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Otvorena nova zgrada KCS — nova kula na 12 spratova, sa 825 kreveta i 34 operacione sale

Nova rekonstruisana kula Klinickog centra Srbije, sa 86.000 kvadratnih metara, otvarila je svoja vrata, u
prisustvu predsednika Aleksandra Vucica koji je konstatovao da je ovo zdravstvena ustanova sa
instrumentima i opremom najnovije generacije. On je rekao i da ¢e u novom Klinickom centru biti
zaposleno jos$ 400 lekara.

Najveca i najsavremenije opremljena zdravstvena ustanova — nova kula Klini¢kog centra Srbije, ima 12
spratova i ukupno 825 bolnickih kreveta: 231 krevet biée na jedinici intenzivne nege, 547 kreveta na
jedinici poluintenzivnog lec¢enja i 47 kreveta u bolnici za dnevno lecenje.

Brnabic: Otvaranje KCS praznik nove Srbiji

Predsednica Vlade Srbije Ana Brnabic rekla je da je otvaranje Klinickog centra Srbije praznik ne samo za
zdravstvo i za sve gradane, vec da je to praznik novoj Srbiji.

Ona je za TV Prva istakla da otvaranje KCS znaci jaCanje zdravstvenog sistema koje nikada nije videno
kao i da su u zdravstvu napravljeni istorijiski pomaci.

"Danas je praznik novoj Srbiji, slavlje za sve nas", porucila je Brnabiceva.

U novu kulu KCS, povrsine 86.000 kvadratnih metara, uloZeno je 260 miliona evra, a ocekuje se da ce za
sedam dana primiti i prve pacijente.

Aleksandar Vucic¢ je obiSao novu zgradu, i konstatovao da je ova zdravstvena ustanova opremljena
instrumentima i aparatima najnovije generacije.




"Novi Klini¢ki centar Srbije u Beogradu je bolji od svih u regionu, na prostoru bivse Jugoslavije, ali i Sire
na istoku, veci i moderniji i sa najboljom mogu¢om opremom”", rekao je Vucic.

Predsednik je, na otvaranju Klinickog centra, ne kriju¢i zadovoljstvo zavrSenim radovima, rekao da je u
KCS ulozeno ¢ak 260 miliona evra, navodecdi da ¢ée biti i novih ulaganja u zdravstvo.

"Ovaj Ce biti bolji od svih u regionu, i Sire. Sve zbog ¢ega smo slali nase ljude u Solun, Istanbul, Be€ vise
nece biti potrebe, jer imamo svu opremu, najmodernije skenere, rendgene, magnetne rezonance, sve je
digitalizovano... Ovo ¢e znaciti mnogo za sve pacijente iz Srbije, jer nije ovaj Klinicki centar samo za
Beograd", rekao je Vucic.

Naveo je da ¢e u novom Klinickom centru biti zaposleno 400 novih lekara, istiCuci da, iako je to
dugorocni udar na budzZet, drzavi najvaznije zdravlje gradana.

"Smatramo da je zdravlje od presudnog interesa i znacaja", istakao je predsednik.

Vucic je rekao da ce sutra videti prihode za februar, jer su rashodi bili enormni, i ako budu dobri kao 15.
februara, onda sa rado$¢u moze reéi da se zaposljavanje 400 novih lekara nece posebno osetiti.

Na pitanje Sta ¢e biti sa starim zgradama Klini¢kog centra on je istakao da ne zna koje ¢ée klinike preci u
novu.

"Neke prelaze u celini, a sa nekim je to teze. Neki su ozbiljni razlozi, od ¢ekanja da se zavrsi druga faza da
se presele, a negde imate pitanje koliko kancelarija neko Zeli da ima. Sve sitnije decje bolesti ¢cemo
prevaziéi i uredi¢emo ceo prostor Klinickog centra na najbolji nacin, da deo zgrada oslobodimo i vidimo
Sta da ucinimo sa njima", objasnio je on.

Vucié je rekao da je cilj da se napravi manja guzva i ve¢a prohodnost za gradane.

"Najvaznije je da lekari i medicinske sestre imaju najbolje uslove za rad, a pre svega pacijenti najbolje
lecenje", porucio je predsednik.

Direktor Urgentnog centra dr Marko Ercegovac rekao je da ¢e sada biti mnogo lakse da se zbrinjavaju sve
teske traume, bududi da su u staroj zgradi Urgentnog centra bila dva mesta kompletno opremljena za

takve slucajeve, a sada ih je ovde 24.

"Mnogo sam srecan, izgradili smo KC u Nisu, sada KCS... Sledece je ‘Dedinje 2’", rekao je Vucic.
Najavio je da se "Dedinje 2" otvara za petnaestak dana a zatim i "TirSova 2".
Dodao je da je za sada izgradeno 640 garaznih mesta, ali da ¢e parkiranje biti problem.

Ministar zdravlja ga je obavestio da ¢e u okviru novog KCS postojati i helidrom, na $ta je Vuci¢ najavio da
¢e u zemlju svakako stici novi helikopteri.




Predsednik je zatim obisao i prostoriju u kojoj se nalazi jedan od najmodernijih rendgen aparata, gde se
uverio da zaista omogucava potpunu vidljivost krvnih sudova, Sto znacajno olakSava lekarima da utvrde
gde se nalazi zacepljenje.

Vucic je zatim obiSao i salu nazvanu "robotik hirurgija", a zatim i prostor intenzivne nege.

Intenzivna nega ima ukupno 231 krevet, a predsednik je obiSao sobu predvidenu za najteZe pacijente na
intenzivnoj, gde svaki krevet ima svoj "Dregerov" respirator, monitore, sve $to je potrebno.

Predsednik je naglasio da je sve plaéeno iz budzZeta, osim manjeg dela iz kredita i to za izgradnju, zbog
¢ega je narocito zadovoljan.

Asanin: KCS — najveca i najmodernija zdravstvena ustanova

"Danas je za zaposlene u Klinickom centru Srbije istorijski dan, jer se posle vise od pola veka otvara novi
KCS", porucio je direktor te zdravstvene ustanove dr Milika ASanin.

Asanin je izrazio zahvalnost i zadovoljstvo jer je, kako kaze, novi KCS jedna od najvedih i najmodernijih
bolnica, ne samo u Srbiji i regionu ve¢ i mnogo Sire, u Evropi.

"Danas je za nas veliki dan, istorijski, praznik. Danas smo preuzeli objekat sa ogromnim bolnickim
kapacitetima, sa najsavremenijom opremom. Imaéemo tri magnetne rezonance, Sest skenera, 12
rendgen aparata, ali i opremu kakvu niko u regionu nema", porucio je dr ASanin.

On je naveo da su to neverovatne promene, te da novi Klini¢ki centar ne moZe da se poredi ni sa ¢im.

"Bolnica je napravljena po meri nasih pacijenata, koji ¢e imati komfor bolji nego Sto je bio u celokupnom
srpskom zdravstvu", rekao je dr ASanin, dodajuci da KCS ima i 244 dvokrevetne sobe, koje su opremljene
najmodernijom opremom za pracenje stanja pacijenata.

Za pacijente su, u novoj zgradi UKCS, bolnicke sobe opremljene po najvisim svetskim standardima,

dvokrevetne sobe sa kompletnom opremom za monitoring.
Nova zgrada opremljena je i sa tri magnetne rezonance, Sest skenera, te 12 rendgen aparata.

Pored predsednika Vucica, otvaranju su prisustvovali i ministar zdravlja Zlatibor Loncar, drzavni sekretar
u Ministarstvu zdravlja Mirsad Derlek, direktor KCS Milika ASanin, direktor Urgentnog centra Marko
Ercegovac, kao i direktori klinika i zaposleni u KCS.
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Davidovié: Pacijenti kod kojih je pandemija odlozZila operacije sada dolaze u gorem stanju

Profesor Lazar Davidovic, vaskularni hirurg i dekan Medicinskog fakulteta u Beogradu navodi da
pandemija na brojne nacine negativno uti¢e na le¢enje ne samo vaskularnih nego i svih ostalih bolesnika.
IstiCe da zbog odlaganja operacija na Klinici za vaskularnu hirurgiju sada pacijenti dolaze u gorem stanju.

Lazar Davidovic je gostujuci u Jutarnjem dnevniku RTS-a naveo da zbog opterecenosti kako prostornih

tako i kadrovskih kapaciteta kovid pacijentima nema mogucénosti za adekvatno i blagovremeno lecenje

ostalih ozbiljnih pacijenata.

"Vratimo se na vaskularnu hirurgiju za koju sam kompetentan. Na nasoj klinici ve¢ dve godine ne rade tri
nego dve operacione sale, znaci, 60 do 70 odsto kapaciteta zato je odloZeno operativno lecenje ne
malog broja bolesnika. Oni Cije leCenje je moglo biti odloZeno prosle i pretprosle godine sad dolaze u
daleko gorem stanju sa jednom kompleksnijom situacijom koje njihovo lecenje €ini neizvesnijim",
objasnjava Davidovic.

Navodi da je odreden broj njihovih anesteziologa i sestra stalno angaZzovan u Batajnici.

"Zatim, moramo voditi racuna o fizi¢koj distanci medu bolesnicima, pa kapaciteti ne mogu biti
popunjeni. Dakle, na brojne nacine kovid pandemija negativno uti¢e na leCenje ne samo vaskularnih
nego i svih ostalih bolesnika, ne smemo to zaboraviti", istice gost Jutarnjeg dnevnika.

Povecan broj vakcinisanih studenata




Upitan kako i u kojoj meri je pandemija uticala na izvodenje nastave na medicinskom fakultetu dekan
Medicinskog fakulteta Univerziteta u Beogradu navodi da je ona organizovana pod posebnim uslovima.

"Prosli semestar obeleZio je kao glavni dogadaj ponovno vracanje prakti¢ne nastave koja je za studente
medicine od izuzetnog znacaja. Organizovali smo je pod posebnim uslovima. Ta nasa odluka je
opravdana - studenti i nastavnici su zadovoljni, pri ¢emu nije doslo do zarazavanja. To je pratila jedna
nasa komisija u koju glavnu ulogu imaju dva istaknuta epidemiologa", objasnjava Davidovié.

A, samo smo, dodaje on, poslednjih deset dana ovog semestra koji su se poklopili sa poslednjih deset
dana januara u potpunosti presli na onlajn nastavu jer smo tada u zemlji, imali na dnevnom nivou skoro
20.000 zarazenih.

"U ponedeljak je poc¢eo novi semestar, prof Popadi¢ imunolog, inace prodekan za redovnu nastavu
obavestio me je da sve protice na najbolji naci u istom formatu koji smo uveli jo$ u oktobru", navodi
dekan Medicinskog fakulteta Univerziteta u Beogradu.

IstiCe i da se povecao broj vakcinisanih i na prve dve godine fakulteta gde je bio nesto niZi nego na
zavrsnim godinama, sa ¢ime su, kako kaZze, narocito zadovoljni jer to olakSava organizovanje nastave.

Novi moduli na Medicinskom fakultetu

Govoredi o novinama na fakultetu navodi da su uvedeni novi moduli na doktorskim i akademskim
studijama koje bi, ocenjuje on, trebali da budu interesantni i za inostrane polaznike.

"Zatim, u fazi su kako bih rekao medunarodne sertifikacije dve specijalizacije - iz kardiologije i
vaskularne hirurgije, Sto ¢e opet verujem privuci strane studente", objasnjava dekan Medicinskog

fakulteta Univerziteta u Beogradu.

Novi UKCS razlog da mladi lekari ostanu u Srhbiji

Upitan Sta misli o novom Univerzitetskom klinickom centru Srbije navodi da ¢e takve ustanove biti jedan
od razloga da mladi lekari ostanu u Srbiji.

"Zavidim svima onima koji ¢e tamo raditi, a Zao mi je Sto ¢u ja tamo raditi veoma kratko. Takve ustanove
bi¢e jedan od razloga, po meni, da mladi ljudi, mladi lekari ne odlaze u inostranstvo jer su uslovi rada
neuporedivo bolji. Dakle, to nece biti znacajno samo za pacijente bié¢e znacaj no i za one koji tamo rade",
istiCe Davidovié.

Navodi i da se vaskularna hirurgija za sada ne preseljava.

"Velike hirurgije ce, kako se to kaze, ¢e to doZiveti za reci o dve godine, kada se UKCS sasvim zavrsi",
navodi Davidovic.
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Kon: Mere se kod nas ukidaju samostalno — to je strasno, ali je realnost

Epidemiolog Predrag Kon kaZze za RTS da smo daleko od toga da mozemo da se opustimo i da
najavljujemo kraj epidemije. Nalazimo se u zavrsnici, a najgore je u samoj zavrdnici neCega da se dogodi
neka teSka forma bolesti, zato treba apelovati na ljude da poStuju mere, porucuje Kon. Isti¢e da je
vakcinisanost nedovoljna i da ne moZemo da se poredimo sa zemljama koje imaju preko 80 odsto

vakcinisanih, pa mogu da razmisljaju o potpunom ukidanju mera.

Krajem ove nedelje bi¢e dve godine od kako je saopSteno da je i u Srbiji potvrden prvi sluéaj
koronavirusa. Od tog 6. marta 2020. godine pozitivan nalaz testa dobilo je 1.908.272 gradana.

Kovid je odneo 15.199 Zivota. Za dve godine na stotine hiljada nasih gradana posetilo je kovid
ambulante. Uradeno je viSe miliona pi-si-ar i antigenskih testova.

Epidemiolog i ¢lan Kriznog Staba Predrag Kon rekao je, gostujuéi u Dnevniku RTS-a, da je ovo nedelja u
kojoj éemo videti da li ¢e se nastaviti pad oboljevanja, jasno je bilo tokom prethodnih nekoliko nedelja
da se taj pad zadrzao i posle formiranja Skolskih kolektiva i da se nastavlja.

"U toku ove nedelje mozZe se pretpostaviti da e taj broj biti izmedu 2.000 i 2.600 ukoliko se pad nastavi,
ako dode do veceg broja prose¢no moramo da kaZzemo da se to usporava i da je posledica pocetka skola,
prekida raspusta i povratka sa godiSnjeg odmora. Ali to ¢emo sacekati", kaze Kon.

Te dve nedelje su bitne, kako smo govorili ranije, tako ¢e biti i sada, ne vidi se $ta bi moglo da poremeti
taj pad, napominje Kon.




Prema njegovim recima, ono $to se moze pretpostaviti ako se pad nastavi da ¢e on u drugoj polovini
marta dodi na trocifrene brojeve, a optimisticki je ono Sto se moZe naslutiti ako ne dode do iznenadenja
i pojave novih varijanti.

O vakcinaciji

Kon kaZe da je vakcinisanost nedovoljna i ne moZemo da se poredimo sa zemljama koje imaju preko 80
odsto vakcinisanih, pa mogu da razmisljaju o potpunom ukidanju mera.

Cim imamo toliko veliki broj nevakcinisanih moZemo pretpostaviti da imamo mnogo vedi broj onih koji
su potpuno osetljivi i ako bi obolevali mogli bi da imaju i teze klinicke forme, rekao je Kon.

Mi u ovom talasu sa omikronom videli smo blazu klini¢ku sliku, ali su nam stariji popunili bolnice, a
posebno se smrtnost zadrzala na visokom nivou, kaze on.

Daleko smo od toga da mozemo da se opustimo i da najavljujemo kraj epdiemije, ne vidi se $ta bi to
poremetilo da do kraja ipak dodemo, rekao je dr Kon.

"Nalazimo se u zavrsnici, najgore je u samoj zavrsnici necega da se dogodi neka teSka forma bolesti, zato
treba apelovati na ljude da se postuju mere, mislim na zastitnu masku, drZzanje distance i higijena ruku —
to je najosnovnije", kaze epidemiolog.

Doktor Kon kaZe da su mere snazi, treba stalno opominjati, cilj mera je da se smanji prenos i ubrza pad.

"Mere se kod nas ukidaju samostalno, to je strasno, ali je realnost, to trazi velike analize", istakao je Kon,
dodajudi da ne moZzemo da se ose¢amo mirno kao oni koji sud dosegli 80 odsto obuhvata vakcinacijom.

Kako aktivirati imunizaciju

Ukazao je da veé¢ imamo objasnjenje ko treba da primi ¢etvrtu dozu. Najlogi¢nije je da se daje starijima,
ali kako ¢emo pokrenuti, to je vecito pitanje, istice Kon.

Vakcinacija je zdrav stil Zivota, ali kada govorimo o sportskom zdravlju treba da bude jasno da oni koji se
cuvaju vakcinacijom protiv gripa duZe Zive, dokazano je.

"Antivakcinalni ambijent treba da se potisne, jer éemo se boriti sa ovim dugi niz godina", napominje Kon.

Sta bi promenio

Smatra da pripremljenost sveta za pandemiju nija bila dovoljna, niko nije bio spreman sa zastitnom
orpemom i sa rezervama lekova.

"Ono $to je Srbija uradila i Sto je dobro uradila je sto je proglasila vanredno stanje, gde je efikasno i
ubrzano sve nabavila sto je bilo potrebno. Ja bih to uvek ponovo uradio", kaze on.

S druge strane, imali smo vanrednu situaciju gde smo satrije od 65 godina zatvorili, $to je u tom trenutku
bilo realno, kaze Kon.




"Danas posle svega znamo da smo mogli da ih pustamo u vreme dok je trajao policijski ¢as. On ne moze
da se uvede ukoliko nema vanrednog stanja, sve to treba postaviti i razjasniti", kaze Kon.

Natezi trenutak

Na pitanje koji mu je bio najteZi trenutak tokom pandemije, kaZe da je imao i licne zdravstvene
probleme.

"Najteze je bilo umiranje kolega, zdravstvenih randika, zatim pojava peticije i formiranje nekih
parastruktura koje ¢u tek ozbiljno analizirati koliko su nicega doneli, kritika koja je stizala od ljudi koji su
bili dobornamerni je bila dobra, ali udari koji su stizali bez osnova su stvarali nepoverenje sto je
rezlturalo nepoverenjem u sve mere, $to nije dobro, to je paravojna struktura", zakljucio je Kon.
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Nova studija Instituta Karolinska u Svedskoj pokazuje kako odredeni molekuli RNK
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Najnovija studija otkrila uspe$niju metodu LECENJA RAKA! Na principu "ukljuéi-isklju¢i" RNK molekuli
kontroliSu oporavak DNK

Nova studija Instituta Karolinska u Svedskoj pokazuje kako odredeni molekuli RNK kontroli$u popravku
ostecene DNK u ¢elijama raka, $to je otkriée koje bi na kraju moglo da dovede do boljih tretmana raka.

Studija je objavljena u ¢asopisu "Nature Communications".

Dugo se pretpostavljalo da molekuli RNK - osnovni molekuli koji postoje u svim Zivim organizmima -
ucestvuju samo u sintezi proteina. Nova istraZivanja pokazuju, medutim, da molekuli RNK imaju mnogo
Siru funkciju i da mogu da igraju klju¢nu ulogu u razvoju bolesti.




Jedna takva bolest kod raka, gde ostec¢enje DNK nasih éelija moZe biti faktor koji doprinosi. Ostecenje
DNK se javlja i popravlja se kontinuirano, ali u nekim slu¢ajevima moZe dovesti do kancerogenih mutacija
u genomu.

Fundamentalno razumevanje nacina na koji nase ¢elije popravljaju DNK je stoga klju¢no za dizajn novih
tretmana.

U ovoj trenutnoj studiji, istrazivaci su ispitali kako odredeni molekuli RNK uti¢u na sposobnost ¢elija raka
da poprave radijacijom osStecene ili slomljene DNK nizove.

Otkrili su da su dva tipa molekula - mala Cajal-specificna RNK 2 (scaRNA2) i VRAP53 - interagovali da
reguliSu enzim DNK zavisnu protein kinazu (DNK-PK), Sto je zauzvrat uticalo na mehanizme popravke
DNK.

Radi kao dugme "ukljuci-iskljuci"

- Nasi nalazi pokazuju da se neka RNK moZe vezati za enzim koji popravlja oste¢enu DNK i radi kao
dugme 'ukljuceno-isklju¢eno' za ovaj enzim, ¢ime se kontroliSe popravka DNK", kaze autorka studije
Marianne Farnebo, istraZiva¢ na Odeljenju za ¢elije i molekularnu biologiju na Karolinska institutu.

"Takode smo otkrili da izmenjeni nivoi takve RNK dovode do pogresne popravke DNK u éelijama raka",
prenosi Technology.

Istrazivaci se nadaju da rezultati poboljSavaju razumevanje uloge RNK u popravci DNK i kanceru.
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"Tragedija, dnevno jedno dete dobije rak, godi$nje 40.000 ljudi" Dr Grujici¢: Cekamo novu zgradu

PreviSe osoba na godiSnjem nivou premine od malignih bolesti. Procene su da ¢e one preuzeti vodecu
ulogu od kardiovaskularnih po broju obolelih kroz nekoliko godina, a velika je tragedija i Sto nam dnevno




jedno dete oboli od njih, kaze u intervjuu za Telegraf.rs prof. dr Danica Gruji¢ié, direktor Instituta za
onkologiju i radiologiju Srbije (IORS). KazZe da se pita da li je moguée da u drzavi u kojoj svake godine oko
40.000 oboli od malignih bolesti jedino ona i njen tim govore o novoj zgradi, posto je zdanje u kojem su
trenutno neuslovno. S tim u vezi se nada da ¢e ove godine poceti izgradnja nove.

Profesorka GrujiCi¢ se nasla prva na listi za parlamentarne izbore Srpske napredne stranke (SNS). KaZe da
se na ovaj korak odlucila samo sa ciljem da doprinese srpskom zdravstvu, kako kroz nove zgrade, nove
aparate... tako i kroz reformu. Na pitanje da li bi prihvatila da bude ministar zdravlja kaze da trenutno ne
razmislja o tome ali da ne bezi od izazova, a onima koji su razo¢arani njenim ulaskom u politiku porucuje
da ako se sposobni i ostvareni ljudi ne budu ukljucivali imaéemo najezdu onih "neobrazovanih Setaca
fascikli".

Iznova napominje da su onkoloski pacijenti najveéa zrtva kovida 19.
Kada ¢e biti izgradena nova zgrada Instituta za onkologiju?

- Trenutno smo u procesu sredivanja papirologije oko zemljiSta gde ce biti zgrada Instituta, trudim se da

gradnje. Mislim da nasi pacijenti vape za novom zgradom i da nemamo puno vremena.
Koliko nam godisnje oboli a koliko umre osoba od malignih bolesti?

- PreviSe, oko 20.000 ljudi premine od malignih bolesti godisnje. Nazalost brojke obolelih se povecéavaju
svake godine, procene su da ¢e maligne bolesti preuzeti vodecu ulogu od kardiovaskularnih po broju
obolelih kroz nekoliko godina.

Koliko kancer pogada nasu decu?

- Broj obolele dece u Srbiji je poslednjih godina izmedu 300 i 350. Jedno dete se u proseku razboli
dnevno sto je velika tragedija.

Koliko je i na koji nacin korona uticala na obolele od malignih bolesti? Koliko im je naskodila?

- Mnogo, Cesto sam o tome govorila. Smatram da su onkoloski pacijenti najveca Zrtva korone. Mnoge
bolnice su pretvorene u kovid, nasi pacijenti iako su disciplinovani su iz straha da se ne zaraze propustali
preglede, ili su bile prevelike guZzve. NaZalost esto su nam dolazile u terminalnoj fazi kada malo $ta
moZzemo da uc¢inimo. Moramo raditi na preventivi, i vaspitavanju naroda da redovno odlazi na preglede.
Naravno, to podrazumeva reformu primarne zdravstvene zastite i prijem tih ljudi.

A, koja je rak rana srpskog zdravstva?

- Mislim da je pod hitno potrebna reorganizacija primarne zdravstvene zastite i znanje mojih kolega nije

dovoljno iskoris¢eno. Potrebno je da obnovimo jos bolnica i naravno kupovina najsavremenije opreme.

Ali uz sve probleme koji postoje, srpsko zdravstvo opstaje. Nisam neko ko govori da nema problema,
svesna sam mnogih ali drzavno zdravstvo je izdrzalo i ovaj korona udar i opstalo. Potrebno je da
nastavimo da ulaZzemo, kao u poslednjih nekoliko godina.




Na koje rezultate tokom vodenja Instituta ste najponosniji a koji su ciljevi, koje ste zacrtali ostali da se
urade?

- Najponosnija sam na moje kolege, koje zaista pozrtvovano rade svoj posao. Mislim da smo uradili veliki
posao, 7.000 operacija, 13000 datih terapija zracenja, 170.000 pregleda u 2021. godini, u vreme korone.
Umesto zatvaranja instituta u 15 ¢asova, radimo u 3 smene. NaZalost toliko je pacijenata i iako smo
uradili dosta toga i pomerili stvari, joS uvek ima problema i ¢ekanja za neke operacije.

- Zelja mi je da ukinemo liste ¢ekanja, ali naZalost pacijenata je sve vie. Mislim da to nece biti moguce

dok se ne obezbedi nova zgrada koja ¢e biti veca i uslovnija. Takode, nabavka novih aparata je nesto Sto
je pomerilo mnogo radio terapiju za onkoloske pacijente, i tu nije dovoljno. Moramo da idemo dalje da
kupujemo najsavremenije masine da omogucimo pacijentima lecenje kao u najsavremenijim svetskim
klinikama. Ja u to verujem, znam da moZemo to da uradimo i uradi¢emo.

Prvi ste na listi SNS za parlamentarne izbore. Da li Vam je bilo teSko da donesete ovu odluku?

- Nikada nije lako doneti takve odluke pogotovo kada dolazite iz jedne profesije kojom se ja bavim. Uvek
sam stavljala opsti interes ispred svog, nekako mi je logi¢no da svi razmisljamo da je zajednica ispred nas
kao pojedinaca, iako znam da ne misle svi tako. Ovaj poziv sam videla kao $ansu i priliku da doprinesem
srpskom zdravstvu, koje je krenulo uzlaznom putanjom. Dobila sam poziv da pomognem, ako mogu, vrlo
rado ¢u to i u€initi. Neko sam ko je 40 godina u zdravstvu i videla sam sve procese. Prosla sam mnogo
toga i pakao u kom smo radili devedesetih kada je ludost ili hrabrost bila uc¢i u operacionu salu, kada
nemate materijal, ni aparate. Docekacu i novi Llini¢ki centar za koji sam mislila da se nikada nece
izgraditi.

- Mislim da iz te pozicije mogu da pomognem i doprinesem nastavku razvoja srpkog zdravstva. Ne svida
mi se kada potcenjumo sebe i mislimo da nismo u stanju da imamo sisteme koji su u svetskom vrhu. Ja
sam ubedena da moZemo i mnogo verujem u nas narod i nase ljude.

Kako ste se i za$to odlucili da budete na listi? Sta je Va$ cilj ulaska u politiku?

- Poziv da pomognem drZavi da razvije srpsko zdravstvo i da se nastavi trend rasta u zdravstvu sam
videla kao Sansu da se odrzi kontinuitet. Kada sam stavila na vagu razloge za i protiv, prevagnuli su oni
koji doprinose drustvu i zajednici. Moj cilj je nastavak ulaganja u zdravstvo, pre svega nova zgrada
Instituta za onkologiju i radiologiju, opremanje novim aparatima bolnice od Subotice do Prizrena,
reforma primarne zdravstvene zastite, i moZda najvaznije, pruzanje prilike mladima kako bi ih sac¢uvali u
zemlji.

Da li ¢e to uticati na Vas rad u zdravstvu, planirate li nekom da prepustite vodenje Instituta za onkologiju
i kome?

- Ja sam neko ko je lekar, neurohirurg i do poslednjeg radnog dana ¢u to biti. Sto se ti¢e planova za
buducnost, mislim da je joS prerano o tome govoriti, ali neko sam ko se jako vezao za Institut i
fenomenalne ljude koji tamo rade jako tezak posao, Zelim da im omogucim sto bolje uslove a pre svega
pacijentima uslove dostojne za 21. vek. Trenutno imamo neuslovnu zgradu, i prosto se pitam da li je




moguce da u drzavi u kojoj svake godine imamo oko 40.000 obolelih od malignih bolesti jedino moj tim i
ja govorimo o novoj zgradi instituta. Za mene je to politicko i drustveno pitanje broj jedan, ne vidim koje
je to politi¢ko pitanje vaznije od toga da obezbedimo nasim pacijentima adekvatne uslove za leéenje.

Kada bi Vam bilo ponudeno, da li biste prihvatili da budete ministar zdravlja?

- Ne razmisljam trenutno o tome, trudim se da u ovom trenutku uradim najvise Sto mogu. Odluke
donosim na osnovu procene gde mogu sebe najvise da dam i gde mogu da doprinesem napretku
zajednice i zdravstva. Ne beZim od izazova i problema, ali sve u svoje vreme.

Da li se obazirete na komentare gradana da su razocarani zato Sto ulazite u politiku i Sta imate da im
porucite?

- Iskreno ne, ¢ak ni ne stizem da ¢itam komentare po mrezama. Li¢no nisam imala negativhe komentare
u svom okruzenju, ali mogu da razumem da se neki ljudi ne slazu sa tim. Verujem da ima onih koji ¢e redi
"Sta vam je to trebalo" i sl... Volim kod naseg naroda tu emotivnu osobinu ali ¢esto umeju da nas
nadvladaju emocije i da izgubimo dodir sa racionalnim promisljanjem, a mozda je i to dobro.

- U svakom slucaju, ako je neko postovao moj rad 40 godina nema razloga da se razocarava, ja znam ko
sam i Sta sam, i koji su maji ciljevi i motivi. Ne postoje okolnosti koje mogu da promene moj karakter.

Cesto slusam od svojih kolega i nekih umnih ljudi u dru$tvu kako komentaridu drustvena de$avanja sa

strane i kako govore da je sve katastrofa, a kada im se ponudi neko mesto oni kazu: "Necu ja to". E, pa,
ako se sposobni i ostvareni ljudi ne budu ukljucivali ima¢emo najezdu onih neobrazovanih Setaca fascikli.
Ne moramo svi isto da mislimo, moZemo biti i na razlicitim stranama, ali volela bih da vidim vise ljudi sa
vizijom i energijom u javnom Zivotu. Umesto komentara na internetu, Zelim predloge i pomo¢ da

svaki gradanin ove zemlje kazZe Zelim novu zgradu Instituta, novu bolnicu, novu Skolu. Ajmo svu energiju
da usmerimo ka konstruktivnim predlozima. A, na kraju kada budem polagala ra¢une, onda neka svako
donosi sud o meni - kazala je Grujici¢ za Telegraf.rs.
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DVE GODINE POSLE Profesor Tiodorovi¢ otkriva Sta se desavalo u Kriznom Stabu, ko se ponasao
odgovorno, | STA Bl MOZDA URADIO DRUGACIJE

Borba sa koronom traje ve¢ dve godine, ali ¢ini se, kao da je omikron zaista ,,odjavna Spica”. Bolest ¢e
postati endemska, vakcine ¢e biti modifikovane, a svet ¢e disati slobodnije. Srbija je polozila veliki ispit, a
o tome $ta nas Ceka, Sta se dogadalo tokom borbe sa kovidom, za ,,Blic” govori prof.dr Branislav
Tiodorovi¢, epidemiolog i ¢lan Kriznog Staba, koji se nada da ¢e nam prolece doneti veliko rasterecenje.

Dve godine traje borba, i toliko je proslo od kada ste pozvani da budete ¢lan Kriznog Staba. Ako
pogledate iz ove perspektive, da li postoji nesto Sto biste drugacije uradili?

-Kada se napravi retrogradna analiza, uvek kazemo ovo je moglo bolje, ali...kad ¢ovek nesto radi u tom
trenutku radi najbolje Sto ume. Niko u svetu ne moZe da kaZe da je uradio sve idealno. Prvo, na pocetku
je postojala ta neka strategija, ima medu nasim kolegama onih koji su mislili da je u redu pustiti tako da
se sve odvija kao u Svedskoj. Medutim, s druge strane preovladao je model jednog opreza gde se sa
preduzimanjem mera zaustavljalo naglo Sirenje i stavljalo se pod kontrolu. Radili smo kako je u tom
trenutku bilo najbolje. Mogu da kaZzem da smo mi ispravno postupili na samom pocetku kako bismo
zastitili starije stanovnistvo, zato smo imali oStre mere. lako nisam bio za ono potpuno zaklju¢avanje da
stariji ne mogu da izadu, ali uradeno je tako kako bi bili zasti¢eni od virusa. Setimo se to je bio pocetak,
nije bilo lako nikome. Bilo je primedbi zasto ovako, ali ipak smo mi od tog zaklju¢avanja imali pozitivan
efekat jer nismo dozvolili da nam se desi onaj italijanski scenario. Sada pominju Italiju kao dobar primer,
ali to je usledilo posle jednog strahovitog udara koji su preziveli, koji je odneo koliko ljudi...pa oni to jos
uvek nisu saopstili koliki ljudi su izgubili.

Da li je, ipak, nesto moglo bolje?




-Smatram da je u Kriznom Stabu trebalo da postoji i psiholog, sociolog i komunikolog, to govorim i dan
danas. U takvim situacijama ti profili mnogo znace. Jer vidite, mi smo svesni da korona nije proizvela
samo posledice u smislu fizickog zdravlja, vec je to i psiholoski i socioloski problem. Ipak, moram da
kazem, da smo mi imali odmeren odnos, nismo se ¢esto slagali, mi kao medicinski deo i ostali deo Staba,
ali mi smo $to se posledica po ekonomiju tice prosli nesto bolje nego drugi. Mislim da je kod nas
odlucivalo to koje mere ¢emo zaista moci da sprovedemo. Nije samo to daj mere, a ne mozes ih u praksi
sprovesti. Verovatno bi sada u nekim situacijama bio mnogo ostriji, na primer 2020.u julu kada je
Beograd bio zapljusnut velikim skokom, sada bi verovatno tu bio ostriji po pitanju mera. Vakcinacija je
mozda mogla da bude bolja, nekih 75, 80 odsto bilo bi idealno.

Kako su se slagali lekari i politi¢ari

Kako je izgledao odnos lekarskog i politickog dela u Kriznom Stabu? Ko vas je tu najviSe razumeo, jel bilo
nekih vecih nesuglasica? Kako se pokazao zdravstveni sistem?

-Svi su oni shvatali da smo u pravu, ali morao je postojati taj balans. Bilo je u poéetku nekih stvari, pa zar
morate ovako, ali vedina je bila potpuno svesna da mi traZimo nesto Sto je potpuno normalno i Sto se u
svetu primenjuje kao najbolji model. Tu ne mogu da izdvojim nikoga sad posebno, bilo je razgovora, ali
svi smo imali isti cilj, da zastitimo stanovni$tvo, ali i da prezivimo ekonomski. Sto se zdravstvenog dela
tice, ministar Loncar je, recimo, pokazao izuzetnu odgovornost i organizovanost, znam da se to nece
svideti opoziciji $to ovo kazem, ali ja ne razmisljam politicki, ali razmisljam da smo mi napravili stvari u
Evropi koje niko nije.

Na Sta konkretno mislite?

-Drzava je u vrlo kratkom roku napravila tri kovid bolnice, zamislite da ih nemamo? Pa mi ne bismo
uspeli svima da ukazemo pomo¢. Takode, uspeli smo u datim momentima, kada se smanjivao pritisak od
kovida da se pruZe i zdravstvene usluge i onima koji su non kovid. Druga stvar, uspeli smo da sve vreme
funkcionise zdravstveni sistem koji je uspeo da prebrodi sve poteskoce i svaka ¢ast svima koji su bili u
crvenim zonama. Dalje, medu prvima smo uspeli da obezbedimo vakcinu i brzo smo zastitili onaj deo
stanovnistva gde spadaju stari i hroni¢ni bolesnici. Svakako, pratili smo sva dostignuéa koja su se

dedavala u svetu i imamo sve najnovije lekove. To smatram velikim uspehom nase zemlje. Sto se daljeg

funkcionisanja tice na relaciji medicinski-politicki deo, mislim da smo se dobro razumevali i oko kulture i
oko obrazovanja. Tako na primer, Egzit je proSao najbolje u svetu i nije slu¢ajno dobio toliko priznanja, a
oni su uradili sve to fenomenalno. Egzit je bio svetski primer kako se radi, a u tome smo im pomogli mi iz
medicinskog dela, dali smo im uputstva i uradili su sve kako treba. Vidite, bili smo svesni da je narodu
potrebna kultura, obrazovanje, opustanje, briga o mentalnom zdravlju. Podrzavali smo i da funkcionisu
pozorista, muzicke svecanosti, ali traZili smo i da se poStuju mere. Ono $to je bio problem je kako da
funkcionise ekonomija u velikim preduzecima, kako da funkcionisu javne sluzbe... Ali, opet napominjem,
svako je u svojoj nadleznosti radio najbolje Sto je mogao i kako je smatrao da treba.

Najstresniji momenti




Tokom epidemije, narocito na pocetku bilo je dosta dramati¢no. Da li ste se u nekom momentu uplasili,
Sta vam je bilo najstresnije?

-Najteze je bilo kada smo imali onaj tragican momenat u Gerontoloskom centru Nisu, to nikada necu
zaboraviti. Generalno, tokom epidemije desavali su se oni veliki skokovi, kada ste svesni da ¢e doci do jos
veceg broja obolelih pa umrlih, tada je bila najvec¢a napetost.

Na Sta ste najponosniji?

-Li€no sam ponosan na moje kolege iz zdravstvenog sistema. Raditi danima i no¢ima, mesecima, evo vec
dve godine, to je zaista pravo herojstvo. Oni su proveli i provode sate i sate u skafanderima, pa na njih
sam najviSe ponosan. lako je bilo polemike i raznih pri¢a da smo izgubili osecaj jedni za drugi, pa nismo...
Znate, nije se kod nas izgubila empatija, brinuli smo jedni za druge, i ponosan sam na sve nas koji smo
zajedno nosili ovu epidemiju svako na svoj nacin. Ponosan sam na nas narod.

Sta nas ¢eka u buduénosti

Mnogi su se pitali zasto ne radimo obdukcije i kada ce ih biti, evo dobili smo salu za tu namenu. Koliko je
to sada vazno ne samo za utvrdivanje tacnog uzroka smrti, vec i za nauku?

-To je izuzetno vazna metoda. Ako je u jednoj Nemackoj uradeno u prvom periodu samo osam
obdukcija, i to u uslovima koji su najpovoljniji u Evropi, zasto se neko pitao $to mi ne radimo. Ovo $to su
dobili nasi patolozi, to su posebni uslovi, to je posebna sala, posebno obezbedenje vazduha, sigurnosti,
eto taj nivo bezbednosti i uslovi to je trebalo sacekati. SZO je direktno rekla da se obdukcije ne smeju
raditi zbog moguéeg zaraZavanja jer posledice bi bile stragne, eto mi sada imamo uslove i za to. Sto se
naucnog dela ti¢e, mi smo sada u situaciji da vidimo dosta toga, jer bez obdukcije se ne moZe znati Sta se
sve deSavalo u jednom organizmu. Ova bolest je sistemskog karaktera, ne napada samo respiratorni
sistem, ne samo pluéa, ve¢ moze krenuti na svaki organ. Imate utisak kao da traZi najosetljivije tacke u
ljudskom organizmu, sada éemo dobiti mnogo jasnije odgovore.

Kako ¢e nam izgledati ova godina? Ho¢emo li Ziveti slobodno, zaboraviti na koronu?

-Nisam siguran da ¢emo ikada zaboraviti koronu jer ako se svet se¢a Spanske groznice posle 100 godina,

to znadi da ¢emo se secati i svega ovoga, za ovo Ce se znati. Sto se ti¢e buducénosti, bolest ée postati

endemska. Prolece i leto ¢e biti mnogo sigurnije i opustenije. Dalje, bolest se moZe ponavljati kao Sto se
grip ponavlja, bice nekih perioda tako krajem godine. Jedini izlaz je svakako vakcinacija, mislim da se oko
vakcina napreduje veoma dobro, da se prave nove koje ¢ée biti prilagodene novim sojevima i koje ce biti
sigurnije. Najverovatnije da ¢emo je primati kao protiv gripa, to ¢e biti oni koji su osetljivog zdravlja,
nebitno za uzrast. Oni koji Zele svakako ¢e modi da se vakcinisu i zastite od kovida i to je ono Sto
mozemo ocekivati.

Srbija je dobila dozvolu za proizvodnju mRNK vakcina. Kako to ocenjujete?

-To je izuzetan uspeh Srbije, to znaci da je SZO procenila sposobnost Srbije da moZe da radi, ali i koliko
smo bili aktivni oko proizvodnje vakcina ali i za stvaranje uslova. Ima¢emo jednu modernu vakcinu




najnovijeg tipa, koja ¢e modi da Stiti od zaraznih bolesti generalno, ne samo od kovida. To znaci da ¢emo
imati mogucnosti da radimo nesto $to su poceli prvo da rade Kubanci, pa Amerikanci, a to su vakcine
protiv malignih obolenja. Veliki korak za nas.
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Batut: U Srbiji oko 400.000 osoba Zivi sa dijagnozom retkog oboljenja ili stanja

U Srbiji, po procenama oko 400.000 osoba Zivi sa dijagnozom nekog retkog oboljenja ili stanja, obavio je

Institut za javno zdravlje "Dr Milan Jovanovi¢ Batut".

Batutu je, povodom 28. februara, Medunarodnog dana retkih bolesti naveo da je Srbija prihvatila
definiciju Evropske komisije, prema Kojoj su retke bolesti one Koje se javljaju Kod manje od pet osoba na

10.000 stanovnika.

,Prateci preporuke Evropske komisije za procenu ucestalosti retkih bolesti (Srst do osam odsto ukupne
populacije), procenjuje se da u Srbiji oko 400.000 osoba Zivi sa dijagnozom nekog retkog oboljenja ili

stanja“, naveo je Batutu.

Navedeno je i da je program za retke bolesti u Srbiji, za period 2020-2022, usvojen decembra 2019. a da
je u oktobru 2020. formirana Radna grupa za praéenje i Koordinisanje implementacije tog Programa.

"Analizom podataka dobijenih iz bolnickih ustanova, tokom 2020, bolnicki je le¢eno 14.913 osoba sa

dijagnozom retke bolesti", naveo je Batutu na svom sajtu.

Prema podacima iz elektronske fakture sa sekundarnog i tercijarnog nivoa zdravstvene zastite, tokom
2019. evidentirano je ukupno 12.609 osiguranika obolelih od retkih bolesti.




Navedeno je da su njima, za leCenje obezbedeni lekovi Koji se nalaze na "Listi lekova".

Tokom 2020. u zdravstvenim ustanovama sekundarnog i tercijarnog nivoa zdravstvene zastite
obezbedeni su lekovi van Liste lekova za 231 osobu obolelu od retkih bolesti, dodao je Batut.

PALAO
TENESM3IMIIA
BOJBOOVIHE

e
= DMN | RTV NAS NOVI PROJEKAT

Vesti Ekonomija Sport Kultura Zivot Miadi Servisi RTV Izbori 2022

CYBEOTAY 1230 e
Loncar: Srbija posvecena postizanju opsSte
zdravstvene zastite

I T T 1 KN - » A

BEOGRAD - Ministar zdravija Srbije Zlatibor Lonéar istakao je apsolutnu posveéenost Srbije,
na Vuéiéem | Viadom Srbije, naporima

Ujedinjenih nacija | Svetske

Loncar: Srbija posvecena postizanju opste zdravstvene zastite

BEOGRAD - Ministar zdravlja Srbije Zlatibor Lon¢ar istakao je apsolutnu posvecenost Srbije, na ¢elu sa
predsednikom Republike Aleksandrom Vuci¢em i Vladom Srbije, naporima Ujedinjenih nacija i Svetske
zdravstvene organizacije ka postizanju univerzalne zdravstvene zastite.

"Put do postizanja navedenog cilja je promovisanje solidarnosti kroz proces poveéanja dostupnosti
zdravstvenih usluga svim gradanima, bez obzira na to u kojoj drzavi Zive, kakvog su socijalnog statusa, na
kom socijalnom stepenu razvoja je njihovo drustvo", rekao je sino¢ Loncar.

Na poziv predsednika Generalne skupstine UN Abdula Sahida, ministar zdravlja Srbije se kasno sino¢,
putem video-linka obratio prisutnima na Specijalnom sastanku GS OUN posvecenom postizanju
univerzalnog obuhvata celokupne svetske populacije vakcinacijom protiv kovida, saopstilo je
Ministarstvo zdravlja.

Loncar je istakao da se ta solidarnost danas, pre svega odnosi na izazove u procesu vakcinacije,
proizvodniji, distribuciji, dostupnosti vakcina kao i optimizaciji kvaliteta istih.

"Od prvog dana pocetka pandemije izazvane kovid 19 virusom, zdravstvena zastita svih gradana Srbije i
podrska globalnim naporima za suzbijanje Sirenja infekcije, bili su nasi glavni prioriteti. Predani cilju da se
vakcinise Sto veci deo naSeg stanovnistva, brzo smo se ukljucili u procese nabavke, odobravanja i
proizvodnje vakcina, sa veoma dobro organizovanim planom imunizacije", rekao je Loncar.




On je podsetio da je drzavni Institut za virusologiju, vakcine i serume "Torlak" poceo u junu prosle
godine sa proizvodnjom vakcina Sputnjik V, a pored toga, imamo nameru da jaamo kapacitete i u smislu
proizvodnje mRNK vakcina, koje bi se proizvodile u Srbiji.

"Agencija za lekove i medicinska sredstva, koja je zaduzena za registraciju i odobravanje vakcina, kao i

Institut za javno zdravlje , sa mrezom zavoda za javno zdravlje, uz jaku drzavnu podrsku, kontinuirano

jac€aju administrativne kapacitete kako bi se suocili sa izazovima koje nam je svima donela pandemija",
naglasio je ministar zdravlja.

Loncar je naglasio je i to da je Vlada Srbije uplatila viSe od dva miliona evra za razvoj vakcina kao
doprinos COVAX sistemu Ciji smo ¢lanovi od septembra 2020. godine.

"Medu prvima smo nabavili vakcine vise svetskih proizvodaca. Nasi gradani imaju moguénost da biraju
izmedu 5 vakcina: sinofarm, sputnjik V, fajzer, moderna i astra zeneka", podsetio je Loncar.

On je ukazao i da je Srbija donirala i odredenu kolicinu vakcina nerazvijenim zemljama Azije i Afrike, a
sve sa ciljem da se pomogne svuda gde je obuhvat vakcinacijom nizak.

"Naravno, nismo zaobisli ni region, pa smo susednim zemljama donirali vakcine ali i omogucili njihovim
gradanima da se vakcinisu u Srbiji", rekao je Loncar.

Loncar je iskazao ¢vrsto uverenje da ¢e posvecéenost i delovanje drZave Srbije unaprediti proces
univerzalne vakcinacije, kao i da ¢e procesi proizvodnje, distribucije i sama dostupnost vakcina u svim
delovima sveta osnaziti borbu protiv pandemije i stati na kraj ovom opakom virusu.

Sastanku je prisustvovalo preko 120 ucesnika na najviSem nivou, iz celog sveta.

Predsednik GS UN naglasio je kontinuiranu nejednakost u pristupu vakcinama u celom svetu, a posebno
u najsiromasnijim, nerazvijenim drzavama.

Apelovao je da se distribucija vakcina i neophodnih lekova vrsi ravnomerno, zasnovano na principu

solidarnosti.
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MEBYHAPO/JIHMU JAH OBOJIEJIUX O/l PETKHUX
BOJIECTHU

Asancku mopars 28. ¢hebpyapa ceemnehe 6ojama koje cumobonuuLy
Melhynapoonu oan obonenux 00 pemkux 6oaecmu.

Ha wnunmjatuBy /loma 3apaBsba ,,BoxkaoBan u Yapyxkemwma rpahana 3a momoh y
nedewy obonenux on I'omeose 6onectu (YI'OLL), noBogom 28. dhebpyapa, Mehynapoanor
JlaHa peTKuX OosecTH, ABaJICKU TOpam jefaH oJ cuMbona beorpaga 6uhe ocBersbeH 6o0jama
Koje cumOonuiry 00pOy MpoTHB peTKUX OosiecT, na he ce Ha OBaj HAYHMH MMOCIATH MOPYKa
MOJIPIIKE 000IeNnuMa.

ITokperameM OBe MHUIIM]aTUBE NMPUAPYXKyjeMo ce noiautuiy Pernyonuke Cpbuje, koja
OBE TOJIMHE M3/Baja HajBehu U3HOC CpeicTaBa ONpEAe/bEHUX 3a JIeUCHE 000IeINX O] PETKUX
OosecTH.

Ocum MeauIHCKe MOMONY U MOAPIIKE BayKHA je M MOTIIOpa YATaBe 3ajeHUIIC. 3aTO
CMO 3aj€THO PEelIeHH Jla jadyaMO CBECT O 3Ha4ajy Jeuema U MPYyKamy MOAPIIKE 000JIeTuMa 01
pPETKUX OOJIECTH ¥ BbUXOBHM MOPOAHIIAMA.

[TonoBuHOM MapTa MIAHUPAHE CYy U TEIEBUACO eAyKallHje O MapeHTePATHO] TPUMEHH
neka 3a ['omeoBy 6osiecT y KyhHHM ycioBUMa.




