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a)IZVJESCE
0 postignuéima Grada Rijeke u IV. fazi Europske mreze zdravih gradova
(2005.-2008.) Svjetske zdravstvene organizacije

Program Zdravi gradovi provodi se u Sest regija Svjetske zdravstvene organizacije,
izmedu ostalih i u europskoj regiji. Opéi ili generalni cilj ovog globalnog pokreta poticanje je i
obvezivanje lokalnih vlasti na aktivnosti usmjerene k unapredenju zdravlja.

ViSe od tisu¢u gradova iz tridesetak europskih zemalja na odredeni je nacin vezano uz
ovaj program, kroz razliCite nacionalne, regionalne ili druge mreze, a najnaprednijih 90
gradova i kroz Europsku mreZu zdravih gradova. Naime, da bi se (p)ostalo ¢lanom
spomenute mreze potrebno je ispuniti prilicho zahtjevne uvjete, koji se usto, svakih pet
godina, odnosno prelaskom ¢€itavog programa u novu fazu, obnavljaju. Treba napomenuti da
svaka faza zapravo utvrduje nove probleme, odnosno teme kojima se ¢lanice posvecuju i
pokuSavaju ih rijesiti za vrijeme njena trajanja.

Grad Rijeka je od 1998. godine ukljuéen u Europsku mrezu zdravih gradova, unutar koje
zajedno s drugim europskim gradovima prolazi kroz razliite faze projekta u Cijem je sredistu
tema zdravlja i sve ono Sto zdravlje odreduje.

Prioritetne teme zadnje, odnosno Cetvrte faze projekta koja je zavrSila krajem 2008.
godine, a u kojoj je Grad Rijeka sudjelovao od travnja 2005. godine, bile su promicanje
zdravog starenja, zdravog urbanistickog planiranja, tjelesne aktivnosti i aktivhog zivota te
uvodenje metode procjene utjecaja razlicitih programa, projekata i akcija na zdravlje
gradana. Grad Rijeka posebno se bavio promoviranjem zdravog starenja.

Grad Rijeka redovito je ispunjavao sve projektne obveze u okviru projekta Europska
mreza zdravih gradova u IV. fazi Svjetske zdravstvene organizacije - realizacija godisSnjih
akcijskih planova vezanih uz klju¢ne teme projekta, redovito prisustvovanje predstavnika
Grada Rijeke na poslovnim sastancima, sastancima i treninzima tematskih grupa te
osiguranje adekvatnih i odrzivih tehni¢kih, administrativnih i financijskih sredstava za
upravljanje, nadzor, i vrednovanje projekta. Usto, u prosincu 2007. godine u Rijeci je
organiziran dvodnevni poslovni sastanak Podmreze za zdravo starenje na temu kako stvarati
okolinu koja podrzava zdravo starenje. Sastanku je nazocilo 29 predstavnika iz 15 europskih
gradova, koji su ga ocijenili vrlo uspjesnim. Jedna od vaznijih tema sastanka bila je
prilagodba bazena na Skoljiéu rekreacijskim i rehabilitacijskim potrebama starijih osoba i
osobama s invaliditetom. Takoder, projekt Rijeka-zdravi grad promovirao se kroz razliite
promidzbene aktivnosti (tiskane materijale, tiskovne konferencije, okrugle stolove) vezane uz
djelatnost Odjela gradske uprave za zdravstvo i socijalnu skrbi, odnosno djelatnosti njegovih
partnera u provedbi gradskog socijalnog programa i programa psihosocijalne zastite i zaStite
zdravlja gradana. Treba istaknuti da je sve navedene aktivnosti koordinirao Odjel gradske
uprave za zdravstvo i socijalnu skrb, odnosno koordinatorica projekta, procelnica istog
Odjela.

Kao najznacajnije ishode sudjelovanja Grada Rijeke u IV. fazi projekta valja izdvoijiti:
- otvorenje Cetiri nova kluba za umirovljenike i starije osobe (Podvezica, Drenova, Krimeja i
Trsat) koji zasigurno doprinose kvalitetnijem druStvenom Zivotu dijela starije populacije i
sprjeCavanju moguceg nastanka odredenih problema vezanih uz mentalno zdravlje koji
mogu nastati uslijed socijalne deprivacije (npr. usamljenost, depresivnost i sl.).

79



- provedbu projekta pod nazivom Vjezbanje za poboljSanje psihofizickog zdravlja kod osoba
srednije i starije Zivotne dobi u kojem je sudjelovalo cca. 550 gradana

- stvaranje uvjeta za osnivanje institucionalne dnevne skrbi za starije osobe (tzv. dnevnog
boravka) koji ¢e omoguciti duzi ostanak starijim osobama u obiteljskom okruzenju

- stvaranje uvjeta za proSirenje kapaciteta za trajni institucionalni smjesStaj osoba starije
Zivotne dobi

- pokretanje projekta Rijecke Setnice kojim ¢e gradani Rijeke dobiti znatno ve¢e moguénosti
za aktivno i zdravo provodenje slobodnog vremena

- publikaciju 50+ u Rijeci — Starimo li zdravo u Rijeci?, odnosno profil starijih osoba izraden
prema smjernicama Svjetske zdravstvene organizacije, koja omogucava potpuniji i dublji uvid
u demografsko stanje grada, u dostupnost sluzbi koje pruzaju zdravstvenu i socijalnu skrb te
u uvjete Zivota osoba na pragu starosti, pa sve do onih u poodmakloj Zivotnoj dobi.
Publikacija je predstavljena na sastanku tematske grupe za zdravo starenje u Velikoj
Britaniji, a nasoj javnosti u rujnu 2006. godine.

- realizaciju slijede¢ih projekata provedenih u suradnji s akademskom zajednicom
(Sveuciliste u Rijeci, Filozofski fakultet u Rijeci, Odsjek za psihologiju): istraZivanje o
ponasSanjima povezanih sa zdravljem, istrazivanje subjektivne percepcije tjelesnog zdravlja i
odredenih indikatora mentalnog zdravlja i osje¢aja dobrobiti kod gradana Rijeke, istrazivanje
0 potrebama i indikatorima kvalitete Zivota gradana Rijeke starijih od 50 godina i osoba koje
skrbe o starijim i nemoc¢nim ¢&lanovima obitelji te projekt procjene utjecaja institucionalne
dnevne skrbi za osobe starije zivotne dobi na zdravlje

- publikaciju PonaSamo li se zdravo u Rijeci?, koja daje pregled najvaznijih rezultata o
ucestalosti ponaSanja povezanih sa zdravljem (prehrana, tjelesna aktivhost, pu3enje,
uporaba alkohola, izlaganje suncu, odlasci na zdravstvene preglede, koriStenje lijekova,
ponaSanje u prometu) kod Rije€ana u dobi od 15 godina naviSe, koja je javnosti
predstavljena povodom Svjetskog dana srca 2007. godine

- publikaciju Mentalno zdravlje Rije¢ana, koja daje uvid u ucestalost ili/i intenzitet
depresivnosti, anksioznosti, usamljenosti, stresa, socijalne podrske, optimizma, zadovoljstva
Zivotom i subjektivnhog osjecaja dobrobiti kod stanovnika Rijeke u dobi od 18 godina navise.
Ti su rezultati predstavljeni stru¢noj i Siroj javnosti povodom obiljeZzavanja Svjetskog dana
mentalnog zdravlja 2008. godine

- predstavljanje postignuca projekta Rijeka-zdravi grad, odnosno Grada Rijeke na podrucju
zdravog starenja na 2. hrvatskom gerontoloskom kongresu s medunarodnim sudjelovanjem,
- izradu Strategije zdravog starenja u Rijeci 2009. — 2013., usmjerene na senzibilizaciju
javnosti o zdravom starenju, osiguranje okoline koja podupire zdravo starenje, povecanje
dostupnosti zdravstvenih i socijalnih usluga te osnaZivanje osobnog i druStvenog
funkcioniranja osoba u dobi od 50 godina naviSe. Glavni cilj ove strategije je omoguditi
gradanima Rijeke dug, zdrav i aktivan zivot kroz osiguranje (pred)uvjeta za zdravo starenje.

Treba naglasiti da je zbog izuzetne aktivnosti i zapazenog zalaganja Grada Rijeke u
provedbi projekta, koordinatorica projekta Rijeka-zdravi grad i proCelnica Odjela gradske
uprave za zdravstvo i socijalnu skrb izabrana za &lana Savjetodavnog odbora Europske
mreze zdravih gradova u V. fazi, §to je veliko priznanje naSem gradu.

Na kraju treba istaknuti da projekt Rijeka — zdravi grad, osim 3to izravno doprinosi
lokalnoj zajednici, ima svoju vaznost i ugled u drzavnim okvirima, gdje sluzi kao pozitivan
model drugim gradovima, posebice onima koji su kao i Grad Rijeka ukljuceni u Hrvatsku
mrezu zdravih gradova. Na medunarodnoj razini, projekt nas promovira kao grad u kojem se
nastoji gradanima osigurati zdrav i kvalitetan zivot i zasigurno doprinosi Siroj prepoznatljivosti
naseg grada.

80



b)INFORMACIJA
o pristupanju Grada Rijeke V. fazi Europske mreze zdravih gradova (2009.-2013.)
Svjetske zdravstvene organizacije

V. faza Europske mreze zdravih gradova SZO — ciljevi i uvjeti

Na posljednjoj Medunarodnoj konferenciji zdravih gradova odrzanoj u listopadu 2008.
godine u na3oj zemlji, u Zagrebu, donijeta je Zagrebacka deklaracija za zdrave gradove koja,
izmedu ostaloga, daje pregled planova i prioriteta za V. fazu (2009.-2013.) projekta Europske
mreze zdravih gradova i Europske mreze nacionalnin mreza zdravih gradova Svjetske
zdravstvene organizacije i identificira na€ine na koje lokalne i nacionalne vlasti i Svjetska
zdravstvena organizacija mogu podrzavati ali i imati koristi od ovoga pristupa.

Opdi ciljevi

Opé¢i cilj V. faze projekta Europska mreze zdravih gradova Svjetske zdravstvene
organizacije je uvodenje teme zdravlja i zdravstvene jednakosti u sve lokalne politike. Cilj je
osigurati da zdravlje i zdravstvena jednakost postanu dio cjelokupne korporativne kulture, a
ne iskljucivo zdravstvene djelatnosti, koja utje€e na sve aspekte gradskih politika i aktivnosti.
Svi gradski planovi vezani uz primjerice prijevoz, stanovanje, okruzenje, obrazovanje i slicno
trebali bi biti usmjereni na poboljSanje zdravlja populacije i smanjenje zdravstvene
nejednakosti.

Sukladno tomu, gradovi sudionici pete faze obvezni su sustavno pratiti utjecaje svojih
politika i strategija na zdravlje, kao i na zdravstvenu jednakost, socijalnu uklju¢enost i
potrebe, marginaliziranih i socijalno osjetljivih skupina gradana.

Projekt ohrabruje i podrZzava razvijanje novih koncepata i njihovu primjenu u razli¢itim
kontekstima.

Kljuéna podrucja i teme V. faze

U petoj fazi gradovi ¢e se baviti trima kljuénim podrucjima koja su relevantna za sve
europske gradove. Kako gradovi potencijalni sudionici pete faze imaju poneSto razliCite
probleme i prioritete, u ovoj projektnoj fazi izabrat ¢e odredene teme unutar spomenutih
podrucja koje su relevantne za njihove lokalne uvjete, interese i prioritete i kojima se Zele
posebno baviti kako bi postigli najve¢i moguc¢i u€inak u unapredenju zdravlja svog
stanovniStva. Odnosno, izabrat ¢e one teme koje su od osobite vaznosti pojedinom gradu i
koje im predstavljaju izazov te koje omogucuju primjenu inovativnih i integriranih javno
zdravstvenih aktivnosti.

Sve te teme medusobno su povezane, meduzavisne i viSestruko podrzavajuce.

Od gradova se oCekuje da im pristupaju i ha njima rade sistemati¢no te da odabrane
teme budu polaziSte za strateSko ostvarivanje klju¢nih podrudja.

Takoder, od gradova sudionika o¢ekuje se da koriste intervencije koje se baziraju na
relevantnim podacima te da u komuniciranju podataka s ciliem promjene ljudskog ponasanja
koriste metode socijalnog marketinga.

Na tim ¢e se temama raditi i pojedina¢no i grupno radi dobrobiti samoga grada ali i
svih sudionika projekta.

Radi se o sljedec¢im klju¢nim podrucjima i specificnim temama:

- OkruZenje koje podrzava i skrbi — zdravi grad je povrh svega grad svih svojih
gradana — podrzavajuci, ukljuciv, osjetljiv i responsivan na razliCite potrebe i
ocCekivanja svih gradana (ukljuCuje sljedecée specificne teme: bolji uvjeti za svu djecu,
grad prijatelj starijih, migranti i socijalna uklju¢enost, aktivho gradanstvo, zdravstvene
i socijalne usluge, zdravstveno prosvjecivanje);
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- Zdrav na€in zivota — zdravi grad osigurava uvjete i mogucnosti koje podrzavaju
ponaSanja korisna za zdravlje - (ukljuCuje sljedec¢e specificne teme: prevencija
masovnih nezaraznih i kroniénih bolesti, lokalni zdravstveni sustav, grad bez
duhanskog dima, alkohol i droge, aktivan zivot, zdrava hrana i prehrana, nasilje i
ozljede, zdravi Zivotni uvjeti, dobrobit i srec¢a);

- Zdrava urbana okolina i dizajn — zdravi grad osigurava okruzenje koje podrzava
zdravlje, rekreaciju i dobrobit, sigurnost, socijalnu interakciju, pokretljivost, osjecaj
ponosa i kulturnog identiteta - (ukljuCuje sljedeCe specifitne teme: zdravo
urbanisti¢ko planiranje, stanovanje, prijevoz, klimatske promjene i hitne javno-
zdravstvene intervencije, sigurnost, izlozenost buci i drugim zagadenjima, zdrav
urbanisticki dizajn, kreativnost i ugodan zivot).

Zahtjevi V. faze

Preduvjet rada na gore opisanim kljuénim podrucjima i specificnim temama prije
svega su osiguranje politicke podrske, adekvatnih materijalnih sredstava te organizacijskih
preduvjeta koji ¢e omoguciti realizaciju projektnih ciljeva.

Gradovi sudionici projekta, odnosno mreze moraju takoder biti spremni za zajednicki
rad i umreZavanje s drugim europskim gradovima koji sudjeluju u projektu.

Slijedi detaljniji opis zahtjeva za gradove sudionike V. faze projekta.

Sudjelovanje u V. fazi podrazumijeva osiguranje kontinuirane potpore lokalnih vlasti i
kljuénih donositelja odluka unutar podruéja vaZznih za ostvarenje principa i ciljeva projekta.
Stoga, uz prijavu za sudjelovanje u ovoj fazi projekta gradovi moraju dostaviti
gradonacelnikovo pismo izrazavanja obveze, odluku gradskoga vijeca kojom se podupire
sudjelovanje grada u V. fazi i iskaz spremnosti na partnerstvo s klju¢nim donosiocima
odluka.

Takoder, gradovi moraju imenovati stalnog koordinatora koji te€no govori engleski
jezik te osigurati potrebnu administrativnu i tehniCku podrsku. Osim toga duzni su imenovati i
nadzorni odbor u kojem se nalaze politi¢ki i izvrSni donositelji odluka iz kljuénih sektora koji
su neophodni za ostvarivanje uvjeta V. faze.

Za aktivno sudjelovanje neophodan je stalan pristup internetu i telekonferenciji.

Od gradova sudionika projekta o¢ekuje se partnerstvo s drugima u razvijanju znanja,
metoda i vjeStina vezanih uz opc¢i cilj projekta i kljuéna podrucja V. faze, kao i u razvoju i
primjeni programa vezanih uz navedena kljuéna podrugja. Isto tako obveza grada je
sudjelovanje u radu Europske mreze zdravih gradova SZO i njezinim tematskim podgrupama
te prosljedivanje steCenih metoda i sredstava.

Integrirano planiranje zdravlja i odrZivog razvoja ostaje u srzi projekta, Sto
omogucava gradovima da izgrade ili odrze partnerski pristup planiranju zdravlja, odnosno
ohrabruju sve sektore da fokusiraju svoj rad prema zdravlju i kvaliteti zivota. Gradovi ¢e
tijekom ove projektne faze morati demonstrirati svoj napredak u strateSkom planiranju
zdravlja. Stovise, od gradova koji su ve¢ dulje ¢lanovi Europske mreze zdravih gradova
ocCekuje se da u svim gradskim planovima predvide odredene zdravstvene ishode. Usto, ti ¢e
gradovi morati aZurirati postojeéi gradski zdravstveni profil.

Gradovi sudionici V. faze moraju omoguciti bolje razumijevanje utjecaja socijalnih
odrednica zdravlja na zdravlje i zdravstvenu jednakost; prikupljati podatke o pokazateljima
zdravlja i zdravstvene jednakosti kako bi se izmjerila uspjeSnost; razviti sustave upravljanja
Zznanjem i inovativne instrumente i metode procjene utjecaja na zdravlje. Te spoznaje moraju
uciniti dostupnima pojedincima, politi€arima i organizacijama kako bi osigurali uvazavanje
teme zdravlja i zdravstvene jednakosti u svim lokalnim smjernicama.

Gradovi moraju preuzeti izvedbenu i politicku obvezu da ¢e koordinatori projekta i
imenovani politiCar sudjelovati na poslovnim sastancima i simpozijima Europske mreze
SZ0-a. Na svakom sastanku grad bi trebali predstavljati barem koordinator i odgovorni
politiCar. Takoder, gradonacelnik (ili vodeci politicar) trebao bi nazociti svim sastancima
gradonacelnika za vrijeme trajanja V. faze.
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Gradovi bi trebali aktivno sudjelovati u raznim mreznim aktivnostima. To ukljucuje
aktivno podrzavanje tj. ¢lanstvo i u nacionalnoj mrezi zdravih gradova i sudjelovanje u barem
jednoj tematskoj podmrezi.

Gradovi moraju donositi godiSnje planove za aktivnosti vezane uz kljuéne teme te uz
zdravlje i zdravstvenu jednakost. Nadalje duzni su osigurati mehanizme sustavnog pracenja
(monitoringa) i vrednovanja (evaluacije) svojih aktivnosti, kao i dostavljati godiSnji izvjeStaj
Svjetskoj zdravstvenoj organizaciji, odnosno omoguditi joj kontinuirano vrednovanje projekta.

Postupak pristupanja V. fazi

Proces pristupanja grada V. fazi podrazumijeva slijedece: dostavu pisma interesa za
pristupanjem Europskoj mrezi zdravih gradova u V. fazi SZO od strane gradonacelnika,
ispunjavanje prijavnog obrasca za pristupanje V. fazi i dostavu pratece dokumentacije te
uplatu godisnje ¢lanarine u iznosu od 3,500 USD.

Ukoliko grad ispuni sve traZzene uvjete prema gore opisanoj proceduri dobit ¢e
sluzbenu potvrdu Svjetske zdravstvene organizacije o pristupanju V. fazi Europske mreze
zdravih gradova.

Na sjednici 24. veljaée 2009. godine Poglavarstvo Grada Rijeke razmatralo je
Prijedlog zaklju€ka o prihvaéanju inicijative za pristupanje Grada Rijeke projektu
Europske mreZe zdravih gradova u V. fazi Svjetske zdravstvene organizacije, te je
donijelo zaklju€ak koji se dostavlja u prilogu.

Predsjednik Poglavarstva
mr.sc. Vojko Obersnel,v.r.
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