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Lončar: Prvi pacijenti u novoj zgradi Kliničkog centra Srbije za manje od godinu dana 

Ministar zdravlja Zlatibor Lončar obišao je radove na rekonstrukciji stare i izgradnji nove zgrade Kliničkog 

centra Srbije. Kaže da će po završetku radova to biti najveća i najbolja bolnica u regionu, a i šire. 

U novoj zgradi Kliničkog centra Srbije naći će se Urgentni centar, 300 postelja za poluintenzivnu negu, 

150 postelja za intenzivnu negu, 30 operacionih sala... 

Ministar zdravlja Zlatibor Lončar objašnjava da će u novoj zgradi biti još i četiri skenera, dve magnetne 

rezonance, dve plus dve angio-sale, mnogo rendgen aparata, mnogo ultrazvukova - svega što je 

neophodno. 

"Očekujemo da se za manje od godinu dana zgrada useli, da uđu prvi pacijenti i da se obavljaju prve 

intervencije", kaže Lončar. 

Ističe da će nova zgrada mnogo značiti i lekarima i pacijentima. 

"Ovo će biti ubedljivo najbolja i najveća bolnica u regionu, a i šire. Ispuniće se nešto što smo sanjali ceo 

život i građani Srbije će imati zdravstvenu nego o kakvoj su mogli samo da maštaju", najavljuje ministar 

Lončar. 

Zlatibor Lončar kaže i da je od petka u 18 časova 23.000 građana ušlo u Srbiju, od toga polovina iz Crne 

Gore, a da je na samom ulazu 36 imalo simptome kovida 19. 

"Zamislite situaciju da njih nismo na vreme uhvatili. Za par dana to bi već bilo njih 360, pa za još par dana 

3.000. Još jednom molim sve da shvate u kojoj situaciji se nalazimo", upozorava Lončar. 



 
 

 

 

Počela da radi baza podataka sa informacijama o više od 4.000 retkih bolesti 

Sa radom je počela balkanska baza podataka retkih bolesti, regionalni projekat u koji su uključene 

Hrvatska, Republika Srpska, Crna Gora, Severna Makedonija i Srbija. Osim pretraživača informacija o 

bolestima, postoje forumi za pacijente i lekare, i tu će biti njihovo utočište, kaže za RTS koordinator 

projekta Bojana Mirosavljević. 

U svetu je poznato više od šest hiljada retkih bolesti. Pretpostavlja se da u Srbiji neku retku bolest ima 

ukupno oko 450 hiljada građana. Da brže dolaze do neophodnih informacija, dijagnostike i terapije, 

trebalo bi da pomogne i uključivanje Srbije u balkansku bazu podataka retkih bolesti. 

Baza podataka je regionalni projekat u koji su uključene Hrvatska, Republika Srpska, Crna Gora, Severna 

Makedonija i Srbija, navodi koordinator projekta Bojana Mirosavljević, majka male Zoje, koja je 

preminula od Batenove bolesti i po kojoj je nazvan zakon usvojen u cilju borbe protiv retkih bolesti. 

Napomenula je da baza predstavlja portal retkih bolesti i utočište i za pacijente i za lekare. 

"U toku naše borbe, uverili smo se da veliki broj pacijenata i lekara ne poznaje dovoljno engleski jezik da 

bi ga koristili u medicinske svrhe, a jedine informacije o retkim bolestima se nalaze na Evropskom 

portalu – Orfanetu na engleskom jeziku", navodi Mirosavljevićeva. 

Dodaje da je više od 4.000 retkih bolesti prevedeno u bazi podataka. 



 
 

"Ono što je bitno, osim pretraživača informacija o tim bolestima, postoje forumi za pacijente, forumi 

zatvorenog tipa za lekare, i tu će biti njihovo utočište. Nama je značajno umrežavanje pacijenata, ali i 

lekara", ističe koordinator projekta. 

Baza se nalazi na internet-adresi retkebolesti.com, a Bojana Mirosavljević naglašava da je to početak, da 

projekat nije gotov, ali da je odlična baza i osnova za poboljšanje položaja pacijenata. 

 

 

Kisić Tepavčević: Boravak u inostranstvu prijavilo 23.000 osoba, preko 30 sa sumnjom na kovid 

Povratnici s odmora i dalje se prijavljuju i rade test samoprocene putem aplikacije E-Zdravlje. Zamenica 

direktora Instituta za javno zdravlje "Dr Milan Jovanović Batut" dr Darija Kisić Tepavčević kaže za RTS da 

se od petka prijavilo 23.000 naših građana koji su se vratili iz inostranstva, a da je 36 sumnjivih na kovid 

19 poslato u kovid ambulante. 

Zamenica direktora "Batuta" dr Darija Kisić Tepavčević je gostujući u Jutarnjem programu RTS-a izjavila 

da se većina onih koji su se vratili s odmora prijavilo se na servis E-Zdravlje. 

"Od petka u 18 časova se do jutros prijavilo ukupno 23.000 naših građana. Više od dve trećine su došli sa 

područja Crne Gore i BiH, mada su tu i druge zemlje, Hrvatska, Albanija, Turska i druge, praktično iz svih 

delova sveta su došli putnici u prethodnom vremenskom periodu", kazala je Kisić Tepavčevićeva. 

Prema njenim rečima, nakon popunjavanja testa samoprocene kod 36 naših građana je procenjen skor. 

"Upućeni su u kovid ambulante, sumnjivi na prisustvo kovida 19, gde su dalje podvrgnuti procedurama", 

istakla je dr Kisić Tepavčevićeva. 



 
 

Na osnovu broja građana, napominje, može se videti da sistem funkcioniše. 

"Mogli smo da vidimo već u prvim satima nakon zvaničnog početka rada sistema, imali smo oko deset 

prijava u minuti. Oni građani koji su prošli proceduru naveli su da se radi o jednostavnoj proceduri, a 

koja pruža sve informacije koje su od značaja", zaključila je dr Kisić Tepavčević. 

 

 

KOVID INVALIDI Ožiljci na plućima, umor, OPADANJE KOSE... Mladi, zdravi ljudi mesecima posle 

korone trpe teške posledice - da li će to trajati CELOG ŽIVOTA? 

Umor, smušenost, ožiljci na plućima, opadanje kose posledice su koje mogu da traju duže vreme nakon 

kovida-19. Za većinu obolelih od kovida najgora stvar jeste ta što mesecima posle bolesti imaju, kako 

tvrde "maglu u glavi", što je termin koji naučnici ne razumeju baš sasvim. Nešto ređe posledice, ali i one 

se pominju, jesu depresija, moždani i srčani udari i encefalitis. 

Ovo, između ostalih, otkrivaju australijski pacijenti koji su imali tu bolest, pri čemu je uglavnom reč o 

mladim osobama koje su ranije bile zdrave i u formi. S tim u vezi, australijski lekari upozoravaju na 

moguće dugotrajan zdravstveni problem. 

Naučnici Bolnice "Sveti Vinsent" u Sidneju analizirali su više od 100 pacijenata koji su izlečeni od kovida-

19 i ustanovili da se mnogi suočavaju s dugotrajnim posledicama. 

"Pet meseci posle bilo mi je gore od bolesti" 

Mlada šampionka ultramaratona Džanin Kopi (37) dobila je blag oblik bolesti pre pet i po meseci i nije 

ležala u bolnici, ali se još ne oseća dobro. Ne može da trči maraton i kaže da joj je tih pet i po meseci 

posle bolesti bilo gore nego sama bolest. 



 
 

Uspešna saradnica jedne od najvećih kompanija za upravljanje investicijama “Blek rok”, kaže da joj se 

“muti u glavi” tako da kada pogleda na sat, vidi brojeve i kazaljke, ali ne može da učini mentalni napor da 

utvrdi koliko je sati. 

Džanin Kopi je zadržavala suze dok je govorila o očaju što je za skoro šest meseci povratila samo 60 

odsto ranijeg zdravlja, i to samo u boljim danima. 

- Teško mi je da govorim o tome. To je nešto duboko u meni, kao trauma, a činjenica da lekari ne znaju 

kako da mi pomognu još više me plaši – izjavila je za “60 Minutes”. 

Lobista australijske Liberalne stranke Džo Tanos imao je 49 godina kad je u martu oboleo od kovida-19. 

Otac troje dece je bio dobrog psihofizičkog zdravlja i nije bolovao od drugih bolesti. Za razliku od Džanin 

Kopi, imao je težak oblik kovida-19: toliko je kašljao da nije mogao da govori, pa je hitno prevezen u 

Bolnicu “Sveti Đorđe”, gde je bio prvi pacijent primljen na odeljenje za obolele od kovida-19. Bilo mu je 

toliko loše da su morali da ga uvedu u veštačku komu i umalo nije umro. 

"Ne mogu da savladam deset stepenika" 

Kada je najzad izašao iz bolnice, mislio je da su muke prošle, ali je svake nedelje morao da odlazi na 

analize, jer mu je i dalje bilo loše. On je za “60 Minutes” rekao da ne može da savlada desetak stepenika, 

a da ne ostane bez daha. 

- Više ne mogu da idem u teretanu i dižem tegove, da boksujem i treniram, a ne mogu ni da pređem 

razdaljinu koju sam ranije prelazio peške ili na biciklu - rekao je on. 

Lekari bolnice “Sveti Vinsent” istražuju dugoročne posledice korona virusa, a posebno ih brinu zapaljenja 

i ožiljci na plućima nekoliko meseci nakon što pacijenti pobede virus. 

Dejvid Darli, stručnjak za respiratorne bolesti bolnice, kaže da se ti ožiljci na snimcima vide kao mutne, 

bele mrlje. 

- Posle infekcije kovidom-19 konstatovali smo značajnu manjinu pacijenata koji imaju uporne simptome. 

To je loša vest. To znači da virus izaziva velike upale i zapaljenje pluća, zbog čega pacijent može da se 

oseća veoma loše - prenosi "Dejli mejl". 

Prema rečima profesora Gregorija Dora, infektologa iste bolnice, većina pacijenata oseća simptome 

stalnog umora, smušenosti, smanjenih fizičkih sposobnosti i teskobu u grudima. 

- Inicijalna akutna bolest možda je donekle prevaziđena, ali simptomi su se nastavili i u određenom 

smislu čak i pogoršali – kaže on. 

"Imam neredovnu menstruaciju, lupanje srca i gušenje" 

Američka glumica Alisa Milano izjavila je da nikada u životu nije bila toliko bolesna. Ona se inficirala 

korona virusom u aprilu i nije ni sanjala da će pet meseci kasnije i dalje biti bolesna. I dalje ima 



 
 

“vrtoglavicu, probleme sa želucem, neredovnu menstruaciju, lupanje srca, gušenje". Kratokoročno 

pamćenje uopšte ne funkcioniše i, sve u svemu, oseća se loše. 

- Svaki put se uspaničim kada pomislim na sve te noći kada nisam mogla da dišem – izjavila je. Bolest 

opisuje kao nešto što se kreće po čitavom telu. 

Možda najstrašnije je što je izgubila oštrinu uma. 

- Mutno mi je u glavi i odjednom ne mogu da se izgovorim obične reči kao što je “kafa”. One naprosto 

nestanu – objašnjava ona. 

Milano je ranije na društvenim mreža objavila snimke na kojima se vidi koliko joj opada kosa. 

- Samo sam htela da vam pokažem koliko mi kosa opada zbog kovida-19, kad samo jednom provučem 

četku - kaže ona. 

Dr Radosavljević: "Sve će se to vratiti u normalu za pola godine do godinu dana" 

- Kovid19 je nova bolest i mi za sada znamo simptome, ali se malo zna o posledicama, i zato je ovo 

istraživanje, prvo ove vrste, veoma važno - kaze Anđelo Karfi, a sa njime se slaže i naš pneumoftiziolog, 

dr Tanja Radosavljević. 

- Imamo veliki priliv pacijenata koji su preležali kovid-19. Svima njima treba pristupiti individualno, ali 

ono što većina treba da uradi su skener pluća, krvna slika, laboratorijske analize, CRP analiza, utvrđivanje 

nivoa D - dimera... to su neke od procedura kroz koje će većina pacijenata proći - izjavila je doktorka za 

portal "Žena". 

- Kovid je sistemska bolest i napada mnoge organe. Ništa se još uvek ne može tvrditi sa sigurnošću, ali 

ono što pretpostavljam i ja iz svog profesionalnog iskustva, a i stručnjaci širom sveta, jeste da se sve to 

vrati u normalu za pola godine do godinu dana. Ono što je do tada bitno je da se pacijenti ne naprežu, ali 

i da ne budu vezani za krevet. Dakle, pratiti svoj ritam i ne naprezati se, ali ipak biti aktivan. Ono što ja 

preporučujem svim pacijentima su vežbe disanja - da što više šire grudni koš a samim tim i pluća. 

Pacijenti koji osećaju posledice kovida trenutno su u nezavidnoj situaciji, jer još uvek nisu sposobni za 

rad i normalne aktivnosti, ali nisu ni bolesni pa tako ne pripadaju kovid ambulantama, a potrebna im je 

dugoročnija nega i da se pripaze, duža od onoga što mogu da dobiju u domovima zdravlja - zaključuje dr 

Tanja Radosavljević. 

Novija istraživanja navode na zaključak da korona virus može da napadne mozak i onesposobi internu 

mašineriju za umnožavanje neurona, ubijajući ih. Studija je postavljena na bioRxiv, bazu podataka pre 

štampanja, ali još nije bila predmet razmatranja kolega. 

 

 



 
 

 

 

U Urgentni centar primaju pacijente bez testa na kovid 19 

U ovoj zdravstvenoj ustanovi svakodnevno stotine ljudi zatraže medicinsku pomoć, njih 50 bude 

primljeno na bolničko lečenje, obavi se između 150 i 250 pregleda na skeneru i oko hiljadu 

laboratorijskih analiza 

Pacijenti koji dolaze u Urgentni centar Kliničkog centra Srbije moraju da se pridržavaju propisanih 

epidemioloških mera, da nose maske i rukavice, ali nije potrebno da imaju urađen test na kovid 19. 

Pravilo je takvo da zbog korone moraju da ulaze sami u bolnicu, oni koji su slabo pokretni mogu da imaju 

jednog pratioca, dok ostali moraju da sačekaju ispred zdravstvene ustanove. Posete pacijentima nisu 

dozvoljene. Ukoliko se kod nekoga posumnja da ima kovid 19 smešta se u izolaciju i testira se na ovu 

infekciju, a rezultati stižu u roku od nekoliko sati. 

Ovo su samo neka od pravila po kojima funkcioniše Urgentni centar KCS-a, jedna od najopterećenijih 

zdravstvenih ustanova u zemlji. I sada, pod punom zaštitnom opremom, dežuraju dan i noć i pri tome 

vode računa da korona „ne uđe” među pacijente i zaposlene. 

Docent dr Marko Ercegovac, direktor Urgentnog centra Kliničkog centra Srbije, objašnjava za „Politiku” 

da je u martu sa pojavom prvih pacijenata obolelih od kovida 19 u Srbiji, Urgentni centar KCS-a na neki 

način izmenio način rada i funkcionisanja što se tiče prijemno-trijažnog dela i otvaranja posebne izolacije 

na hirurškom i internističkom delu za pacijente kod kojih se postavi sumnja na postojanje korone. 

– Naš prijemni deo gde smo radili preglede hirurških pacijenata, a koji je najviše na „udaru” kada dolaze 

pacijenti, adaptiran je u prijemno-izolacionu jedinicu. Tu smo u martu postavili lekare urgentne 

medicine, kojih ima devet, a dvoje smo primili u radni odnos baš u vreme pandemije. Dodatno smo 



 
 

angažovali još četvoro stručnjaka ove grane medicine koji su radili u prigradskim naseljima. Njihova 

uloga je bila da odmah u početku detektuju sumnjive epidemiološke slučajeve na osnovu ankete, a 

potom i provere da li osoba ima povišenu temperaturu i kliničke znake novog virusa. U slučaju 

postojanja simptoma, tu postoje prenosni ultrazvučni i rendgen aparati da se brzo uradi dijagnostika, a i 

laboratorija je blizu. Jedan skener smo namenili samo za snimanje onih pacijenata koji imaju koronu ili se 

sumnja na postojanje infekcije. Svi zdravstveni radnici i u izolacijama i u ovom prijemnom delu radili su 

sa kompletnom zaštitnom opremom, u skafanderima, pod maskama, vizirima i rukavicama. Tako smo 

smanjili mogućnost širenja infekcije unutar bolnice i u hodnicima ustanove, kao i među zdravstvenim 

radnicima – naglašava dr Ercegovac. 

Prva pacijentkinja obolela od kovida19 koja je u ovu bolnicu primljena, bila je žena od tridesetak godina 

koju su doveli zbog upale i pucanja slepog creva, gde su hirurzi Urgentnog centra morali da urade hitnu 

operaciju, a potom je cela sala morala da bude dobro sterilisana i dezinfikovana. Svi koji su bili u 

operacionoj sali morali su da obave intervenciju u punoj zaštitnoj opremi. Takav način rada je sprečio 

širenje infekcije u bolnici. 

– Između prvog i drugog pika korone lekari su morali malo da se odmore, a zatim su ponovo nastavili da 

rade u istom ritmu. Zahvaljujući Ministarstvu zdravlja dobro smo opremljeni aparatima koji su 

neophodni za dijagnostiku u tom prijemnom delu. Ranijih godina smo dnevno imali između 500 i 1.000 

pregleda. Taj broj je drastično opao za vreme vanrednog stanja, pa smo beležili 200 pregleda dnevno. 

Sada imamo do 800. Ali treba imati na umu da ranije čak 75 odsto pacijenata koji su dolazili po pomoć 

kod nas nisu bili pacijenti za Urgentni centar. A sada imamo obrnutu situaciju – 75 odsto ljudi koji dolaze 

moraju da se leče u našoj ustanovi jer to zaista zahteva njihovo teško zdravstveno stanje – kaže naš 

sagovornik. 

U vreme vanrednog stanja nisu imali veliki broj pacijenata koji su dolazili zbog zdravstvenih problema 

nastalih u saobraćajnim nezgodama. Čim se ukinulo vanredno stanje, drastično se povećao broj 

pacijenata koji dolaze zbog povreda u nesrećama, zbog padova sa visina, infarkta srca, akutnih moždanih 

udara, plućnih embolija. upale slepog creva i problema sa čirom na želucu... 

– Sada ponovo imamo dosta pacijenata koji u nesrećama zadobiju povrede glave, grudnog koša, 

koštano-zglobnog sistema, karlice i urinarnih puteva, mokraćne bešike i bubrega. To su teški pacijenti i u 

njihovom lečenju mora da učestvuje čitav tim lekara različitih specijalnosti. Napravili smo jedan savršen 

sistem rada zahvaljujući kome ljudi koji imaju povrede lokomotornog sistema i moraju na operaciju, već 

posle tri, četiri dana od zahvata mogu da idu direktno u banju na rehabilitaciju, na primer u Selters 

banju, u Institut za rehabilitaciju u Sokobanjskoj ulici ili Institut „Rudo”. Na taj način se rasterećuje i naša 

bolnica. Pre godinu dana smo to sa rehabilitacijom omogućili neurološkim i neurohirurškim pacijentima 

– pojašnjava dr Ercegovac. 

Sada svakoga dana u ovoj bolnici oko 50 pacijenata hospitalizujemo. Uradi se između 150 i 250 pregleda 

na skeneru, oko 200 snimanja na rendgen aparatu, oko 150 ultrazvučnih pregleda, oko hiljadu 

laboratorijskih analiza. 

 


