbol es
stuba, zatim bolesti zglobova pa slijedi reumatoidni artritis.

Grafikon13. St r ukt ur a o bmilgjielnnjoag ksoi gstdakomomna Zen
kantonu u 202. godini.

= Reumatoidni artritis i druge
1% inflamatorne poliartropatije

3%
/ S 3 = Artroze

{GS6SyA RSTF2NNAGS
L2NBYSsFe2A 1 3t262

= Sistematska oboljenja vezivnog tkiva

=/ SNBALI YA A RNXz3
intervertebralnih diskova
Druge dorzopatije

st 2NBYSO6l2A YS{AK

st 2NBYS6FeA 3AdaAadAry

60%

s5NUzZAF 262taSyal |
sistema i vezivnog tkiva
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2.7. Zdravlje gena

Gene zdravstvenu agt.i nate ostvarupuuu pr i r
ambul ant ama ople/porodi, e medicine i u
( gi ne kaokl uoggekros k e ambul ant e) .

tu
| n

U 2022.godini zdravstvenye z a ¢ § & tma nivouprimarnezdravstvene a gp f t @1®1 o
timova na 13 lokacijanapadl j u Zeni | ko dobojskog kant ol

Na tabel:i br . 6. je prikaz zdravstvenog

zdravlja gena:

Tabela6. Sl ugba za zagtitu remreda,ktzdrmnaows tzde
u Z e fdabdjgkam kantonu u 222godini

MRE GA ZDRAVSTVENI RADNICI

. . YT _ x

° — Doktori medicine — o

x © 3 v L - _
Zdravstvena NI N = — - —oo | Oy | %

© 'S Q § = 0 o TS c @ o O

ustanova 5 & e = 235 982 | c@< =
o X = c i) ts=Q0¥ | 5 Qo| <

o9 < ] 59> | 28¢s | @9 | -3

© | & | F2s| 85_|= © x

o n N ©
D.Z. Breza 1 1 1 1 0 0 1
D.Z. Doboj Jug 1 1 1 1 0 0 1
D.Z. Kakanj 1 2 2 2 0 0 5
D.Z. Maglaj 1 1 1 1 0 0 2
D.Z. Olovo 1 1 1 1 0 0 3
D. Z. Te 1 2 2 2 1 0 2
D.Z. Va 1 1 1 1 0 0 1
D.Z. Visoko 1 1 2 2 0 0 2
D.Z. Usora 1 1 1 1 0 1 1
D. Z. Zav 1 2 2 2 0 0 5
D.Z. Zenica 2 5 4 4 3 3 7
D.Z. Ge| 1 1 1 1 0 0 6
UKUPNO 13 19 19 19 4 4 36

U toku 2022. godine ostvarefeukupno 75.099osjetapri| e rneuealizirano21.336
prvih pregleda radi | i j 8l9%menavnipregledagdeinnaa c i j
radi l'ijel enja.

T a k o Lostvaren@8.288preventivnihpreglec. kupnojei z v r1§.@08Ra p a

testova sa ciljem r an o gUkapndsuobavijensdj28 r a k a
pregledalojki.
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Tabela7. Posjeteipr egl edi u Sl ugbi za za@tokut2022. goglippoo d uKk t i

oplinama
©
IS -

IR Eaag %g% @ 552

Zdravstvena o g8 B 8% 25— 22T

ustanova £E 52 e £35 ¢

S o oo == T =0 o

=~ O BT oS
D.Z. Breza 5.445 663 562 101
D.Z. Doboj Jug 160 182 136 46
D.Z. Kakanj 14.763 1.741 1.732 9
D.Z. Maglaj 4.642 940 775 165
D.Z. Olovo 6.198 839 737 102
D.Z. Tegag 9.476 2.302 2.302 /
D. Z. Var g 1.189 303 303 /
D.Z. Visoko 9.854 2.250 1.508 742
D.Z. Usora 270 135 135 /
D. Z. Zavi 8.376 5.170 2.585 2.585
D.Z. Zenica 11.957 7.766 7.406 360
D.Z. Gepl 2.768 997 827 170
UKUPNO 75.098 23.288 19.008 4.280
Grafikon14.Skrining na rak grlila maternice prema

dobojskom kantonu u 2022. godine.
HHlnnmmiiHn ;T Il nnsnny
dobnim skupinama

‘ n 20-24 godine

= 25-29 godina

30-39 godina

= 40-49 godina

27% = 50-69 godina
l z navedenog dijagrama mogemo vidjeti d
tridesete godine ¢givota gene.

U toku 2022. godine ostvareno je 22.789

Savjetovaligte za planid7anpet gp,oriodi oe npf
zdravlja Zenica, Vi soko i Breza. Od 631

broj posjeta ostvaren je u Domu zdravlja Zenica i Visoko.
19



Na sl jedeloj tabel. se mogu Vi djimnfje pos
porodice, juvenilnom ginekologu te posjete radi steriliteta.

Tabela 8. Posjeteipr egl edi u Sl ugbi za za@tokut2022. gogiperpo d u Kk t i

oplinama
° > = Posjete savj e
- g ° % trudnice
-5 | 28 | ¢
Zdravstvena oy > = =
ustanova @ 8 g Kz S % Do 3. 4.7 6. 7.
B8 23 23 mj. mj. mj.
g% | &7 | %%
o N o o £
as
D.Z. Breza 262 13 70 288 272 253
D.Z. Doboj Jug 5 15 / 23 24 45
D.Z. Kakanj / 46 34 314 41 17
D.Z. Maglaj 1 6 1 398 482 861
D.Z. Olovo 43 6 11 166 227 530
D.Z. Tegi 3 / / 269 62 41
D. Z. Var ¢ / / / 22 7 8
D.Z. Visoko 177 180 302 1.619 1.342 1.572
D.Z. Usora 2 4 / 6 3 3
D. 7. Zavi 25 49 40 88 42 24
D.Z. Zenica 624 306 156 1.820 2.552 3.218
D.Z. Gep] 5 6 0 190 223 565
UKUPNO 1.147 631 614 5.203 5.277 7.137

U 2022 godinibroj propisanitkontracepcijskitsredstavaznosioje 1.369 Strukturalno su na
prvom mjestuoralni kontraceptivi(932ili 68%),Manjesuzastupljenantrauterinasredstva
(142ili 10%) te ostala kontraceptivna sredstva (295 ili 21,5%)

Br oj pobal aja u ovoj godi ni je iznosi o A4
znakova poraiavia,juatrukjue svih Bbortusa iznosi 53% Namjernih
abortusa u 2022. godini je bilo 124.

najlegle r2disd ubhiaj ew
ala do dvaRghesltuwlsesjeedvmi
ce. Kompli kacije u tok
slul aj eva.

Prekid trudnoie s
trudnola se preki
prekidala u periodu 23 0 s e d mi
javile su se u 114

e
d
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Tabela 9. Vrste i br odpbojskbgkantonasid@2na podr ul j

Vrsta i broj abortusa
Dobne grupe Namjgrnl Meo!lglnskl Spon'gam Ukupno
prekid indiciran prekid
ispod 15 g / / / /
15-19 g 3 1 6 10
20-24g¢ 18 11 25 54
25-29¢ 30 24 63 117
30-34g 35 9 65 109
35-39¢ 24 12 38 74
40-44¢ 13 9 17 39
45-49 g 1 1 / 2
preko 49 g / / / /
Svega 124 67 214 405
Na sl jedelioj tabeli se moge vidjeti br oj
radili.

Tabelal0.Br oj abortusa prema us tdabojskegkantanana podr

2022.

© Trajanje © Kategorija °
o— | usedmicama / kada| VrSte Prekida o prekida 2 x

S o L trudno [}
= se vrgi trudn =0
L < =

8o = 8
Zdravstvena | g s 8 3 — ; - I= 9 <
ustanova S £ E|JY| ¢ - é = ; S % c
c - L Q SE| Lx| gEX = S =)

o @ » | 25| Ev| 28y €< S 8

2 | Y| Q|88 355888 °| £ | 5| 29
> o | & | S |F |27 | 2 o | §°
e} — %) S 5 <

D.Z. Kakanj 10 10 0 0 0 3 7 10 0 0

OB Tega]| 121 | 112 9 0 46 51 24 121 0 1
KB Zenica 274 | 250 | 23 1 78 13 183 | 273 1 14

U toku 2022. godine bilo je 2.851 porod. Prijevremenih poroda je bilo 12%)4,24
poroda sa prolongiranom trudna m ( 0, 8 4 %) dok su ostalo
vrijeme.

Poroda koji s
I

avrgeni sekcijom je bilo
godine je bi 4

u zav
o 2.88 od | ega je bilo 13
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TabelallBr oj porolaja paemanao poidmabgjskagp Zeni | ko
kantona u 2022.

Br oj porolaja
Dobne grupe . Prije Prolongirana

Na vrijeme vremjena tr 8 dna Ukupno

ispod 15 g 1 / / 1

15-19¢g 82 10 2 94

20-24g 574 32 10 616

25-29¢g 977 34 7 1.018

30-34g 696 21 4 721

35-39¢ 311 17 / 328

40-44 g 60 7 1 68

45-49 ¢ 4 1 / 5

preko 49 g / / / /

Svega 2.705 122 24 2.851
Na tabeli 12. se moge vidjeti broj porol.

Tabelal2.Br oj porolLaja prema us tdabojskegkanwnama podr

2022.
BROJ PORON 4 BROJ RORNENI H
[ — =
3 o °let £c
o > —_
Zdravstvena & | - £ g’ 5 < | 2| of2 co| 2co
= o = 2 Z 7} o 0 o
ustanova = - = o | ©@3| O a > |08 o.-8
> ” > S| 5. X 2 - | 2w L9
< Lo % % c |l go® o
G I = |0, 2
D.Z. Kakayj 75| 75 75| 0 0| 75/ 0 0 0
D. Z. Zavi 10 10 10/ O 0 0 100 O 0 0
KB Zenica 2.1612.161] 2.017/121] 23| 917| 2190, 13 39 26
OB Teganj| 604 604 603 1| 0| 197 608 / 14 /
Trendovi kretanja pobalaja i rolLenih u z:

Grafikon 15Tr end Kkr et anj a r oL edobojskoinkaptanb al aj a n
20132022. godini.

—! 1 dzlly 2 L2066t 2F =—bl YZSNYyA LINB{AR {NJ
{LRy{{F YA LINB{AR—HPEHIFRA2BASy 41 A AYRAOANI
—! 1dzLly2 LE2NRBSI 2!

4000
3000 \
2000
1000 — =— 1
0 e — .

2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022
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U slugbi za zdravstvenu zagtitu gena u 2
stanja.

Po ul estal osti SuU na prvaoemhemae stau 2l0a 1283t
bolestiistanja(57%p3 na drugom su drugi faktori koj
(7528 ili 21%)a dal je su to kandidijaza, anemi|j
menstruacije, menopauzal thara. probl emi, upa

Grafi konom 16 je prikazana struktura utvr
Z e n i-dobojskog kantona u 2022. godini.

Grafikon16. St r ukt ur a bol esti gena i -dobdjskomj a z
kantonu u 2022. godini.

= Trihomonijaza
= Kandidijaza
= Maligna neoplazma dojke
s LI fYyA LRNBYS
= Anemija zbog nedostatka
Rl SN
B e e R e ey
= Upala vrata maternice

= Druge upale vagine i vulve

"t 2NBYSo6l2A YS)

= Menopauzalni i drugi
LISNRA YSy 2 LJ dzi | §

Voderdemal i gne bol esti koje se javljaju
cirkulatornog si st ema, bol esti respirat
oboljenja.
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Na tabel.i br . 13 se mogu vidjeti
sue¢/ i dentirane u 2022. godini na nivou
Tabelal3.Ut vr Lene bolesti i stanja kod gena
Z e n i-dbbojskog kantona u 2022.
MKB Bolesti Gifre Broj Procena
stanja
I Infektivne i paraziarne bolesti A00T B99 4,943 4,1%
Il Maligne neoplazme CO007 D48 1.311 1,1%
1 gglr est ajkir v miun('jg"g D507 D89 2.176 1,8%
v Endokrina i metabol i|] EOOi E90 12.737 10,6%
\% Mentalniporeme aj i i por eme FOOi F99 5.640 4,7%
VI Oboljenja nervnog sistema G007 G99 1.597 1,3%
Vil Oboljenja oka i adneksa HOO1 H59 2.565 2,1%
VIIl | Oboljenja uha i mastoidnog nastavka H601 H95 2.629 2,2%
IX Oboljenja cirkulatornog sistema 1007 199 21.015 17,5%
X Oboljenja respiratornog sistema JOO7i J98 20.195 16,9%
Xl Oboljenja digestivnog sistema K001 K93 4.646 3,9%
Xl Bolesti koge i potk LOOT L99 3.270 2,7%
Xlll | Obol jenja kogtanomi MO0V M99 8.921 7,4%
XIV | Bolesti genitourinarnog sistema NOOT N99 4.756 4,0%
XV |Trudnola, porolaj ii O00T1 099 705 0,6%
XVI Sefiordae Lena stanja pol pgyipgg 210 0,2%
| Kot et oo™ | qooigea|  ms| o
XIX lIj’;)r\lorlizg‘jetrovanjadrugq:)osljedlce/anjsklh S007 T98 2410 2.0%
XXI |Faktori koji wutilu n 2Z00V Z99 14.386 12,0%
Ukupno 119.738
XX | Vanjski uzroci morbiditeta i mortaliteta VO1i V98 201 0,2%

24
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2.8. Patrooesagna dj el atn

Patronagnu djelatnost na podrulju Zeni]| ki
74 medicinske sestre/tehnil ari

Na posjet hronilnom bolesniku odnosil o s
na novor ol28 dahaedand)6 brodibB1(1-1 godina) .

Strukturni prikaz uz distribuciju po domovima zdravlja prikazan je u tabeli 14.

Tabela14.Pat r o didathospoo d g o v a rs&jupliinmma na podrul j u
dobojskog kantona u 2022.

() > (3]
o - © O
s | 3| | = S | N S
) = g > 9 c
. . = s) o] < ()
Broj posjeta o [e) ~ = N > N N
N a N N . N N .
o N a a fa) a a a)
)
Porodici 145 58 | 5.195| 1.451| 382 / [ |23.453 | 497
Trudnici 67 24 38 162 1 8 / 1 /
Novor ol ealaed) 4,9/ 19 /| 268 6| 19 /| a5 |
porodilji
Doj en| eitigodiall 4, | gg I o202| 1 1 1807 |
porodilji
Djetetu (314 godina) 5 / 174 4 / / 65 /

Oboljelim od malignih
bolesti

Oboljelim od dijabetesa
Oboljelim od
kardiovaskularnih bolesti
Obolje_llm od mentalnih / 5 6 / 6 / / 377 6
bolesti
Oboljelim od
distrofije

Zbog alkoholizma

Zbog narkomanije
Oboljelim od tuberkuloze
Oboljelim od ostalih
hronilnih bo

58 87 96 97 13 335 | 4.631| 528
32| 258 | 360| 239 17 427 | 5.285 | 303
12 |1.161| 393| 176 14 /| 6.680 | 329

~ [~ - [~

267 79

~|—|~] -
~|—|~|
~|—|~] -
~|—|—
-~

~ |~ -
[ep]

~|~[~| —

~ |~ -

6 710 232 20 540 | 5.495| 822
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2.9. Zdravlje djece

Zdravlje djece do| e tgodine starosti

Zdravl je dj ece mo g e mo posmatrat.i kroz
novorolenal ke smrtnosti, juvenilne smrtn

U toku 202. godinel3dj ece | e bi Itoo pmar tnvrotrvoolrediide, n oS t i
udi o prijevréenbroplLeoilengegedj ece sa tje
grama je iznosi®3.

Ovi pokazatelji takoler mogu biti i ndi k
prediktor kasnijeg zdravljandroo t o u dj el jem periodu.

Vodel a oboljenja djece od 0 do 4 godina s
akutni bronhitis, cistitis, zati,me anenmn

gastroenterokolitisi.

Zdravstveno stanj eafanlltedidai h u gkol ama i

Oml adina u gkolama i fakultetima predsta
uj edno i naj vel. bi ol ogki potencijal dr u
Br oj djece u osnovnim i srednjim gkol ama
Br oj gkol ski h cbK:28 ata na podrul ju

Br oj centralnih osnovnih gkol a 6 5

Br oj podrul nih osnovnih gkol a 148

Broj srednjih gkola: 37

Broj fakulteta: 8

Zdravstvena ispravnost hrane i wvode u

U toku 2022. godine obavljena je kontrola zdravstvene ispravnosti hrane i vode u

gkoilns kobj ekti ma, gkolskim kuhinjama, faku
mjestima u kojima se hr ane 4ibijensku kontrolma p o
hrane uzeto je 35 wuzorak hrane i 10 bris
uzorkn vode za hemijsku analizu. Ukupno 2 ('
ispravna, dok su svi brisevi zadovoljavali kriterije. Ukupno 42 (17,9%) uzorka vode nisu

bila mikrobiologki, a ukupno 4 (1, 9%) uz
Sanitarno-hi gi j ensko stanje i sanitacija u

Na podrulju ZDK ima 108 gkolskih wustano
Nekoli ko podrulnih gkolskih objekata se
Sa higijjenskegr aLevi nskog aspekta neki SuU i zuze:
je higjenskogr alLevi nsKki izuzetno neuslovan za
drugog osoblja.
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U svim javnim i privatnim predgkol skim us
kao i na fakultetima na podruljunaZdDK ot
predmeta. Pod ovim se prvenstveno misl i
u upotrebi, poput povrdgine klupe, gteka n
rul ki na | esmama u toal eti ma, udkuhinjskec a ma
povrgine gdje kuhinje trenutno rade. Cil
ukage na svakodnevne propuste tokom meha
odrgavanju objekat a, kao i mej ni avdi gnmeznnt aul auj
mehanil kog |igienja, metodama mehanil kog
li gl enje, a sve kao neophodna [ sugtin
dezinfekcija bez mehanil kog | igl euppta ni j
[ smjernice o nalinima mehanilkog |igien
[ kolilinama dezinfekcionih sredstava Kk
i spitivanja sanitacije jeste uzi maatmj e br
AccuPoint Advanced Sanitation Verification System za brzu analizu uzetog brisa.

Rezultati SuUu gotovi za 20 sekundi, te ni
apar at ol itava kol ilinu organskog zagal
mikroor gani z ama. Ukol i ko se smanji kol il ina
predmeti ma mehanil kim |igienjem, smanjuj
[ predmeti ma nali mi kroorganizmi . Aparat
industriihr ane i u zdravstvenim ustanovama. Uc
online [ ugi vo edukacij ama o] higijeni

zadovoljavajuli

POJEDINI ASPEKTI ZDRAVLJA DJECE

Stanje vida kod gkol ske djece na podr
Tokom 202 2. godine proveden je skrining za
u svim osnovnim gkolama u kojima ima dj e«

podrulju ZDKanvikdodj eu kpurpengol ed. 6 6 1 ul eni ka
osnovn®©dgkolge broja, kod 529 (7,9%) ul eni

{GryaS xL5! 12R R2S0S RNMAAK
u ZDK u 2022. godini

529 7,9%

m Bez odstupanja

B Sa odstupanjem od
dz2 0 A6 2Sy
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Stanje sluha kod gkolske djece na pod
Tokom 2022. godine proveden je skrining
uUu svim osnovnim gkol amaj iu jkeo jo bmah viartae rd j sek
podrul ju ZDK as|l kod jekwppreagl éd233 ul eni ka
osnovne gkole. Od tog broja, kod 143 (2%

Stanje SLUHA kod djece drugih i osmih razreda osnovnih
O12fl dz %5Y dz HAHH® T2

143 2,0%

B Bez odstupanja

B Sa odstupanjem od
d2o A6l 28y

Stanje |l okomotornog sistema kod gkol s
Tokom 2022. godine proveden je skrbgning
Ssi st ema za djecu u svim osnovnim gkol ama
skriningom. Na podrul ju ZKkkod ukipoontd3580 r n i

ul eirkuegi h i gesti h razreda osnovne gkol e
kod 1.534 (24,1%) ulenika utvrlLen je prol

Stanje LOKOMOTORNOG SISTEMA kod djece drugih i osmih
NI T NBRI 2ay208yAK O12fl dz 3

B Bez odstupanja

B Sa odstupanjem od
d2o A6l 28y
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|l nformacije o daljoj di jagnostil koj C
sistema na osnovu nalazéizijatara

Od 46 preuzetih nalaza, 45 (97,8%) je zal
Samo 1 (2,2%) nalaz je bio uredan, tj. r
Najlegie dijagnoze na dalj oj da1j48,9%%),0 st i |
skolioza (14, 31,1%), AudubljeniA grudni
l umbago sindrom (1, 2, 2%) , cerebral ni S i
8, 9%) , ki foskolioza (2, 4, 4%) ,unastapleesal or d
svojim redovnim tret manom, pretilost (2,
problem sa stopali ma, te su isti ul eni ci
ortopedske ul ogke Ukupno 2 (14, 3%) ul e

rotacijom stopala.

br2a6S06S RA2F3IAYy21TS &:0 Yyl
nakon skrininga LOKOMOTORNOG SISTEMA
50 46,7

Najlegii tretmani nakon dalje dijagnost.
95, 6 %) , sportske aktivnosti [ pojal ana f
8, 9%) , redukcija tjelesne 2t,@8i)ne pra,l eshj 4
razvoja (1, 2, 2%) , regulisanje tegine

roditelji/staratelji mogli su se obratiti internisti, torakalnom hirurgu ili na ultrazvuk srca.
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blFr26S0O6A GNBGYFYA &0 yI12y
nakon skrininga LOKOMOTORNOG SISTEMA
120
100 95,6
80
60
40
20 22 8,9 4.4 22 22
0 T T - T S— T T 1
Korektivne Sportske *2S O 6 Bedukcija Korekcija t NJ 8 Sy
@2 S Oadalivnostii  disanja  tjelesne hoda rasta i
Lzelk 6k yl mase razvoja
FATAGL I
aktivnost

Pregled podataka o provedenim skrining programima po gdinama

Godina

[ 2014.]

2015. |

2016.] 2017.] 2018.]

2019.

[ 2020.]

2021. |

2022.

E

VID

Ukupan broj
skrining
pregleda vida

3.618

14.361

17.061

3.347

6.415

2.224

7.002

6.661

60.689

Ukupan broj
(%)
pozitivnih na
skriningu
vida

237
(6,6)

1.191
(8.3)

1.330
(7.8)

227
(6.8)

387
(6

166
(7.5)

499
7.1

529
(7.9)

4.566
(7.5)

SLUH

Ukupan broj
skrining
pregleda
sluha

2.944

4.939

3.477

3.435

6.989

2.351

7.459

7.233

38.827

Ukupan broj
(%)
pozitivnih na
skriningu
sluha

83
(2.8)

158
@1

53
L.5)

88
(2.6)

155
22)

55
23)

89
t.2)

143 (2)

824
21)

LOKOMOTORNI SISTEM (LMS)

Ukupan broj
skrining
pregleda
LMS

6.934

6.433

6.714

5.519

11.237

6.358

43.195

Ukupan broj
(%)
pozitivnih na
skriningu
LMS

516
(7.4)

470
(7.3)

1.104
(16,4)

1.241
(22,5)

2.021
(18)

1.534
(24.1)

6.886
(15,9)
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Postotak djece pozitivhe djece na skriningu VIDA
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Postotak djece pozitivhe na skriningu LOKOMOTORNOG
SISTEMA
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Pojedini aspekti zdravlja melLu gkol sk
Tokom obiljedgavanja Sedmice zdravlja uku
im se urade razlilite vrstle sé&ruoi@gopoe:
od uobilajenih vrijednost:i upul eni su na

vid (7,3%), 6 uputnica za sluh (2,4%), 71 uputnica za lokomotorni sistem (28,7%), 3
uputnice kao rezultat ljekarskog pregleda (dermatologairafilog), 3 sugestije koje su
uvrgtene kao si mpt omi koje dijete navodi
(2,4%), te 105 uputnica za stomatologa (42,5%).

Orjentacioni pregled zuba

m Broj djece bez uputnice

m Broj djece s uputom
stomatologu
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2.10.0ralno zdravlje

Usl uzyabizdr av s ustaeznuub iz

angat iptouddohojskpgikanibeantokil 2022.

godineradilo je 45 timovana 19 geografskih lokacija /ambulanti.
Zdravstvenuz a ¢ p ir uagje 47 doktora dentalnemedicine 8 doktora stomatologije na

specijalizaciji i 18specijalistso st al i h ugi h shasthazr Bsogradolspdlk
sest/ t ehni |l ar a.
U slugbi za zdravstvengodagt istwkupno §¥.878pseten u b i

od

ukupno88.865stomatob g ki h r ado

|28.@B8su bile prve posjete kod doktora stomatologa. ToRO2?. godineobavljeno je

vV a.

Odukupnogbrojaradovan a j je bilg wesluga plombiranja zul§l2.491ili 14%), potomv a L e nj a

zubi (10.464ili 12%) |
tkiva (6539 ili 7,3%).

oral nih

(8.064il 8,40k i H i ripadpedmedakalnog

U djelatnosti dentalnenedicine 202. godinedominirabolestzubnogkarijesa s ukupnd5.210

zabi ihjdiggnemi ul egl em

N7dP6. Nakdougomosu rBjestu bolesti pulpe i

periapikalnih tkiva s ukupn®,581z abi | j egeni h daddj1®8pnoz a i ul egl

Natabelibr. 1 e mogu vi dj eti oboljenja, stanj a i po

zuba prema dobnoj skupini.

Tabela 17.0boljenja, stanja i povrede u stomatologiji prema dobnim skupinama na

podr ul j wobdjskogikdntorna u 282
OBOLJENJA | POVREDRJ STOMATOLOGIJI Ukupno | 4 godinei od 5 do 20 i
manje 19godina | godina

Mal i gne neopl azme uCd®e i u 4 0 0 4
Poremelaji razvoja i rasta 721 37 298 386
Urasli i wuklijegteni zubi 876 0 405 471
Zubni karijes (K02) 15.210 448 8.317 6.445
Druga oboljenja |vrstog tk 2.970 14 969 1.987
Oboljenja zubne pulpe i periapikalnog tkiva (K04) 7.581 179 3.716 3.686
Gingivitis i periodontalna oboljenja (K05) 2.091 48 795 1.248
Drugi por emel aindgluga(KBey i v e i 693 15 135 543
Dentofacijalne anomalije (K07) 1.331 16 824 491
Drugi poremelaj zuba i pot 2.893 79 992 1.822
Ciste usne gupljine koje n 666 8 106 552
Druga oboljenja vilice (K10) 874 20 109 745
Oboljenja ¢glijezda slinovn 130 5 57 68
Stomatitis i srodne lezije (K12) 1.069 21 286 762
Druga oboljenja usana i s | 1.122 18 231 873
Oboljenja jezika (K14) 30 0 12 18
Povrede 1| ica iSOUTORTE4S, TRQ, PA0)j i 16 0 12 4
Ukupno oboljenja u 2022. 38.277 908 17.264 20.105

Ukupnoje u djelatnostdentalnemedicine R022. godiniz a b i | 38Q27%ydjagmoza.

Skoro
zubni

svaku
kari|j

drugu
es gto

di j azgangotziut uz aibiizlbijijeayleamij
je slul aj [ u prethod
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| NFORMACI JA O EPI DEMI OLOGKO.
NA ZENI-DABOJSKOM KANTONU U 2022.
GODINI

Zarazne bol esti na podrulju Kantona u

Procjena ukupnog br oj a mobojskomkantonh u 2022a n o v n
godini je 352.114stanovnika. U toku 2022. godine na Kantonu je prijavlj@a®93
slulajeva zarazni h bol e28t145s Ina| gjogwa i mal| 9
prijavama- iz aktivnog nadzora (ARV/ILI/SARI). Ukupna stopa matitéta od zaraznih

bolesti u 2022. godini iznosila 34,7 Mb/1000.

Tabela 1. Zarazne bolesti na ZDK po geografskoj distribuciji

Breza 563
Doboj jug 106
Kakanj 1.627
Maglaj 1.678
Olovo 940
Teganj 132
Usora 568
Vareg 467
Visoko 11.337
Zavidovili 3279
Zenica 12.538
Gepl e 1.050
ZDK 47.438
Najveli broj prijavljeni h agamaniaDobobugb ol es:

(106)
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Grafikon 1. Geografska distribucija (Mb/1000.)

Incidenca zaraznih bolesti na 1000 st. u ZDK tokom 2022.godine

350 303,1 2948
300
3 250
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S 150 1068 909 1164
=
100~ 431 26,1 446 l 366
50
. l
AP @ O ©
¢ o @ 7 4@@ ¥
Qo /\/’b
hL®BAYS

Najvela stopa ob ddlestju@oragedinaj e dbizlaar aw no mi i
303,1/1000st.,at opu velu od 100/1000 st. i mal i [

Tabela 2. Zarazne bolesti na ZDK po dobnim skupinama u 2022.godini

qubpn: 0-6 | 7-14 | 1524 | 2549 | 50-64 | 65> | Nepoznato| Ukupno
Broj | 9.830| 8.447 | 6.225| 10.067| 7.157 | 5.682 30 47.438
oboljelih
Pr ema prijavama, od z a ijeganradho sposobr®s t i
stanovni gtvo u doedBbmgdidime. skupinama od 25
*Napomena : Aktivni nadzor (ARI/ILI/SARI) u grupnim prijavamanesadyi podat k
po spolu
Tabela 3. Zarazne bolesti na ZDK po spolu u 2@@2lini
Spol M G Ukupno
Broj oboljelih 8.969 (47%) 10.324 (53%) 19.293
Nema znalajne razli ke u obolijevanju od
Pandemija COVIB19 dominrau 2022 godini, te je i poredal
uglavnom neizmijenjen, u odnosu na pret
zaraznih bolesti u odnosu na 202l nije znalajnije izmije
Mb/ 1000 vige. )
Naj vel.i udi o lij idalej @ nif mkjcu j-10p ©81%]zatma j ul i

crijevnezarazne bolesti sa 11%, zoonoze sa 0,13% i ostale zarazne bolesti sa 0,65%
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* U

prijavijuju u FederacijB o s n e

skl
FederacijeBiH", broj 101/12),0b e z n o

adu

Komisije 2000/96/EC.

S Pravi

ni

S e

Hercegovine

k om

(0]

nal i n

u

prijavlijuje
nalazi na listizaraznih bolesti (84 bolesti). Lista zaraznih bolesti koje se obavezno

obuhval a

prijavl
svaki

S \

Tabeh 1. Vodeie zarazne bolesti (Mb/1000) u
2021 2022
Rang Bolest Broj Mb/1000 | Rang Bolest Broj Mb/ 1000
sl ul a sl ul| a
Covid19 COVID-19
ovi SARSCoV-
1 (SARSCovz) 15822 442 |1 (2 ) 17.790 50,5
——— Oboljenje
2. olenje 1.058 206 |2 slilna 1443 4,09
sl i | mlal
Varicellae
3. Varicellae 285 0,79 | 3. 693 1,96
) Angina
4. Angna 61 0,17 | 4.  streptococcica 176 0,49
streptococcica
i Enterocolitis
5. Egeroco ftis 146 040 |5  ac. 141 0,40
. ) Toxiinfectio
6. T(_)xunfect_lo 130 0,36 | 6. alimentaris 34 0,09
alimentaris
| TBC, pl
7. TBC., p 62 017 |7. izvan p g5 0,24
izvan p
Herpes zoostel
8. Herpes zoostel 28 0,07 | 8. 24 0,06
oo Mononucleosis
9. | Mononucleosis —,, 006 | 9.  infectiosa 32 0,09
infectiosa
Salmonellosis
10. Salmonellosis 14 0,03 | 10. 37 0,10
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Grafikon 2. Odnos COVIR19 i ostalih zaraznih bolesti na ZDK u 202@dini

Covigmdp A 2aiGlfS TINXYTyYyS o2
1000 st
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04503 XtZ7 024 046
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\'z,(\o’é er&é V@{& V’Q‘ ®®\ \0(\ v“"‘? \,q,(éoq;\ o\’é'égé Aé&) o@(i\o
%Q,Q O K
Mijeseci
m Covid-19 m Zarazne bolesti
Na osnovu pristiglih prijava zar-8bnjeh bol
umjesecujanuarMb 21, 67/ 1000), dok je najveli ©br
bio u mjesecu decembru (Mb 0,83/1000).
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Desetogodi gnji trendovi kretanja zar a

Slijedi grafil ki pri kaz -dorkantorauodj 2813.z2ar a z n
2022.godine (prema prijavama).

Grafikon 1. TBC active od 2012022.godine, (Mb/1000)
Tuberculossis activiaroj oboljelih na 1000 st.
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Grafikon 2. Angina streptococcica od 202822 .godine, (Mb/1000)
Angina streptococcichroj oboljelih na 1000 st.
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Grafi kon 3. Scar |-2022gauiae, (Mig1®H00) ah) od 2013.

Scarlatinabroj oboljelih na 1000 st.
0,51
0.35 03 032 031 032 0.37

Mb/1000
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Grafikon 4. Engrocolitis ac. od 20132022.godine, (Mb/1000)
Enterocolitis acutdoroj oboljelih na 1000 st.
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Grafikon 5.Toxiinfectio alimentaris (infektivho trovanje hranom) od 262322.godine,
(Mb/1000)

Toxiinfectio alimentarioroj oboljelih na 1000 st.
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Grafikon 6. Salmoneloze od 204322.godine, (Mb/1000)
Salmonellosibroj oboljelih na 1000 st.
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Grafikon 7. Hepatitis virosa B od 2013022godine, (Mb/1000)
Hepatitis virosa Broj oboljelih na 1000 st.
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Grafikon 8. Meningitis epidemica od 2012)22.godine, (Mb/1000)
Meningitis epidemicdroj oboljelih na 1000 st.
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Grafikon 9. Mononucleosis infectiosa od 202822.godine, (Mb/1000)

Mononucleosis infectiosaroj oboljelih na 1000 st.
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Grafikon 10. Varicellae od 201-2022.godine, (Mb/1000)
Varicallaebroj oboljelih na 1000 st.
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Grafikon 11. Sc.2022.godine((Mbilgo8)) od 2013
Scabiedoroj oboljelih na 1000 st.
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Grafikon 12. Morbilli od 20132022.godine, (Mb/1000)
Morbilli-broj oboljelih na 1000 st.
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Grafikon 13. Parotitis epidemica od 2013022.godine, (Mb/1000)
Parotitis epidemicdroj oboljelih na 1000 st.
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Grafikon 14. Pertusis od 2012022.godine, (Mb/1000)
Pertusisbroj oboljelih na 1000 st.
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Grafikon 15. Bruceloza od 2012022godine, (Mb/1000)
Brucellosisoroj oboljelih na 1000 st.
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Grafikon 16. Leptospiroza od 2012022.godine, (Mb/1000)
Leptospirosisoroj oboljelih na 1000 st.
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COVID-19 u 2022.godini

U 2022. godini uraleno je ukupnoRDF)Ra 771
virus je potvrlLen kod 17-R®BH2 osobe (7. 06

U nadzoru se koriste standardne definici,
a u suzbijanju pandemije, preporuke i smjernice SZO.

Upravljanje krizom vr gi Kr i zdobojskap kaatbna,Mi n i
donosel i narruekdeb eu i s kplraedpuo s a naredbama K
zdravstva F Bi H i epidemi ol ogkom situaci
analizira Institut za zdravlje i sigurnost hrane Zenica.

Kr aj 2021. [ pol et ak 2022 jerg Omnikron sojayiresak ar a
kojijbr zo dosti ge vrhunac u treloj sedmici 2
Epidemi jski val dosege pik odmah -GovV2 anuar
virusa sa 7901 prijavljenih oboljelih/ z.

Nakon toga slijedi interval sa malim brojem prijavljenih novih pozitivnih osoba,
hospitaliziranih i smrtnih ishoda.

Ovaj interval traje do kraja juna, a ond
da bi dosegao pik u mjesecu augustu sa 2466 oboljelihazg e ni h i stopom
100.000 st.

Od poletka septembra do kraja decembra ne
manjim brojem prijavljenih slulajeva inf.
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Grafikon 1. ZDK, Broj oboljelih/zaragenih
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Geografska distribucija

TabelalPri kazuje broj poifCoNRewihuslaulpa] epat SAI
Zenici (7102) a najmanje u Doboj Jugu (78).

Laboratorijski p o-tow2rnd Zdk 2022 Godihaa j e v i
Opline Zd Ukupno pozitivn Mb/1000
Olovo 284 314
Vareg 386 51,5
Breza 496 37,5
Visoko 2340 60,5
Kakanj 1475 40,2
Zenica 7102 65,6
Gepl e 1282 43,3
Zavidovil 1803 51,9
Maglaj 797 35,6
Doboj jug 78 19,2
Usora 537 85,6
Teganj 1282 29,3
Ukupno Zdk 17862 50,4

Grafikon 3. ZDK, Geografska distribucija COVAI®/SARSCoV2 (Mb/1000st.),
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U2022.godininaj vi gu stopu je imala oplina Usorz:
obolijevanjagg e i mal a @ 19,2 na A000330).b oj Ju
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Grafikon 4. ZDK, Geografska distribucija COVH29/ SARSCoV2 (Mb/1000 st.),
2020./21/22.godina, (uporedni podaci)
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Dobna struktura oboljelih [/ zarag

Naj veli br oj pot v F1¥eARSCoV2vitusaljeaujdebuopsipi@i OV I D
od 2549 godina ( 7011 ili 39,3%), a najman;ji u dobnim skupinma-6d B14 godina,
jer je i br oj testiranih |ica iz mlalLih

asimptomatskih formi bolesti i izbjegavanja testiranja (neugodnost kod nmjazima
uzorka).

Grafikon 5. ZDK, COVIBL9/SARSCoV2 po dobnim skupinama (2022.godina)
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Grafikon 6. ZDK, COVID-19/SARSC0oV2 po dobnim skupinama, (Mb/1000st.), u 2022.

godini
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Distribucija po spolu

U 2022. godini od COVID 19/SAREo V2 i nf ekucivjieden eogbtod i§ ev
genskog spola (9764 il. 54,6%) od osobe |

Grafikon 7. ZDK, Spolna st r-i0k2022.goginacb ol j el i ¥t

ma| ~Y
m; 9b{

Grafikon8Z DK, Spolna struktura -@%2aD20j2é22.i h/ zar age
(uporedni podaci)
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Smrtni ishodi
Od posl jedi ca SARS/ GCdoYdiskomkantenki o 20P2egodingje Z e n
umrlo 315 soba.

Tabela 2.ZDK, Geografska raspodjela smtnosti od COMI®, 2022.godina, (stope na

1000 st.)

Opi i na/ g| Brojumrlihu2022. Godini Mortalitet na 1000.st.

Olovo 6 0,7
Var eg 7 0,9
Breza 8 0,6
Visoko 56 1,4
Kakanj 30 0,8
Zenica 112 1,0
Gepl e 29 1,0
Zavidovi 24 0,7
Maglaj 13 0,6
Doboj jug 2 0,5
Usora 3 0,5
Teganj 25 0,6

Ukupno Zdk 315 0,9

Grafikon 10. ZDK, Geografska raspodjela smrtnosti od posljedica CE&I0stope na
1000 st.) u 2022.godini

1,6

1,4

1,2

1,0

0,8

0,6

0,4

0,2

0,0 ]
O\o qu, Q§”@ A\"’S&o @QQ\ ¥ Q\@ ,\39& /\?& @rb% Q 0b)o /\Q/ Q@

Najvelu smrtnost api2ioR2.\giogddlo (e
opline Doboj Jug i Usor a (0,5/710



Grafikon11Mor t al i tet na 1000 st. po oplinama 2Zd

podaci)
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Dobna struktura umrlinh od Covid -19

Naj vel a s mrt nosviD-1®d 2082 godiji je Hila koad osdb@®starosne
dobi 71-79 godina (113 ili 35,8%).

Grafikon 12. ZDK, Smrtnost od posljedica COVIB po dobnim skupinama 2022.godina
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Spolna struktura umrlih od COVID -19

Grafikon 13. ZDK, spolna struktura ulifr od posliedica COVIEL9, 2022 godina

u 2022. g o d4dabajskom kadtenn, iodl gosljedica COVIHR9, gotovo
jednako su umirale osobe mugkog spola (1
(157 ili 50%).

Tok pandemije (epidemije)-2020./21./22. godine
Od pol et ka pamddeagodine (202@2021/202%) ukapan broj oboljelih

/ zar ageni K iofekcij&€j©30 1838 osobe , a od posljedica infekcije umrlo je
1770 osoba.

Tokom 2020. godine epidemiijski val dose
prijavljenih oboljenja/infekipe i stopom od 415/100.000. U decembru 2020. godine broj

oboljelih/zaragenih se polinje smanjivat
U 2021. godi ni epi demij a dosege SVOj

oboljenja/infekcije i stopom od 1149 /100.000 stanovnika. Sa mjesecom aprilom broj

oboljelih/zaragenih polinje se smanjivat
mj esecu novembru sa 2943 oboljelih/zarag
U 2022. godini epidemijski val dosege pil
CoV2virusasa 7901 prijavljenih oboljelih/ zar
U toku mjeseca februara broj oboljelih/z
ponovo dosegao pik u mjesecu augustu sa .

100.000 st.

Grafikon 15. ZDK,COVIEL 9, Epi demi j ska kriva, mjesel|lne
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Grafikon 14. ZDK, COVIEL9, Epidemijska kriva (broj prijavljenih po mjesecima)
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Prikazuje

biCojV2poti vulsaniph oIlplli ajae

pandemije 2020./21./22. godine (ukupno)

) Ukupno pozitivnih
Opl i ne Z1 Brojstanovnika za opli Mb/1000
2021./22./23
Olovo 9048 1488 164,5
Var eg 7501 716 95,5
Breza 13230 1142 86,3
Visoko 38670 4860 125,7
Kakanj 36719 3616 98,5
Zenica 108278 11333 104,7
Gepl e 29612 5429 183,3
Zavidovi 34717 3905 112,5
Maglaj 22377 1590 71,1
Doboj jug 4062 1049 258,2
Usora 6274 1582 252,2
Tedganj 43797 3126 71,4
Ukupno ZDK 354285 39836 112,4
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Grafikon16.Z DK, Geografska distri bud93ARE@at vr Len

Mb/ 1000 st. 2020./21./22 .godina .(ukupno)
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Naj vigu stopu je imala opgti na titadbaghj

(71,1 na 1000 st).
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Dobna struktura oboljelih [/ zar a

Naj veli br oj pot v r-l9/8ARE@®0OV2svirusd uatpke paaden@je®© V I D
2020./21./22. godine je u dobnoj skupini od4Bgodina (7961 ili 37,5%), a najmaniji

u dobnim skupiamaod @ i714 godina, jer je i br oj t e
skupina znalajno manji, zbog bl agih do
testiranja (neugodnost kod uzimanja uzorka).

Grafikon 17.ZDK, COVID-19/SARSCoV2, dobna struktura, oboljelih/zarg e n i h
2020./21./22. Godina (ukupno)

o-6 [ es1
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Distribucija po spolu

Analizirajuldi period pandemije 2020/ 21.
prikazuje se da su u toku pandemije obol
Obol jelo je 21 035 (bd4p6%psoasomlaaoggebesk ong
801 (45,4%).

Grafikon 18. ZDK, COVIBL9/SARSC0oV2, spolna struktura, 2020./21./22 godine(ukupno)
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Smrtni ishodi

Od posliedicaSARE® o V2 i nf e k c4dpbejskonmakanforuru itokukpandemije
2020/21./22. godina jemrlo 1770 osoba.
Tabela 4.ZDK, Geografska raspodjela smtnosti od COMI®, 2020./21./22godine (stopa

na 1000 st.)
Mortalitet/1000 st.

Opliine 2020 god. 2021 god. 2022 god.
Olovo 1,19 0,5 0,7
Vareg 1,42 5,46 0,9
Breza 1,49 3,17 0,6
Visoko 1,4 3,69 14
Kakanj 0,86 2,01 0,8
Zenica 1,34 3,14 1,0
Gepl e 0,8 2,6 1,0
Zavidov 1,05 29 0,7
Maglaj 0,92 2,36 0,6
Doboj Jug 1,46 3,2 0,5
Usora 1,26 1,27 0,5
Teganj 1,23 2,94 0,6
Ukupno ZDK 1,19 2,89 0,9

Grafikon 19. ZDK, COVIEL9/SARSCoV2, Mortalitet nal000 st. 2020./21./22. godine
(uporedni podaci)
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Dobna struktura umrlih od COVID -19

Naj vel a smrtnost-1%udokppansidmije2@d2D/21422. gdadivel jelkod
osoba starosne dobi 719 godina (614 ili 34,6%).

Grafikon 20.ZDK, Smrtnost od pdiedica COVID-19 po dobnim skupinama 2020./21./22.

godine (ukypno)
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Spolna struktura umrlih od COVID -19

U toku pandemi je (202. 0/ 2 lXdobojakdg kantogapatli n a

posljedica COVID-1 9 , Ssu Vvige umiral e558%)abdnosuimu g k o
na osobe genskog spola (782 ili 44, 1%).
Grafikon 21.ZDK, Spolna struktura umrlih od posljedica COVID, (2020./21/22.)
(ukupno)
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Obavezna kontinuirana imunizacija

Aktivna i munizacija J e naj eftivzarazeimbolegsi s pe
jer podstile prirodan i muni odgovor orgar
program predvila vakcinaciju protiv 10 z
potencijal, one koje u snousitajiul io boodltigwvelvj
sekvel e. Cil | ovog Programa je postili \
zagtititi zajednicu od epidemiij a, smrtni
Zakonu o zagtiti st anov nnogne FRBIH . d29/058)ar a z n
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Pravilnika o sprovolenju

0 bi hemepzofilaksevtea k ¢ i n

osobama koje se podvrgavaju toj obavezi(®Bkine FBiH br. 22/7), ali i Zakonom o
pravima, obavezama i odgovornostima pacijenatan@®ine FBiHbr.40/10), obveznici

su dj eca od rolenja do

navrgeni h 18 g

provakcinisanosiznad 90% obveznika za MMR iznad 95%.

20. Vageli kal
Dob Vrsta vakcine

Tabel a

Po rolLenju

1 mjesec Hep B druga doza
2 mjeseca DTaPIPV-Hib prva doza
4 mjeseca DTaRIPV-Hib druga doza
6 mieseci DTaRPIPV-Hi b tr e
I + Hep B t
12 mjeseci MRP prva doza
2 godna DTaRIPV-Hib
5 godina DTaRIPV
6 godina MRP druga doza
Do zavrgnog r a .
gkol e Hep B (po shemi 0, 1, 6)
Zavrgni razred
( osmogodignje dt
0G)
Zavrgni razred dt

( trogodignje |

*BCG -Bacille Calmette Gueriwvakcina proitv tuberkuloze
*HepB-vakcina protiv hepatitisa B

endar

HepB prva doza + BCG

-

i muni zacije za <
Napomena

Odmah po r
najbolje u roku od 12
24 sata

Prva revakcinacija

Prva revakcinacija za
djecu koja su vakcinisan
prema ranijem programt

Samo za djecu koja su
propustila vakcinaciju
protiv hepatitisa B

Svi ul eni ci
razredu OG
dob
Vakcini ge
ml aded koj a
docjepljivanje dT
vakcinom u
razredu

*DTaP-IPV-kombinirana vakcina protiv difterije, tetanus, pertusisa ( acelularna) |

poliomijelitisa (inaktivna)

*DTaP-IPV-Hib - kombinirana vakcina protiv difterije, tetanus, pertusisa ( acelularna),

poliomijelitisa (inaktivna) i hemofilusa influenze tip B
*IPV -inaktivirana vakcina protiv poliomijelitisa
*MRP -vakcina protiv morbila, rubeole | parotitisa

*dT (pro adultisjvakcina protiv difterije i tetanusa za djecu stariju od 7 godina
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Pokrivenost novorolLen| adi BCG i HBV u
2022.godini.

Tabela 21. Tabelarni prikaz boja vakcinisar
Broj Bcg Hepatitis b
Opline Givoro Broj Broj
U p or o (Vakcinisanih | % | Vakcinisanih | %

Zenica 2159 1583 73 1590 74

Kakanj 50 0 0 20 40

Tegan|] 610 551 90 580 95

Zavidov 13 11 85 11 85

Olovo 0 0 0 0 0

Ukupno 2832 2145 76 2201 78
Zeni-ddkhooj ski kanton ima ukupno 5 porodil:
[ akugkeBr sZe@mi ca, a manj a porodiligta se
Zavidovilima i Ol ovu.
Tabel a br . 2 prikazuje br o] gi vorolene

provakcinisanosti BCG vakcinom i vakcinom protiv hepatitis B, koje se daju odmah
nakon ar aki ena jpostoje kontraindikacije. Kod postojanja priviemenih
kontraindikacija, ove vakcine se daju pri prvoj posjeti pedijatru u domovima zdravlja.

Kako bi kontinuirana imunizacija kcsgpuni |
prema vatehdmr k, al i [ da i h pri mi tal n
izvegtavanje prati broj onih koji se vak:«

koji kasne (druge dobne skupine).
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| ZVJEGTAJ O PROVEDENI M | MUNI ZACI
ZA ORUW BREZA
OPLI NA BREZA
CILINA DOBNA DRUGE DOBNE
SKUPINA SKUPINE
I I
= = = =
zZ < X pd < 4
VRSTA &E %) |<£ é %) |<£
VAKCINE = =z o] > e O
[t =
< O n < O wn
—J X i 4
a < o a < o)
R -
[an) @ m x
m m
BCG 85 36 42% 10 7 70%
HEPAT.B 1 85 36 42% 2 2 100%
HEPAT. B 2 85 84 99% 3 3 100%
= HEPAT. B 3 85 81 95% 3 3 100%
g DTPA-IPV+HIB1 85 83 98% 5 5 100%
z DTPA-IPV+HIB2 85 82 96% 4 4 100%
g DTPA-IPV+HIB3 85 81 95% 3 3 100%
> DTPAIPV 1 0 0 0% 0 0 0%
DTPA IPV 2 0 0 0% 0 0 0%
DTPA IPV 3 0 0 0% 0 0 0%
MRP 90 89 99% 0 0 0%
O DTAP-IPV-HIB 100 99 99% 0 0 0%
< Z DTPA IPV 2 105 104 99% 0 0 0%
& %’ MRP 120 118 98% 0 0 0%
o= DT ADULT 126 126 100% 0 0 0%
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| ZVJEGTAJ O PROVEDENI M | MUNI ZACI

ZA OPLINU: DOBOJ JUG

OPLI NA DOBOJ JUG
CILJNA DOBNA DRUGE DOBNE
SKUPINA SKUPINE
T T
= = = =
zZ < X zZ < X
VRSTA g ) < < 5 <
VAKCINE = z o) = z o)
= =
< g n < g wn
— -
a < 8 a < 8
4 > o >
m 0 m nd
m m
BCG 50 0 0% 0 0 0%
HEPAT.B 1 50 0 0% 0 0 0%
HEPAT.B 2 50 49  98% 1 1 100%
= HEPAT.B 3 50 48  96% 2 2 100%
< DTPA-IPV+HIB1 50 49  98% 0 0 0%
Z DTPA-IPV+HIB2 50 48  96% 1 1 100%
4 DTPA-IPV+HIB3 50 48  96% 1 1 100%
S DTPA IPV 1 0 0 0% 0 0 0%
DTPA IPV 2 0 0 0% 0 0 0%
DTPA IPV 3 0 0 0% 0 0 0%
MRP 50 49  98% 1 1 100%
o DTAP-IPV-HIB 43 43  100% O 0 0%
<2 DTPA IPV 2 45 44  98% 1 1 100%
o2 MRP 45 45 100% 1 1 100%
= DT ADULT 57 57 100% 1 1 100%
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| ZVJEGTAJ O PROVEDENI M | MUNI ZACI

ZA OPLI NU: KAKANJ

OPLI NA KAKANJ
CILINA DOBNA DRUGE DOBNE
SKUPINA SKUPINE
T T
= = = =
zZ < X zZ < X
VRSTA < ) < < ) <
VAKCINE = Z o) = z o)
< O 5 < O 0
_ A4 _ X
i £ g & g g
o > o >
m nd m nd
m m
BCG 320 108 34% 21 10 48%
HEPAT.B 1 320 65 @ 20% 7 5 71%
HEPAT. B 2 320 189 59% 140 10 7%
= HEPAT. B 3 320 112 35% 268 47 18%
< DTPA-IPV+HIB1 320 166 52% 141 0 0%
Z DTPA-IPV+HIB2 320 142 44% 197 0 0%
4 DTPA-IPV+HIB3 320 103 32% 199 3 2%
S DTPA IPV 1 0 0 0% 22 9 41%
DTPA IPV 2 0 0 0% 33 19 58%
DTPA IPV 3 0 0 0% 43 26 60%
MRP 320 76 @ 24% 277 19 7%
o DTAP-IPV-HIB 128 54  42% 20 0 0%
<2 DTPA IPV 2 116 54  47% 132 15 11%
o 2 MRP 135 98  73% 180 4 2%
= DT ADULT 295 263 89% 105 8 8%
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| ZVJEGTAJ O PROVEDENI M | MUNI ZACI

ZA OPLINU: MAGLAJ

OPLI NA MAGLAJ
CILINA DOBNA DRUGE DOBNE
SKUPINA SKUPINE
T T
= Z = Z
=z < X Z < X
VRSTA é ) E é ) |<£
VAKCINE > Z O > P O
[t =
< O n < O wn
| X | N4
a £ g 1 < B
o > o >
m 0 m nd
m m
BCG 165 43 26% 0 0 0%
HEPAT.B 1 165 14 8% 0 0 0%
HEPAT. B 2 165 165 100% 42 5 12%
= HEPAT.B 3 165 150 91% 13 3 23%
s DTPA-IPV+HIB1 165 159 96% 16 4 25%
z DTPA-IPV+HIB2 165 147 89% 20 4 20%
g DTPA-IPV+HIB3 165 139 84% 24 8 33%
> DTPAIPV 1 0 0 0% 0 0 0%
DTPA IPV 2 0 0 0% 0 0 0%
DTPAIPV 3 0 0 0% 0 0 0%
MRP 165 129 78% 27 14 52%
O — DTAP-IPV-HIB 168 127 76% 0 0 0%
< <Z( DTPA IPV 2 120 102 85% 20 12 60%
& g MRP 175 139 79% 40 5 13%
o= DT ADULT 164 164 100% 21 21 100%

62




| ZVJEGTAJ O PROVEDENI M | MUNI ZACI

ZA OPLI NU: OLOVO

OPLI NA OLOVO
CILJNA DOBNA DRUGE DOBNE
SKUPINA SKUPINE
T T
= = = =
zZ < X Z < X
VRSTA g ) < < 5 <
VAKCINE = pa o) = z o)
= [
< O n < O wn
_ A4 _ X
a £ g & g g
o > o >
m nd m nd
m m
BCG 50 1 2% 3 3 100%
HEPAT.B 1 50 2 4% 4 4 100%
HEPAT.B 2 50 47  94% 13 2 15%
= HEPAT.B 3 50 12 24% 41 41 100%
< DTPA-IPV+HIB1 50 34 68% 19 18 95%
z DTPA-IPV+HIB2 50 21 42% 33 30 91%
4 DTPA-IPV+HIB3 50 9 18% 37 37  100%
S DTPA IPV 1 0 0 0% 6 0 0%
DTPA IPV 2 0 0 0% 0 0 0%
DTPA IPV 3 0 0 0% 8 0 0%
MRP 50 21  42% 57 35 61%
o DTAP-IPV-HIB 33 27  82% 20 0 0%
2z DTPA IPV 2 34 9 26% 25 2 8%
o2 MRP 47 31 66% 39 4 10%
= DT ADULT 47 47  100% 50 40 80%
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| ZVJEGTAJ O PROVEDENI M | MUNI ZACI

ZA OPLI NU: TEGANJ

OPLI NA TEGANJ
CILINA DOBNA DRUGE DOBNE
SKUPINA SKUPINE
T T
= = = =
pd < X Z < X
VRSTA g ) < < 7 <
VAKCINE = P O = Z O
= [
< O n < Q n
—J X ] 4
a < o a < o
% > a % > a
om @ m a4
M m
BCG 520 95 18% 15 10 67%
HEPAT.B 1 520 50 10% 15 8 53%
HEPAT. B 2 520 449 86% 31 18 58%
= HEPAT.B 3 520 446 86% 67 55 82%
(<,§ DTPA-IPV+HIB1 520 465 89% 52 45 87%
z DTPA-IPV+HIB2 520 461 89% 66 56 85%
% DTPA-IPV+HIB3 520 454 87% 52 48 92%
> DTPAIPV 1 0 0 0% 5 5 100%
DTPA IPV 2 0 0 0% 5 5 100%
DTPA IPV 3 0 0 0% 6 5 83%
MRP 520 486 93% 78 54 69%
O - DTAP-IPV-HIB 526 506 96% 0 0 0%
5( <Z( DTPA IPV 2 480 451 94% 100 84 84%
& % MRP 520 438 84% 47 32 68%
@ = DT ADULT 530 502 95% 31 22 71%
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| ZVJEGTAJ O PROVEDENI M | MUNI ZACI

ZA OPLI NU: USORA

OPLI NA USORA
CILJNA DOBNA DRUGE DOBNE
SKUPINA SKUPINE
T T
I > I =
zZ < X zZ < X
VRSTA é ) E é ) |<£
VAKCINE = pa o) = pa O
= [
< O n < o wn
_ A4 _ X
o < 9 1o L 2
o > o >
m nd m nd
m m
BCG 13 0 0% 0 0 0%
HEPAT.B 1 13 0 0% 0 0 0%
HEPAT. B 2 13 13  100% O 0 0%
= HEPAT. B 3 13 12 92% 0 0 0%
z DTPA-IPV+HIB1 13 13 100% 1 1 100%
z DTPA-IPV+HIB2 13 13 100% 1 1 100%
4 DTPA-IPV+HIB3 13 8 62% 5 5 100%
S DTPA IPV 1 0 0 0% 0 0 0%
DTPA IPV 2 0 0 0% 0 0 0%
DTPA IPV 3 0 0 0% 0 0 0%
MRP 13 9 69% 3 3 100%
o - DTAP-IPV-HIB 13 9 69% O 0 0%
2z DTPA IPV 2 3 3 100% 3 3 100%
o2 MRP 18 18 100% 1 1 100%
= DT ADULT 30 28  93% 2 2 100%
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| ZVJEGTAJ O PROVEDENI M | MUNI ZACI

ZA OPLI NU: VAREG

OPLI NA VAREG
CILJNA DOBNA DRUGE DOBNE
SKUPINA SKUPINE
T T
I > I =
zZ < X zZ < X
VRSTA < % < < & <
VAKCINE = pa o) = pa o)
= [
< g n < g wn
o < 5 o < a
o > o >
m nd m nd
m m
BCG 30 3 10% O 0 0%
HEPAT.B 1 30 4 13% 0 0 0%
HEPAT. B 2 30 28  93% 1 1 100%
= HEPAT.B 3 30 30 100% 1 1 100%
< DTPA-IPV+HIB1 30 29  97% 1 1 100%
z DTPA-IPV+HIB2 30 29  97% 1 1 100%
4 DTPA-IPV+HIB3 30 30 100% 1 1 100%
S DTPA IPV 1 0 0 0% 0 0 0%
DTPA IPV 2 0 0 0% 0 0 0%
DTPA IPV 3 0 0 0% 0 0 0%
MRP 30 30 100% 1 1 100%
o DTAP-IPV-HIB 30 30 100% 1 1 100%
Z2 DTPA IPV 2 31 31  100% 10 10  100%
m 2 MRP 35 35  100% 1 1 100%
= DT ADULT 70 69  99% 1 1 100%
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| ZVJEGTAJ O PROVEDENI M | MUNI ZACI
ZA OPLI NU: VI SOKO
OPLI NA VISOKO
CILJNA DOBNA DRUGE DOBNE
SKUPINA SKUPINE
T T
= > = >
zZ < \'4 =z < X
VRSTA g ) < < % <
VAKCINE = Z @) = pa O
= =
< o wn < o wn
] X 3 4
a < O a < o
o > o o > o
m nd m nd
m m
BCG 310 73  24% 1 1 100%
HEPAT.B 1 310 75 24% 2 2 100%
HEPAT. B 2 310 299 96% 47 13 28%
= HEPAT. B 3 310 180 58% 171 57  33%
< DTPA-IPV+HIB1 310 265 85% 64 10 16%
z DTPA-IPV+HIB2 310 213  69% 99 11 11%
4 DTPA-IPV+HIB3 310 172 55% 106 10 9%
S DTPA IPV 1 0 0 0% 14 14  100%
DTPA IPV 2 0 0 0% 20 19  95%
DTPA IPV 3 0 0 0% 23 23 100%
MRP 310 118 38% 234 74 = 32%
o DTAP-IPV-HIB 162 70  43% O 0 0%
zz DTPA IPV 2 200 106 37% 132 38  29%
o2 MRP 200 179 62% 152 9 6%
o= DT ADULT 300 81 27% 300 14 5%
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| ZVJEGTAJ O PROVEDENI M | MUNI ZACI

ZA OPLI NU: ZAVIDOVI LI

OPLI NA ZAVI DOVI LI
CILINA DOBNA DRUGE DOBNE
SKUPINA SKUPINE
T T
= > = >
zZ < \'4 =z < X
VRSTA < M) < g 7 <
VAKCINE = b4 e = z o)
= =
< o wn < o wn
| X | 4
o < ) o < o
o > o o > o
m x m nd
m m
BCG 250 74 30% 2 2 100%
HEPAT.B 1 250 71 28% 1 1 100%
HEPAT.B 2 250 223  89% 40 18 45%
- HEPAT.B 3 250 219 88% 43 14 33%
< DTPA-IPV+HIB1 250 226 90% 26 24 92%
Z DTPA-IPV+HIB2 250 221 88% 28 24 86%
4 DTPA-IPV+HIB3 250 219 88% 25 11 44%
S DTPA IPV 1 0 0 0% 0 0 0%
DTPA IPV 2 0 0 0% 0 0 0%
DTPA IPV 3 0 0 0% 0 0 0%
MRP 250 202 81% 45 38 84%
o DTAP-IPV-HIB 209 176 84% 25 18 72%
<z DTPA IPV 2 180 149 83% 32 18 56%
o2 MRP 210 182 87% 37 21 57%
o= DT ADULT 380 359 94% 13 13 100%
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| ZVJEGTAJ O PROVEDENI M | MUNI ZACI
ZA OPLI NU: ZENI CA
OPLI NA ZENICA
CILINA DOBNA DRUGE DOBNE
SKUPINA SKUPINE
I I
= = = =
pd < X Z < X
VRSTA &E ) |<£ é ) |<£
VAKCINE > =z O = e O
= [
< O n < O wn
—J X i 4
a < o a < o
o > o o > &
[an) @ m x
m m
BCG 950 256 27% 22 17 7%
HEPAT.B 1 950 265  28% 38 34 89%
HEPAT.B 2 950 825 87% 179 104 58%
> HEPAT.B 3 950 593  62% 501 357 71%
s DTPA-IPV+HIB1 950 809 85% 184 81 44%
z DTPA-IPV+HIB2 950 706  74% 250 83 33%
g DTPA-IPV+HIB3 950 588 62% 260 132 51%
> DTPAIPV 1 0 0 0% 200 120 60%
DTPA IPV 2 0 0 0% 260 163 63%
DTPA IPV 3 0 0 0% 330 215 65%
MRP 950 351 37% 754 441 58%
O DTAP-IPV-HIB 412 260 63% 0 0 0%
< Z DTPA IPV 2 550 292 53% 473 293 62%
& %’ MRP 580 384 66% 273 128 47%
o= DT ADULT 880 846 96% 197 80 41%
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| ZVJEGTAJ O PROVEDENI M | MUNI ZACI
ZAOPLI NU: GEPLE
OPLI NA GEPLE
CILINA DOBNA DRUGE DOBNE
SKUPINA SKUPINE
I I
= = = =
pd < X Z < X
VRSTA &E %) |<£ é ) |<£
VAKCINE > Z O > Z (@)
= [
< O n < O wn
—J X i 4
a < o a < o
o > o o > &
[an) @ m x
m m
BCG 200 37 19% 2 2 100%
HEPAT.B 1 200 39 20% 10 3 30%
HEPAT.B 2 200 177 89% 15 3 20%
> HEPAT.B 3 200 135 68% 30 25 83%
s DTPA-IPV+HIB1 200 170 85% 28 4 14%
z DTPA-IPV+HIB2 200 143 72% 30 12 40%
g DTPA-IPV+HIB3 200 117 59% 37 23 62%
> DTPAIPV 1 0 0 0% 2 1 50%
DTPA IPV 2 0 0 0% 3 1 33%
DTPA IPV 3 0 0 0% 7 7 100%
MRP 200 107 54% 90 31 34%
O DTAP-IPV-HIB 160 108 68% 40 13 33%
< Z DTPA IPV 2 160 29 18% 37 37 100%
& %’ MRP 190 167 88% 25 19 76%
o= DT ADULT 290 290 100% 10 10 100%
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| ZVJEGTAJ O PROVEDENI M | MUNI ZACI

NA Z E N IDOBASKOM KANTONU

KANTON ZENI L-R@BOJSKI
CILINA DOBNA DRUGE DOBNE
SKUPINA SKUPINE
I I
= = = =
pd < X Z < X
VRSTA &E %) |<£ é ) |<£
VAKCINE > Z O > Z (@)
= [
< O n < O wn
—J X i 4
a < o a < o
o > o o > &
[an) @ m x
m m
BCG 2943 2871 97% 76 52 68%
HEPAT.B 1 2943 2822 9% 79 59 75%
HEPAT.B 2 2943 2548 87% 512 178 35%
> HEPAT.B 3 2943 2018 69% 1140 605 53%
s DTPA-IPV+HIB1 2943 2468 84% 537 193 36%
z DTPA-IPV+HIB2 2943 2226 76% @ 730 227 31%
g DTPA-IPV+HIB3 2943 1968 67% @ 750 282 38%
> DTPAIPV 1 0 0 0% 249 149 60%
DTPAIPV 2 0 0 0% 321 207 64%
DTPA IPV 3 0 0 0% 417 276 66%
MRP 2948 1667 57% 1567 711 45%
O DTAP-IPV-HIB 1984 1509 76% @ 106 32 30%
< Z DTPA IPV 2 2114 1374 65% 965 513 53%
& %’ MRP 2365 1834 78% @ 796 225 28%
o= DT ADULT 3169 2832 89% 731 212 29%
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Antivakcinalni pokret, mnogobrojne antivakcinalne internetske kampanje dovele su do
nepovjerenja u vakcine i pada broja vakcinisane djece. U Federaciji BIH kao i za
podr ul j ei dbémijlskkaog kantona trend niske p
2015.godire.

U prosjeku, bro]j potpuno vakcinisane dj e
ispod 90% (potpuno su vakcinisana djeca koja su primila 3 doze vakcine Hepatitis b i 3
doze vakcine DTR#®V-Hi b) dok za MRP vakcinuwh¥%buhyvar
cilju stvaranja kolektivhog imuniteta.

U izvjegtajima pored ciljne skupine obve
zapravo pokazatelj da se veliki dio obve:
otvar a s e mo g ul n o s tagen@sa rie n javjanje i epidenkat i v n
vakcinopreventabilnih bolesti.

U 2021. godini evidentan je pad obuhvata vakcinacijom za sve vakcine i sve dobne
skupine.

Za Zedoba@jpski kanton za 2022.god. procer
DTP&alPV-HiB iznosi67% , MRP vakcinom | dozom 57% , MRP vakcinom Il dozom
78%.

Zadovoljavajula pokrivenost prema i zvjeg
pri kazano u tabelarnom prikazu) je u opl]
Najni ga pokriama&nost je u oplin

Olovo ( DTPalPV-Hib 18%, MRP | doza 42%, MRP Il doza 66 % )
Kakanj (DTPalPV-Hib 32%, MRP | doza 24%, MRP Il doza 73 %)
Visoko (DTPalPV-Hib 55%, MRP | doza 38%, MRP |l doza 62 % )
Zenica ( DTPdPV-Hib 62%, MRP | doza 37%, MRP |l doza 66 % )
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Tabela 1. ZDK, Povrede nastale
Povrede nastal e ug Brojpovreda Procenat
Pas lutalica 72 64,2%
Pas u vlasnigtvu 23 20,7%
Mal k a 13 11,6%
Mi ¢ 1 1%
Lisica 1 1%
Zec 1 1%
Svinja 1 1%
Ukupno na ZDK 112 100%

Grafikon 1. Prikaz broja povr-ddabgskomkaioral i h

u 2022.godini (%)

Svinja
1%
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Tabela 2. ZDK, Povrede od ¢givotinja u 2022.

Oplina Broj ugriza Mb/ 1000 st. Procenat
Breza 6 0,45 5,3%
D.jug 1 0,25 1%
Kakanj 11 0,30 9,8%
Maglaj 4 0,18 3,5%
Olovo 0 0,00 0%
Teganj 11 0,25 9,8%
Usora 0 0,00 0%
Var eg 2 0,27 1,7%
Visoko 12 0,31 10,7%
Zavidovili 0 0,00 0%
Zenica 57 0,53 50,8%
Gepl e 8 0,27 7,1%
Ukupno na ZDK 112 0,32 100%

Vige od 50% ugriza je sa podrulja Gra
te opgtina Teganj i Kakan,j ( 9,8 %)

Grafikon 2. ZDK, Povrede od givotinja u 20:

D.JUG
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Epi demi ol ogki Il zv] egt aj Z a
podrul ju ZDK za 2022 godin
Prikupljanje zdravstvene t at i st i | ki h podataka regul i se
zagtiti (¢Slugbene novine FBiHeée broj 29/
(¢cSlugbene novine FBi He, é&maijoblagiZdravsdva , Za
(SI .novine FBi H, br. 37/ 12) t e Progr ami
provedbenim planom statistil kih aktivnos/
s |lankom 16. tol|l ka 5. Zak onstarstoo zdral/stvav st v
je donijelo i Uputu o mjerama i aktivnost
mal i gne neoplazme (¢Slugbene novine FBi H
U slugbi za epidemiologiju I nsitutrma za :z
malignih bolesti kao dio jedinstvenog sistema registrovanja malignih oboljenja u FBiH.

Registar je baziran na APrijavi mal i gne
Il jekari svih nivoa zdravstvene =zagdai te.
APotvrde o smrtih Zavoda za statistiku.

Maligne neoplazme predstavljaju drugi uzrok ojeekinja kod ljudi. Zajedno sa
bolestima kardiovaskularnog sistema predstavljaju simbol patologije savremenog
| ovj eka.

Distribucija oboljelih od malignih neoplazmi prema spolu
U pogl edu spol ne distribucije oboljelid
oboljevaju mugkarci nego ¢gene.

Tabela 1. Distribucija oboljevanja od malignih neoplazmi prema spolu

Spol Broj oboljelih %
Mu g ki 482 57%
Genski 365 43%
Ukupno 847 100%

Grafikon 1. Prikaz spolne raspodijele oboljelih od malignih neoplazmi

\' ~
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75



Di stri buci
Na podruldob
neopl azme je
najvela u opl

Tabela 2.Prikaz broja oboljéh od malignih neplazmi sa stopom morbiditeta po

J
a

p

a
je s
i
n

i Ol ovo

oboljelih
kodgkokant ona
Il pendepoday| Tagonj a
Breza,

od

ma |

naj vi ge

Usor a.

opl i ZBKna
Oplina Broj oboljelih Mb/1.000
Breza 34 2,6
D.jug 9 2,2
Kakanj 85 2,3
Maglaj 50 2,2
Olovo 25 2,8
Teganij 101 2,3
Usora 17 2,7
Var eg 20 2,7
Visoko 93 2,4
Zavi dovi 84 2,4
Zenica 262 2,4
Gepl e 67 2,2
Ukupno 847 2,4
Grafikon 2. Prikaz oboljeih ed maligni
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Grafikon 3. Prikazstpe mor bi di t et @ po oplinama ZDK
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Distribucija oboljelih od malignih neoplazmi po dobnim
skupinama ZDK

Prema pristiglim prijavama z adlijeaudsdbegodi n
iznad 65 godina, a zatim osobe od@ba najmanje obolijevajugic a ¢gi vot ne d
5-14 godina.

Tabela 3. Broj prijavljenih malignih neoplazmi po dobnim skupinama

Dob Broj oboljelih %
0-4 0 0
5--14 3 <1%
15-24 4 1%
2534 14 2%
3544 28 3%
4554 71 8%
5564 311 37%

>65 415 49%
Ukupno 846 100%
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Grafikon 4 Prikaz procentualnog udijela oboljelih od malignih neoplazmi po dobnim
skupinama
0-4 5--14 1524 2534 3544

0% 0%_ 1% 2% 3% 4554
) 0
~ 8%

Vodel e maligne neoplazme u ZDK z
U Zenddbkoj skom kantonu mogemo izdvojiti v
mjestu je mali gne Ikete prdsiate, ook je pd na samom keajat i@ m

tabele maligne neoplazme jajnika i grkljana.

Tabela 4. Prikaz vodefuih malignih neopl azmi

Vrsta oboljenja Broj oboljelih Mb/10.000
Plui a 73 2,1
Dojka 54 15
Prostata 43 1,2
Debelo crijevo 39 1,1
Ge lao d 37 1,1
Grlil mat 32 0,9
Grkljan 16 0,5
Jajnik 21 0,6
Koga 31 0,9
Jetra 28 0,8
Ostali 473 13,4
Ukupno 847 24,1
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Grafikon 5. Prikaz vodalih malignih neopl az
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Grafikon 6. Stopa morbiditeta vodelih malic
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Mort alitet

Na podrulju ZDK je prijavljeno 424 Potyv
prijavljenih odnosilo se na mugki spol,

Tabela 5. Prikaz umrlih od malignih neoplazmi.

Spol Broj oboljelih %
Mu g ki 241 57%
Genski 183 43%
Ukupno 424 100%

Grafikon 7. Procentualni udio umrlih od malignih neoplazmi.

80



Brooumr Il i h od malignih neopl azmi [

ZDK za 2022 godinu

U Zenddbkooj skom kantonu naj vi gezagprMaglagjuv | | en
[ Tjwe dok je najmanje umrlih od malignih neoplazmi bilo u Doboj Jugu, ®iov

Brezi.

Tabela 6. Broj umrlih od malignih neopl azmi
Grad Broj umrlin Mb/ 1.000
Breza 17 1,3
D.jug 9 2,2
Kakanj 36 0,98
Maglaj 52 2,3
Olovo 14 15
Teganij 42 0,95
Usora 21 3,3
Var eg 28 3,8
Visoko 31 0,8
Zavi dovi 19 0,55
Zenica 127 1,17
Gepl e 28 0,95
Ukupno 424 1,2
Grafikon 8. Broj umrlih od malignih neopl az
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Grafikon 9. Stopa mor-hiditeta po oplinama
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Broj umrlih od malignih neoplazmi u toku 2022 godine za ZDK

U Zendodbkoj skom kantonu najveli broj wumrl
godina, dok najmanje umrlih je bilo dobne skupine3dsgodine.

Tabela 7. Prikaz dobne disrtibucije umrlih od malignih neoplazmi

Dob Broj umrlih %
0-4 0 0
5--14 0 0%
15-24 0 0%
25-34 12 3%
3544 18 4%
4554 42 10%
55-64 134 32%

>65 218 51%
Ukupno 424 100%
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Grafikon 10. Procentualni udio umrlih pod dobnim skupinama.

514 15 3544
0% 24 4554 4%
0% 10%
Vodel e maligne neoplazme po smrt
Kadase govor.i O smrtnost.i vodelih maligni
neoplazme bronha i pluia zatim geludac t
neopl azmi mokralne bedgi ke debelo crijevo
Tabela 8.Prikaz smrtnosti vodelih malignih
Vrsta oboljenja Broj oboljelin Mb/10.000
Bronh i p 72 2,0
Gugteral 17 0,5
Geludac 59 1,7
Prostata 19 0,5
Dojka 38 1,1
Mozak 13 0,4
Jetra 18 0,5
Jajnik 11 0,3
Debelo crijevo 9 0,3
Mokrala b 7 0,2
Ostali 161 4,6
Ukupno 424 12,0
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Grafi kon 11. Prkaz broja umrlih vodeliih mali
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Grafkonl1 2. Pri kaz stope umrlih od vodelih mali
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TBC na ZDK u 2022 godini

Pr ov oL e ngpestgladdapBsljednjih godina u BiH dobra prevencija, dijagnostika

[ l'ijelkomnljestaovepasi vnim pronal agenjem s
traganjem za kont akti ma, pravovremenim
direktno nadgledanog kratkotrajnog |ijel
Tuberkulozu izaziva bacil Mycobacterium tubemsis. Izvor infekcije su osobe sa
aktivnom pluinom ili laringealnom tuberk
(vanpluine) TB ne predstavlja izvor zar a.
Smatra se da jedna oboljela osoba (mikro
zarazi 810 soba. Osoba kod koje postoji sumnja na TB se smatra zaraznom sve dok
se ne zavrge sve dijagnostil ke procedure
bolesti koja objagnjava postojeie simptor
(kapljzighmga . ] ©@bol j el i od pluine ili I ar i
glasnim govorom ili pjevanjem da izbace u okolinu veliki broj kapljica i manji broj
nukl eusa koje u sebi sadrge M. Tubercul o
Nukl eusii kau oglr dl Wlo 5 em, i meddu |oasstaat is vde
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se ne odstrane prirodnom il mehani | kom
Na Zedobobkpskom kantonu u toku 2022. g
obolijevanja od akt i vnenanjewmdnosk na peethadne ¢
godine. Zaprimljeno je 69 odjava i 6 smhtishoda od tulrkuloze.

Spolna struktura oboljelin od tuberkuloze
U 2022 vige oboljevali mugkarci nego gen

Tabela 1. Prikaz broja oboljelih od aktivne tuberkuloze u ZDK u &P godine.

Spol Broj novooboljelih Procentualni udio
Mugkarci 48 59%

Gene 34 41%
Ukupno 82 100%

Grafikon 1. Procentualni udio broja oboljelih od TB

¢SyS
41%

adzO1 I NDA
59%

Tabela 2.Usporedni podaci oboljevanja od tuberkuloze u 2018, 2019, 2020, 2021 i 2022
odinuzanugki i ¢genski spol
2018 2019 2020 2021 2022
N % N % N % N % N %
M 71 | 70% | 71 | 65% | 42 | 34% | 39 [ 64% | 48 | 59%
G 30 | 30% | 38 | 35% | 22 66% 22 36% | 34 41%
Ukupno | 101 | 100%| 109 | 100%| 64 | 100%| 61 | 100%| 82 | 100%

Spol

Grafikon 2.Prikaz broja oboljelih po godinama.
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Distibuci ja oboljelih od tuberkul o
2022
Po pristiglim prijavama najvige oboljeilt
naj manje u Brezi, Usor i i Varedgu.
Tabela 3. Prikaz broja oboljelih po oplinar
Opl i na Brojnovooboljelih Mb/10.000 Procenat
Breza 1 1,3 1%
Doboj lug 0 0 0%
Kakanj 7 1,9 9%
Maglaj 8 3,6 10%
Olovo 5 5,6 6%
Tedganj 15 3,42 18%
Usora 2 3,2 3%
Var eg 2 2,72 2%
Visoko 6 1,56 7%
Zavidov 13 3,7 16%
Zenica 23 2,1 28%
Gepl e 0 0 0%
Ukupno 82 2,32 100%
Grafikon3. Pri kaz broja oboljeli po oplinama
6
4
2
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Tabela 4.Usporedni podaci oboljevanja od tuberkuloze u 2018, 2019, 2020, 2021 i 2022
godini po oplinama.
2018 2019 2020 2021 2022 |
. Mb/ Mb/ Mb/ Mb/ Mb/
Opéina N 10000 | N 10000 | N ] 0000 | N | 10000 | N | 10000
Breza 2 1,46 1 0,73 1 0,73 2 1,6 1 1,3
D. Jug 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Kakanj 11 2,96 11 2,96 5 1,35 5 1,36 7 1,9
Maglaj 9 3,94 7 3,06 8 3,5 7 3,12 8 3,6
Olovo 7 7,41 4 4,23 0 0 2 2,2 5 56
Tesanj 8 1,83 11 2,52 6 137 20 4,5 15 3,42
Usora 3 4,66 1 1,55 2 3,11 0 0 2 32
Vare§ 4 4,98 2 2,49 2 2,49 0 0 2 2,72
Visoko 4 0,1 5 0,13 6 0,16 3 0,77 6 1,56
Zavidoviéi | 10 283 20 5,67 6 1,7 6 1,7 13 3,7
Zenica 31 2,83 33 3,02 19 1,74 12 1,1 23 2,1
Ze 12 4,01 14 | 468 9 3,01 4 1,35 0 0
Ukupno 101 | 255 | 109 [ 2,76 64 1,62 61 1,72 82 | 232
Najvige oboljelih je bilo u dobnim skupi

skupini od 1524 godine.
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Tabela 5. Prikaz broja oboljelih po dobnim skupinama.

Dob N %

0-4 0 0
05-14 0 0
15-24 5 6%
25-34 8 10%
35-44 9 11%
45--54 10 12%
55-64 17 21%

65> 33 40%

Ukupno 82 100%

Grafikon 4. Procentualni udio oboljelih po dobnim skupinama
o4_  —05 ] 15--24

Lokalizacija
U toku 2022 najvel.i br o] prijavljenih
znal ajno manje je bila tuberkuloza drugi |

Tabela 6. TBC u 2022.9. po lokalizaciji

Lokalizacija Broj oboljelih
Extrapulmonalna 4
Kogt ana 2
Limfatil na 2
Plu n a 74
Ukupno 82
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| shod I|ijelenja

U toku 2022 je vel:i br o] izlijejaeni h paci
Tabela 7. Prikaz ishoda I|ijelenja oboljelit
| shoda | ij el Broj | ijelenih

lzIlijeleni 30
Zavr gehenij e | 15
Prekid Iijel 2

Smrtni ishod 6
Lijelenje u 29
Ukupno 82

5. GLAVNI SANITARNO -HIGIJENSKI PROBLEMI
KOJI GENERIRAJU ILI MOGU GENERIRATI
NEPOVOLJNU EPI DEMI OLOGKU SI TU

NA PODRULJU ZENI LKO DOBOJSK
KANTONA
Na osnovu kojserpgi vasjtatut za zdravlje
saradnji sa drugim zdravstvenim ustanovama, radnim organizacijama u oblasti
komunalne higijene, laboratorijskin analiza, sanitamnogi j ens k e [ epi
situaciij e, mo ¢ glaw saaitarkeligjjenski probiemidkaji generiraju
il mogu generirati nepovol jnu -dopojskbg mi ol ¢
kantona, sl jedeli
VODA:
Visok procenat mi krobi ol ogki nei spravni h
objekat. ]
Manjkavajavhez dr avst vena kontrola vode za pile.
Loge sarmrhnmnadko stanje | okalnih vodnih ob

Nepoduzimanje mjera nakon obavljenih analiza mjera i dijagnosticirane neispravnosti
vode za pile.

Nedovoljan nadzor n auwvode it lolkawilsvodnib obekata.i s pr a-
Manjkavost edukovanih ljudi koji upravljaju nad lokalnim vodnim objektima.

Nedostatan nadzor a nad rijekama, posebi
incidentnih stanja.

Nedostat an nadzor nad javnim kupaligtim
Manjk av ost i u riegenju pitanja odr gavanj .
neprivatiziranih stambeni h i privrednih
tekulih i incidentnih ekologkih probl ema
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KANALIZACIJA :

Nekompletnaisanitarnen i | ki nei spravna gradska kana
Manj kavost i nedostatak sistema za prel.i
voda ( u pojedinim oplinama su izgraleni
oplinama prisutna izgradnja istih).
Nedostaje jasna vizija mehanizama odr gava
obje obale rijeke.

Nepostojanje ilisanitamb e hni | ka nei spravnost l okal nit
otpadnih materija.

Nedostatna tehni| ka porperdeunzieiean,os$ a kioend oa

radni ka uposlenih na neposrednom odr gava
na bolovanje.

Nedovoljan broj stanovnigtva prikljulen i
kanali zaci oni h jekaina loed ikakvagaretmainskag pristupa.r i

OTPAD:

Ukl jul enost stanovnigtva u sistemati zova
usporedbi sa prethodnim periodom, ali | o
Opline ( Kakanij, MaRé qqijonalnreu dbevpparei jou pMc
Opline Teganj, Kakanj, Maglaj, Vareg i Ol
nego je istima nadlegno Federalno minist
2028, 2030. godine).

Nedovoljna pokrivenost odvozosnme | a, nedostatna pokrivenc
i ma kantu za smeie i bude redovno ukljul
Posebna probl emati ka, nasel ja koj a i maj
onemogul ava adekvatnu ukljulenost u odvo.
lako je brojdivl h deponi ja uveliko smanjen, prob
kako novootkrivenih deponij a, tako stari
prisutna eksplozivna sredstva.

Ekol ogka svijest iako je na dojsa@ wweiljeenk
nedovoljna.

Nedovol jno pisanje prekrgajnih naloga od
ZRAK:

Rezultati dosadagnjih mjerenja zagalenja
zagalenju koje moge ozbiljno ugroziti zd
Minimiziranje uloga HigijenskeEpi de mi ol ogki h sl ughbi na p
nadl egni h osoba.

I ndustrijski zagalivali jog wuvijek predr
zraka.

Potencijalna gradnja HE ( hidroelektrana ) na rijeci Bosni bi uveliko dopsnijel
zagalenju zraka na podrulju ZDK, posebic

industrijska postrojenja.
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1. Sanitarno-higijenski pokazatelji:

Gl

avni

sani

tarno higijenski

(namirnice, voda, brisevi)

Grafikon 1. Prikaz postotka neispravnih uzoraka (namirnice, voda, brisevi)-2023

= NAMIRNICE - BAKTERI

 HIGLENA

1.1. NAMIRNICE

TabelalBr 0]

BRISEVI

uzetih
na potreban broj uzorkovga (Broj stanovnika, izvor: Zavod za statistiku FBiH,

Postotak neispravnih uzoraka za period od 2015. do 2022.

84,5

65,
9 59,6
56,1
24
8.8 -
4 sls 53 152 56 53 . 6 496
1,82,6 220 B2 281 331 30 Yoa I 2,68
4 0,2 0,75m1.1
[ | [ ] ] [ | - | 4] i -om B s s
2017 2018 2019 2020 21 202
IEKE ANALIZE NAMIRNICE - HEMISKE ANALIZE
A - BAKTERIOLOSKE ANALIZE Z LOKALNIH VODNIH OBJEKATA - BAKTERIOLOSKE ANALIZE
DA - HEMUSKE ANALRZE W VODA Z LOKALNIH VODNIH OBIEKATA - HEMUSKE ANALIZI

Prikaz rezultata u 2022. godini

uzoraka namirnica i

pr

30.06.2022.godine)
Potrebno
uzeto uzorakana | uzeti uzoraka | potrebno uzeti

BROJ BROJ 1000 st. godifnje uzoraka
STANOVNI UZETIH mjesefno

KA UZORAKA br. % br. Br.

ZDK 364.433 6.062 15 110,9 5.467 456

Od uzetog broja uzoraka namirnica

6,4%, a od uzetog broja uzoraka namirnica

zdravstveno neispravnih uz&eaje bilo2,4% .

na fideonijsku analizu
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Grafkon2.Post ot ak nei spravnih namirnica na bakt
(20152022)
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Grafkon3.Post ot ak neispravnih namirnica na hemi
2022)
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1.2. VODA )
Od uzetog broja uzoraka v oajebldda6% i | e
mi krobi ol ogki nei spravnd6b% miakriodbi gl @d
neispravnih uzoraka tokom 2022 godine. Dok jeipetogbrojauzorakavodeza

pi | e nhemifsku analizudz lokalnih vodnih objekta bilo je 4,96&ispravnih, a

iz gradskih vodovod®,76% uzorakaje bilo fiziko-hemijski neispravnih U
grafikonima ispod je prikaz ukupno analiziranih uzoraka voda tokom 2022
godine.

Grafkon4d.Post ot ak bakteriol ogki nei spravnih vo
podrul ju522K (201
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Grafikon5.Post ot ak bakteriol ogki neispravni h vo
podrulju-22K (2015
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Grafikon 6.Postotak fizikehemijskih neispravnih voda iz lokalnih vodnih objekata na
podrulju-22K (2015
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Grafikon 7. Postotakfiziko-hemijskih neispravnih voda iz gradskih vodnih objekata na
podrulju-202K (2015
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Grafkon8 Usporedba rezultata analize vode na mi
l okalnih vodnih objef@2a na podrulju Z
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Grafikon9. R zul t at i analize vode iz lokalnih vod
period 2022 godine.

w81 dzt G+ GA I y-llokakilvédni bbjeRilpds & @2

2LJ6)\)/I-YI- %5Y T HAHH® :

160
140
120 10380 116 malLYwh. Lh[h=~Y!
100 887889 UKUPNO

60 49 ap7 UDOV.

0 139238 m HEMIJSKA ANALIZA - UKUPN
PO Tkad 1 15 I.IO 0 |||O

0 HEMIJSKA ANALIZA - NE UDC

S O & o &
& \5 g\y S AFP SPOQIRS Q
& S} @% & &L QV‘ A\G’ 4\00 S #S
X ¥

94



REZULTATI
31.12.2022. godine

ANALI ZA PLOBEMNI BBIEKID ZA PERIOD 01.01-

vaode pwdlralkalunizr

Tabela 1. Rezultati anali ze
OPCINA | MIKROBIOLOSKA | MIKROBIOLOSKA | MIKROBIOLOSKA | HEMIJSKA | HEMIISKA | HEMIISKA
ANALIZA - ANALIZA - ANALIZA-% | ANALIZA- | ANALIZA -NE | ANALIZA -
UKUPNO NE UDOVOLJAVA UKUPNO | UDOVOLJAVA %
BREZA 14 14 100,0 14 0 0,0
DOBOJ-JUG 0 0 0 0
KAKAN] 109 102 93,6 109 1 09
MAGLAJ 60 49 81,7 60 0 0,0
OLOVO 47 38 80,9 47 1 21
TESAN] 116 80 69,0 116 1 09
USORA 19 8 421 19 0 0,0
VARES 28 15 53,6 28 2 7.1
VISOKO 87 61 70,1 87 2 23
ZAVIDOVICI 89 77 86,5 89 1 1,1
ZENICA 145 123 84,8 145 0 0,0
ZEPCE 25 23 92,0 25 0 0,0
UKUPNO 739 590 198 739 [] 1,1
1.3. BRISEVI

Odukupnog brojaizetihbrisevan a
nezadovol javajulu

Ssu | ma

Grafikkon1 O .
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2. Dodatne aalize hrane i vode

U ovom dijelu su prikazani rezul tat.i
objektima, kao I kolektivne bolnil ke
na programe koje provodi JU Insiitza zdravlje i sigurnost hrane Zenicae
odragavaju ukupan br o] uzetih uzoraka

2. 1. Kol ektivna bolni] ka ishrana

Uu 2022. godi9% angaglei zuer auzeonroaka hrane i
energetsku vrijednost, kvalitet i mi
ustanove Kantonalna bolnicezqhi ca 1 Opl a bolnica Tege
2.2. Zdravstvena ispravnost gkol skinh

U toku 2022. godRlMez &l adbav e uzadpl

objekata na mi k214uborakalnafigikehemijaka anblizuz u i

Od analiziranog broja uzorakaan mi kr obi ol 20, Rouje kllan al i z
nei spravnih uzoraka Vvode09% i bilp fizke iz
hemijski neispravnih uzoraka.

Grafkonl1 1. Postotak neispravnih voda-2022eti h u

Postotak neispravnih uzorakal 2 f & | z& period 2 R |
od 2015. do 202200 programu Instituta

50 483 g1 414
35 36,7 35,7
40 314
30
3 A 5 5 20,6
20
1 .

10 , 3 9
0

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022

B~Yh[{Y9 #h59 m . ! YCOWLHM[][{hYHo+HDHI [k 19 a
2.3. Zdravstvenaisppvnost vode za pile iz lokal

U toku 2022. god/Bdueg oBlak@Gbaojde uzmadill &
vodni h objekata n a73%okka nabzikemémisguk u an al
analizu.

Od analiziranog broj alzuzd@jalbil@ na mi kr
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nei spravnih uzoraka vode za pile iz |
74,9% u 2016. 84% u 2017. 85,5% u 2018. 84,5% u 2019. 82,5% u 2020. 82%

u 2021. godini), a1,1% je bilo fiziko-hemijski neispravnih uzoraka (17,0% u

2015. 32,30 u 2016. 26,3% u 20126,8% u 2018. 2,4 % u 2019. 2,5% u

2020. 1,4% u 2021. godini). Prikazani podaci se odnose na program kojeg
provodi Institut.

Grafikonl2.Post ot ak nei spravnih voda iz | okalnih
(20152022)

Postotakneispravnih uzorakbkalnih vodnih
objekataza period od 2015. do 202@0 programu
Instituta

84 85,5 84,5 82,5
73,6 74,9 ! 82 9.8
2 3 8
7
4 5 4 1
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100
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m+hb5! L% [hY![bLI +h5bLI h. wovy!l ¢! m
m VODA IZ LOKALNIH VODNIH OBJEKATA - HEMIJSKE ANALIZE

Tabeh 2 Pregled po godinama od 2015 do 2022 godine, zdravstvene ispravnosti vode za
pile lokalni vodni objekti i gkolske v

~Yh[{Y9 |VODAIZLOKALN
GODINE . ' Y¢9wL [VODNIHOBJEKA ~Yh[ { Y9 +th59 n 9@5&@%@@%@&?&@

ANALIZE |m . !'Y¢ow
2015 314 73,6 20,3 17
2016 35 74,9 2.4 32
2017 433 84 215 26,3
2018 411 85,5 215 26,8
2019 414 84,5 91 2.4
2020 36,7 82,5 51 2,5
2021 35,7 82 2,3 14
2022 20,6 79,8 0,9 11
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2.4. Analiza hrane i ishrane u radnim, vojnim i zatvorskim kolektivima
(nepotpuni podaci)

U toku 2022. godine Odjeljenje je dibp 12 analiza iz JU Dom porodica, 7
analiza iz JU Dom za stara lica, 1 analiza iz zatvorskog kolektiva, 40 analiza na

mi krobiologku ispravnost u vrtiliima.
A usporedbe u odnosu na 2021. godinu, u kojoj je to izgledalo ovako:

utoku 2021. godine Odjeljeq] je uradilo 7 analiza n
i 2 brisa u radnom kolektivu, 12 analiza iz zatvorskog kolektiva, 28 iz javnih
kuhi nj a, 27 analiza na mikrobiol ogku
3.Stanje zraka na podrulju Zeni/| k
Met alurgki institut Kemal Kapetanovil
stanica na podrulju opgtine kaanQpolnian a(
Kakanj vrgi monitoring kvaliteta zrak
termoelektraneigads kog sredi gt a. Rezultat.i do
vel i ki br o] gralana izl odgen zagalenj
Neophodno je obegb e d i t i analize sadrgajai |l ebd
gradski h sredi ¢ ting koncenraci@a lbgnzedai utZenicimtlmog i t o
specifilnih industrijskih procesa koj
polutanta, vrgit.i uzorkovanje i mj er e
disperziono modeliranje kvaliteta zraka za potrebe izradalize izvora
zagalenj a, smanjenja pritiska na kval
objekat a [ potrebe prostornog pl ani |

prognoziranja kvaliteta zraka.
Na podrul-dabddjeskdgokant on mipsttutEempla v r

Kapetanovi l Koj i upravlja mregom st an
grada Zenica, a od jeseni 2019. godi
FHMZ vr gi monitoring na jednoj | okaci
monitorin g kvaliteta zr aka na j ednoj | o
termoel ektrane i ugr adlGX®.g @ockidnigt po| e
automatske stanice u Tegnju i Magl aj u

dvotw ifg centr u gr acaulazua gradtu aepdsrednoj hlizinl e g n |
Vatrogasnog doma.
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Tabela3. Prikaz statislikin pokazatelja koncentracija sumpordioksida022 godini.

Stanica Obuhvat Srednja Najvisa Broj Broj prekoragenja
validnih godiSnja konc. | izmjerena satna | prekoracenja dnevne g.v.
mjerenja (%) | SO2 (uug/m3) | koncentracija (u satne g. (>125ug/m3)
ug/m3) V.(>350ug/m3)

Zenica Centar 96 71 906 22 43
Zenica 40 - 612 7 21
Radakovo

Zenica Tetovo 90 58 857 16 19
Zenica Brist 19 - 856 37 49
Zenica 95 92 911 37 62
Vranduk

Maglaj - - - - N
Visoko 86 101 1285 119 87
Tefanj 92 36 424 10 6
Doboj Kakanj 87 68 1117 81 32

Tabela 4.Prikaz statistikih pokazatelja koncentracija lebide | estica PM10 u 2022.

godini.
Stanica Obuhvat Srednja Najvisa satna Broj dana
validnih godiinja konc | koncentracija (u sa 24h
mjerenja (%) (uug/m3) ug/m3) konec.>50
ug/m3
Zenica Centar 89 44 291 85
Zenica Radakovo 88 42 356 114
Zenica Tetovo 99 55 378 151
Zenica Brist 56 20 84
Zenica Vranduk 95 292 105
Maglaj 89 42 351 119
Visoko 88 58 885 141
Kakanj Doboj 86 13 204 76
TeSanj 92 27 340 57
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Tabela 5. Trend kretanja kvaliteta zraka u gradu Zenigiutomatske mjerne stanice

Srednja godisnja koncentracija PM10 ( u ug/m®). Grani¢na vrijednost
PM 10 iznosi 40ug/m°.
2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021 | 2022
Zenica Centar | 58 64 61 55 59 49 53 47 4
Zenica 58 68 61 - 50 47 56 49 42
Radakovo
Zenica Tetovo | 71 80 69 - - 66 - 63 55
Zenica Brist | 59 61 61 61 49 - -
Zenica - - - 40 46 34 43
¥randuk
Kakanj Doboj 37 37 - 29 - 33
Visoko - 55 58
Tesanj 24 27
Maglaj 42 42
3. 1. Potencijalni, glavni [ nam&: pozn

1. Termoelektrana Kakanj, 2. Cementara Kakanj, 3. Natron Maglaj,
4. Arcelor Mittal Zenicab. Prevent LeatheR . Mal a kulna 1l ogig
7. Automobili, 8. Paljevine

3. 2. Potencijalni, glavni [ nama pozn
ZDK:

1. KTK Visoko, Prevent visoko, 2. ArcelorMittal Zenica, 4. Rudnici uglja,

5. Natron Maglaj, 6. Nizmasr a na podrul ju Kantona

7. Niz divljih deponija na podrul ju K
8. Niz kanalizacionih sistema iz seoskog i gradskog naselja,

9. Naftni terminal. , 10. Termoel ektr

4.Strul no usavr gayv an jtamo Higijeasatimk o j i
stanjem na podrulju Kantona

U toku 2022. godine Odjeljenje je or

profesionalce higijenske pi demi ol ogki h sl ughbi d omo
komunal ne i druge i nspekdamvaa, 22pmartao d o n
2022. godi ne, MelLunarodnog dana zagt
MeLunarodni dan zagtite ozonskog 0 mo
MelLunarodnog dana hrane, 15.o0oktobra 2
1. APodzemrietkode®anje sakrivenomi

2. "Novest are zarazne bol esti kao posljedi
3. AGl obalni projekat zagtite givota i z
4. MBolja proizvodnj a, bol ja iishrana, bo
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1.

Objavljeni naul ni raddamwauci): priru
1. Saf et Kubat ,6 -Fakdelgad | BerSiagadi n F
Dur mi g&wi prirul ni k &Zoap nop/ruo jeklot a
eko da biPrhijekmékdd nansiran od F
Federacije BiH, Institut za zdravlje i sigwst hrane Zenica, avgust
2022.
2. Saf et Kubat i saradni ci : Studij a
l ogi gta na zagalenj edolmjskagkkantomaa p o
Projekat finansiran od Fonda za
Institut za zdravlje iigurnost hrane Zenica, februar 2022.

3.1 brahimagil, A., -BpakihagiSL, ®Bag
Durmi gevil, J. (-5AR5LZq9V-2anbmdiesant i o n
i ts seropreval ence i n Z a-Doba o v i |

Canton, Bosnia and Hergovina. International journal of health
sciences, 16(5),i38.

4 Huseinagil ,Spsahi.l,, Sar,ajBagi i, F.
| brahi magi |, A. (2022) . Charact
Asymptomatic Patients With COVH9 and Seroprevalence of anti
SARSCoV-2 Antibodies in Zavidovili,

European Journal of Medical and Health Sciences, 4(18480

5. Multidisciplinary public health intervention aimed at reducing health
risk factors among employees of public institutions in the City o
Zenica, -M i flloayiili-.Spahi Sar dj. | iDiur m
Kuduzovil, S. Begagil, A. Gladan
Nutritionists Zagreb, 1:21.5.2022.

6. Durmisevic, J., Rondic, N., Kubat, S., Lelic, M., Ibrahimagic, A.,
Selimovic, L., Didar, R., & Ormanovic, S. (2022). The quality of
nutrition in the wards of two hospitals in théenicaDoboj Canton
during 2021. Archives of Industrial Hygiene and Toxicology,
73(Supl), 5050. https://doi.org/https://doi.org/10.2478

5. Realizovani projekti tokom 2022 godine:

U

toku 2022. godini reali zovani su sl

Pralenje kvaliteta i zdravstvene
hospitaliziranih pacijenata u stacionarnim zdravstvenim ustanovama na
podr ul j wobdjskogikdntora.

Pralenje zdravstvewm@shebbjeddom z:
objekti ma na -gobogskogHantoma. Zeni | ko
Pruganjemesbdol ngke pomol i zdr avs
inspekcijskim organima. Edukacija zaposlenih zdravstvenih radnika u
higijenskece pi de mi ol o g ki m vaszdravfab sanitarnihd o mo
komunal ni h, ekologkih i vodoprivre
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https://doi.org/https:/doi.org/10.2478

- Pralenje zdravstvene bezbjednosti
vodni h obj ekat a-dobejskpkartonau| j u Zeni | k

- Pralenjehisqinjiemgsknmg st anj-dobojegkag p o d
kantona.

- Ekologka kultura gralana na podr ul

- Studija uticaja emisije polutanat a
podr ul j udobdjskogikdntorma Projekat finansiran od Fonda za
zagtitu okoliga Fed e rjeaicigyrnest Haned , I
Zenica, februar 2022 koiji je realizovan tokom 2022. godine.

- ADa bi bio Re&ajpoekbadudii e&on®iran od I
Federacije BiH, Institut za zdravlje i sigurnost hrane Zenica (podizanje

ekologke svijesti ).
- Dokument ar ni ekol ogki fil m: Da bi k
emitovan u pilot gkol ama) .

6. PREPORUKE

Mj ere za poboljganje stanja u obl ast
uskl alene sa zakonskim normati vi ma, [
na nivou kantona nego i n @i se/popgavilen i n
postojé a sanitarnehigijenskasituacijai nesigurnaepidemioldka situacija te
eliminisali faktori koji neprestanoprijete da ugroze zdravlje stanovngva,
potrebnge dasepreduzmusljedd e mjere

- Pobol jgati nadzor nad zdravstvenom

vodnih obekata,
- Poduzeti sanaciju lokalnih vodnih objekata i lokalnih objekata za

ukl anjanje i di spoziciju telnih ot
septil|l ki h jama.
- Regulisati podrulja sanitarnih zon

i sanaciju ovih podfuj a p r e mahigijenakimi priacipima i
zakonskim propisima.

- Poduzet.i maksi malne mjere u zagtit
zeml jigta, nar ofiimao gnavsiliihvnizm opad
se devizom da bez zdihgienskiispravieo gat i
kol il inski dovoljne vode za pile,

prehrambenu industriju.
- Instalirati adekvatnu aparaturu za kontinuiranu dezinfekciju vode u

l okal nim vodnim objektima, narol it
obul i ti osobe za sigurno i strul nc
gto skorijem roku (uz nadzor prec
odrgavanje |l okalnih vodnih objekat

- Redovno provoditi javnadravstveni nadzor nad zdravstvenom
i spravnogJvihwbjekatade i z o
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Sanirati gl avne gradskemeepjongi &,
ostala nelegalna smetl jigta I naku
koje kao takvo zagaluje okolno zen
vode.

Podsticatimoiguinagii redovnog |igl
nanosa koji u predstavljaju pogodn
i mogu biti izvor uzrolnika opasni
Ukloniti preostale divlje deponije i uspostaviti bolju saradnjuazihu
gralana, I nst i tiuocganj iaspekcige) iakdmunalnikk a n t
preduzel a.

UKIT jul it preostal o stanovni gtvo u
resurs.

Prelaziti sa linearnih modela i alociranja otpada na cirkularne metode
upravljanja otpadom.
Podsticati u kontinuitetu selektivno razdvajanppada na mjestu

nastanka (u domalinstvima), [ I st
smanijiti proizvodnju otpada po glavi stanovnika.

Predvidjeti prostore za reciklagn:
deponovat.i ot pad i ukl juliti i h wu

Jal at i -cijwivinmo partnerstvo, gralan
upravljanja otpadom.

Sanirati gradske kanali zacione mr
materija vrgitd.i n ar ongaa viant ik ozjdir a vel jge
Podsticati stanare zgrada, koji Lo
stupaju u ugovorne odnose sa subj
zajednil kih dijelova zgrada, da bi
kojinastaju kda dolLe do niza probl ema neé
zgrade, unutragnjim vodovodnim i Kk
nemaj u sredstava da snesu trogkove
rizilne epidemiol ogke siavauadraviljee i

stanara zgrade i susjednih zgrada,
stambeni h Jetvrti.

Potrebno je dat. podsticaj i podr ¢
ekologije te tako doprinijeti zag

smanjenju financijskih izdataka za sanaciju stanja izazvanog
neadekvatnim zahvatima u givotnoj

strategijski vagna za budulinost | e
Neophodna je bolja edpwWa sailgkdnimst an
vodnim objekti ma, od praktil ne p
upoznavanja istih o mogulim zdrav:

zdravstveno neispravna voda za pil
Neophodna je kontinuirana edukacija kako terenskih radnika, tako i
lokal nog stanovnigtva, te uposleni ka
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- Pripreme st anovniigprwdijedaealikibkkliimatgkine s i
promjena kako se ophoditi prema vodi, hrani, zraku i tlu..

- Educirati subjekte koji upravljaju lokalnim vodnimbjektima |,
regi strovat. |l okal ne vodne objekt:
intenzivnije javna komunal na pred
neispravnosti vode u lokalnim vodnim objektima.

- Primijenitdi [ dosl jedno segemrjiadrig
provedbenih propisa.

- Uspostaviti kvalitetne registre (baze) lokalnih vodnih objekata, divljih

deponija i drugih zagalival a.

- Neophodno obezbjeditd.i analize sadr
T gradskih sredigta, 0 lraxipm heneedd u i m
Zeni ci zbog speci filnih i ndustri|j
znal ajne kol il ine ovog pol utant a,

koncentracija benzo(a)pirena.

- Potrebno disperziono modeliranje kvaliteta zraka za potrebe izrade
analizeix ora zagalenj a, smanjenja prit
budulih izgralenih objekata i ©pot
potrebe kratkorolnog prognoziranja

- Potrebno je u svim gradskim sredi
kontinuirani  monitoring kvaliteta zraka neophodno obezbjediti
povremena mjerenja |lebdelih |J]estic
Maglaju osigurati mjerenja koncentracija sumporovodika.

- Redovnije odrgavanje zelenih javni

niela zmija usljed neredovnog odr ga
- Obavezno wvrgiti kontrolu javnih K
redovnim anal i zama vode na javnim kup
nadzora nad javnim kupaligti ma.

- Ol akgat.i mehlkol agnkei pri haveewrata od

1.Ul oge pojedinih drugtveni h -hgijernskee k at a
problematike

Mj ere za poboljdganje stanja u obl ast.i
biti uskl alene sa z alelovwitesne imbgu seaonijei t | v i
samo na nivou kantona nego i na Vvigim

Ul oge pojedinih drugtveni h -higijanske e k a t
probl emati ke su sl jedel e:
1) Higijenskee pi demi ol ogke slughbe domay a ZC

podstilu i izulavaju odrgavanje |isto
2) I nspekcijske slugbe da vrge upravn
sankcioni gu nadlegne organi zacije, UuUs

givotne okoline.
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3)Komunalnapgduzei a da sa svom ozbiljnogiu

| i stole u naseljima i zagtiti zdravl]j
z a ove zadat ke. Da nar ol i tu pagnju
deponovanju krutih otpadaka, maksima mo g ul e nd espamii rj &an jsun
tehnil koj opremljenosti deponij a, 0 b e

mjerama na deponijama u smislu redovib@ t r pavanj a smel a,
dezinsekciji i deratizaciji deponija, vozila i posuda za prikupljanjeo d v 0 g e n |
deponiranje smel a.

Neophodno je obratiti posebnu pagnj u
ot kl anjanj a telnih ot padni h mater i j @
vodot okova, njihova =zagtita od =zagal
rad onal no kori gtenje vode iz wvodotoka
samoproligiivanja vodotoka.

Preduzimati mjere zbrinjavanjppasa i mal aka | utalica s.;

stalnu zdravstvenu opasnost zadvghr alan
givotinja u nama susjednim dr gavama.

4) Oplinska administracija treba da v
donosel. i potrebne zakonske i podzakon
u svojim budgetskim pwaaraaloudrigeav amg \ee

nasel ja, te da u svojim planovima r a:
deponija smeia i higijenskom uklanjan
problema opiine, drgave i savrernhenog
organa opliina treba da bdije nad za
sankcioniguili efikasnim mjerama prekr

) Ministarstvo zdravstva te Ministar
e svojom akt i vn cskhipodzakenskihralaia,firansjskim z a k
podr gkama i inspekcijskim nadzorom i
relevantnim faktorima te tako zagtiti
finansijske izdatke za sanaciju stanja izazvanog neadekvan o dr gav an
| istoile u naselju.

>
|

6) Neophodna bolja koordinacija zdravstven&k ol ogki h akt er a
opl i nama -uamidtuaazrmjenepodataka, ne dupliranja poslova i bolje
melLusobne suradnje pogotovo nlaugrbeel ac
j avna komunalinapl pne#iuzeiinas p ae lokalpos k i
stanovnigtvo koje vodi brigu o | okaln

7) Ukl julivanjie prreuasvmji ehr aovragmajnea r es ur
javno zdravstvekao odgovor na higijeskoi e pi demi ol ogka i ndil

8) Da nadlegna ministarstva i eko f ol
mrege koje su ogtelene u majskim popl
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9) Da ministarstvo vodoprivrede gto
| i tnmakardonu, kao mjera opreza u incidentnim stanjima ( kao i mapu svih
izvora vode na kantonu, koji u incidentnim stanjima mogu biti od presudnog
znal aj a) .

10) Da se preusmjere sredstva sa eko

Zenice ,kaoepicenir zagalenja zraka, te sredstyv
odobravat.i ozbiljnim institucijama ko
pruge adekvaprneup cerdwlkupjcémau da se sredst
svijesti prebacu na ustanove iz&ni | ko doboj skog kant
jednostavari s mat r amo da ustanove u ZDK i maj
da realizuju iste, a radi se i o0 wugte
11) I nsistiratd.i kod Federalnog minist

okolmgaodrgavanju redovnih sastanaka
predstavnicima drugi h kantonalni h wust

12) Uspostaviti registar zagalival a
13) Bolja koor dioganzacijea razl il itih niwv
14) Jal awijei | megpopartnerstva i dovole

se bave problematikom otpada.

15) Prestati pogodovati =zagalival i ma,
grani|lnih vrijednosijskadaagalenpatan

16) Ol akgati mehani zme prijave ekol o

kako wuspostaviti kvalitetne prijave
Zavode za javno zdravstvo prilikom ek
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T A BE

L AR NI

DODATAK

Tabela 1Vrijednosti koncentracije SO2 u zraku

ZDK
Visoke vrijednostkoncentracija S@u ng/m® zraka
Visoka vrijednost S@: 125ng/m® zraka
GODINA Napomena: dozvoBpumogdnipr ekoral enj
br. Dana br. Dana br. Dana Br. Dana br. Dana br. Dana br. Dana br. Dana
prekorlprekor|prekor|fprekor |prekor|prekor|prekor|prekor
za SQ za SQ za SQ za SO2 za SO2 za SO2 za SO2 za SO2
Centar Radakovo Tetovo Brist Kakanj Vranduk Maglaj Visoko
2014. 66 85 99
2015. 75 102
2016. 54 55
2017. 65 48
2018. 57 77 88 52
2019. 42 44 117 66 44
2020. 75 78 66 97 76 46 9 55
2022 43 21 19 49 32 62 87
Tabela2Bakt eri ol-leefpip @ ai i sprakoaost namirni

vodnih objekata i briseva u 2022. godini

BAKTERI OLOGKE ANAL/| FIZIKO -HEMIJSKE ANALIZE
NEISPRAVNO U % NEISPRAVNO U %
ZDK NAMIRNICE VODA BRISEVI NAMIRNICE VODA
VOD LVO VOD LVO
6,4 1,1
2,66 59,6 2,4 0,76 4,96
Tabela 3.Trend kretanja kvaliteta zraka u gradu Zenici
Potrebno
BROJ UEE%I]-I uzeto uzoraka uzeti uzzatzez%r:gka
STANOVNIKA UZORAKA na 1000 st. uzorak_a _ mjesel
godi ¢ '
br. % br. Br.
ZDK 364 433 6062 15 110,9 5467 456
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6. Monitoring polena
AEROBIOLOGIJA

Koncentracija polena u zraku svakodnevno se prati u periodu japuambar

putem mjerne stanice postavijene na ravnom dijelu krova Bosansko narodno
pozorigte (BNP) Zenica.

Dobijeni rezultati, janosti se prikazuju u oblikdnevnih koncentracija polena u
okviru sedmil|lnih izvjegtaja u obliku
bez polena), niska, umjerena, visoka i vrlo visoka koncentracija kao i polenska
prognoza za narednu sedmi curnétetlareck i v an
INZ Zenica.

INZ Zenica aktivno sudjeluje u izgradnji Evropskog informacijskog sistema za
polen putem EAN (European Aeroallergen Netwarw.polleninfo.org.

Tokom 2022. godine na mjernoj staniciBXRe ni ca zabiljegena
vrista polena od kojih je 19 il:@ 70 %
trava i korova.

Od ukupno prisutnog polena u zraku, 16 biljnih vrsta posjeduje umjeren do visok
alergijski potencijal.

Polenski indeks za@22. godinu iznosio je 40.289 polenovih zrniimzduha.
Najvele koncentracije polena?d, martui | j e
(10.614 pz/M) imaju (5.961pz/) , dok je najni®dya u | an
U polenskom spektru najzastupljeniji je visokorgéni polen breze sa udjelom

od 17,75 %. Slijedi umjereno alergeni polen graba sa 14,83 %, johe 14,42 %
polen tise/lempresi sa 9,51 %.

Visoko alergeni polen lijeske preovladava u februaru i martu sa ukupnim udjelom

od 8,97 %, a dnevni maksimum iznosio j895 pz/ni (19. februara)

Polen iz porodice trava prevladava u maju i junu i zastupljen je sa 2,87 %.

Visoko alergeni polen ambrozije zastupljen je sa 3,11 % u polenskom spektru, a
dnevni maksimum iznosio je 102 pZ/(d. avgusta).

U skladu sa donesenom [Okom Vlade FBiH, O MJERAMA ZA
SPRJELAVANJE GIRENJA | UNIGTAVANJE KO
-AMBROSIA ARTEMISIIFOLIA. (Ambrozija) od22. 12. 2011. godindnstitut

je uradio broguru Mjere za sprelavanj
putem nadl ednionopva nzsckriah Isjlau,g bgk ol s ki

naline plasirao na-dabojskogkaatoma.podr ul j u Z
U broguri je naznalena gtetnost ambr
pogl avl ja obj edengtike same hiljkenmgehejraspeosiiEnasti

i gtetnog uticaja po zdravlje kao i n
Pored navednog, putem razlilitih sre

ukazivalo na gtetnost polena ambrozij
stanovnika.
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Grafikonl. Iznosmj esel ni h koncentracija polena u

UKUPNO

20000 - 18334

12000 - 10614

5961

 ergene bilje —|JANUARIFEBRUAR MART APRIL [MAJ [JUNI [JULI AUGUST |SEFTEMBAR/OKTOBARINOVEMBAR|DECEMBAR]UKUPNO |Columni |
Acerfavor 68

279 450 275 1072 1,95%
Aesculus/d. kesten 0 0 00 0 0,00%
Alnus/joha 3 4097 3420 37 0 7557 1373%
Ambrosialambrozija 0 0 0 0 26 609 300 13 98  1,72%
Ariemisja/pelin 0 0 0 0 17 120 6 17 160  0,29%
Betulalbreza 0 39 6540 574 7153 13,00%
Canabaceae/d.hmel] 0 0 0 0 5 48 14 67  012%
Carpinus/grab 0 1.011 4.069 895 5975  10,86%
Chenopodiac/Amarany/Stir 0 0 0 0 1 52 79 23 44 199 0,36%
Corylus/ljeska 20 13403 2348 70 0 70 15911  28,91%
Castapealkesten 0 0 0 0 13 13 0,02%
Cupresus/Taxa/Eempres 1 289 1027 2149 433 26 5 3930  7,14%
Fagus/bukva 0 0 933 877 33 1843 335%
Fraxinus/jasen 79 385 178 101 17 730 133%
Juglans/orah 0 1 66 72 139 0,25%
Pinagag/éetinari 3 11 7 441402 109 13 28 3 1620  2,94%
Plantagolbokvice 0 0 0 15 125 39 40 6 25  041%
Platanys/platani 0 0 13% 18 1 155 0,28%
Poaceagltrave 0 0 0 449 381 174 83 23 3 1113 2,02%
Populus/topola 337 1875 306 218 1 2787 506%
Quercusfhrast 0 0 79 409 488 0,89%
Rumex/kiselice 0 0 0 0 15 3 18 0,03%
Salix/vrbe 0 160 216 164 54 7 601  1,09%
Tilialipe 0 0 0 0 59 59 011%
imusfbrijest 0 92 0 0 12 4 108 0,20%
Urticaceaelkoprive 0 0 0 59 722 843 485 47 8 2164 393%
UKUPNO 27 18.334 10.614 15273 596115581236  1.521 409 102 0 0 55035 100,00%
Alternaria 4 7 14 21 208 619 2468  3.139 1.586 450 8516




7.0RGANI ZACI JA ZDRAVSTVENE ZAGTI T
KADROVI

Potrebe stanovnigtva za zdravstvenom zagt
opgtoj [ zdr av st v e peny oblazovanjaui pismersodtiauslavina i g t
gi vota i rada, navi kama i stavovi ma.

Tabela 57. Pregled zaposlenih uy2022dravstvu

£ © <

S - =

= & sy T © 2

= (S i) S o <|>) — 7
© 00 © © 9 85 3 - 8
£ 52 S S RES > c 5
g | 28§ g €5 g S 55
) 5 8 a a G = NS z S
1991. 3.584 632 130 83 1.561 1.036
1998. 3.424 469 74 33 1.711 1.137
2000. 3.400 477 74 36 1.710 1.103
2002. 3.351 457 66 30 1.696 1.074
2004. 3.322 458 60 29 1.690 1.085
2006. 3.292 493 59 20 1.680 1.037
2007. 3.356 526 55 18 1.708 1.049
2008. 3.420 549 56 26 1.734 1.015
2010. 3.542 597 48 26 1.789 1.064
2013. 3.697 653 49 29 1.877 1.022
2014. 3.719 671 47 32 1.861 1.018
2015. 3.757 697 48 33 1.878 1.007
2016. 3.830 713 50 33 1.905 1.017
2017. 3.812 715 53 35 1964 990
2018. 3.837 741 52 35 1.965 981
2019. 3.922 731 51 35 2.054 975
2020. 3.984 745 52 41 2.037 1.028
2021. 3.975 755 52 41 2.052 1.075
2022. 3.966 754 54 43 2.027 1.002

Zahtjevi [ potrebe za zdravstvenom zagt.

demografskih kretanja, promjena u vanjskoj sredini, razvoja medicinske nauke i
tehnologije...
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7.1. Zdravstveni kadar

Br oj zdravstveni h radni ka progcjenu funkctbmiranja o d Kk

zdravstvene sl,ughbe kvali tee 1 pédkasnost
ovi si i o vjedgtinama zdravstvenih radni k:
i produktivnosti.

Procjenu funkcioniranja zdravt v e n e slugbe vr gi mo i na

zdravstvenih ustanova tehnologijama potrebninrad, uslovima radne sredine, te na
osnovu zadovoljstva korisnika prugenom z

Usluge u javnom zdravstvenom sektoru u202 g o d i n 1966 mdnikajzaplosiena3

u zdravstvu. Od toga je bilo Z8loktora medicine,&doktora stomatologije,¥magidra

farmacije, 59di pl omi rani h medi cinskih téewnghara
zdravstvena teh27Zdrawsteeiht a h niklugpomb j2e 0t e hn
administrativnog osoblja bilo 102 g t o 5% eapofenog nezdravstvenog kadra u
zdravstvu.

72.Bol ni | ka zdravstvena zagtita

Bol nice su stacionarne ustanove koj e C
medi ci nsku zagodtuposmastaahj @nu di jagnos:
rehabilitacijskih usluga prugeni h osobam
oboljenja ili povrede, kao i wusluga pruge
pacijenata je osnovna karakterisgik r ada u bol ni cama i ona

nekolikog i r dikeanzija: urgentna njega, njega po izboru, njega hospitaliziranih ili
onih koji nisu hospitalizirani.

Briga o legelim pacijenti ma shviemenitboirich i nu &
su mnogobrojni i kompl eksni : one prugajt
rehabilitacijsku pomol 24 sata dardauno, Vv
naul ni [ strulno medicinski rad. . ., za ¢

medicinskom tehnologijom i imati specijaliziran kadar.

Zat o je bolnilka zagtita | edamnmdrasitenagaj s | ¢
si st ema. Pogto povl ali znal ajan dio sred
zdravstvene zaangtzne] aipgresableopypesneibh zadat aka
nfjemu treba biti posebno pagljivo i odgo
Na rad bolni]lkog zdravstvenog sektora ut
pri marne zdravstvene zagtit e, tvaskapmacitetis na i
prostora, kadra i opreme bolnica, vodel a
Jedan od najvelih problema bolnilke zdr a
efi kasnog rada, to jest p o s t okazadel)ijzeerado pt i T
bolnica se dijele na pokazatelje stanja
osobljudok su druga grupaokazatelji funkcionranmd nose se na kori gt
kvalitet 1 trogkovi rada
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Grafikon 50 Hospitaliziranira  Z e wdobbjdkam kantonu u periodu 200221

/;X/'

2000

Prateli trend hospiit®lli9zi g@adimMeu mp@rei seu
hospitaliziranih stanovnika na Kantonu zadnjih godina raste i da se procenat
hospitaliziibmi h od wukupnog stanovnigtva Kantona
103% stanov@dgpdinta u 20

Otprilike svaki deseti stanovnik se hospitalizira zbog bolesti. Razlozi za to mogu biti

vigestruki, al i je evidentmniavmozspa&ai jua
zdravstvene slugbe, koj u, ugl avnom, pre
Kantonalne bolnice te je mogule da |egle
pacijenata.

U 2020. godini imamo nagli pad hospitalizacija(skora 1 0. 000 hospi t al i

posl jedica zatvaranj a bol ni| ki h zdr avs
pandemijom.

U 2022 i mamo oporavak rada bolnil kih kapa
bolnil ke ustanove.

Koristeli pr or apbtiebnogbmja pogteljeanh asmoaurajastasgovnika

i hospitalizacije dobije se podataka post oj el i br o] [ struk
bol nil koj zdravstvenoj zagtiti odgovar a
odgovaraju i pr etdndasdgra.ni m Feder al ni m s
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Tabela 58. Pregled zauzetosti kR@paciteta
1991 | 1998 | 2005 | 2010 | 2015 | 2017 | 2019 | 2020 | 2021 | 2022
Broj bolnickih |\ | 1257 | 1086 | 1105 | 1053 | 1153 | 985 LI66 | L1172 | 1204
postelja
Broj doktora 162 192 207 287 336 331 350 357 333 365
483 663 746 851 951 931 952 1026 | 992 986
24 2.9 2.7 2.7 29 32 27 13 33 34
205.015 | 291.915 | 315.307 | 318.002 | 290.809 | 307.121 | 303.087 | 214280 | 225.245 | 236.000
Progelun 105 | 94 8,7 77 80 7.9 75 63 65
uZina lefanja
anzztost 72,0 63,6 705 788 69,1 73,0 84,3 503 52,7 53,7
64 84 92 95 107 107 80 100 103
2 309 | 419 32,8 33,5 388 | 24,6 26 30,2
42 44 3.9 24 26 24 13 33 33
12 12 1,29 0,8 0.9 0.9 1,1 12 12
Prema broju postelja na broj stanovni
krevet a, prosjel noj dugi ni l'ijehangagtid
se krele u zadovoljavajulim okviri ma.
Zapagen je trend pada dugi reaopskipresEek. Ual i z
2022 godini | 9.64Phvir rguerngk iukk u@meor aci j a.



7.3. Vanbolnil ka zdravstvena zag

Vanbol ni knaa zzdargatvisttaveobuhvata primarnu |
specijalistilku zdravstvenu zagtitu i or
sl jedeloj tabeli prikazani su parametri

74.Pr i marna zdravstvena zagtit

Tabela 58. Pregled broja zdravstv20®0g osobl

1991.| 1998. | 2005.| 2010. | 2015.| 2017.| 2020. | 2021.| 2022.
164 90 98 105 92 99| 104 | 165 | 185

Broj punktova
Pzz

Broj ordinacija 274| 238| 281| 266| 245| 241| 171 | 264 | 278

Broj ljekara 445| 273| 233| 248| 256| 255| 227 | 266 | 275
Broj med. 1213| 1031| 617| 581| 503| 510| 327 | 551 | 516
tehnil af

Stanovnika/ 1735| 1802| 1428| 1504| 1619| 1498| 1.909| 1.342| 1.267
1 ordinaciju

Stanovnika/ 1068 | 1571 | 1723| 1613| 1549| 1415| 1.438| 1.332| 1.280
1 ljekara

Stanovnika / 392| 416| 651| 689 789| 708| 998 | 643 | 682
1 med. tehn.

Primjetne su znatne promjene u broju zdravstvenih radnika u odnosu na prethodne
godi ne. Mo gul razlog je nova metodol ogi j
novim propisima u evidenciji u zdravstvom sektoru.

Tabela 59. Pregled strukture mRege i kadr o\
Mr e g a Kadar

slwghe Punktovi Ordinacije Ljekari izl
tehn.
Porodi |l na medic 105 171 170 243
Medicina rada 5 12 11 11
Zagtita djece d 10 24 25 46
Z a gt koltdgeceg 6 10 9 14
Pneumofiziol ogk 11 12 8 17
Patronagna sl ug 36 36 0 74
Hitna pomol 12 13 52 111
Ukupno 185 278 275 516
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Porodil na medicina
Porodilna medicina je najvagniji segmen:
zdravstvenuzgt i tu svim |l anovima porodice u am
mjestu givljenja pacijenta (u porodici)
Pruga kontinuiranu zdravstvenu zagtitu,
u | okal noj drugtvenoj zajedni ci
Na podrul juo&ialnnh ® nme ¢hioc i n ab5gpografgitriakdcifai k o v ar
171 ordinacij por odi | nePrme¢alca njeu je 166 ti mova
kojima je radilo ukupno 20d okt ora medi2%i mepecodal iegtaa
medicine) i 243 zdravstvea tehn | ar a. Ako podijelimo broc
(352.114 na timove vidimo da je na jedan tim bild.21 stanovnika
St omat ol ogka zdravstvena zagtita
U 2022. godi ni stomatol ogka zdlQdokasibw®8na z a
ordinacijie  Us | u g li47doktorgpstomdjadogije52 zdr avstvena teh
Tabela59.Pr egl ed stomatl ogke zdravstvene zagt.i
2022,
1998. | 2002. | 2008. | 2010. | 2018. | 2020. 2021. | 2022.

Broj 67 52 46 40 40 39 40 41

stomatolodkih

stolica

Broj doktora 72 62 57 47 49 43 39 47

stomatologije

Broj 123 108 91 82 62 62 59 52

zdravstvenih

tehnifara

Proj posieta u | 155.843 | 151.136 | 137.290 | 131.428 | 92.537 | 62.062 | 58432 | 57.878

stomal.

| Qrdinac.

Broj posjeta | 2,164 | 2438 | 2409 | 2.796 1.888 1.477 1.498 1.286

po timu

Plombirani 33.289 | 29472 | 26424 | 24295 21.091| 13332 14473 | 12491

zubi

Hirurike 121.812 | 112.174 | 110.153 | 117.867 | 99.787 8311 7.509 3.064

intervencije

Protetski 1.832 1572 | 2159 1.714 1.056 | 2736 1.259 1.188

radovi

Lijecenje 11,170 | 11032 | 2773 2150 | 2270 3.602 | 2794 | 4.841

bolesti usta
Razmjegtaj stolica po oplinama Kantona n
u Zavi dovial ijnead ngud jset orma t o 15032 ktanovrgka, @dtimc u  d
Visoko sa 1084 st anovni ka po jednojTeg®anio@39 ol o gk
stanovni ka po jednoj stomatol ogko]j stoli
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Grafikon 51 Broj osiguranih stanovnika na jediue mat ol ogku st ol i cu
16000 15032
14000 12084
12000 10039
10000 9239 9285
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3923 4430
4000 3262
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Fizikalna medicina i rehabilitacija
Slugbe medicinske rehabilitacije su obavl
a us | u g e9speeijalipta fimikplad medicine i rehabilitacijd fizioterapeutskih
tehni | ar &20.76Bpokjeh uj eor di naci j ama 3g582B ar a ,

fizioterapija,157.313 kineziterapija te8.365hidroterapija.
L aboratorijska djelatnost

Laboratorijska

dbel at Wk svta ndbe | i U &kalha aumb u

j e p r 8 glaktbra medlicine, 7 magistara farmacije8 2 n g i nj einske me di
laboratorijske dijagnostikeli03medicinslat e h i | ar
Tabela 60. Pregled laboratorijgkiu s | u g a na podrulju ZDK u 20:
Br. lica od Broj uzetih Broj ur o
oo © g 0
kojih je uzet | uzoraka po analiza po . .
. . . neispravnih
materijal pacijentu pacijentu
Bolni | ke | ab/ 313.015 0,74 4,35 0,15
vanbolni b ki 44448 25 16,5 8,9
laboratorije
Specijalistil ko konsultativna djel at nc

Specij&lbinswilltlkad i vnu

d j &5l daktoraomsetlicing @ Hpr u g a

ordinacie. Pomagalo im je 23 zdravstveih te hni | ar a.

Svaki

opterelien
Registrirano je ukupno42678p osj et a

w93pasjets ja@jdnata. s a

u

2.
ordinacij a3l

prvih posjeta, a ostalo su kontrolne. Ostvareno3é dgsjeta po stanovniku
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8. Preventivni programi ranog otkrivanja malignih bolesti

l zvj egt aj O skrining zaracogr ami ma
ot krivanje karcinoma doj ke i gr
dobojskom kantonu za 2022.g.

Strategijom za prevenciju, tretman i kontrolu malignih neoplaz Federaciji Bosne i
Hercegovine201:2 020 su definisana prioritetna pc¢
ciljevi, pojedinalne aktivnosti, nosi oci
Strategijom je def i ni flavana gdjesgpkepokznavanie rapila z i | |
simptoma i znakova maligne bolesti i njeno pravovremeno dijagnosticiranje i otkrivanje
bol esti u ranoj predklinilkoj fazi te pr ¢
bolest, predstavlja oblast skrininga.

Skrining na rano otkrivanje karcinoma dojke

Na podr ul-fobojskbg kantdn&ksirining na rano otkrivanje karcinoma dojke
mamografijom u toku 2022. godine se provodila dva skrining programa za rano
otkrivanje karcinoma dojke:

1. Skrining mamografijom koji ¢ ugovoren sa zdravstvenim institucijama na

podr ul j u-dobdjskogi kaktana, a finansiran od strane Zavoda
zdravstvenog o slobgjskay akarjtoaa. Qvaj nskrinikgo je
oportunog tipa i zasniva se na sl obod
kao ABesplatna mamografijahf

2. U organizacijjilng§ tuta za zdravl je i sigurnost
spoznaje do Ilijelenja: Gene gl avni no:
pokrenut organi zovani skrinig na ogr e

ciljane populacije u saradniji sa italijanskim partnerima.
Projekat besplatne mamografije za gene pl
d ol a s kiuopajtenirslarining

Institut za zdravlje i sigurnost hrane Zenica u saradnji sa Ministarstvom zdravstva

Z e n i-dobojekog kantona, Zavodom zdravstvenog osiguranja, javnim i privatnim
zdravstvenim ustanovama na podrulju kan
pregleda malignoma doj ke mamografskim p
kantonu dobne skupine @50 godina.

Predmet je ugovaranje usluga malignoma dojke mamografskim pregledom osiguranim

|l icima Zavoda zdravsdokopgkogiganbona Je

dobi od 50 godina i vige sa olitanjaem na
specijaliste radiologa, u daljem tekstu .
Gene i maju mogul nost da bez uputnice s

besplatan mamografski pregled u bilo kojoj ustanovi ha kantonu koja je potpisala
Ugovor sa Zavodom zdravstvenogiguranja o besplatnom mamografskom pregledu.
Mamogr ame pregleda radiolog koji olitava
snimljen. Svaki mamogram se snima na CD koji se daje pacijentici. Sve ugovorne
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ustanove i maj u obavez wblikad a Ingjitatiza azdravijeoid a t k ¢
sigurnost hrane, gdje se podaci obralLuju
U periodu od 01.01.2022. godine do 31.1
mamogr af s ka ndobogkom kaotond g projdktesplatne mamografije.

U tabeli br. 1 je prikazan zbirni pregl
pozitivnih nalaza, odnonso broj gena koj
TabelalRezul tati zavrgeni h i obr al.0n2022.dona mo g r ¢
31.12.2022 u Projektu besplatne mamografije.
Opl i ne¢ N Pozitivhe

Breza 65 1 0,0%

Doboj Jug 20 0 0,0%

Kakanj 25 0 0,0%

Maglaj 238 2 0,1%

Olovo 83 2 0,1%

Teganj 227 9 0,4%

Usora 14 1 0,0%

Var eg 26 1 0,0%

Visoko 36 1 0,0%

Zavi dovi 342 2 0,1%

Zenica 1121 9 0,4%

Gepl e 168 1 0,0%

Ukupno ZDK 2365 29 1,2%

Projekat ranog otkrivanja promjena na do,]
gl avni nNnosi oci prava na zdravlje u Bi HA

U organizaciji Insituta za zdravlje i sigurnost hrane kao pfiot oj ek at AOd s p ¢
l'ijeGenegagl avni nosi oci imzidir ajvd jpao kur eBrowstn i o
skrining na ogranilenom podrul ju i ograni| en
italijanskim partnerima.
Projekat je pokrenut 2020 godinda bi od februara 2022.godine nakon nabavke
potrebne opreme i edukacije, implementiran na tri lokalna centra za skrining. Program
jeudj el osti pokrenut pogtujuli evropske sn
Baziran je na sljedeloj politici

- Pisane pozivnice

- Dob ciljane populacije 569 godina

- Mamografija sa dvostrukim olitanjem

- Digitalna mamografija

- Interval skrininga 24 mjeseca

- MelLusobno usaglagavanje razlika u ol

U tabeli br. 2 su prikazani rezultati evaluacije skrininga mamogratfijooku 2022.
godine.
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Tabela2Eval uacija skrininga mamografijom u pr

period 01.02.202231.12.2022.

o
¥ ¥ g :3"-
o |5 : : i
T |8 3 g § E
AL T
= & =
R E N
% % % % %
5.573 | 3.319 | 59,56% | 851 | 25,64% | 745 | 87,50% | 78 [10,50% | 13| 1,70%
19.715 | 2.181 | 11,06% | 376 | 17,24% | 288 | 76,60% | 31 [10,80% | 4| 1,40%
4779 | 1.938 | 40,55% | 167| 8,62% | 161 | 9640% | 9| 560% | 99| 61,50%
30.067 | 7.438 | 24,74% | 1394 | 18,74% | 1194 | 85,70% | 118 | 9,90% | 116 | 9,70%
Skrining ranog otkrivanje karcinoma grl i

dobojskog kantona u toku 2022. godine

Pragr am

predstavija obavljanjau s | u g a

skri

smanjenj e

Skrini

ng

j
zdravstven

Screeni

ng

svim grado

ni nga

kar ci

noma

g-dobaiskog kamcma e r n i

il aktivnosti k oij e i m
broja oboljelih od raka grlila
e u podan@iwmpapsriosti finarsicap ddsttaserZavada ¢
0 g odohojgkogkantopaa Zeni | ko
test omogulava efikasno i brzo
viIDiKa/ apl obamaal endédgodinegene dobi

Tabela3Eval uacija Ateal eviah nR A pdolbjsked kantionaZie ni | k o

periodu2010 2022 posmatrano po gradovima/opl
ponoviti 3 ponoviti 1 sprovesti Upucenona | neodgovara| Ukupno
god god antiflogisti¢ku kolposkopiju juéi
terapiju

BREZA 5 1,2% 0 0,0% 357]  84,8% 43| 10,2%| 16 3,8% 421
DOBOIJ-JUG 0 0,0% 11 1,8% 46|  83,6% 7 12,7% 1| 1,8% 55 |
KAKANJ 0f 0,0% 0 0,0% 1494  898% 151 9,1% 18 1,1%| 1.663
MAGLAJ 0 0,0% 0 0,0%| 1162  859% 166 12,3%| 25| 1,8% 1.353
oLovo 1 0,2% 0 0,0% 533) 84,7% 73| 116% 22| 3,5% 629
TESANJ 0f 0,0% 0 0,0%| 1.869  826% 377) 16,7%| 18 0,8% 2.264
USORA 0 0,0% 0 0,0% 97| 858% 12| 10,6% 4 35% 113
VARES 0 0,0% 0 0,0% 248  852% 23| 79% 20| 6,9% 291
VISOKO 1| 01% 0 00% 1378 916% 98  6,5%| 28 19% 1.505
ZAVIDOVICI 0 0,0% 0 0,0%| 2015 91,3% 149 6,8% 43| 19% 2207
ZENICA 0 0,0% 0 0,0% 388 83,6% 51| 11,0% 25| 54% 464
ZepCE 0 00% 1 01% 774 91,1% 55| 6,5% 20| 2,4% 850
ZDK 7l 0,1% 2 0,0%| 10.3e1) 87,7%| 1.205| 10,2%| 240| 2,0%| 11.815




Ispitivanje zadovoljstva pacijenata zdravstvenom
zagt it om-dabojgzkemmkaritokuo

Institut za zdravlje i siguost hrane je uradio ispitivanje zadovoljstva zdravstvenom
zagtitom pomolu modificirane ankete sa p
pitanja sa ocjenama od 1 do 5).

Met odol ogija koju je razvio Internkaeci ona
1995. godine i koja se zove EUROPEP (23 pitanja sa ocjenama od 1 do 5). EUROPEP
sadq i pet nivoa ocjenj-j akhaoj aenel sy satgyeen2es e
nesiguran sam,-4 | a g e A ake, s® sl agem) kojom se mj
lijegl ni ka, zdravstvena zadgtita koji pacijen
primaju, organizacija uslwuga, te dostupn
U istragivanju je takolLer korigtenmwm modi f
za nage podrulje (dugina | ekanja na prec
osoblja za vrijeme boravka u nekoj zdr av
razlog plalanja, zadovoljstvo privatnim
el ektronskim tehnologijama u zdravstvu).
odgovaraju zaokrugivanjem ponulenih izbort
za sugestije, primjedbe i pohvale od strane ispitanika.

Slilan ti povedsnje kaaem\2@08. jgadinep u maju 2011. godine, te u
oktobru 2017. godi ne. Europep anketa | e
godini modificiranaanét a j e dopunjena novim aktuel nii
dobojskog kantona(privatniselor , el ektronsko narulivanje

Metodologija ispitivanja

Anketiranje je provedeno na cijelom Kant c
odrelena stratificiranim uzorkom kako bi
i stragi v an ppoovededanna elliciakakg l&@ se obezbijedila nezavisnost u

ispitivanjui van zdr avstvenih ustanova. Logi vr e
kada je vrgeno anketiranje su zahtijevali
obilazeli @aciejdei LHhRephokj e posjeleno 114
dobojskom kantonu.
Uzorak:
Ukupno je ispitano 200 0doboskngkardona, dd &ojihjea p o «
46,0%( 919 od 200) genskog spola, a 54, 0%( 1
Starosna struktura

Prosjelna starost ispitanika je 52 godine
a najstarija 93 godine. Ispitanik je naj/|l
starost ispitanika pr itklenaisasa igpitapic stgvostitod g o d i
61 do 65 godina ¢givot a. Il spitanici star

23,8%(475 od 2000) ispitanika.

12C



Tabela 1. Starost ispitanika po petogodi gti

Raspon godina Mu gk i Genski N
18- 25 33 45 3,%% 78
26- 30 37 57 4,7% 94
31-35 59 91 7,5% 150
36-40 67 105 8,6% 172
41-45 87 127 10,7% 214
46- 50 101 110 10,6% 211
51-55 82 118 10,0% 200
56- 60 100 110 10,5% 210
61-65 130 135 13,3% 265
66-70 95 92 9,4% 187
71-75 86 57 7.2% 143
76- 80 22 20 2,1% 42
81-85 15 11 1,3% 26
86 - 5 3 0,4% 8

919 1081 100,0% 2000
U tabeldi 2. je prikazana struktura ispit
urbanom i ruralnom mjestu boravigta ispi
mjesta (ralunajuli pojedine dijel otve urb.
gralana sa gto gireg podrulja obuhvataju
porodil|lne medicine. Anketiranjem ispitan
zastupljenost ispitanika iz ruralnih sredipas e | a i zaseocii) .Gedpdnrei c
i maju podjednak broj i spitanika iz grada
odl aska anketara na seoska podrulj a. Te

i spitani ka sa gradskog podrul ja,kog it ul isnu
urbanu zonu.

Tabela 2. Struktura ispitanika po oplinama
Mijesto Grad Selo Ukupno

Breza 59 74,7% 20 25,3% 79 100,00%
Doboj Jug 22 88,0% 3 12,0% 25 100,00%
Kakanj 149 73,4% 54 26,6% 203 100,00%
Maglaj 82 61,2% 52 38,8% 134 100,00%
Olovo 38 67,9% 18 32,1% 56 100,00%
Tedganj 165 77,5% 48 22,5% 213 100,00%
Usora 22 61,1% 14 38,9% 36 100,00%
Vareg 36 63,2% 21 36,8% 57 100,00%
Visoko 149 71,3% 60 28,7% 209 100,00%
Zavi doy 102 47,9% 111 52,1% 213 100,00%
Zenica 306 48,9% 320 51,1% 626 100,00%
Gepl e 77 51,7% 72 48,3% 149 100,00%
1207 60,4% 793 39,7% 2000 100,00%
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Grafikon 1. Struktura ispitanika po oplinar

Struktura ispitanika
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Tabela 3. Stepen obrazovanja ispitanika

Stepen obrazovanja N
Bezosnome ¢gko 35 1,8%
Osnovna gk 427 21,4%
Srednja gk 1187 59,4%
Viga gkol a 238 11,9%
Vi soka gkol 113 5,7%
2000 100,0%
Najvige su zastupljeni i spitanici sa sr
i spitanici sa zavr gena@m sne2wedm. g slpo m:
gkolom su zastupljeni sa 11,9%(238 od 20
(113 od 2000) . Naj manj e su ast u@E3bpdeni i
2000)(Tabela 2).
Tabela 4. Struktura zanimanja isanika
Zanimanije ispitanika N
Ulenik ili student 42 2,1%
Nezaposlen 250 12,5%
Privatni poduzetnik 62 3,1%
Zaposlen u drgavnom sekt 425 21,3%
Zaposlen u privathnom sektoru 326 16,3%
Penzioner 502 25,1%
Poljoprivrednik 53 2,7%
Slobodna profesija ajetnik, freelancer) 14 0,7%
Domalica 307 15,4%
Ostalo 19 1,0%
2000 100,0%
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Naj zastupljenije

zatim zaposl e
sektorul6,3%( 326 od

ispitanik koji je slobodne profesije 0,7001 4
poljoprivrednik 2,7% (53 od 2000, )privatni

Azani manj eh

i spitanika

ni k u (42% gda2000)0zaposterikut povatoom 2 1, 3
[ domal

200)

od

Nezaposlenih ispitanikje bilo 12,5%(250 od 2000).

ca

2000) ,

15, 4%( 307
zatim ul en
poduzetnik 3,1%(62 od 2000).

Tabela 5. Zastupljenost hronilnih bolesti Kk
Hronilna bol est N= 2000
Bolesti srca i krvnih sudova 499 25,0%
Neuropsihijatrijske bolesti 70 3,5%
Bolesti disajnog sistema 248 12,4%
Reumatizam 294 14,7%
Bolestiprobavnog trakta 103 5,2%
Bolesti bubrega i polnih organa 101 5,1%
Dijabetes 387 19,4%
Bolesti krvi 102 5,1%
Maligne bolesti 43 2,2%
Ostalo 210 10,5%
Naj zastupljenija hronilna bolest kod isp

srca i kvnih sudova sa 25,0%(499 od 2000) i dijabetes 19,4%(387 od 2000), zatim
reumatizam 14,7%, bolesti disajnog sistema 12,4%. Najmanje su zastupljene maligne
bolesti 2,2%, zatim neuropsihijatrijske bolesti 3,5%, bolesti krvi 5,1%, bolesti bubrega i
polnih organa 5,1% i bolesti probavnog trakta 5,2%.

Tabela 6. Ulestalost hronilnih bolesti kod
Il spitani k il | I an N

hronil ne bol es
bez hronilnih bolest 585 29,3%
jedna bolest 944 47,2%
dvije 342 17,1%
tri 99 5,0%
l et iri 21 1,1%
pet 6 0,3%
gest 3 0,2%
Ukupno 2000 100,0%
Blizu jedne treline ispitanika je izjavil
od jedne hronilne bolesti, njih 29, 3%(58!
je izjavilo da boluju od jjedme |hetonitinre
(23, 7%) je izjavilo da u porodici i maj u



Tabela 7. Zastupljenost pugenja cigareta Kkc

Mu g ki GensKki N
Nepoznato 16 1,7% 19 1,8% 35 1,8%
Da 409 44,5% 399 36,9% 808 40,4%
Ne 494 53,8 663 61,3% 1157 57,9%
919 100,0% 1081 100,0% 2000| 100,0%
Na osnovu izjava ispitanika 40409889100 nz u m
mugkaraca pugi, (889jedvigQ&lnegend86gDeo p
Tabela 8. Zdravstveno stanje ispitanika
Zdravstveno stanje N
Veoma dobro 180 9,0%
Dobro 839 | 42,0%
Zadovol java 807 | 40,4%
Loge 139 7,0%
Veoma | oge 7 0,4%
2000| 100,0%
Naj vel.i br oj i spitanika je izjavio da je
zdravl je zadovdl joav azj0ullOe) .400a4 (B O0zdr avl j
0, 4%(7 od 2000) i 7,0% 139 od 2000) da |
9,0%(180 od 2000)
Tabela 9. Materijalno stanje ispitanika
Materijalno stanje N
Jako dobro 180 9,0%
Dobro 899 45,0%
Zaobvoljavajul 815| 40,8%
Loge 66 3,3%
Veoma | oge 10 0,5%
2000| 100,0%
Najveli broj ispitanika je izjavio da | e
zatim da je materijalno stanje zadovol ]
materijalnog staja je izjavilo 9,0%(180 od 2000) ispitanika. Najmanje ispitanika je
izjavilo da je veoma | ogeg materijalnog

stanja 3,3%(66 od 2000).

Tabela 10. Zastupljenost odlaska u bolnicu ispitanika

Primljen u bolnicu u N
posljednjih 12 mj
Nepoznato 52 2,6%
Da 806 40,3%
Ne 1142 57,1%
2000| 100,0%
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Tabela 11. Razlog prijema u bolnicu ispitanika

Razlog prijema N
Hitna operacija 73 9,1%
Operacije koje nisu hitne 33 4,1%
Ostalo 51 6,3%
Pogorganje osno 94 11,7%
Porod 48 6,0%
Povreda 150 18,6%
Srlani ili mogd 47 5,8%
Testovi ili pretrage 310 38,5%
806 100,0%
I'spitanici su u 40,3% (806 od 2000) sl ul
naj |l egl i razl og pr ipreragsasa 885%(818 vk 806), zatims t o
povreda sa 18, 6%( 150 od 806) , zatim pogo

806), hitna operacija 9,1%(73 od 806). Najmanje prijema u bolnicu je bilo zbog
operacija koje nisu hitnlei 4mad@e a&3r8o g du dBalr6:
od 806), pribligno kao i porod 6, 0%( 48 o

Zadovoljstvo prijemom u bolnicu

Prva grupa pitanja je skala zadovoljstva
pitanja. Ukupni rezultat na skali ocjena ispitanika zatjstxmm prijema se dobio kao
jednostavna linearna kombinacija rezultata ha svim pitanjima koji pripadaju toj skali.

Od 806 ispitanika koji su izjavil:i da su
802 je odgovorilo u potpunosti na pitanja o @aaljstvu pacijenata na skali od5lkod

prijema, |l eganj a, pregleda i nalina |i]e€
i spitanika o prijemu u bolnicu su podjed
zadovol jstva nalimosj ¢éli paleocj ana Nag ve)] a7
ADa |i smatrate da ste mogli biti bolje |
Tabela 12. Zadovoljstvo ispitanika o prijemu u bolnicu
Zadovoljstvo ispitanika o prijemu u bolnicu? Prosje¢na | Standardno
ocjena odstupanje
Kako procjenjujete postupak osoblja u bolnici kod 3,44 0,990
prijema?
Kako procjenjujete postupak osoblja u bolnici u toku 3,46 1,025
leZanja?
Da li smatrate da ste mogli biti bolje lije¢eni u bolnici? 3,77 1,250
Da li ste zadovoljni pregledom i nadinom lijeéenja? 3,47 1,116
Na pitanje ADa |i ste u posljednjih 12 n
tragji | i pomol zdravstvenih radnikaf odgovo
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Tabela 13. Razlog ne tragenja pomoli od zdr
Razlog N

Nije bio veliki problem 248 | 32,8%
Sam sam se |ijel 330| 43,7%
Prolitao sam na 43 5,7%
Obratio sam se vidana 9 1,2%
Nisam imao vremena 20 2,6%
Ambul anta je pre 10 1,3%
Nisam imao novca 9 1,2%
Log kvalitet wusl 60 7,9%
Ostalo 17 2,3%
Nepoznato 9 1,2%

755 | 100,0%

Najvige je odgovoreno 43, 7%() AsAm jsanbisa
vel i ki problemidi 32, 8%( 248 od 755). Na | o
i spitani ka, a Aznanjefi na internetu je poc¢
ambul ante se g¢galilo 1,3%(10 od rénb &) i S|
Geljeznom polju (oplina Geple), jer je p
Tabela 14. Lekanje na zdravstvenu uslugu
Kol i ko | e Narul en Bez nar Nepoznato
ambulanti
manje od 15 minuta 227 20,7% 229 28,0% 4 10,0%
16-30 minuta 460 42,0% 311 38,0%| 12 30,0%
30-60 minuta 379 34,6% 130 15,9%| 14 35,0%
Preko 60 minuta 28 2,6% 48 5,9% 8 20,0%
nepoznato 2 0,2% 100 12,2% 2 5,0%

1096| 100,0% 818 | 100,0%| 40| 100,0%

Na pitanje koliko ste | ekal i(1096od2000)kdjia nt i
su se narulili na p o-8Qnenuta njin 42,0046@dd 8098,u | e |
pribligno jednako kao i i spitanici koji ¢
od 2000) koji Ssu izjaviddOow(8al1l1sednBs8) npe
izjavilo dai80 mékalkia. odspbt anici koj i s
ambulantisusa28,0%6229 od 818) manje | ekald.i i spod
koj i SuUu se nar ul (@27 bd 1098 Prpko pejnaest minwadspitanici, 7 %
koje se nisu nar(g¥hBvaldi 8488)| gkaljeuvbge%
narul i val.i 2(Tehela(12)8 od 1096)
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Tabela 15. Zadovoljstvo organizacijom rada u ambulanti

Pitanja o zadovoljstvu u ambuhnti Pr osj e| Standardno
ocjena odstupanje
Dugina | ekanja na pregl 3,58 1,079
Zadovoljan odnosom medicinske sestre 3,79 0,958
Medi cinska sestra sluga 3,86 0,981
Medi cinska sestra me po 3,94 0,988
Zadovoljan vremenom koje miethska sestra provod 3,88 1,026
sa mnom
Razumi o ono gto medicin 3,88 1,006
Osoblje nosi etiketu s imenom 3,93 1,095
Moji podaci su zagtilen 4,02 1,029
Zadovoljan e receptima lijekovi 3,97 1,057
Zadovoljan e narulivanj 3,81 1,154
Tabela 16. Razlozi nezvanilnog plaianja osc
Koje usluge platili N

Nepoznato 2 0,7%
Lijek 117 39,0%
Prijem u bolnicu 46 15,3%
Hi rurgku operaciju 47 15,7%
Pregled kod ljekara 38 12,7%
Dijagnosti| ki pregled 21 7,0%
Medicinsko uvjererg ili potvrdu 1 0,3%
Ostalo 28 9,3%

300 100,0%
Nezvanilno plaianje nekome od osoblja b o
Naj zastupljeniji razlog nezvanilnog pl al ¢
u bolnicu 15, 3% isdaiXurg%a Pmpeglaed kod | |
12, 7%( 38 od 117), a dij #24 od880). i | ki pregl e
Tabela 17. Razlozi korigtenja privatnih zdr
Razl ozi korigtenja priv|N=769
|l mate vige povjerenja 229 29,8%
Prugaju kvalitetnije us 363 47,2%
Osoblje se ljubaznije odnosi prema vama. 275 35,8%
Manje se |Jeka u privatn 462 60,1%
Mogu platiti zdravstvenu uslugu. 149 19,4%

Na pitanje da Iste u zadnjih 12 mjeseci koristili usluge privatnih ambulanti pozitivno je

odgovorilo 769 ispitanika(38, 45%), pr osj
su i mal.i razlilite razloge, a | mal i su m
Naj vi gtaplien mzlogdassemanj e | eka u privatni,m ust
zatim sa 47,2% da se prugaju kvalitetni
ambul antama | jubaznije sa 35, 8%, zatim d
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a najmanje je zastupherazlog da ispitanici mogu platiti zdravstvenu uslugu sa 19,4%.
Zadovoljstvo pacijenata u privatnim ambulantama je mjereno na osnovu pitanja da li se
osjelaju ugodnije u privatnoj praksi gto
dalisuipunj ena o]l ekivanja u pogledu prugene
takolLer veoma visokom prosjelnom ocjenom

Tabela 18. Zadovoljstvo pacijenata u privatnoj praksi

Pr osj e| Standardno

Pitanje . .
ocjena odstupanje
Osj el am se (ipnadpiivaing prakst o p 4,15 0,929
.|V|0J.a ollekllva_nja u pogl edu 414 0.995
ispunjena u privatnoj praksi
Korelacije
Spear manovom korelacijom su istragene po

stanja i stavova zadoystva kod privatnih zdravstvenih ustanova.

Povezanos tKaksoyg adragstvenog Atanja Materijalno stanje porodice

i zr agemae jjealsam@dSpear manovom korelacijom
bolje materijalno stanje porodice prati i bolgravstveno stanje.

PovezanosQs jsdiaavm vsae Augo dinhil¢g ja kolde pir vamijt a i
prugene zdravstvene usluge swragpuonaj grea
Spearmanovom korelacijom od (r hoprvatnini 83, |
zdravstvenih ustanova prat. [ ugodni j i 0
PovezanosPristatvome audhl uge phAuNajjia &lvakii ¢ aen
pogledu prugene zdravstvenedoubktuggesa | 8]
Spearmamoom kor el acijom od (rho=0,395, p<0,0
zdravstvenih ustanova prate i kvalitetnije usluge kod privatnika.
Povezanos tkakeot) zdvavstvemog Atarfja Vi ie povj erenj a u
privatnim)o i zr ag e n armgnevonskoraldcipmod$rpoe0,254, p<0,01), pri

| emu povjerenje u osoblje u privatnih us-
PovezanosWi geapovaehAenja Wi tegibl oé ekuvan
pogl edu prugene 3auneaauplivatrmjipaksius t uggesa J e
Spearmanovom korelacijom od (rho=0, 337, |

zdravstveni h ustanova prat.i i vige povj el
PovezanosVi §éeapovped(@privaanmi Bsdgihj u kval.i
usluge(u privatnin i zragena |je slabom Spear manovoa
p<0, 01), pri |l emu kvalitetnije usluge u

osoblje u privatnim ustanovama.

Povezanost stavv a ViAge povj erenj a ufioMogbilplptie ( u
zdravstvenu usluge i zragena je slabom Spear manovo
p<0,01), pri | emu mogulnost da ispitanik

povjerenja u osoblje privatnim ustanovama.
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Tabela 19. Korelacija matrica ocjena ispitanika zadovoljstvom privatnih usluga
(O]

87 () > R
n (] c — X >

c = [ £ [ =y )

0 = > = = O =} =

X~ = €] 7 c

€ 4 0§ 2 °o® %5 o 9 8

© X —a © a2 =G =3 «

[= — =S o =2 = c o

_— [ e = () = 0 c
© c N > Q e (_U> = o
o> 55 o o g ~o";: —= S 2 83
5| S| Ss| o2 | 58| <5 | 32| 5%
» 3 " s —;‘5% -2 =_% © > 8’35 T 35

S

o x - > VAT > o oS = a = N = a

Ispunjena
ol ekival0,783* 1,000 -0,59 0,337** 0,395** 0,198** 0,113** -0,95*
privatnoj praksi.
Kakvog
zdravstvenog -0,677 -0,59 1,000 0,5 0,038 0,008 -0,27 0,418**
stanja
Vige po
u osoblje u 0,254** 0,337** 0,5 1,000 0,361** 0,141** 0,313** 0,062
privatnim
Prugaju
kvalitetnije 0,361**| 0,395** 0,38 0,361* 1,00¢ 0,146** 0,137** 0,001
usluge (privatne
Manj e s
privatnim
Mogu platiti
zdravstvenu 0,72 0,113* -0,27 0,313** 0,137** 0,127** 1,004 -0,106**
uslugu

Osj el am
ugodnije kod 1,0040 0,783* -0,067 0,254** 0,361** 0,211** 0,72 -0,80
privatnika
Materijalno " -~

stanje porodice -0,80 -0,95% 0,418 -0,62 0,001 0,45 -0,106 1,000
** Korelacija je signifikatna 0,01 level¢Bailed)
* Korelacija je signifikatna 0,05 level{tiled)

0,211* 0,198** 0,08 0,141* 0,146** 1,00G 0,127** 0,045

Odgovaori ispitanika, odnosno njihovi prijedlozi i sugestije su grupisani u 13 grupa i
prikazani u tabeli 19.

Tabela 19. Sugestije i prijedlozi ispitanika

Vrsta komentara N

Nema komentara 1743 87,2%
Pohvale 31 1,6%
Lekanje za zdravstvenu uslugu 46 2,3%
Problemi sa lijekovima 27 1,4%
Primjedbe na ljubaznost i profesionalnost 42 2,1%
Nezadovoljstvo zdravstvenim sistemom 20 1,0%
Odnos ambulante i bolnica 2 0,1%
Problemi sa lokacijom 7 0,4%
Problemi u bolnici 6 0,3%
Problemi sa opremom 4 0,2%
Problemi sa ljekarima 13 0,7%
Prijedlozi za boljom organizacijom zdravstvenog sistema 32 1,6%
Problemi sa edukacijom i bol j 18 0,9%
Problemi u porodilnoj ambul an 9 0,5%

2000| 100,0%
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Naj wirgenj edbi se odnosil o na | ekanje (46)
di jagnosti | ki nal az na nekom od visokot e
Znal aj an b {2 se ognosio ng ljebdzbast i profesionalnost osoblja.
Ispitanicisudavaliisjoe pri mj edbd 3i2)neaglaa drmrjug@dnnijja o
zdr av st v adobojskarekantohuk o

Ono gto ohrabruje i znal ajan broj pohval
organi zaciju zdr av gbtbojskenokgntosui st ema u Zeni |
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EUROPEP

Sve obralene ankete u ovom istragivanju
Prosjelna ocjena Europep ankete je 3, 66.
Tabela 20. Rezultati Europep ankete 2022.godine
Pitanje Pr os j| Standardno
) ocjena| odstupanje
Smatrate lidavam liekarpov el uj e dovol jno vrem 3,63 1,026
Da |i | jekar pokazuje interes za 3,71 0,999
Da |i vam je | akge kada | jekaru 3,75 1,043
Da |i vas | jekar ukljuluje u don 3,69 1,054
Dalivasligkarp gl ji vo sluga kada iznosi 3,77 1,057
Da |i vam | jekar daje sve podatk 3,72 1,072
Da |i se |ljekar trudi da vam gto 3,76 1,050
Da |i vam |l jekar pomage da se m 3,77 1,038
poslu?
Da li vas ljekar pregleda? 3,85 1,034
Da |Ii je vag |ljekar temeljit kod 3,72 1,078
Da |i vag |ljekar radi na sprelav 3,60 1,099
Da |i vam | jekar objagnjava zagt 3,68 1,061
Da |i vam | jekar daje objagnjenj 3,69 1,050
Da |i pomage vagim emocionalnim 3,60 1,105
stanje?
Da |i vam | jekar objagnjava zagt 3,67 1,059
Da |i vam | jekar objagnjava ono 3,65 1,059
Da | vam objagnjava gta vas ol 3,56 1,120
bolnici?
Da |'i vam pomagu drugi zdravstve 3,78 1,046
Da |i mogete zakazati pregled ko 3,79 1,047
Da li je lako ostvariti telefonsku vezu sa liekarom? 3,37 1,232
Da |i mogete tragiti savjete od 3,17 1,302
Da |Ii dugo | ekate u | ekaonici? 3,28 1,273
Daliliegkare aguj e brzo u slulaju hitno 3,91 1,083
Naj sl abije ocjene su date na pitanje AD
telefonan(3,17). Na pitanje ADa | i dugo
najni gu ocjenu od 3, 28.
Naj veljena ispitanici su dal.i na pitanje
stanja?d(3,91), zatim na pitanje ADa | i
U toku 2011. i 2017. godine takolLer | e
zagtit omdobojsdra lkantdnk o
T-testom uparenih uzoraka procijenjen jgecdj intervencije na rezultate ispitivanja
zadovol jstva zdravstvenom zagtitom u 201
(M=3,66, SD=0,17).Ut vr Leno j e statistil ki znal a
zadovoljstva zdravstvenom zagti(2Re6i@0o0d 20

p<0, 0005
procentnog

(obostrano) .
p o v-p, 248 do0,]24.

Pr o s0j18 dokse intpreaV3B | a nj
protege od
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T-testom uparenih uzoraka procijenjje ugecaj intervencije na rezultate ispitivanja
zadovol jstva zdr av.gddini¢gM=3 18, SDx03d)ii 2082rgodimi 2 0 1
(M=3,66, SD=0,17).Ut vr Leno j e statistil ki znal a
zadovol jstva zdr avst v aad 202Zgodinet(22)=elinl90d 20
p<0, 0005 (obostrano). Pr os0j4édokseintpreald8 | anj ¢
procentnog povpD®8dn037d protedge od

Tabela 21. Rezultati Europep ankete iz 2011, 2017 i 2022.

Pitanje ) 2011| 2017| 2022
Smatrate |i da vam | jekar posvelu 3,09 3,33 3,63
Da |Ii ljekar pokazuje interes za 3,18 3,41 3,71
Da |Ii vam je | akge kada | jekaru k 3,52 3,46 3,75
Da |Ii vas |l jekar ukljulivweéemjdé@no 3,13 3,36 3,69
Da |i vas |l jekar pagljivo sluga k 3,41 3,52 3,77
Da |Ii vam | jekar daje sve podat ke 3,13 3,42 3,72
Da |i se |ljekar trudi da vam gto 3,29 3,47 3,76
Dalivamligkapomage da se osjelate bolj ¢ 3,29 3,49 3,77
Da li vas ljekar pregleda? 3,77 3,75 3,85
Da |Ii je vag |ljekar temeljit kod 3,30 3,51 3,72
Da Ii vag Iljekar radi na sprelaval 309 3,46 3,60
Dal i vam | jekar objagnjava zagto t 311 3,44 3,68
Da |Ii vam | jekar daje objagnjenja 3,15 3,47 3,69
Da | pomage vagim emocionalnim 2,83 3,30 3,60
stanje?

Da |Ii vam | jekar objagnjava zagto 3,12 3,46 3,67
Da |Ii vam | jekar objagnjava ono ¢ 2,89 3,43 3,65
Da |'i vam objagnjava gta vas odn&R 2,79 3,36 3,56
Da |i vam pomagu drugi zdravstven 3,40 3,56 3,78
Da |i mogete zakazati pregled kod 3,67 3,80 3,79
Da li je lako ostvariti telefonsku vezu sa ljekarom? 3,03 3,31 3,37
Da | i mitspgetead ljekara gutem telefona? 2,60 3,14 3,17
Da |i dugo | ekate u | ekaonici? 2,87 3,46 3,28
Da Ii |l jekar reaguje brzo u slula 3,83 3,94 3,91
Analiza

Anketiranje je obavljeno na 1144onuzoske! j eni
a samim tim i realne rezultate anketiranja. Anketiranje naseljenih mjesta van gradskih

podrulja je obezbijedio prikupljanje inf
pacijenata sa velikog broja porodilnih a
Prosj el na asntiarao sotd ib5s2pigodi ne j e znal ajno
na istragivanje iz 2017.godine kada je p

broj ispitanika starosti od 56 do 65 godina od 23,8% ispitanika je obezbijedio anketiranje
onogdielapopul acije koja je najlegle pacijent

Prikuplijeni podaci o hronilnim bol esti meé
pojedinih hronil«dioboposkemt kamt oZren,i | k@ s
i spitanici b u dvdgjimipgavamia.i | no i skr eni

Razlozi prijema u bolnicu su najlegie bi
zatim povreda(1l8%), pogorganje osnhovnog
Navedeni razlozi su ol eki v anmai da budu u

Kada se posmatra zadovoljstvo ispitanika prijemom u bolnicu, postupak osoblja kod
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e ma i |l eganj a do
4, 3,46 i 3,47
n | n
e

i g m i nal i nom
dj ednake (3, 4 )
a

Na pitanj
e ocjene | e

r
0
i jjedfenodstup
acijenata pr inom |ijelen

j
gl edom i !
i o tako pacijen

rezadovol jni, al i i
Naj velsg edrmna ocjena o je data na i
ijeleni u bolnici??n, gto ukazuje da
i i shodima |lijelenja. Takole
ovo pitanje dat o mnogo Vi
jstvo, odnosno migljenje
jedne treline ispitanika |j
ju bolesti, nego da | e
[ problem(32,8%). Jedan
5,7% ispitani ka jteu.odRoytoo
l' ikom broju se sami i) el
gaj na web stranicama | av
i jernice kako dattegukajitnani n
mi mogu sebi pomoli, ali |
da hitno trage pomol zdrav:
n dio ispitanika se ¢galio na wudaljen
olja. Utom velikom naseljenom mjestu (kojem gravitira oko 4.500 stanovnika) zbog
ogtelenja objekta ambulanta je dislocirat
veliki problem.
U razgovoru sa ispitanicima razlpeil éestag:
[ negativan stav | jekara o dolasku u zdr
je narolito Akumot 8l k@dparmsde mnjoagi Cawiad a
' jekaru i kada su stvarno trebal stveni Sa d|
problem, onda se ekari osiguravaju iz]j
SsuUu usko povezani samolijelenjem koje
Na zdravstvenu us gu kod porodil nisug || e
[ kod | jekar a. MelLutim
i ko se radil o o n

p
p
I

p
p

T WO WT T —C S
QT FTO TTC 0

ul i i na preg
narulili. Ol ekiyv
' negto vige (28,

Q» —

) nego sa nharmuddgtvanj
vige bez narulivanja(olekivano da nije b
narulivanjem od -20 6. n ULtek ajng es loar d 6podj e
[ bez, gto moge biti uzrokovano sl abom p
Zadovoljstvoorgang ci j om rada u ambul anti je najv
nji hovi podaci zagt i | e-mdeticha Ba2 jekove(d,97), s u
AMedicinska sestra me pogtujend(, 396) [
Pacijenti su se veoma brzo navik na mogul nost. koje su
zdravstvenog i nf or macd olmmjgs koims t kamat oun u Z e
el ektronska wuputnica i narulivanje. Svak:
informacionog sistema, integraciji svih podatakaftvera zdravstvenog informacionog
sistema.

Nezvanilno plalianje zdravstvene usluge |
koj i su primljeni u bol ni cu. (39,08bp @linijeg e | €
sigurno da li su platili za lijek kbnisu trebali platiti ili su platili na blagajni bolnice.

Evidentno je da gralani ne znaju sSvVoOoj a
zagtite, pa mnogi mi sl e da ne trebaju ni
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Melutim plailanja za pri | emaciul%h7eo), préeged ( 15,
kod | jekara(12, 7%) i di jagnostil ki pregl
treba platiti Potrebno je poboljgati mj
dugine | ekanja pacijenat aprijensa ubanici pratit v e nu
put pacijenta od dolaska u bolnicu, bolje upoznavanje pacijenata o pravima iz

zdravstvene zagtite. Pacijent je kljulna

neophodno je da dobro poznaje svoja prava od prijema u botaida zahtijeva da se
ona ispogtuju.
Nezadovol jstvo pacijenta pruganjem uslu

di jagnostil ke preglede dovode do frustr ac
svoje |ijelenje, odnoprvainth zddavsivenip nstasovai kam n a
razl ozi korigtenja privatnih zdrastvenih
|l eka u privatnim ustanovama. Pacijenti S
kvalitetnije usl ugahd7,|12i%)j,engtcmomj e a u Pprra
ustanove i maj u kvalitetne di jagnostil ke
specijaliste.

Ljubaznost osoblja u privatnim zdravsten
razlog zbog kojeg ispitanici koriste ugle pri vatni h zdravstveni
svojim komentarima (42) ispitanici su se
javnim zdravstvenim ustanovama.

Zadovoljstvo pacijenata kod privatnih zd
4, 15 i 4, 14, gdj e su ispitanici izjavili
privatnoj praksi [ da su nji hova ol eki
ustanovama je dobar nalin mjerenja zadov
popras i t i stanje u bolnicama u javnom sekto
ni gt a. | spitanici su i zjavili da su njil
zahval jujuii ne mogulosti ispunjenja zdr
ka privatnom sektoru.

U ovom istragivanju je dokazana povezano

ispitanika, gdje bolje materijaino stanje prati i bolje zdravstveno stanje ispitanika.
Takoler mogulinost plalanja velenjenvusosobliene u

u privatnim zdravstvenim ustanovama. Ova
boljeg zdravstvenog stanja |legle se kori.
Naj sl abije ocjene u Europep Bnaegitii ssauvdja
|l jekara putem telefonaf(3,17), kao i na
podatak nam govori o velikim razlikama u
razlilitim mogulnostlma pri st umpedCoviddd ef on
potreba za telefonskim savjetovanjem j e

i zgovor jer je u ranijim istragivanji ma

pitanje najslabije ocijenj eniijebilotlafpntke g i i |
komuni kacija i savjetovanj e, gto je funtk
segment zdravstvene intervencije nastavi:
Na pitanje ADa | i dugo | ekate u | ekaonic
3, 28 Odgovor.i na ovo pitanje sugerigu
primjedbama ispitanika, kao i u 22. pit a
|l ekanja koji se razlikuju od |injeerice d
(pitanje 21.) Il spitanici SuU naj manj e :
odnosu na zadovoljstva radom ambul anti , ¢
ako se naruluju 34,6% ispitanika | eka od
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svega 2,6% ispitanika koj.i su se narul il
i spitanici su zadovoljni dudginom | ekanj a
U primjedbama ispitanika je ukazan probl
n&kim slulajevima kada pacijenti ni su bil
hitna slugba u to vrijeme ne radi
Najvelu ocjenu ispitanici su dal.i na pi
stanja?i(3,91), gt o ikasmatraida ukadiko geerddiiolstaarne e | i
hitnim slulajevima | jekar reaguje kako n
[

spitanika na pojedine hitne slul ajeve,
strane medicinskih sestara koje prve razgajuesa pacijentima.
Veliki broj komentara(31) se odnosio samo na pohvale, ali negativnih komentara i

konkretnijih primjedbi je mnogo vige.
Najvige primjedbi ispitanika se odnosilo
Ov aj probl em dwgeprvrsaimmeama,vejler u javnin
kvalitetnih dijagnostil|l kih aparata: ma g |
kvalitetni ultrazvul ni aparat.i novijeg t
problem ljudskog faktora, jer je poben 0 vri j eme za ultrazvul
specijalisti su prezauzeti.

Pacijenti trage bol ju informiranost o]
di jagnostil ke pregl ede. Problem neinfor
zdravstvene ustanove, kho neuvagavanje ukoli ko zbog z
mora otkazati zakazani dijagnostil ki pr e
u privatnim ustanovama, odakle mogu dobiti rezultate i informacije na mejl i porukom

na telefonl.otPomrtmjjeekdat PAOd svjesnostii d o
karcinoma doj ke mamografijom je uveo nov
radiolodgkih snimaka. Snimanje se vrgi na
osnovu radnih lista, snimsie pohranjuju u elektronskom obliku na serverima, a dva
radi ologa nezavisno daljinski olitavaju ¢
na koj i s e mogu javiti r e z mdnitodngai rada Ov a k

preventivnim pregledima bi tb@o biti model kako bi trebalo organizirati i ostale
preventivne preglede.

Pacijenti trage bolju informiranost o0 nj
Amar ki comif.

Na probleme sa | jekarima je ukazanma da s¢
da nemaju dovoljno znanja i ne upul uju
pregledi ma, ne uvagavaju hitnost pregl ec
Potrebna je dodatna kontinuirana edukacija za zdravstvene radnike, kao i poticaji da
mladi| j ekar i specijaliziraju porodilnu med
Ispitanici su najslabije ocijenili komunikaciju sa ljekarima putem telefona, odnosno
mogulinost da dobiju savjet telefonom.

Velik broj primjedbi se odnosio na propisivanje skupékova koji nisu na esencijalnoj

|l isti, propisuju se jednaki |ijekovi za r
odrelene |l ijekove. Potrebno j e peri odi
uvagavajuli prava koawcad jlajtia lie kbbirtiigt eaj e
bolest.

Pojedini l jekari ne uvagavaju nalaze koj
Mnogo preventivnih di jagnostil kih pregl
ustanovama, ali podaci nisu dostupni ljge u javnim zdravstvenim ustanovama.
Povratne informacij e s u veoma vagne Za
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pacijenta, te je neophodno da sve zdravst
elektronski zdravstveni sistem, kako bisvipodaci | i j el enj u pacijent
svim nivoima zdravstvene zagtite.

U primjedbama ispitanici su ukazali na problem nedostatka osoblja zbog odlazaka na
rad u inostranstvo, a osoblje koje radi nije dovoljno educirano niti motivisano. Evidentno
jedanp samo problem mijenjanja |jekara u |
pomol nim osobljem koje svojim ponaganjem
pandemije Covieh zdravstveni i nezdravstveni radnici su premoreni, i mnogi odlaze.
Potrebno je finasijski bolje motivisati zaposlene u zdravstvenom sistemu, organizirati

razna strulna predavanja, seminare i slil
radni ci osjelal.i bitniji, te na taj nal i
Ttestompareni h uzoraka je wutvrlLena statist

zdravstvenom =zagtitom u odnosu na rani |
zadovol jstva osoba zdravstvenom zagtitom
ne moge mtekaopjedmstvanta ocjena, nego samo sa drugim propisanim

el ementima kvalitete zdravstvene zagtit e
nezadovol jstvo zdravstvenom zagtitom tre
usl uge, gt o noowees tui kdoon ag mbcclij gdanj a kvali
zdravstvenog sistema, a samim tim i do p

ZAKLJUL AK

Percepcija zadovoljstva pacijenta zdravs
zavisi od mnogo fakter , od raspologenja pacijenta dc
zdravstvene zagtite. Pacijenti |l esto ne
sistema,ne razumiju @gta mogu da ol ekuju od
strul nost me d i coivnoslkjosgt vaos ozbd rjaav.s t Zaeechom z a
subjektivnih faktor a, od ponaganj a zdr
zdravstvenog sistema, tako i od samih i
preovladavajuli za konal an stav.

U ovom i sstanaigranu anj u

- melul judski odnosi sudionika u zdravs
- tehnil ka opremljenost zdravstvenog si

- dostupnost zdravstvenom zadgtitom
- sigurnost zdravstvenog sistema

- ulinkovitost i efikasnost zdravstveno
- ishodi

Postavljena hipoteza u ovom istragivanju
stepen zadovoljstva u 2017. godini nije g
negto vigi (povelanje ocjene za 0,18) u
Priikom postavljanja hipoteze i sk-Buaaokmatij e su
sl abije zadovoljstvo, melLutim iako =zvan
ustanove su nastavile normalnim radom ve
mjera. Zmaj aj apitanika se i sam |ijelio,
zdravstvene probl eme. Hroni |l ni bol esni ci

elektronskim izdavanjem recepata za lijekove. Pacijenti su zadovoljni elektronskim
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narulivappemj anlai s4 i | ke pregl ede i dijag
i spitanika koristi usl uge privatnih zdr a
radom ljekara, iskazali su primjedbe da mladi ljekari nemaju dovoljno iskustva i znanja,

te da propisujlijekove koji su skupi i nisu zadovoljni esencijalnom listom za lijekove.

lako | ekaju duge u ambul anti zadovol jni

duginom | ekanja na dijagnostil ke pregle
Ispitanicisupr i | i | no zadovol jni sa radom ambul &
primjedbe na ponadganje nezdravstveni h r.
nezvanilno plaialdi (37, 2%) u bol nici Za
s | i | no isuwsako dDcjjeailnzadovoljstvo u privatnim zdravstvenim ustanovama,

od kojih je ljubaznost na prvom mjestu. Pacijenti vjeruju zdravstvenom sistemu da je

siguran, a primjedbe su uvijek bile na ko
svojapr& a u zdravstvenom sistemu, gto je | es
gto treba da plate participaciiju, neku u
zagtite van Kantona.

Stepen zadovoljstva osoba zdremudavsvenaeom z
zagtite, al i ne moge se posmatrati kao
propisanim elementima kvalitete zdravst\
uzrokoval. nezadovol jstvo zdr avstguaevnaotm z
kvalitet wusluge, gto moge u konalnici do
unutar zdravstvenog sistema, a samim tinm
zagtitom

|l stragivanje j e ukazal o na mn o gwrokn e u s a
nezadovol jstva zdravstvenom zagtitom, a

riegavanje navedeni h probl ema:

PREPORUKE ZA POBOLJGANJE

- Kreirati informativni we b port al s a
zdravstvene zagtijgnte i smjernicama za

- Kreirati informati vni l etak/ broguru o
informacijama o organizaciji i funkcionisanju zdravstvenog sistema.

- Poboljgati zdravstveni i nformaci oni

i nformaci|ja @aciehtd(prema padjentu padgowrnom nivou
zdravstvene zagtite).

- Poveianje broja kvalitetnih dijagnost
- Kontinuirana strulna edukacija zdravs
- Ciljane edukacije zdravstvecijeog o0sobl j
- Komisijsko aguriranje esencijalne |

- Povezivanje svih zdravstvenih ustanova(i privatnih) u jedinstveni informacioni
integralni sistem.

- Osigurati obavezno unowyeinjej sygoomoldia
jedinstveni integralninformacioni sistem.

- U skladu sa str at e gdolhojgkom kagtonanastavitvrea n a

unaprelenju preventivnih i skrining p

Formiranje komisije za kontrolu i nadzor kvaliteta zdregsth ustanova



Ispitivanje Organizacijske kulture, zadovoljstva
zdravstvenih radnika poslom i sigurnosti pacijenata

I nstitut za zdravlje i sigurnost hrane
pojedinih faktora organizacijske kulture u ispitivanim ustanovama primarne i
sekundar ne z dteajihoy utjecaj neezadpvalgtvoizdrastvenih radnika i
sigurnost pacijenata.

Glavni cilj ovog ispitivanja bilo je utvrditi povezanost nezadovoljstva poslom sa
distresom, sindromom sagorijevanja, absentizmom i presentizmom zdravstvenih
radni ka, 9dakiodeirti vala povezanost i zmelu
negeljenim incidentima po sigurnost.i pac.i

Metodologija ispitivanja

|l spitivanje se vrgilo pomoilu samokreiral
kultura, zadovoljstvonaposlu si gur nost pacijenatahi. Upi
podijeljena u pet skupina pitanja: | demografski podaci; 1l faktori organizacija rada i
organi zacijske kulture; [ zadovol j st v
izgaranja; V absentizam rgsentizam. Odgovori su koncipirani prema Likertovoj skali
odl5(nikadu vi j ek il i i zirzirliiltiot os es é).es |sa gaegne nz a

Ostali wupitnici korigteni wu istragivanju
- Upitnik za samoprocjenu intenzitetaesta Ra d o gVeivdiaill ek, 2006
- Freudenbergkala sindroma sagorijevanja (Freunderberger, 1981).
- Stanford prezentizam skala ili upitnik o presentiz(fwopman i sar.,

2002)

l zbor ispitanika bio je ulinjen (gbdojenet od]i
vagno zadovol jiti kriteri] da >o0d 25% wu
Zzani manj a) i principu dobrovoljnost.i za
obuhvatila je zdravstvene radni ke gkoj i !
pacijentima (ljekari, medi ci nske sestre,
nema talnih i netalnih odgovora te da | e
[ u pismenoj for mi u skl opu s vipddajugupit ni ke
zaposlenih osoba starosne dobi od 18 do
podr ul j udobdjskegikdntorea u Javnim zdravstvenim ustanovama primarnog i

sekundarnog nivoa zdravstvene zagtite.

Uzorak:
Ukupno je ispitano 1.200 ispitdnia n a p o d r-dobojskog Kardomd, ddkkajih

je 600 ispitanika i1z oblasti pri marne z
sekundarne zdravstvene zagtite.
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Rezultati

Srednja dob ispitanika je 44, Oan§statiji6® 0. N
godina g¢givot a. I spitanici su najvelim di
25, 1%. | spitanici su navjige visokog obr
34,3%, a najmanje je ispitanika sa vigom
| spi taniocii marjasjraldmi stag od 18, 2N12, 3 g
a najveli 41 godina.

Il spitanici Ssu najvige neogeng¢nb/udath maudat i
15,7%.

Tabela 1. Obrazovni nivo

Obrazovni nivo (obrazovanje) N %

Osnovno 0

Sednje 295 34,3

Vi ge 87 10,1

Visoko 477 55,5

Tabela 2. Bralni status

Bralni status N %
neogenjen/ neudat a 645 75,1
ogenjen/ wudat a 135 15,7

i zvanbralna veza 39 4,5

razveden/a 14 1,6

udovac/ica 26 3,0

Tabela 3. Struktura ispitanika prema radnonensjt u u pri marnoj zdravs
Radno mjesto ispitanika N %

Dijagnostika 62 7,2
Patronagna sl ugba 10 1,2

Medicina rada 13 15

Hi tna medicinska pom 53 6,2
Higijenskece pi demi ol ogka s 27 3,1

Zagtita zdravlja g¢gen 30 3,5

Bolsti plula i thbc 11 1,3

Zagtita djece predgk 48 5,6

Fizikalna medicina 39 45

Zagtita mentalnog zd 21 2,4
Porodil na | opgta me 155 18,0

U uzorku iz primarne zdrastvene zagt:
medicne 18, 1%, zatim iz dijagnostike 7,



Organizacija rada

Grafk on 1:

Ulestalost poziva

t 21T A QD 1 dzo A

kuli u vezi s p

dz @Si

33,50%
25,80% 27,60%
13,00%

Nikad Rijetko Povremeno
Svaki pet.i i spitani k odnosno
1,45 sati. Povremeno dobigj pozi ve kul i s a

slul ajeva.

284ai2

21, 4%

posl a

u

Tabela 3.Struktura ispitanika prema karakteristikama upravljanja radnim vremenom,

organizacija radnog vremena i odmora ispitanika

Karakteristike ispitanika prema radnom vremenu No %
Osmol asovno radno vri|j
ne 169 19,7
da 690 80,3
Prekovremeni rad
ne 675 78,6
da 184 21,4
Produgeno radno vrijem
ne 559 65,1
da 300 34,9
Dodat ni radni angagman
ne 742 86,4
da 117 13,6
Koristi cijeli godi gnj
ne 336 60,9
da 523 39,1
Koristi pauzu
nikad 66 7,7
rijetko 170 19,8
ponekad 313 36,4
|l esto 310 36,1
Trajanje korigtene
<15 minuta kratka pauza 453 52,7
Najmanje 30 minuta (duga pauza) 231 26,9
kako kad 175 20,4
ne prekida pauzu radom
ne 582 67,8
da 277 32,2

14C
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Mogu se uol i ti neke negativne organi
viemenom kod ispitanika u wuzorku: ne
19, 7 %; prekovremeno radi 21, 4 %; produ
dodat no | eovraandon ol 3a,n6g¥a gi spi tani ka. Log
pauza na poslu: pauzu | esto koristi 31
mi nuta korist.i 52, 7% a pauzu prekida

odmor koristi 39,1% ispitanika.

Grafikon2St ruktura ispitani kan@ireimara@dnom anga

b26yA NI R

m DA mNE

Nolu radi 27,5% ispitanika. Prosjelan br
smjene je 1, 73NO0, 447.

Grafikon 3. Distribucija ispitanikaposar ema i

Nimalo Malo t NAf A6 y\2lo mnogo

Blizu treiine ispitanika (32,4%) ima pro
vrlo mnogo ima 8,7%.
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Grafikon 4.

Nikad

Rijetko

Lesto posao kuli no

Organizacijska kultura

Distribucija

14,4%

Povremeno

S i

i spitanika prema i

A% Bpieanikes pi t ani ka, a

Tabela 4. Prosjelne ocjene zadovoljstvom or

Aktivnosti na radnom mjestu Pr osj ¢ Standardno
ocjena odstupanje

1. Na poslu imam podr gku 3,59 1,021

2. Imamo dovoljno odulja 2,59 1,141

3. Mogemo obaviti mnogo { 3,54 0,953

4 . Na ovom odjelu Ijudi I 34 0,982

5. Osoblje na ovom odj el ( 3,42 0,956

gl edigta sigurnosti pacij

6. Mi aktivno poduzimam mj er e za pob 3,72 0,943

pacijenata

7Koristimo vige osoblja 7 2,8 1,097

potrebno u cilju pruganj g

8. Osoblje osjelia da se I 2,93 1,028

njih

9. Ovdj edoydegao pezfiknd promjena 2,99 1,037

10. Prava je slulajnost ¢ 2,93 1,037

ozbiljnije pogregke u rad

11. Kada dio odjela bude 3,23 1,114

pomol

12. Kada se prij avaisekaedgjel 3,2 1,042

ukazano na osobu, a ne na problem

13. Kad uvodi mo promjene 3,4 0,0941

pacijenata, procjenjujemg

14. Radimo po fAkriznom mg 3,25 1,012

vige, gto brge
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Naj vel andoc3j,efrla uz standardno od®Miaktpnanj e o
poduzi mamo mjere za poboljganje sigurnos
standardno odstupanje od 1,097 je dat a
povremenu ijsepoprotir enbengoo u ci |l ju pruganja n
Podrgka nadrelenih
Tabela 5. Prosjelne ocjene zadovoljstvom pc
Podrgka nadrelenih Pr osj g Standardno

ocjena odstupanje
1. Moj nadreleni me wuvije 3,13 1,085
interesu pacijeta
2. Mo j nadreleni uzi ma u 3,45 ,962
poboljganje sigurnost.i p a
3. U slulaju povelane kol 2,55 ,944
radi mo brge, |l ak i po ci]j
4 . Mo j nadr e firebleine siganosi ma r u 2,21 878
pacijenata koji se stalno ponavljaju
Najvela prosjelna ocjena zadovol | #tva po
nadreleni me uvijek pohvali kaM1u08&i.m sve u
Naj manja pmnasjetadowvwacjfjjpestva podr gkMmpm nad.]

nadrelen

i Zzanemaruje probl eme

Zadovoljstvo poslom

sifigug a o2t i2 1pkkOc,i

Tabela 6. Prosjelne ocjene zadovoljstva pos
Zadovoljstvo poslom Pr o s j ¢ Standardno
ocjena odstupanje
1. Ako bi mogao birati zanimanje opet bih izabrao isto 3,67 1,122
2 Moj posao ima vige pr 3,53 1,017
3 Moj lilmni dohodak (pl 2,57 1,048
4 . Nemam mo g uanjaamdu apred 2,83 ;996
5 Gelim napustiti i prom 2,41 1,016
6 Opienito sam zadovolj a 3,46 925
7 Ugivam u poslu 3,53 ,968
Naj vi ga prOSJeIna oOcj ena z aadkoh mdgdo birativa p o
zanimanje opetbihitar ao i %670 D, a4 @ 2 .
Naj manja prosjelna ocjena zadebliorh jrmrapwast [
promijeniti posa 242N 1, 016 .



Radna preoptereienja (intenzitet stre

Tabela 7. Prosjelne ocjene radnim preopter e
Prosje | n| Standardno
ocjena odstupanje
dogala |i vam se da i ma 2,59 ;901
osjelate |1i da imate pr 2,20 809
i mate | manj ak vremena 2,31 ,801
rad
i mate |i povaeppkmiebeg s 2,22 896
mnogo |l judi jednostavno 2,55 ,831
i mate |i osjelaj shrvan 2,33 862
postajete zaboravni i n 2,24 ,850
smatrate da ste pod velikim pritiskom 2,44 ,852
osjelcéa i mate previge o 2,55 831
osjelate se premorenim 2,72 825

Naj viga prosjelna
do kraja radnog dasa @@NO0, 82 5.
Naj manj a pr osnjoegl mpa ecwocpjteerrae reandsg ej at e altia dr
premal o podr gkie 82NpOo,n>0® 9. kol ega

ocjena r acdsned ape e tpa ree

Freudenbergova skala

Tabela 8. Prosjelne ocjene zadovoljstva na
Freudenbergova skala Pr osj | Standardno
ocjena odstupanje
da |i se |l ako zamarate i 2,70 ,976
da |i se uznemirite kad v 2,22 ,956
radite |Ii sve vige i wvige 2,41 1,024
jeste i zajedljivi i swe 2,62 1,122
osjelate |li se galosnim, 2,29 1,029
mr zovol jni st e, brzo pl an 2,24 1,026
provodite li sve manje vremena sa prijateljima i porodicg 2,55 1,044
previge ste zauzeti za wuo 2,63 1,018
osjelate 1i se uvijek log 2,19 ,966
da |i se osjelate smeteno 2,31 1,046
tegko vam je postili osje 2,29 1,002
zaboravljate otili u posj 2,13 ,980
seks vas optereluje i stvg 2,00 1,071
osjelate da i mate vrl o ma 2,38 1,003
nesposobni ste narugati s 2,10 ,988

Najviga prosjelna ocjena na Erddusdlekober gc

zamarate i o0j@IMA e976crpljeni

Naj manj a
premal o

prosjel na

ocj ena

Fresjdeimber govaoe

podr gkile 820\p0o,m®»0 9. kol ega
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STANFORD SKALA o presentizmu

Tabel a 9. cjeRezadsvpolstvama Stanfordovoj skali 0 presentizmu

Pitanja Pr osj | Standardno
ocjena odstupanje
1. Sve tege se nosim s poj 1,96 ,907
2. Uprkos probl emi ma mogu 3,63 ,987
poslu
3. Optsameipgmbl emi ma i vig 2,32 ,987
4. Opterelen sam probl emi 2,10 ,936
radne zadatake (ne mogu ih izvesti!)
5. Na poslu sam u mogul no: 3,61 1,043
svojih ciljeva bez obzira na moje jmleme
6. Uprkos problemima bilo 3,70 ,946
svih radnih zadataka

Podjednako visoke ocjene r&tanfordovoj skali o presentiznsu date na pitanje
AUprkos problemima bil o | e ddnihpabgtakho oaner
3700, 946, zatUpmkra pirtodrdjeeni Ana mogu mo g u
posii od 3, 63N0,M87poklaw samau Amogui nosti
postizanje svojih ciljeva bez obzira na moje problémeod 3, 6 1 N1, 04 3.
Namanj a prosj el na ocjena Fr eWSden kterggeo wsoe) I
s poslom zbog vlastitih problerfia 9N 0, 90 7 .

SIGURNOST PACIJENTA

Tabela 10. Prosjelne ocjene sigurnosti paci

Pitanja Pr osj | Standardno
ocjena odstupanje

1. Ddbivamo povratnu informaciju o promjenama uvedenim 2,92 1,189

oOsSnovi prijava negeljenih d

2. Osoblje slobodno upozor g 3,50 1,079

negativan ulinak na | ijelen

3. I nformirani s mo de ngodjgu e g 3,45 1,117

4. Osoblje se osjela slobod 2,81 1,173

pretpostavljenih

5. Na ovom odjelu raspravl]j 3,34 1,137

ponavljanje pogregaka

6. Osoblje se boji postavljati pitanjakadi se | i ni 2,42 1,080

u redu

Naj viga prosjelna ocjena si gQsoblp elacbddio pac
upozorava ako uoli negto ¢gto moge 881 07dgat
Naj manja prosjekha oagceéenpanta Psojeselboj a na
postavljati pitanja kaéidpaMlse80G.ni da negto r
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Tabela 11. Slaganje sa navodima o sigurnosti pacijenta u bolnici

Pr o s j| Standardno
ocjena odstupanje
1. Menedgmentkejwmapabkl j qay 3,14 1,103
pacijenata
2. Slugbe/ odjeli ne saraluj 2,90 1,013
3. Dosta toga se izgubi proi 2,92 ,981
odjela/ slugbe na drugu
4 . Dobra je sar adnj ajitmiju adita 3,25 ;931
zajedno
5. Vagni podaci o lijelenjy 2,44 977
neevidentiranja
6 . Lesto je neugodno raditi 2,51 ,964
7. Probl e mi uvijek nastanu 2,58 ,934
od el a/ sl ughbi
8. Aktivnosti menedgmenta ¢ 3,19 1,077
vrhunski prioritet.
9. Lini se da se menedgment 2,79 1,089
samo nakon gto je doglo do
10. Odj edjiddsod ugdralzuj u dob 3,26 1,006
prugili najbolju zagtitu
11. Nikad ne ¢grtvujemo si gl 3,36 1,146
Vi ge posl a
12. Osoblje se boji da | e g 2,84 1,066
zabiljegene u njihovom dosj
13. Na ovom odjelu imamo pr 2,35 ,983
14. Nagi postupci i organi Z 341 1,008
pogregke

Najviga prosjelna ocjena si Hiukando sntei gpacu
sigumospaci j enata da bo @8Napdawi.li vige posl a

Naj manja prosjelna ocjena sviaguour npesdaicipacl
pacijenata |esto sefi 2gNbBe 927b7o.g neevidentirar

Tabela 12. Koliko | esto se galju prijave?
Nikad | Rijetko | Ponekad | Cesto | Uvijek

1. Kada se dogodi pogreska, ali bude 21,7% 28,1% 20,3% | 14,8% 15,3%
uocéena i ispravljena prije no §to
nasteti pacijentu, koliko ¢esto to
prijavite?

2. Kada se dogodi pogreska, ali ne 19,1% 24,8% 22,1% | 18,0% 15,9%
moZe izazvati Stetne posljedice za
pacijenta, koliko ¢esto to prijavite?
3. Kada se dogodi pogreska koja 13,0% 20,0% 25,1% | 18,6% 23,2%
moZe naskoditi pacijentu, ali nije
naskodila, koliko Eesto to prijavite?

Nije uolena znalajna razlika izmelLu poje

jedne treline slulajeva se u sve tri mo

Jedini sl ul aj odstupanja je kada sa dogo
gkodi |

nije nag a . Z auvijgkvsaek ig all g tev rptrii jtaavkaa v( 2s3|
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Grafikon 5. Distribucija prijava zbog zagt.i

Prijavel 623 11 OGAGS LI OA
30,0%
25,0%
20,0%
15,0%
10,0%
5,0%
0,0% -
Nikad Rijetko Ponekad 2sadu2 Uvijek

mYl Rl a8 R23I2RA LIRANBOIIZ tA 0dzRS d=26S

BYI Rl a8 R23I2RA LRANBOIIE FfA yS Y20S8 A

EYlFRIF a8 R23I2RA LRINBOLI 122l Yz20S8 yI O}
Grafikonom broj 5. je grafilKki pri kazana

Grafikon 6. Procjenanivoa sigurnosti pacijenta

Procjena nivoa sigurnosti pacijenta

h Rt A 6 F'Wlodobar  Prihvatljiv [ 20 Nikakav

Grafikonom br. 6 je prikazana procjena ispitanika nivoom sigurnosti pacijenta. Sa
ocjenom odlilan 26,8% ispitanika je oci]|j
nivo sigurnosti su najslabije ocijenjeni.
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Tabela 13. @nost pacijent/sigurnost

Nikad | Rijetko | Ponekad | Cesto Uvijek
1. Pacijenti cijene ono sto radim za 5.1% 20,8% 247% | 40,5% 8,8%
njih
2. Imam malo vremena da se bavim 12,8% 40,6% 24.6% | 18,2% 3,8%
pacijentima
3. Moji me pacijenti razumiju u 5,4% 18,4% 31,5% | 37,0% 7,7%
odnosu na moje radne zadatke i uslove
rada
Grafikon 7. 1lspunjeni i poslani izvjedgtaji

Laldzy2SyA A LIRA&aft |
ySOStaSy2y R23l

- 2.4% 1,3% 0,0%
1-2

3-5 6-20 >21

nijedan

ZAKLJUL AK

ARadi ti bol estan il zabrinuthfA e probl
neosvjegten, kao i nj egove nadaigidumndsiive p
pacijenta. Analiza rezultata ove studije pokazala je da postoji prevalenca nezadovoljstva
posl om, di stresa, presenti zma i absenti zr
kulturom organizacije rada, a koje za posljedicu imajidigrtne situacije u vezi sa

sigurnogliu pacijenata. Cilj ove studije
probl ema i da procjeni koli ko je utjecaj

pruganju sigur neKada ays\ oreinganizaz@ang;tkoltgrie | or
govorimo o faktorima stresa i/ili distregaa radu i njegovim posljedicama. Generalno,
zadovoljniji su uposlenici koji procjenjuju organizacijsku kulturu dobrom, ako imaju

pohvale od nadreleni h, akoe,akasemediaktikue uv a
rad na pre|lac, ako nadreleni ne zanemar uj
osjelaj znatno vele odgovornosti u odnos
organi zaciona politika ukprakesatkojamaas
na nalin da smanji broj radnika, bol ovan
zaposlenika direktan je put ka bolesnom radnom mjestu, odsutnosti na poslu, bilo da se
radi o bolovanju ili prisutnosti uz nizak nivo ukll] enost i u posao. T
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posljedicu ima negeljeni dogal aj po sig
pacijentu.

Neophodna je sugtinska promjena kulture or
koja se prvenstveno odnosi na sagledavapj@mp hodnost i ukl juliva
procese donogenja odluka i riegavanja pl
rukovodstva i zaposlenih.

Svijest o postojanju problema je zapravo
centralnu ulogu zdravstvn i h radni ka u odrelivanju e
odr gi vost.i sistema zdravstvene zagtite t
koj i vode njihovom zadovoljstvu posl om
pacijenat ae MRobhol pganj hi ssamo si stemati |
svih negeljenih dogalaja i volLenjem pro
suzbijanjem negativnih i shoda boljom or
materijalnih resursa u ugodnoj, motiv aj ul o] radnoj kK1 i mi. N e
monitoriranju nedgeljenih incidenata, al i
protokoldi pacijenata i regi stri prijava

ovom i stragivanju.
| st r @ ¢eipatvadito da dobra organizaciona kultura koja se nadzire i prati u cilju

poboljdganja znal. i kvalitetnu zdravstve
Ssi stemu. Rezultati istragivanj a ukazuju
zdravstverh osi guranj a i drugi h struktura koj
oblasti, u razvijanje kulture kvaliteta u zdravstvenim ustanovama i podizanja svijesti

pacijentao nj egovi m pravi ma i obavezama u zdr
trebadatk val i tetnu i sigurnu zdravstvenu zag



9.ZAKLJULCI

Ul estal ost bol esti [ vi soka stopa smrtr
stanovni gtva neoborivo dokazuju utjecaj
stanovni gtva A k o enissistenti lojimpogodljo Breiranju nazdrave e L
givotne sredine kao gto je nekvalitetna
stanovanj a, |l oge ¢givotne navike uvjetova
dani , nezaposl enwosrnti.t.i. oodaseomgemogigm us|
popul acij e. Sve to stvara jedan zal arani
narolito u sferi mental nog zdravlja.

Na zdravstveno stanje stanovnigtva pored
faktor a znal agrnparuitgediej da zdravstvene sl ugb
U organizaciji zdravstvene zadgtite bilject
narolito | jekara koji Su, Svojuopegzisten:

Aktuel na demografska kdebvanpjskogakapotdowd,

dominira regresivni tip stanovni gtva, t
dominiranje hronilnih nezaraznih bol esti
dominiraju usl uge kurativne zdravstvene zagt
zdravstvene zagtite treba da omogul i 0
smanjenje utjecaja faktora rizika (stila
zdravlja. Pored renda depopulacije, koja je uzrokovana negativnim kretanjem

stanovni gtva, tj. stalnim smanjenjem ukur

stanovni gtva naolpojds kd g uk Zretho h &-dobdgskogn o v ni
kantona do 14 godinasuce | uj e sa 15, 2 %, a stanovni gt

ukupnom stanovnigtvu. Prosjelna starost

godine.

Uu 2022. godi ni na Kantonu je ukupno umrl
umrlih osoba manjergeo 202 1. godi ne. Od toga je 1.38
Umrlojel5 dojen|l eta, a nasilnih smPotedjephteE
mortaliteta veoma je vagan i specifilni n

smrti daje Bku uzroka umiranja na Kantonu.

V o d éblesti zbog kojih je nastupila smrt u toku 2022. godine su bolesti srca i krvnih
sudova sa 4®dugom|ngegti su,maligne bolesti (20%) za razliku od
prethodne godine kada su to bile infektivne boleatihzv a | j uj i Me LQWOV I D
kardi ovaskularnim bolestima najlegie se
mogdani wudar .

Uz oboljenja cirkulatornog sistema, maligne bolesti predstavljaju simbol patologije

savremenog | ovjeka. Gosvi mtopml obmd i j pa a
porastu. Smrtnost od raka plulia je u svi,j
U strukturi uzroka smrti od malignih oboljenja u 2022. godiai prvom mjestu su

mal i gne neopl azme br edojka i plulia zatim g
PandemijaCOVIBL 9 domi ni r a i u 2022. godini, te

uglavnom neizmijenjen , u odnosu na prethodnu, 2021. go@isim toga COVID19
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pandemij a uzrokoval a j e [ porast poj av

uamljenosti, nasilja u obi tmehtanobbsliegear ast :
toku 2022. godine su depresivni poremel a
slijede neurotski I anksiozni poremel aj.i

Prirodno kretanjljatmranolivinkagtivampledgit awr c
period na odrelenom mjestu i govor.i nam
indeks za ZDK 0@018. godine je negativdada je iznosie53, u 2019. godini303, u

2020. godini iznosio je1.312 € u 2021-1.814, dok je u 2022. godini iznosi®91.

Pored ovog vitalnog dogalaja za procjenu
zdravstvene slugbe vagni su i drugi pokaea
prirodnogojpenalbkéaasmrtodost. .. Opla stopa
je bila 10,6 a@a a stopa dojenal ke smrtnosH
stanovnigtva nageg podrulja, rezultira s
priradtidmpemol jnija stopa prirodnog prira
Ol ovo. Negativnu stopu ima Kanton u cjel]
Jugu i Zenici.

Usluge u javnom zdravstvenom sektona u 2
u zdravstvu. Od toga je bilo 754 doktora medicine, 54 doktora stomatologije, 43 magistra

farmaci | e, 159 diplomiranih medicinskih

zdravstvena tehnil ara, a ukupno 2.027 z
administrativnog osoblja bilo 1.002 gto
zdravstvu.

Pratel.i trendove kretanja zaposlenih u :
povol jnije trendove nego proglih godina

radnika i pad broja zaposlenog nezdravstvenog kadra.

Na podrulju Kantona porodil ne mediC|na j(
171 ordinaciij.i porodi |l ne medicine. uge
kojima je radilo ukupno 170 doktoraenmd i ci ne (od | ega 25 Sp
medi ci ne) [ 243 zdravstvena tehnil ara.

(352.114) na timove vidimo da je na |ed
odgovara zacrtanom standardu.

U 2022. godini stomatoogka =zdr avstvena zagtita se

ordinaciije. Usl ugu su prugal:. 47 doktor
Razmjegtaj stolica po oplinama Kantona n
u Zavidoviliimaogdjel agky essnal iscu dol azi

Visoko sa 12.084 stanovnika po jednoj S
stanovni ka po jednoj stomatol ogko]j stol i
Laboratorijska djel at nosbtolsne |pkriuhg aalmab ud a7n
j e prugal o 28 doktor a medi ci ne, 7 magi
|l aboratorijske dijagnosti ke i 103 medi ci
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10. PRI JEDLOZI ZA POBOLJGANJE STAN

Zdravlje stanovni gtva jaedparnosjpeerdd ertaj via gk
u drugtvu. Kako bi se postiglo bolje zdr
niz mjera i inicijativa koje Ie doprinij
zdravstvenoj zagtiti [ prevenciji bol est |
Ocj ena zdravstvenog stanj a [ potreba
javnozdravstvenih probl ema predstavlja

javnozdravstvenih intervencija.

Specifilnim programima promocije andravl |
zdravstvene pismenosti popul acij e, prito
stanovni gtva da ne bi doglo do povelanj a
S obzirom da se za velinu hronilnih neza
p u gee prekomjerna upotreba alkohola, gojaznost, nepravilna prehrana, nedovoljna

fizil ka aktivnost [ povigen Kkrvni pritis
zajedni ci ostaje kljulan javnozdravstven

Promovisanje preventivnih pregleda, kampara rano otkrivanje bolesti i edukacija o

vagnosti redovni h medicinskih pregleda Kk
poboljganje zdravstvediOhniasnhpeapoRandemi|j
promovisati i svijest o mentalnom zdravtiue pr ugi ti podr gku osob;
s mentalnim bol esti ma. Mental no zdravl j e
potrebno wul agat:i u prevencTahkiolier ige|lgme
nasilnih smrti mo geanpoesm i hsi hriankiinh pproerpec
zasigurno najveli uzroci samoubistva.

UvolLenje screeninga i nadzora nad hroni |
dugorolnom razdobl ju, smanjenom broju ob
vel ob@sinjebgh.ranije otkrivanje i lijeler
i shode i k Ba ltii tme tuu veizviotta.eba nagl asi ti Z
primarnoj zdravstvenoj zagtiti. Ovakvo
normativima zdrm st vene zadgtit e, al i se u praksi
brojem oboljelih od preventabilnih bol ec
zagtitu na Kantonu. Daleko je jeftinije |
Svakako danjsee ouvorg epjraovbal ema trebaju ukl ju
gto su Zavod za javno zdravstvo, Kant on
osiguranj a [ druge, osmi gljanjem progr
preventivnog djelovanja te drugiakcijama u cilju promocije i prevencije zdravlja.

| mpl ementacijom informacijskih tehnologi]j
pacijenat a, razmjena medi ci nskih podat

zdravstvenih ustanoeabolOjsée mpn atgiat imol s pijle
programa, kao i njihovi rezultati.

Zdravstveni sistem predstavlja temel] Y
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koordinirane napor e iDabisdstanguadravstva, atineez | i |
zdr avstveno stanje stanovni gtva poboljgal
u organi ziranju, funkcioniranju i finans.i
zagtiti je dao podijeljenu nadl ekgmoost za
MelLutim skoro kompletna odgovornost za p|
je prepugtena kantoni ma. Pored toga osni
regul atorna nadlegnost kantona redastiran:

u pogledu planiranog financiranja zdravst
di stribuiranu opr emu i kadr ove, razvij e
domovima zdravlja, neracionalno se troge

Veliki problem je i obrazovanje kadrova koje je neracionalno u zdravstvu. | dalje postoji

hi perprodukcija kadrova u sekundarnoj zd
manj e | jekara u primarnoj zdravstvenoj
zdmvstva u cilju osnagivanja prmorajasene Z
poduzeti mjere kako bi se zaustavio odlazak medicinskog kadra s ovih prostora u zemlje
zapadne i Ssjeverne Europe. Za unaprelenj
neophodo je kontinuirano osposobljavanje medicinskog osoblja o najnovijim
met odama | ijelenja, tehnologi]ji i sigurn

Usporelujuli broj registrovanih osiguran
procijenjeni broj stanovnika na Kantonu, nalamno v el i ki br oj neos.i
predstavlja veliki problenP ot r ebno je nali nalin da se
obzira na radni status obezbijedi osnovn
principima u zakonuOdoguz@awvawngtevepnwroijstaupa@t
zdravstvene skrbi Zza sve gralane, bez ob
l okacij u, kljulno je za poboljganje zdr a:

Da bi se popr av i-higiensgaoskubcisj i @dsigurna epidentt @ g k @

situacija, te eliminiral:@i faktori koji n
potrebno je da se poduzmu sljedeie mjere
Pobolj gat.i nadzor nad zdravstvenom ispr
objekata i poduzeti sanaciju lokdinvodnih objekata. Potrebno je instalirati adekvatnu

tehnologiju za kontinuiranu dezinfekciiju
seoskim i mjesnim vodovodi ma, te obul iti

hlornim aparatima.

Re gul i s atsanitamib zbmawKko yodozahvata gradskih vodovoda i sanaciju ovih
podr ul j a pr-legijeasking prindipima i zakonskim propisima. Poduzeti
maksi malne mjere u zagtit:.i od devastaci|j
slivnim podrhulijzivma i gglt av n

Sanirat.i gl avne gradske deponije krutog
kao takve zagaluju okolno zemljigte, Zr a
tragiti mogulinost redovnog | itaiajempopgodnav odn i

stanigta za obitavanje gtetnih glodara i
i givotinje.
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Sanirat.i gradske kanalizacione mrege | d

nal i n koj i |l e gto maoyei WwagyrofBavaebnady
istragivanjima u oblasti zdravstvene eko!
U rjegavanju organizacijskih, ekonomski h
upozoriti na deficit i starenje kadra te
ubl agile neravnomjernosti di stribucije |

posljedice toga.

Potrebno je nali modalitete da se i pri.\
zdravstvene zagtite, t e sankczivg reigstaatvianp
informacijskom zdravstvenom sistemu na Kantonu.

Treba definisatd.i indi katore kvaliteta zc
stalno raditi na unaprelenju kvaliteta
zadovoljstvo korisnikapu geni m usl ugama. I nformati zaci
nivoa zdravstvene zagtite Dbio bi vel i ki
paramet ar a, pl aniranje zdravstvenih akti"

Saradnja zdravstvenogektora sa drugim sektorima poput obrazovanja, urbanog
pl aniranja, prehrambene industrije i |jav|
okrugenja i smanjenju faktora rizika za

Implementacija ovih prijedloga zahtijeva suradnju svih relévid sudionika,

ukl julujuldi viadu, zdravstvene ustanove
integrisanim pristupom i kontinuiranim n
u zdravstvenom stanju stanovnigtva i stv
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OPLINA BREZA

Opliina Breza prost i P(@odaak Fedemanpgzavodgian i
statistiku Bosne i Hercegovine iz 2022. godine) te je u toku 2022. godine na
podrul ju ove 3049]odmowo 1§.768 josglranih lica, tj. 179
stanovnikapokda U pr i mar noj z doroadw sutl\j eun oojp | 4 an¢
registrovano je u 2022. godini ukupno 13.297 oboljenja, odnosno 1.130 oboljenja

na 1.000 osiguranika.

Vodel a joo brod jjpandaili ne Breza u toku pro
na sl jedelem dijagramu:

+2 RSOl 2bRIBEPY2I
2022. godina

m Oboljenja cirkulatornog sistema
H Oboljenja respiratornog sistema

ho2taSyeal 1200l
sistema

BOYR2INAYl A YSil
oboljenja

m Oboljenja digestivnog sistema

OBOLJENJA | STANJA DJECE UZRASTA 0 -4 GODINE

Kod djece uzrasta-8 godina, u protekloj godini registrovano je ukupno 411 oboljenja,
odnosno 1.046 oboljenja na 1.000 osiguratékpopulacione grupe.

R/B Vodei a oboljen Broj _ Stopana 1000
sl ul aj osiguranika
1. Oboljenja respiratornog sistema 263 669
2. Obol jenja koge i pot 42 107
3. Odrelene infektivne 26 66
4. Oboljenja oka 19 48
5. Oboljenja uha 19 48

15€



OBOLJENJA |

STANJA GKOLSKE DJECE |

Kod gkol ske djece i ml adi h, u protekl oj
odnosno 782 oboljenja na 1.000 osiguranika te populacione grupe.
R/B Vodel a obol jenjda Broj Stopa na
slul a 1.000
osiguranika
1. Oboljenja respiratornog sistema 700 534
2. Oboljenja digestivhog sistema 54 41
3. Obol jenja koge i potkog 41 31
4. Obol j enj-mi kiolgnagosi st em 37 28
5. Mentalni poremel aji 35 27
OBOLJENJA | STANJAODRASLOG STANOVNI GTVA
U protekl oj godi ni kod odraslog stanovni
odnosno 1.273 oboljenja na 1.000 osiguranika te populacione grupe.
R/B Vodel a oboljenj Broj Stopa na
sl ul a 1.000
osiguranika
1. Oboljenja cirkulatonog sistema 2.188 311
2. Obol j enj-mi kiolgnagosi st en 1.467 209
3. Oboljenja respiratornog sistema 1.185 168
4. Endokrina i metabol il k 1.181 168
5. Oboljenja digestivhog sistema 767 109

OBOLJENJA |

U protekl oj

godi ni kod

stanovnigtva
oboljenja, odnosno 1.003 oboljenja na 1.000 osiguranika te populacione grupe.

R/B Vodel a oboljenj g Broj Stopa na
slul a 1.000

osiguranika
1. Oboljenja cirlulatornog sistema 1.212 418
2. Endokrina | metabol il ka 396 137
3. Obol j enjmi &kiolgnmmosi st em 250 86
4. Mentalni poremel aj.i 208 72
5. Oboljenja respiratornog sistema 202 70

ML ADI

STANJA STANOVNI GGDWINA STARI JEG

star



ORGANI ZACI JA ZDRAVSTVENE ZAGTITE

Zdravstver® 2z a @toidtiniu na

podrul ju

opline

1

prugal o je ukupno 12 dokt or,ae 4hmetlicicsken e ,
sestre/tehnil ari

1991.( 1998.| 2003.| 2008.| 2011.| 2015.| 2018.| 2019.| 2020.| 2021.| 2022.
Broj doktora 21 14 12 10 12 12 13 13 14 13 12
medicine
Broj doktora 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3
stomatologije
Broj 53 43 41 34 31 38 38 39 39 39 43
medicinskih
tehnil a
Od toga med. 7 6 6 4 3 3 3 3 4 4 5
tehnil a
VGS/ VSS
Broj nezdrav 24 17 16 15 14 13 14 10 11 12 11
stvenih radnika
Udio nezdrav | 23,5%| 21,8%| 22,2%| 24,2%| 23,3%| 19,7%| 20,6%)| 15,4%| 16.4%| 18% | 16%
stvenih radnika

Na jednog doktora medicine dolazi 981 osigurani stanovnik, na doktora stomatologije
zdravstvenog

3.923,

a

na

ANALIZA FUNKCIONISANJA PRIMARNE ZDRAVSTVENE ZAGTITE

Porodi | nananepa ccri wnlaj u

opline

osam timova na pet punktova. Ostvaren®je137 posjeta u ordinaciji kod doktora, od
toga prve posjete kod doktora 12.289 ndgog nj e m
l jekar a

2.070

kako
posjete

u

periodil ne

cilju

Zdravstvenu

u

zagtinmna

sl ughbi

t ako

ordinaciiji

kod

posjete
porodil ne

tehnil|lara 274 o

Breza u toku
ni vou. Ukupno ki
drugog zdravst)

doktor a.
posjeta doktoru u ordinaciji) i 8.87&boratorijskih uputnica (16% na 100 posjeta
doktoru u ordinaciji). Ukupan broj propisanih recepata iznosio je 102.265 (179% na 100
posjeta doktoru u ordinaciji). Preventivhe usluge se ogledaju kroz sistematske i
pregledeéejekaentstelmae skibgl egper
zapogljavanj a [
provedeni h
preventivnih usluga u odnosu na 100 posjeta doktamdimaciji iznosi 60%.

savjetov
me d i

Ci

zdat o

-

C
ne l

poedagkplshkpliidpec8Brez

prugao jedan tim i ostvareno je 3.660 po
doktora medicine bilo je 17. U toku 2022. godine izdato jed3leci j al i st i | k
laboratorijske uputnice. Propisano je 1.080 recepata. Ukupan broj preventivnih usluga

1.003. Preventivne usluge se ogledaju kr.

pregl ede

poslije

Zdravstvena

godi ne
godignj em
stemat ske

S i

si st ematowvlkil h git ipmar.i odi | |

zagtitangkpbdke| fpecpi i nemBne

angagoval a |
ni vou.

ed

an

periodil ne

t

Preventivni

m i
h

pregl ede,

16C

ostvareno
U esldjukigpa

j e
kontr



[ posjete savjetovaligti ma. l zdato je 20
propisano je 1240 recepata.

Zdravstvenunaagppdropema Breza u toku 20

jedan tim kojeg |l ine specijalista ginek
akugerska sestra primaljskog smjera. Ost\
3822 pregleda, 1.613 posjeta savjetdvi gt u za trudni ce. Pos
planiranje porodice bilo je 262, posjeta kod juvenilnog ginekologa 70, a posjeta radi

steriliteta 13. Propisana s u 141 kontr
kontraceptivnih sredstava. Preventivnih ginekmg ki h pr egl eda bil o
toga 562 <ciljana pregleda radi ranog ot

pregleda radi ranog otkrivanja raka dojke.

Slugba za pluinenmolpesitriulij ut oipdi kel @z eza
angagovala jedan tim i ostvarila 1.156 p
pregleda je bilo 478. Uraleno je 1.127 r

Patronagnnaa spoudyrbual j u opiine Breza je u :
patronagni tim kojegsddtnrial/jteechma | me discai n
spremom i ostvarila 145 patronagni h posj
novorolen]adi i porodiljama, dojenl|ladi i
Hitna medicnasgadmpwolmold opline Brezalaje u
tri tima i ostvarila 11.368 posjeta u ordinaciji kod doktora, te 40.477 posjeta kod ostalih

zdravstvenih radnika. Intervencijanaterdnu i i j e bil o 2. 440, a
intervencij a, a 215 s uijevozksh hitmdmi edieiiskom hi t n |
pomol i. Dom zdravlja Breza raspolage sa
Centar za fizikalnu rehabilitaciju u t oku 2022. godine na p
angagovala je jedan tim kojeg |ine.doktoc
Posjeta u ordinaciij.i kod doktora bilo je
fizioterapija.

PRI VATNE ZDRAVSTVENE USTANOVE REGI STROVA|
OPLI NE BREZA

Vrsta privatne zdravstvene ustanove Broj
Poliklinika 0
Stomatol ogke ordinacij 3
Specijalistilke ordinaciije 1
Medicinskaebiohemijske laboratorije 0
Zubotehnil ki | aboratori]j 0
Apoteke 3
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Opcina Doboj-Jug




OP L

Opi i nadujolpajostire

po kn?.

U primarnoj

Vodel a janamd ji e u

| NDOBOJ JUG

sl jedelem dijagramu:

s e

A (@odatak Fedegalnogizavada zal 0 ,
statistiku Bosne i Hercegovine) gdj ¢ i258osigutanih lica, odnosml 7 osiguranika

zdravstvenoj

-jagaugaku 202. godime a
registrovano je ukupn®.008oboljenja, odnosn@06 oboljenjpna 1.000siguranika

o p-Dug nteku pratekle godine prikazana su na

61 AAc A | ADoboRJAd 282A.

|

= Oboljenja respiratornog

sistema

= Oboljenja cirkulatornog sistema

“9YRZINAYI A YS$

oboljenja

= Oboljenja genitourinarnog

sistema

= Oboljenja oka

OBOLJENJA | STANJA DJECE UZRASTA 0 -4 GODINA

Kod djece uzrasta-8 godina, u protekloj godini registrovano je ukug@goboljenja,
odnosno 18 oboljenja na 1.000 osiganika ove populacione grupe.

R/B Vodela obolje|{Broj sl Stopa na 1.000
osiguranika

1. Infektivna oboljenja 14 66

2. Oboljenja respiratornog sistema 5 24

3. Bolesti krvi i krvotvornih organa 2 9

4, Oboljenja uha 1 5

5. Oboljenjadghoge tikipd 1 5

pod



OBOLJENJA | STANJA GKOLSKE DJECE | ML ADI

Kod gkol ske djece

i ml adi h,

u llfobatjenje, k | 0 |

odnosnal88oboljenja na 1.000 osiguranika ove populacione grupe.

R/B Vodeli a oboljenj Broj Stopana 1.000
sl ul a osiguranika
1. Oboljenja respiratornog sistema 31 51
2. Bolesti krvi i krvotvornih organa 27 44
3. Infektivna oboljenja 18 30
4, Oboljenjaoka 15 25
5. Oboljenja uha 14 23
OBOLJENJA | STANJA ODRASLOG STANOVNI GTVA

U protekloj godinikododas | o g

stanovni gt v a265omlienjas t r o v ¢
odnosnat99oboljenja na 1.000 osiguranika ove populacione grupe.

R/B Vodel a oboljenj Broj Stopa na 1.000
sl ul a osiguranika

1. Oboljenja respiratornog sistema 242 96

2. Oboljenja genitouniarnog sistema 195 77

3. Oboljenja cirkulatornog sistema 187 74

4, Endokrina i metabol il 176 69

5. Oboljenja oka 102 40
OBOLJENJA | STANJA STANOVNI GTVA STARI JEG

U protekl oj godini

k o dlinasregistrovanoneiulupnecB6 st ar |
oboljenp, odnosndl.9260boljenja na 1.000 osiguranika ove populacione grupe.

R/B Vodel a obol jen Broj Stopa na 1.000
slul a osiguranika
1. Oboljenja cirkulatornog sistema 403 483
2. Oboljenja genitourinarnog sema 234 281
3. Oboljenja respiratornog sistema 214 257
4. Endokrina i met abol il 162 194
5. Oboljenja oka 157 188
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ORGANI ZACI JA ZDRAVSTVENE ZAGTITE

Zdravstvenu2 zggti hiu ulJ B8P Rpmu galodojje ukup
medidne,13zdr avstveni h tehnil| a2 at elrreidingrea sgs a
strulnom spremom, bez doktora stomatol ogi

1998.|2002.| 2008.| 2011.| 2017.| 2018.|2019./ 2020.| 2021.| 2022.
Broj doktora medicine 2 2 5 3 5 5 6 6 6 6

Broj doktora stomatologg 1 3 1 0 0 0 0 0 0 0
Br o] medicin 12 12 13 13 13 14 15 14 13 15

Odtogamed.t e hni | 1 0 0 3 0 1 1 0 2 2

VGS/ VSS

Broj nezdragtvenih 8 8 8 8 8 8 7 9 9 9

radnika

Udio nezdrastvenih 34,9%| 32% | 29,6%)| 33,3%]| 30,8%|29,6%| 25% | 31% | 32% | 30%

radnika

Na jednog doktora medicine dolazZl0o s i gur ani k a, a na28 dr av s
osiguranika.

ANALIZA FUNKCIONISANJA PRIMARNE ZDRAVSTVENE ZAGTITE

Porodi | nananepo &1 wmlaj uJuputdki 202 Bobiojne angag
tri tima, na dije lokacije i ostvarila 10.991 posjeta u ordinaciji kod doktora, na

godi ¢gnj ®megleda uwrdinacijijebilo1.68k upno kul ni H36posj e
kako | jekara tako i dr ugod,2%ubdnasusatpesjetd o g
u ordiraciji kod doktora. lzdato je ukupn@36s peci j a%% matl00|pbsjeta (
doktoru u ordinaciji) i1.122 laboratorijske uputnicel(% na 100 posjeta doktoru u
ordinaciji). Ukupan broj propisanih recepata iznosid®#156 (838 na 100 posjeta

doktoruuord naci ji ) . Preventivne usluge se o0g¢g
pregl ede, kontrol ne pregl ede poslije S i
zapogljavanja i posjete savjetovaligti ma

sl ugbi medicired toku 2@ godine iznosio 34. Udio preventivnih usluga u
odnosu na 100 posjeta doktoru u ordinaciji izr34%s.

Sl ugba me chiac iprod rrud d awugupokui20ReodDeradiajje preko
jednog tima k o j e g s uspetijalistamedicinelrada i 1 doktor medicine, 1
medi ci nski tehni| ar s &regladeidsugageildidt r ul nom

Zdravstvenu zagt iprestalosaradbrgk ol ske dj ece

Zdravstvenunaa@toidtr w!| § @n apgodina provadigetjicdan u 2 0 2
tim kojeg |ine jedan specijalista ginek
primaljskog smjera. Ostvarene S8posjeta u ordinaciji kod doktora08pregleda, 31

posjete savjetovali gtu. Posjet & apmjeta et ov
radi steriliteta 5. Propisano jel8k ont r acepti vni hl1l2 omlniedst av:
intrauterinoi2ost al i h kontraceptivnih sredstava.
bilo je 182, od togal36ciljana pregleda radi ranog otkrivanjarakda gl a ma#éer i ce
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ciljanih pregled radi ranog otkrivanja raka dojke.

Patronagna 9bdghhj uugeui202myedindrealizovala se preko

jednog patronagnoegd ntai mae dk cjimg k hi siestr al
strul nom esparieBBopnatironagni h pos jl8tpasjetad o mal
trudni cama, ,porodljamadjecegta 13@pdoisj et a hroni | nim

Hitna medi cinms kpao dp aurhg fu Jug el ui toke 202 gadioej

real i zoval a s e ospariaR.@7 pbsgeta iu rordinadijii kodadoktora.
Intervencijanaterenk u | i 1j02a nh javhoon mjestidintervencijaDom zdravlja
DobojJug ima dva vozila za hitnu medicinsk.l

PRI VATNE ZDRAVSTVENE USTANOVE REGI STROVA]
O P LNE DOBOJ-JUG

Vrsta privatne zdravstvene ustanove Broj

Poliklinika 0
Stomatol ogke ordinaciije 1
Specijalistilke ordinaciije 0
Medicinskebiohemijske laboratorije 1
Zubotehnil|l ki | aboratori]j 0
Apoteke 2

16€



Opcina Kakanj
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OPL I MAKANJ

Oplina Kakanjpopurrogsitniir 2@atamR Feteralnag zavoda za
statistiku) gdj e | e u 6.488ostanovnikar adhosnk@Be g o d
stanovnika po kf

U primarnoj z d r apvosdtrvuel njouj ozpal gitniet2i Hodikeaan j u
registrovano je ukum 13.322 oboljenja, odnosno .825 oboljenja na 10.000
osiguranika

Vodel a jeobmd jpadrul ju opiine Kakanj u tok
sl jedelem dijagramu:

61 AAg A | AKakahj 20RXE A

= Oboljenja respiratornog sistema

. ' = Oboljenja cirkulatornog sistema

"OYR21INAYLlF A YSil
oboljenja

maSydlfyA LER2NBYS

m.2fSadA 12001 y2»

OBOLJENJA | STANJA DJECE UZRASTA 0 -4 GODINA

Kod djece uzrasta-8 godina, u prekloj godini registrovano j898oboljenja, odnosno
2100boljenja na 1.000 osiguranika ove populacione grupe.

R/B Vodela oboljenj Broj Stopa na 1.000
slul a osiguranika
1. Oboljenja respiratornog sistema 247 130
2. Oboljenja koge i potk 26 14
3. Infektivna oboljenja 24 13
4, Oboljenja oka 23 12
5. Oboljenja digestivnog sistema 20 11
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OBOLJENJA |

Kod

gkol ske djece i

3180boljenja na 1.000siguranika ove populacione grupe.

STANJA GKOLSKE DJECE |

R/B Vodeli a obol jen Broj Stopa na 1.000
sl ul a osiguranika
1. Oboljenja respiratornog sistema 973 204
2. Infektivna oboljenja 107 22
3. Oboljenja digestivnog sistema 62 13
4, Obol jenja koge i pot 48 10
5. Bol esti kogtano migi 48 10

OBOLJENJA |

U protekl oj

godi ni kod

o d r5@dbolgegja, adhoano o v n i

4190boljenja na 1.000 osiguranika ove populacione grupe.

R/B Vodel a oboljen Broj Stopa na 1.000
sl ul a osiguranika
1. Oboljenja cirkulatornog sistema 3.005 147
2. Endokrina i met abol i 1.335 65
3. Oboljenja respiratornog sistema 1.232 60
4, Bolesti kogtano migi 853 42
5. Oboljenja digestivnog sistma 393 19

OBOLJENJA |

U

protekl oj

godi ni k o

d stanovni g2882a

oboljenja, odnosn895o0boljenja na 1.000 osiguranika ove populacione grupe.

R/B Vodel a oboljen Broj Stopa na 1.000
s | yelvaa osiguranika
1. Oboljenja cirkulatornog sistema 1.733 242
2. Endokrina i metaboli 439 61
3. Oboljenja respiratornog sistema 131 18
4. |Obol jenjnai ¢kiolgnoaghosi st 115 16
5. Oboljenja genitourinarnog sistema 114 16

ML ADI

ml a di h515cboljepja, odnasiol o |

STANJA ODRASLOG STANOVNI GTVA

STANJA STANOVNI GTVA STARI JEG

st

a



ORGANI ZACI JA ZDRAVSTVENE ZAGTITE

Zdravstvenu2 zag@dimni wa2@ddrulju om@8ine
doktoramedicine,? doktora stomatologijeté8z dr avst veni h tehni | ar

1991 | 2002 2008 2011 2017 2018 | 2019 | 2020 | 2021 | 2022

Broj 44 22 27 29 29 30 33 31 37 28
doktora
medicine
Broj 15 5 7 6 6 7 6 5 6 7
doktora
stomatologij
e

Broj 100 96 96 97 92 88 91 91 88 83
medicinskih
tehni|
Od toga 8 5 6 7 6 5 5 5 5 5
med. te
raV GS/
Broj 16 45 45 52 40 35 33 31 31 31
nezdrav
stvenih
radnika
Udio 9,1 | 26,8% | 25,7% | 28,3% | 24% | 21,9% | 20,3 | 19,6 | 19,1 | 20,8
nezdrav % % % % %
stvenih
radnika

Na jednog doktora medicine doldzR44 zdravstveno osiguraggnovnika, na jednog
stomatologat.975 zdravstveno osigurarstanovnika, a na zdravstvenog tehin @20a
zdravstveno osigurangtanovnika.

ANALIZA FUNKCIONISANJA PRIMARNE ZDRAVSTVENE ZAGTITE

Porodi |l nanmegdbdirohj u opl i godineadalaavgnaje t o k
preko 19 timova na 13 punktova. Ostvarend j@.790posjeta u ordinaciji&d doktora,

na godi gnjem nivou. U K.690 kako ljgkard tako itdrugpg s | et
zdravstvenog os 04y anosutna 10p pogethsutorivakijj kod
doktora. Izdato je ukupno8330s p e c i | al64% mai 1D0kpodjeta @dokioru

ordinaciji) i 24.616laboratorijskih uputnica @,2% na 100 posjeta doktoru u ordinaciji).

Ukupan broj propisanih recepata iznosio j&.2%9 (89,36 na 100 posjeta doktoru u

ordinaciji). Preventivne wusl uge dedle, ogl e
kontrolne preglede poslije sistematskih
posjete savjetovaligti ma. Ukupan br oj I

porodil ne me da godine&nosi®54184 Wdio préventivnih usluga u
odnosu na 100 posjeta doktoru u ordinaciji izrigst.

Zdravstvenu zagtina poddaogkpluslop? godiec &ake
prugatmaj ena | el u sa specijalistom pedi
specijalizaciji.Gtvarene st 1.495posjetu ordinaciji kod doktora. U toku 2@2godine

izdato je 1380s pec i j al 474 tabofathrisk uputnied Propisao je 4.648

rece@ta. Ukupan broj preventivnih uslu@062 Preventivne usluge se ogledaju kroz
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sistemat ske i p erlinoed iplrneeg | perdeeg | peodsel ,i jkeo nstirs
[ posjete savjetovaligti ma.

Zdravstvenunaagodtul genapli i2medin&Kpeokodilmje u t
su dva tima. Ostvareno je Zé3posjeta u ordinaciji kod doktora,023 prvihpregleda,
11.680ponovnih pregleda’l09p osj et a savj etovaligtu za tr
za planiranje porodice nije bilo, posjeta kod juvenilnog ginekoBzga 4 posjeta radi
steriliteta. Propisana sBO kontaceptiva, 35intrauterina a oralnih 4 kontracepivna

sredstva. Preventivnih gi ne&«oddadogakl3B pr e
ciljanih pregleda radi r a M oilgnihopteddeda rada n j a

ranog otkrivanja raka dojke.

Sl ugba nelolespitubbrkuozuna pooplijne Kakan2 e
godi ne angagoval &27Bpesjt n ordinaaii kad doktera,tes84r i | a
kod ostali h zdr avst vedB2rddiografjedod fukkeianalnifa | i n j
analiza uralena je 61 spirometriija.

PatronabBamaa sploudgr ul j u opl 2 neg oKla kneenja njgea gw v
[ i ni

patronagni tim kojeg i dvije medicin
spremom i ostvarila $95p at r i posjganl o mal i nsB8i Patronagni
trudnicama, 2.222 posjetetoni | ni m bol esni ci ma.

Hi t na medi cnianspkoad rpwlnoud opi i ®e gloackiamg g rega
l et iri t i n7d19 posjetasutoxdiaaciji koch doklora, #0.763 posjeta kod

ostalih zdravstvenih radnika. Intervencija na terenu [ i 0 [1.89Q & mal javnom

mjestu B9 intervencija.

Centar za fizikalnu rehabilitaciju u toku 202. godine na podrul ju
realizovao se preko jednog timaoj eg | i ne jedan specijali
rehabilitacije, Ineitliarria fii zjiodreu amedt sk as
Posjeta u ordinaciji kod doktora bilo je821 5. P r u ¢ &inezitejamja, 136.106 1 2
fizioterapija.

PRI VATNE ZDRAVSTVENE USTANOVE REGI STROVA|
OPLI NE KAKANJ

Vrsta privatne zdravstvene ustaove Broj
Poliklinika 1
St omat ol ogke ordinacij g8
Specijalistilke ordinag?2
Medicinskaebiohemijske laboratorije 0
Zubotehnil ki | aboratori|ll
Apoteke 12
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OPLI

NA MAGLAIJ

Prema podacima Federalnog zavoda za statistiku Bosne i Hercegovir2iz@@ine
pr ostirgdjnea22@stanovmigl 2 .

oplina

Magl aj s e

odnosno 8 stanovnika po ki

U primarnoj

z d r apvosdtrvuel nj ouj
registrovano je ukupnb.159oboljenja, odnosnd.874oboljenja ha 10.000siguranika.

Vodel a jeobmd jeodrul ju opline
sl jedelem dijagramu:
61 AAc A | AMapld 20p2

Magl aj

= Oboljenja respiratornog
sistema

= Oboljenja cirkulatornog
sistema

saSyidl tyA

LJ2

QY R21INRAY L A
oboljenja

=, 2f SadaA

120

sistema

OBOLJENJA | STANJA DJECE UZRASTA 0 -4 GODINA

Kod djece uzrasta-8 godina, u protekloj godini registrovano jeupno647 oboljenja,

odnosno/59o0boljenja na 1.000 osiguranika ove populacione grupe.

RB |[Vodela oboljenja Br oj sl ( Stopanal.000
osiguranika

1. Oboljenja respiratornog sistema 291 342

2. Obol jenja koge i pgd 122 143

3. Infektivha doljenja 87 102

4, Oboljenja uha 58 68

5. Bolesti krvi i krvotvornih organa 50 59

u

ozpal gi tni et2i yodigel aa j

t

u

ok



OBOLJENJA |

Kod

gkol ske djece i

STANJA GKOLSKE DJECE |

ml adi h,

odnosnd355oboljenpna 1.000 osigurdka ove populacione grupe.

ML ADI

u 84obatjenja, k | 0 |

RB |[Vodel a oboljenja|Broj s | { Stopa na 1.000
osiguranika

1. Oboljenja respiratornog sistema 563 236

2. Infektivne bolesti 135 57

3. Bolesti uha 40 17

4, Obol jenja koge i 29 12

OBOLJENJA | STANJAODRASL OG STANOVNI GTVA

U protekl oj

godi ni

kod

337o0boljenpna 1000 osiguranika ove populacione grupe.

0 d3.547obolergja, adhoano o v n i

RB [Vodel a oboljenja|Broj s | | Stopana 1.000
osiguranika

1. Oboljenja cirkulatornog siema 991 95

2. Oboljenja respiratornog sistema 732 70

3. Endokrina i metal 481 46

4, Obol jenja kogtangd 339 33

5. Mentali poremel aj i 283 27

OBOLJENJA |
U protekloj godini kodst anovni gt va

starijeg

STANJA STANOVNI GTVA STARI JEG

ad49 65

oboljenja, odnosnd75o0boljenja na 1.000 osiguranika ove populacione grupe.

RB |[Vodela oboljenja|Broj sl (Stopanal000
osiguranika

1. Oboljenja cirkulatornog sistema 1.086 240

2. Endokrna i met abol i 469 104

3. Oboljenjarespiratonog sistema 124 27

4. Mental ni poremel 8 108 24

5. Obol jenja kogtangd 100 22
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ORGANI ZACI JA ZDRAVSTVENE ZAGTITE

Zdravstvenu zagtitu na p2ogbdire| puud@ali o nipe M
30 doktoa medicine, dva doktora stomatologijei®z dr avst veni h tehni |

1991.|1998.| 2003.| 2015.| 2017.| 2018.| 2019.| 2020.| 2021.| 2022

Broj doktora | 32 16 16 26 24 24 33 31 30 30
medicine
Broj doktora | 9 3 3 2 2 2 2 2 2 2
stomatologije]
Broj 90 54 53 47 47 53 54 45 54 55
medicinskih
tehnil
Od togamed.| 7 1 2 6 4 9 11 4 13 14
tehni|
VGS/ VS
Broj nezdrav| 56 34 31 29 27 28 26 27 27 28
stvenih
radnika
Udio nezdrav| 30% |31.89%430,1%927,9% 27% |26,29622,69925,7% 24% | 24,3%
stvenih
radnika

Na jednog doktora medicine dol&&l6 zdravstveno osigurangtanovnika, na jednog
stomatologad.239 zdravstveno osiguranih stanovpikana z dr av s t386e no g
zdravstveno osiguraniktanovnika.

ANALIZA FUNKCIONISANJA PRIMARN E ZDRAVSTVENE ZAGTITE

Porodi | nanmedobdiohj u opl ingodindaeglizavgnaje t o k
preko 13 timova na 13 punktova. Ostvarend (#.176posjeta u ordinaciji kod doktora,

na godignjem nivou. Uk9B7kako lickaa fako i drugqggo s j et
zdravstvenog o0s 0,8% jyadnogutna 100 posjatasut oedindciji kod
doktora. lzdato je ukupn@2071 s p e ci j a R% sat 2100 posjeta (d@toru u
ordinaciji) i 14.005 laboratorijske uputnice (24 na 100 posjeta doktoru udinaciji).

Ukupan broj propisanih recepata iznosio j.027 (175 na 100 posjeta doktoru u

ordinaciji). Preventivne wusluge se o0gl e
kontrolne preglede poslije sist eawmpjdiski h
posjete savj etovaligti ma. Ukupan br oj I

porodil ne med2. godimedznosid2t49bkUdio @e¥ehtivnih usluga u
odnosu na 100 posjeta doktoru u ordinaciji iz,

Zdravstvenu zaegden as pocerdylkjou skp i2igodni Mag]! .
prugao | edan 809pmegkdamsinaciskodaokira.Nig refistrovana
nijedna kul na pRogodine tizdato jed3 stpoekcui j 20 B84t i | ki
laboratorijskih uputnica. Progpgna su 49recepata. Ukupan broj preventivnih usluga

1.161 Preventivne usluge se ogledaju kroz
preglede poslije sistematskih i periodil
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Zdravstvenunaagboidt uhjaeMap!| &jgodine grovdkiaje 2 0 2
jedan tim kojeg |ine specijalista ginek
primaljskog smjera. Ostvareno4&é42posjeta u ordinaciji kod doktora,642pregleda,

1763 posj ete savj eteoRrepisang jELQ orami i 1t intrauderino c
kontraceptivioesredsto. Pr eventi vni h gi neko%4@adkgah pr e
775ci |l jana pregleda radi ranog otkrivanja
radi ranog otkrivanja raka dojke.

S ugba za pluline mal ewotdir uil j uumed k nRo 2va g |
godi ne angagoval a042mseteru ortinadii kod dak®ra,\a akodi | a
ostalih12900d f unkci onal nijeh.2laspimrhetriga ur aleno

Patrona@na Plbdgh|ju opli e dgwadilmg 4gregaddwv
patronagni jednamadidnsligsestg/ tlehnni | ajeldblp@g tr wanraigina
posjeta do8aposighs t widma cama, novor oB®n| adi
posjeah r o rmi bblesmicima.

Hitna mediciaskadmpwlmold opli i 8 godiMaapizavdla j e u
se preko | et R2#245pdasjetarueordinacipked dokiora,itd.242posjeta

kod ostalih zdravstvenih radnika. Intervencija na tedlenui bilo $48 a na javnom
mjestul05intervencija.

Centar za fizikalnu rehabilitaciju u toku 202. godine na podrul ju
angagovala je jedan tim kojeg | inetrispeci
fizioterapeut alkadnacg kod doktaa bdo.j250 &Realizevano je
15.133kineziterapije 29.417fizioterapija.

PRI VATNE ZDRAVSTVENE USTANOVE REGI STROVA|
OPLI NE MAGLAIJ

Vrsta privatne zdravstvene ustanove Broj
Poliklinika 0
Stomatol ogke ordinacij 6
Specijalistilke ordinaqgl
Medicinskabiohemijske laboratorije 0
Zubotehnil ki |l aboratori|ll
Apoteke 3

17¢€



&l

Opcina Olovo

177



OPLI NA OLOVO

Opliina Olovo prostir e ?(sodatanRederplooy ragodanza o d
statisti ku Bosne 880lsmmomik gdnusnon22 tanaviaikia po g i v
km?,

U primarnoj zdr apvosd rvuelnjoy  ozpalgitni et2i gpdirmvao  u
registrovano je ukupn®020oboljenja, odnosn&018oboljenja ha 1.000 stanovnika.

Vodel a jeobrod j gadr ul j wtoko prdtekle godin® pprikazana su na
sljedel em dijagramu:

61 AAc A [ AOldva2A22.E A

= Oboljenja respiratornog

sistema
A = Oboljenja cirkulatornog sistema

"9YR2{NAYl A YS
oboljenja

maSyidltyA LRNBY

= Oboljenja genitourinarnog
sistema

OBOLJENJA | STANJA DJECE UZRASTA 0 -4 GODINA

Kod djece uzrasta-8 godina, u protekloj godini registrovanc5g7 oboljenja, odnosno
1.7350boljenpna 1.000 osiguranika ove populacione grupe

R/B Vodela obolj Broj sl (Stopa na 1.000
osiguranika

1. Oboljenja respiratornog sistema 310 966

2. Infektivha oboljenja 56 174

3. Obol jenja koge i 42 131

4, Oboljenja uha 29 90
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OBOLJENJA |

STANJA GKOLSKE DJECE |

ML ADI

Kod gkol ske djece i ml a di HW79oboljernpar cariogn& | 0 |
8590boljenpna 1.000 osiguranika ove populacione grupe.

R/B Vodel a oboljenj Broj Stopa na

sl ul aj|1.000
osiguranika

1. Oboljenja respiratornog sistema 336 370

2. Infektivna oboljenja 113 125

3. Oboljenja digestivnog sistema 86 95

4, Obol jenja koge i potkao 46 51

5. |Obol j enj-mei kiolgnmgnosi st e 39 43

OBOLJENJA | STANJA ODRASLOG STANOVNI GTVA

U protekl oj godi ni k o d ano j@5.2a80obolegja, ;dhoann o v n i
10390boljenja na 1.000 osiguranika ove populacione grupe.
R/B Vodela oboljenj Broj Stopa na
sl ul aj 1.000

osiguranika
1. Oboljenja cirkulatornog sistema 2.198 433
2. Oboljenja genitourinarnog sistema 660 130
3. Endk r i na i metabolil ka 468 92
4, Oboljenja respiratornog sistema 381 75
5. |[Mentalni poremel aji 313 62

OBOLJENJA |

U protekl oj godi ni kod stanovni gt432a
oboljenp, odnosn®89oboljenja na 1.000 osiguranika ove populacione grupe.
R/B Vodel a oboljenj Broj Stopa na
sl ul aj 1.000
osiguranika
1. Oboljenja cirkulatornog sistema 1.105 449
2. Endokrina i met abol il | 342 139
3. Oboljenja genitourinarnogistema 191 78
4. Oboljenja kogtanomigil 148 60
4, Mentalni poremel aji 120 49

st

STANJA STANOVNI GTVA STARI JEG

a



ORGANI ZACI JA ZDRAVSTVENE ZAGTITE

Zdravstvenu zagtitu na Rodgodijioneoptugel ©
11 doktora medicine, dva doktora stomat@jg3lz dr avst veni tehnil a
1991.[1998. 2002. | 2008| 2015. | 2018. | 2019. | 2020. | 2021. | 2022

Broj doktora 18 6 7 8 9 10 10 11 11 11

medicine

Broj doktora 4 3 1 1 1 2 2 2 2 2

stomatologije

Broj 42 | 35 41 31 27 26 29 27 31 31

medicinskih

tehnil 3

Od togamed. 10 5 6 6 5 4 6 3 8 7

tehnil a

VGS/ VSS

Broj nezdrav | 25 | 22 17 20 24 24 24 24 24 23

stvenih radnikd

Udio nezdrav [28,19433,3% 25,8%33,39% 39,3%| 38,7%| 36,9%| 37,5%| 35,2%| 34,3%

stvenih radnika

Na jednog doktora medicine dol&&05 zdravstveno osiguraniftanovnika, na jednog
stomatologa 430, a na zdr av 236 zdmavsteego osiguiarsitanbvaika.a
ANALIZA FUNKCIONISANJA PRIMARNE ZDRAVSTVENE ZAGTITE

Porodi |l nanmegibdiméaj u opi i2ngodin® fealizovanave t o Kk |

preko pet tinova na tri lokacije. Ostvareno j42.504 posjeta u ordinaciji kod doktora,

na godignjem nivou. ULR.94p kako ligkard tako ihdrugog s j et
zdravstvenog o0 s46Ilupdaosunt posjgieruerdisatijekedldpkira.
Izdato p ukupn®.370s p e c i | a22% rea GO pokjetadok(oru u ordinacij§.917
laboratorijska uputnicalg,2 na 100 posjeta doktoru u ordinaciji). Ukupan broj
propisanih recepata iznosio j04.555(246 na 100 posjeta doktoru u ordinaciji).
Preventivneus| uge se ogledaju kroz sistematsk
preglede poslije sistematskih i periodil
savjetovaligti ma. Ukupan broj preventi vl
medicine u toku 202 godine iznosid.554 Udio preventivnih usluga u odnosu na 100
posjeta doktoru u ordinaciji izno$B%

Zdravstvenu zagtina poeédgkiu s &p i2idgdmic © ov
prugao | edan 2969pvosjéta umslihacijakodedaktar Njjegegistrovana
nijedna kul na p2o gofimetizlato €904 ¢ p& @i j2a01867st i | k
laboratorijskih uputnica. Propisano jeéo@0receta. Ukupan broj preventivnih usluga
562 Preventivne usl uge se o0glegede kontrolher oz
preglede poslije sistematskih i periodil

Zdravstvena zagtita m&kopst#euldjecepliii menl @
2022 godine angagoval abj3Ppdanpetamna gestivagr
Preventivnih usluga je bild92 Preventivhe usluge se ogledaju kroz sistematske i

periodilne preglede, kontrolne preglede

18C



savjetoval i3y9sipme.i jla28llaxdrdtolijse uputnice, a propisan
su P2recepta.

Zdravstvenunaagbidrul jenapl 2mgaineprocodimje u t o

jedan tim kojeg |ine specijalista ginek
primaljskog smjera. Ostvareno §€198posjeta u ordinaciji kod doktor@39 pregleda,
923posjeta savjetovaligtu za trudnice. Po:¢

je 43 11 posjeta kod juvenilnog ginekologagaosjeta radi steriliteta. Propisaje 46
kontraceptivih sredstv a , o3binttagtegim i 11 orahih kontraceptivnih sredstava.
Preventivnih ginekol o838 bdtogay37eilmhihepcegledd i | o
radi ranog ot kr i valldpcdanih prégleda gadi Fanob etkrivaga e r i
raka dojke.

Slugba za pluineubal petiulijuubelriko®odDl o\
godi ne angagov al ar20jpasjdtawnordinacijnkod doldosatjedraur i | a
posjetukod ostalih zdravstvenih radnik@d f unkci onal ni h anal.i
spirometrija.Nadzor nad osobama sa TB®Gh|e 6

Hitna medi chaskadpwlmol opii2e gdldowe jaa gu
jedan tim i ostvarilat.393posjeta u ordinaciji kod doktora, 804 1posjeta kod ostalih

zdravstvenih radnika. Intervencija na terdnu | i #38 a bai jdvreom nejstu 40

intervenciaDom zdravlja Olovo raspolage sa tri
Centar za fizikalnu rehabilitaciju u toku 202. godine na podrul jt
angagovala je jedan tim kojeg | injednapeci ]
medi cinska sestra/tehni|ar. 1P48sj Ptagenwmr

1.483kineziterapije il1.612fizioterapije.

PRI VATNE ZDRAVSTVENE USTANOVE REGI STROVA]
OPLI NE OLOVO

Vrsta privatne zdravstvene ustanove Broj
Poliklinika 0
Stomatol ogke ordinacijegl
Specijalistilke ordinaqg0
Medicinskebiohemijske laboratorije 0
Zubotehni |l ki | aboratori|lO
Apoteke 0
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OPLI NA TEGANIJ

Opl ina Teganj prostire se na povrgni od 155,9 km? (podatakFederalnogzavodaza
statistikuBosnei Hercegovinggdje givi 43.828stanovnikaodnosna281 stanovnikpo
km?,

U primarnoj zdravstvenojzatiti, na podrd ju opiine Teganj u toku 2022. godine
registrovange ukupno30.4650boljenjg odnosnd’.5870boljengnal0.000stanovnika

Vodel',a oboljerja na podrd ju opl ine Teganj u toku protekle godine prikazanasu na
sljedd emdijagramu

61 AAcA | AdAHAIIE Ag g ¢

S

= Oboljenja respiratornog
sistema

= Oboljenja cirkulatornog sistema
= Oboljenja digestivnog sistema

"9y R2INRYIl A YS
oboljenja
m. 2t Sad0A 12001y
sistema

OBOLJENJA | STANJA DJECE UZRASTA 0 -4 GODINA

Kod djece uzrasta-8 godina, u protekloj godini registrovano je uku@®64oboljenja,
odnosno 511 oboljenja na 1.000 osiguranika ove populacione grupe.

R/B Vodela obol j Broj sl ( Stopana 1.000
osiguranika

1. Oboljenja respiratornog sistema 1.832 77

2. Oboljenja digestivnog sistema 451 191

3. Obol jenja koge i 292 124

4, Oboljenja oka 273 116

5. Infektivne bolesti 271 115




OBOLJENJA | STANJA GKOLSKE DJECE | MLADI |

Kod gkol ske dj ece i ml adi h, w3.690oboljengak | 0 j
odnosnd06 oboljenja na 1.000 osiguranika ove populacione grupe.

R/B Vodel a obol jenja Broj Stopa na

sl ul g 1.000
osiguranika

1. Oboljenja respiratornog sistema 2.536 416

2. Oboljenja digestivnog sistema 242 40

3. Oboljenja koge i potkogr 236 39

4. Infektivne bolesti 143 23

5. Oboljenja genitourinarnogstema 106 17
OBOLJENJA | STANJA ODRASLOG STANOVNI GTVA

U protekl oj godi ni k od o dir.B22obotjegja, sdnasmo v n i o
7090boljenja na 1.000 osiguranika ove populacione grupe.

R/B Vodel a obol jenj a Bro Stopa na
sl ul g 1.000
osiguranika
1. Oboljenja respiratornog sistema 4.450 184
2. Oboljenja cirkulatornog sistema 2.738 113
3. Oboljenja kogtanomi gilng 2345 97
4, Oboljenja digestivnog sistema 1.444 60
5. Endokrina i metabolil ka 1.322 55

OBOLJENJAISTANJA STANOVNI GTVA STARIJEG OD 65

U protekl oj godi ni kod stanovn6082 va s
oboljenja, odnosn899oboljenja na 1.000 osiguranika ove populacione grupe.

R/B Vodel a oboljenja Broj Stopa na
sl ul g 1.000
osiguranika
1. Oboljenja cirkulatornog sistema 2.338 345
2. Oboljenja respiratornog sistema 836 123
3. Endokrina i metabol il ka 699 103
4. |Obol j enj alnkgsgtermn o mi i 537 79
5. Oboljenja digestivnog sistema 334 49
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ORGANIZACIJA ZDRAVSTV ENE ZAGTI TE

Zdravstven@ za@diiniu mua 2@&drul ju opgtine T
zdravl j a) p r 43)doktona medicined kdakipra stomatologije te87

zdravstvenih tehnilar a.

Kapaciteti 1991. 1998. 20109. 2020. 2021. 2022
Broj doktora medicine 31 48 41 46 47 43
Broj doktora

stomatologije 9 14 5 4 4 4
Broj medicinskih

tehnilara 73 175 86 75 85 87
Od toga med.

tehnl aV &S/ VS 11 13 15 5 17 16
Broj nezdravstvenih

radnika 46 87 38 37 45 35
Udio nezdravstvenin | 28.9% | 26,9% | 22,4% | 22,8% | 24.8% | 21.2%

U primarnoj zdravstvenoj Z a § 934 rdravstnemo | e d n
osigurana stanovnika, na jednog stomatologa stanovnika, a na jednog
zdr av st ve nde2prdraveveno odigarastnovika.

ANALIZA FUNKCIONISANJA PRIMARNE ZDRAVSTVENE ZAGTITE

Porodi |l nanmeg@gobdiomhaju opl i2xgodne eegliaomgna jai t o k
preko 22 tima na 11 punktova. Ostvarendl@8.175posjeta u ordinaciji kod doktora,

na godi gnj em nnihypasjeta je hildd.n86 kako ljgkara tako i drugog
zdravstvenog o s®786lujpdnosyna posjeta ueodisatijpked dpkira.

Izdato je ukupn@5.301s p e c i j 27Tna B0 posjekaaloktoru u ordinacijgs.581
laboratorijske uputnicg15,2 na 100 posjeta doktoru u ordinaciji). Ukupan broj
propisanih recepata iznosio #0.556(274 na 100 posjeta doktoru u ordinaciji).
Preventivne usluge se ogledaju kroz sis
preglede poslije sistematskih i pedi@ | ni h, preglede u <cilju
savjetovaligti ma. Ukupan broj preventi vl
medicine u toku 202 godine iznosidl26.307 Udio preventivnih usluga u odnosu na

100 posjeta doktoru u ordinaciji izno&%

Zdravstvenu zagtina pocerdglkjod sd&ei2idpdmic Be ga
su pr ug a loatvacnogld.736poseta u ordinaciji kod doktorbl. toku 2022.

godine izdato j€2.097s p e ¢ i jihail5i0%4tabholatirijskin uputnica. Propisarje
14.802recepta. Ukupan broj preventivnih uslug@72 Preventivne usluge se ogledaju

kr oz sistemat ske [ periodil| ne pregl ede,
periodilnih i posjete savjetovaligti ma.
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Zdravstvena zagtitaem&kopsdkruldjweceplii nneml T
202. godi ne datnpieogh@ner jE&Blposjed u ordinaciiina godi gnj e
nivou.

Zdravstvenunaapobdtul genapl 2 galinelpoypdilasu u t
dva ti ma koj eg ijedanspecijdlizaat gisegotogijé dwija hedisinska
sestre/ tehni | %4r6gosjetdDs ordinacii &ad aloktpr@.432 posjeta

savjetovali Ptosjraatsadpieceval i gtu za pl
Preventi vni h gleda bileje oklpooga2 du togarsee ciljani pregleda
radi ranog otkrivanja raka grlila materic

dojke nisu evidentirani.

Slugba za pluine halpetdiulijuubeirikn2 oZags
godine angagoval&9pedamettai m ioras maai il ak«
sub5.941radiografip, a 264 spirometrije.

Patronagnnaa sploudgrbual j u opi2 negyoBéd@anjanjgagoyv
patronagni tim koj esgesltiamia/ oeadami madacisas|
spremom i ostvaril882p at ronagnu pos j6etows j ded rma nionvsotrwoil
porodiljama, djetetu té50posjeah r oni | ni m bol esni ci ma.

Hi t na medi cnanspkoad rpwlnjod o pi i B godifesadgaanyjo vjad au
l et iri t i B6a890posjetasutoxdiaaciji Kod doktora, 6.418posjete kod
ostalih zdravstvenih radnika.

Centar za fizikalnu rehabilitaciju u toku 202. godine na podrul ju
angagovala je dva t istmfzkake iedligine i rehatdlitadijey a s
sedanf i zi ot er ap e jedasmedicmskt e hni | ar ai -logpged.n def
Posjeta u ordinaciji kod doktora bilo§e831 P r u §2e288kineziterapije,51.112
fizioterapija i8.365hidroterapije.

PRI VATNE ZDRAVSTVENE USTANOVE REGI STROVA|
OPLI NE TEGANJ

Vrsta privatne zdravstvene ustanove Broj
Poliklinika 1
Stomatol ogke ordinacij g12
Specijalistilke ordinagh
Medicinskabiohemijske laboratorije 2
Zubotehni |l ki |l aboratorill
Apoteke 17

18¢€






OPLI NA USORA

Prema podacima Federalnog zavoda za statistiku 2.202g o di ne opl i na
se na povr ¢gaiji e odbistahidvnik, ofnosnb25stanovnika po ki
Osiguranih 1ica?2u gopdii3.a6a odubsno B6siguranika po2
kmU primarnoj zdrpeodtuEepaj ophgntygodireona

registrovano je ukupné.210oboljenja, odnosna.2900boljenja na 1.000 stanovnika.

Vodel a jeobrod jpadrul ju

sljedel em dijagramu:

OBOLJENJA | STANJA DJECE UZRASTA 0 -4 GODINA

61 AAg A

L

| AUsord2Rd2 & A

= [nfektivne bolesti

= Oboljenja respiratornog sistema
= Oboljenja cirkulatornog sistema
= Oboljenja digestivnog sistema

"9YR21INAYLF A YS
oboljenja

Kod djece uzrasta-8 godina, u protekloj godini registrovano j& dboljenja, odnosno
1460boljenja na 1.000 osiguranika ove populacione grupe.

R/B Vodd a obol jenja Broj Stopa na
sl ul 4 1.000
osiguranika
1. Oboljenja respiratornog sistema 5 52
2. Infektivna oboljenja 5 52
3. Bolesti oka 2 21
4, Obol jenja koge i potkognad 2 21

18¢€

U

u

oppoteklengedind) grikaraaa su nat o k u



OBOLJENJA |

Kod

STANJA GKOLSKE DJECE |

odnosndb790oboljenja na 1.000 osiguranika ove populacione grupe.

R/B Vodela oboljenjd Bro Stopa na
sl ul g 1.000
osiguranika

1. Oboljenja respiratornog sistema 85 239
2. Infektivna oboljeng 36 101
3. Oboljenja digestivnog sistema 17 48
4, Bolesti krvi 14 39
5. Mentalni poremel aji 11 31

OBOLJENJA |

ML ADI

g k o | sniadih, d pretekle] gadini registrovano je 0boljenja,

STANJA ODRASLOG STANOVNI GTVA

U protekl o] godi ni kod odada68dbdjenja,st an «
odnosnal.040o0boljenja na 1.000siguranika ove populacione grupe.

R/B Vodeli a oboljenjg Bro Stopa na

sl ul a 1.000
osiguranika

1. Oboljenja cirkulatornog sistema 450 238

2. Oboljenja respiratornog sistema 413 219

3. Endokrina i metabolil ka 230 122

4. Infektivna oboljaja 215 114

5. Oboljenja digestivnog sistema 159 84

OBOLJENJA |

U protekl oj godi ni kod stanovni g2027a
oboljenja, odnosn@.2650boljenja na 1.000 osiguranika ove popidae grupe.
R/B Vodel a obol jenjg Bro Stopa na

sl ul a 1.000

osiguranika

1. Oboljenja cirkulatornog sistema 581 649
2. Oboljenja respiratornog sistema 332 371
3. Endokrina i metabolil ka 280 313
4. |[Mentalni poremel aji 151 169
5. Oboljerja digestivnog sistema 134 150

st

STANJA STANOVNI GTVA STARI JEG

a



ORGANI ZACI JA ZDRAVSTVENE ZAGTITE

Zdravstvenu2 zaggptdiitn wa202odrul ju opRliine

doktora medicine, jedan doktor stomatologije@ezld r avst veni h tehni |l a
1998 | 2002 | 2008 | 2010 | 2015 2018 | 2019 | 2020 | 2021 | 2022

Brojdoktora | 5 | 4 3 3 3 3 2 | 2 | 2 2

medicine

Broj doktora |, | 4 1 1 1 1 1| 1|1 1

stomatologije

Broj

medicinskih 18 | 17 15 15 15 17 17 | 16 | 17 16

tehnil 4

Od toga

med. 1] 1 1 1 1 1 3 | 2| 3 3

tehnl ar a

VGS/ VS

Broj

nezdravstveni| 9 9 8 11 7 9 10 10 9 10

h radnika

Udio

nezdravstveni 30,0 33,3 | 34,5

h radnika U 29% | Ty | 29.6% | 36,7% | 26,9% | 30,0% | o/ v | 31% | 3456

ukupno

Na dva doktora medicine dolazi 1.631 zdravstveno osigurani stanovnik, na jednog
stomatologa 3.262 na z dr av s R204edragsymeo bsghransthnavnila.

ANALIZA FUNKCIONISANJA PRIMARNE ZDRAVSTVENE ZAGTITE

Porodi | nananemdcriwlaj u o p |2 godine rdaliznvama jepreko o k u
dva tima,na pet lokacija. Ostvareno j&6.418posjeta u ordinaciji kod doktora, na
godjiggm ni vou. Ukupno ¥98 kakoi ljipkarg take ji drigag | e
zdravstvenog o0 s48Bolupdaosyna posjete uemisatijaked dpkeora.
Izdato je ukupno 1&8s p e c i j a 1% satl00 lpdsjetdndoktodu u ordinaciji) 442
laboratorijskih uputnica & 76 na 100 posjeta doktoru u ordinaciji). Ukupan broj
propisanih recepata iznosio 6.502(161% na 100 posjeta doktoru u ordinaciji).
Preventivne usluge se ogledaju kroz sis
preglede poslijesi st emat ski h i periodil nih, pregl
savjetovaligti ma. Ukupan broj preventi vl
medicine u toku 2(2 godine iznosid.7.965 Udio preventivnih usluga u odnosu na 100
posjeta doktoru u onmdaciji iznosi 109%4.

Zdravstvenunaa@gpbidrw| §enapli 2 gainelpowdiae u t o

jedan tim kojeg |ine specijalista ginek
primaljskog smjera. Ostvarenaj@0posjeta u ordinaciji kod dokta, 130pregleda25

posjeta savjetovaligtu za trudnice. Prev
135 i to ciljani pregl edi radi ranog otkr

radi ranog otkrivanja raka dojke nisu evidentirani.

Patronagna nsal upydbcar ul j u opiad ngodsaera apgadoV
19C



patronagni tim kojeg |ini jedna medicin

spremomiostvarilaj@gdposj et a trudni cama, nabposjetao L e n |
hroni | snicma.bol e

Hi tna medi crnanspkoad rpwlnjod opl i Ae glodd ma jaen gu
tri tima i ostvarila 2545 posjeta u ordinaciji kod doktora, §8729posjeta kod ostalih
zdravstvenih radnika. Intervencija na terénu | i P68 a bai jdvrmmmijestu b
intervencija.

PRI VATNE ZDRAVSTVENE USTANOVE REGI STROVA]
OPL | NEORA

Vrsta privatne zdravstvene ustanove Broj
Poliklinika 0
Stomatol ogke ordinacijegl
Specijalistilke ordinaqgl
Medicinskebiohemijske laboratorije 0
Zubotem i | ki | aboratori]j 0
Apoteke 2
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Opcina Vares
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OPLI NA VAREG

Prema podacima Federalnog zavoda za statistiku i2.202g odi ne opl i na V.
se na povr gigrdij eo 33lisBaBo0njk,lodnksmh9 stanovnika po kr

U primarnoj zdravstvenoj gat i t podmwl j u opl i ne2 gédineeg u
registrovano je ukupno 21 oboljenja, odnosnd78aoboljenpna 1.000 stanovnika.

Vodel a joobrod jpadrul ju opline Vareg u toku
sl jedel em dijagramu:

61 AAgcA | AdA EAH EcAm¢ ¢ 8

= Oboljenja respiratornog
sistema

= Oboljenja cirkulatornog sistema

"9YR2INAYI A YS

oboljenja
maSyiGltyA LRNBY

. 2fSaiGA 120Gty
sistema

OBOLJENJA | STANJA DJECE UZRASTA 0-4 GODINA

Kod djece uzrasta-8 godina, u protekloj godini registrovano je ukughboboljenja,
odnosno 88 oboljenja na 1.000 osiguranika ove populacione grupe.

R/B Vodel a oboljen Broj Stopa na 1.000
sl ul aj| osiguranika
1. Oholjenja respiratornog sistema 35 215
2. Oboljenja digestivnog sistema 6 37
3. Oboljenjaoka 2 12




OBOLJENJA |

STANJA GKOLSKE DJECE |

ML ADI

Kod gkol ske djece i ml a di R31oboljernpar cariogn& | 0 |
422 oboljenjana1.000 siguranika ove populacione grupe.

R/B Vodel a oboljenja Brog Stopa na

sl ul a 1.000
osiguranika

1. Oboljenja respiratornog sistema 163 297

2. Obol jenja koge i potkog 14 26

2. Infektivne bolesti 11 20

3. Oboljenjak o g tmaingoi  nog si st em 10 18

4, Oboljenjauha 9 16

OBOLJENJA |

U protekl oj

godi ni kod

odnosnat53oboljenja na 1.000 osiguranika ove populacione grupe.

R/B Vodel a oboljenj g Bro Stopa na
s | ulaa 1.000
osiguranika
1. Oboljenja cirkulatornog sistema 490 134
2. Oboljenja respiratornog sistema 256 70
3. |Oboljenja kogtanomi giln 233 64
4, Endokrina i metabol il ka 193 53
5. Mentalna oboljenja 98 27

STANJA ODRASLOG STANOVNI GTVA

odr as | 65@obdjgng novni

OBOLJENJAISTANJA STANOVNI GTVA STARIJEG OD 65

U protekl oj

godi ni kod

oboljenja, odnosn&700boljenja na 1.000 osiguranika ove populacione grupe.

R/B Vodel a oboljenj 4 Broj Stopa na
slul a 1.000
osiguranika
1. Oboljenja cirkulatornog sistema 607 326
2. Endokr i na ioboljagatoboleajd i | k a 175 94
3. |Obol j enj-nmi &iobigtean o 60 32
4. Mentalne bolesti 42 23
5. Maligne bolesti 35 19

194
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ORGANI ZACI JA ZDRAVSTVENE ZAGTITE

Zdravste nu zag®i tguodd nd02na podrulju opline V
doktora medicine, tri doktora stomatologije3#ézdravstvena e hni | ar a.

1991{1998./ 2003./ 2010.| 2015./ 2018 | 2019./ 2020.| 2021.| 2022

Broj doktora medicine 26 9 10 6 9 10 9 9 9 9

Broj doktora stomatologije 8 3 3 2 2 3 3 3 3 3

Broj medicinsl 74| 37 | 43| 36 | 32 | 35 | 35 | 30 | 34 34

Odtoga medehnl ar a | 13| 2 4 3 3 3 4 0 4 4
VGS/ VSS

Broj nezdravstvenih radnika | 44 | 29 | 23 | 21 | 21 21 | 21 | 22 19 16

Udio nezdravstvenih radnika | 29%)37,29429,1%32,3%32,8%30,4%30,9%34,4%29,2% 25,8%

Na jednog doktora medicine dola@P5 zdravstveno osiguranistanovnika, na tri
stomatolog®.086 na z dr av s t184ednagstyend asigunasthnavnilka.

ANALIZA FUNKCIONISANJA PRIMARNE ZDRAV STVENE ZAGTITE

Porodi | nananemdctriwnlaj u o p 2 godine réaizovarip jepreko o k u

| etiri t i ma&5296@otsyy @nteana jog di naci j i kod do
Ukupno kul ni m67paksljpkara tako jdeugog zdisw venog osobl
predstavlja3,8 % u odnosu nd.00 posjet u ordinaciji kod doktora. Izdato je ukupno

2871s peci j all,Bmatld0 pdsjetdndoktoru u ordinacijiftio05laboratorijskih

uputnica (6 na 100 posjeta doktoru u ordinaciji). Ukupan jbpoopisanih recepata

iznosio j€59.739 (236 na 100 posjeta doktoru u ordinaciji). Preventivne usluge se

ogledaju kroz sistematske i periodilne pi
[ periodil nih, preglede wuwvaillijgu i map o dJkjue
preventivnih usluga provedeni2godineiznbsiog b i

19.037 Udio preventivnih usluga u odnosu na 100 posjeta doktoru u ordinaciji iznosi
75%

Slugba mednaimaedrruwldiau o p DR mainetadilagegpreko t o k
jednog tima kojeg je |inio specijalista
sa srednjom strul n godisepr a Hel@dproderebo pgtie 2D
posebne zdravstvene sposobnosti u cilju profesionaljentatije i selekcije u izboru
buduleg zani manj a.

2

Zdravstvenunaa@gbidruwl| genapi R gaine\povodiaje u t o
jedan tim kojeg |ine specijalista ginekol
sestra primaljskog smjera. Oateno jel.189posjete u ordinaciji kod doktora,189
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pregleda,178 posj et a savjetovali gt d kotraceptivmiud ni c¢
sredstava, sve oralna kontraceptivna sredstva. Realizov808 ¢djanih pregleda radi
ranog ot kr i v aatefica, dok ailjara pragledi radi rnogrotkrivanja raka

dojke nisu evidentirani.

Zdravstvenu za
prugao je jeda
godinei zdato je 3

gtina poedgkjousapl dpec¥ar e
n tim i ostvareno je 211 ¢
specijalistil ke i 17 1 abol

Zdravstvena zagtitangkpobdke| fjyecpii nemVar
godi ne angagovala jedan tim i ostvarena |

Sl ugba dalestpiluhelkutoreuna podrul ju opl i2rgedingar e g
angagoval a | e @4dposjehu ordinaciji kod doktaa; d45kad ostalih
zdravstvenih radnikdN a | i n 8% gpimmétriga.

Hitna medicnaspgadmpuwongorle ¢ pjl & hue gVockiun € 0a2n g a
jedan timi ostvarila4.025posjeta u ordinaciji kod doktora, 8283posjet kod ostalih
zdravstvenih radnika. Intervencija na terénu | i 588 a taijavnom mjestli31
intervencija.

Centar za fizikalnu rehabilitaciju u toku 202. godine na podrul j
angagovala je jedan tim kojeg |ine speci
fizioterapeutska tehnil ar a.672PoRj e@§ Ao joe
kineziterapija i14.588fizioterapija.

PRI VATNE ZDRAVSTVENE USTANOVE REGI STROVA|
OPLI NBAREG

Vrsta privatne zdravstvene ustanove Broj
Poliklinika 1
Stomatol ogke ordinacijeg0
Specijalistilke ordinadgo
Medicinskaebiohemijske laboratorije 0
Zubot eldboratdrijk 0
Apoteke 1

19¢€



Opcina Visoko
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OPL I NISOKO

Opl ina Visoko prostire se na povrgni od 230,8 km? (podatakFederalnogzavodaza
statistikuBosnei Hercegovinggdjegivi 38.456stanovnikaodnosndl67 stanovnikgo
km?,

U primarnoj zdravstvenojzaditi, na podrdju opline Visoko u toku 2022. godine
registrovange ukupnol0.0500boljenjg odnosnd®.772oboljenjanal0.000stanovnika
Broj osiguranihlica napodrd ju Visokogiznosi36.253.

Vodel',a oboljerja na podrd ju opl ine Visoko u toku proteklegodine prikazanasu na
sljedd emdijagramu

61 AAc A 1 AVisbke 20R2E A

= Oboljenja respiratornog
sistema

= Oboljenja cirkulatornog sistema

= Oboljenja genitourinarnog
sistema

= [nfektivne bolesti

. 2fSadAr 12001y
sistema

OBOLJENJA | STANJA DJECE UZRASTA 0 -4 GODINA

Kod djece uzrasta-8 godina, u protekloj godini registrovano je ok6&7 oboljenja,
odnosnal.627oboljenja na 1.000 osiguranika ove populacione grupe.

R/B V o d eobodenja Broj Stopa na 1.000
sl ul aj| osiguranika
1. Oboljenja respiratornog sistema 1425 863
2. Infektivna oboljenja 327 198
3. Oboljenja digestivnog sistema 220 133
4. Oboljenja koge i potk 214 130
5. Bolesti krvi i krvotvornih orgaa 149 90
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OBOLJENJA |

STANJA GKOLSKE DJECE |

ML ADI

Kod gkol ske dj ece i ml adi h, u 99 obolijengk | 0]
odnosnd74oboljenja na 1.000 osiguranika ove populacione grupe.

R/B Vodel a oboljenjq Broj Stopa na

sl ul a 1.000
osiguranika

1. Oboljenja respiratornog sistema 930 184

2. Infektivna oboljenja 129 25

3. Obol jenja koge i potkog 69 14

4, Oboljenja genitourinarnog sistema 62 12

5. Oboljenjauha 39 8

OBOLJENJA |

U protek o j godi ni kod odr as!| o @55sbolgmap v ni ¢
odnosndl97oboljenja na 1.000 osiguranika ove populacione grupe.
R/B Vodel a obol jenjg Bro Stopa na

sl ul a 1.000

osiguranika

1. Oboljenja respiratornog sistema 822 38
2. Oboljenpa cirkulatornog sistema 783 36
3. |Oboljenja kogtanomigiln 646 30
4. Endokrina i metabolil ka 504 23
5. Oboljenjagenitourinarnogistema 306 14

OBOLJENJA |

U protekl oj

oboljenja, odnosn@34oboljenja na 1.000 osiguranika ove populacione grupe.

R/B Vodel a obol jenjg Broj Stopa na
sl ul g 1.000
osiguranika
1. Oboljenja cirkulatornog sistema 676 92
2. Endokrinaimetabdik a obol jenj a 225 31
3. |Oboljenja kogtanomigiln 206 28
4, Oboljenja respiratornog sistema 139 19
5. Oboljenja genitourinarnog sistema 114 16

STANJA ODRASLOG STANOVNI GTVA

STANJA STANOVNI GTVA STARI JEG

g o da starijeg lod 66 gadinea negistrovana)fer18



ORGANI ZACI JA ZDRAVSTVENE ZAGTITE

Zdravstvenu2 zaggotdiitnii uw 200p2 i nipnoWB dotittro pr u
medicine, tri doktora stomatologij8¥ zdravstvertit e hmi | ar

1991. 1998. 2008. 2010. 2015. 2018 2019. 2020. 2021. 2022

Broj doktora 43 42 36 33 40 46 44 41 43 43
medicine

Broj doktora |, |4, 6 4 4 3 2 3 3 3
stomatologije

Broj 91 87
medcinskih 100 | 110 89 82 90 83 90 80
tehni | &

Od toga med. 19 16
te hni | a 10 18 11 12 18 19 11 8
VGS/ VS S

Broj 33 33
nezdravstvenil 61 46 40 33 30 32 31 33
radnika

Udio 199%
nezdravstvenin 28% | 22,1% | 23,4% | 21,7% | 18,3% | 19,5% | 18,6% | 21% | 19,4%
radnika

Na jednog doktora medicine dola843 zdravstveno osigurargtanovnika, na tri
stomatologa 12.084 na =z dr av st W ednaestyend asipunangtarzovnika. 4

ANALIZA FUNKCIONISANJA PRIMARNE ZDRAVSTVENE ZAGTITE

Porodi | nanaegbdginiarjes Wi s o Rogodine réatizévana @ 0 2
preko osamnaest timova na pet punktova. Ostvarett6%857 posjeta ordinaciji kod
doktor a, na godi gnjem ni v 8l2kakoljdkargptakoi k ul n
drugog zdr avst v eavia@?2%usodnbsu haalO0OPosjeta pardmatii t

kod doktora. Izdato je ukupn®6.198s p e c i j al7ina 100 pokjatahdokioru u
ordinaciji) i 22.960laboratorijskih uputnicals na 100 posjeta doktoru u ordinaciji).

Ukupan broj propisanih recepata izim je 307.368(197 na 100 posjeta doktoru u
ordinaciji). Preventivne wusluge se o0gl e
kontrolne preglede poslije sistematskih
posjete savjetovaliegteinma vniUkumah uda ojpr ¢
porodil ne med2. godimeaznosio’s5t3d0kUdio @e¥ehtivnih usluga u

odnosu na 100 posjeta doktoru u ordinaciji iza&s8

Zdravstvenu zagtina poddgkpluslog? godiec & i s c
prugal a su t r il13.485posjeta u ordmacijii kod doldanao U tpke 202
godineizdatoj@.544s p e c i | &8l629abbratdrijskéh uputnica. Propisano je 310

recep. Ukupan broj preventivnih usluga0®5. Preventivne usluge se ogéd kroz
sistematske i periodilne preglede, kontr
[ posjete savjetovaligti ma.

Zdravstvenunaagodtul| genapl i2mgedind/prosodilesu u t c
dvatima k o j e gdvdspenijalista ginekalgi j e i akugerstva te
akugerske sestre pr i t@blippseth woydinaciinkoadokiora, Os t

20C



9.848 pregleda,4.302posj eta savjetovaligtu =za trud
planiranje porodice bilo j&77, posjeta kd juvenilnog ginekolog&02, a 180 posjet

radi steriliteta. Propisano gh4k ont r acept i v ni h388vmlehdsata v a,
intrauterinih kontraceptivnih sredstavadroj izdatih uputnica za laboratorijd.232

speci j abdi islt264| uputnite za hospitalizacijuPr event i vni h gi n
pregleda bilo je ukupno 5B, od toga 508 ciljana pregleda radi ranog otkrivanja raka
grlila materice, a 742 ciljanih pregleda
raka dojke.

Slugba za plulne ragodersulij ui otpul bienrek ud.ioszouk o
godi ne angagoval &0ppset aaordinaciji kod doktarssl060kad i | a
ostalin zdravstvenih radnik®®d f unkci onal ni h @piraretripz a ur @
Zdravstveni nadzor se proveo nadsola obdijelih od tuberkuloze.

Hitna medi cnaskadmpwlmod opl i B.e ¢gvoidsionkeo & neg au
| etiri t i BRar06posjetasutoxdiaaciji Kod doktora, 81.011posjeta kod

ostalih zdravstvenih radnika. Intervencija na tesenu [ iilo 36% a nla javnom mjestu
322intervencija.

Centar za fizikalnu rehabilitaciju u toku 2022 godi ne na podrul ju
angagovala je jedan tim kojeg |ine speci
fizioterapeut s kiorHinatijikddmoktora bilaj8.56F ausojdiadcijg

kod zdravstvenih radnikd.032 P r u §. 84akmezifempije iL3.748fizioterapija.

Centar za mentalno zdravlje u zajednicio st vari o j e jedan radni
specijalista neuropsihijar i j e i dvije medicinske sestr
Posjeta u ordinaciji kod doktora je bilo 2.138, radi pregleda 1.853, dok kod ostalih je
bilo 220. Posjeta ostalim |l anovima t i mé
okupacionim terapeutimz05s.

Na hospitalizaciju je upuieno 21, grupni |

Broj provedenpBihagoici piahnmj ¢éra&at man pol i
bilo.

PRI VATNE ZDRAVSTVENE USTANOVE REGI STROVAI
GRADA VISOKO

Vrsta privatne zdravstvene ustanove Broj
Poliklinika 1
Stomatol ogke ordinacij g13
Specijalistilke ordinaqg4
Medicinskaebiohemijske laboratorije 1
Zubotehnil ki | aboratori|ll
Apoteke 10
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