
 
 

MEDIJI O ZDRAVSTVU 

sreda, 29. april 2020. godine 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

RTS- Brnabićeva poslanicima: Srbija ima najmanju stopu smrtnosti u 

ovom delu Evrope  

RTS- U kruševačkoj bolnici sve manje pacijenata, počelo testiranje na 

antitela 

RTS- Koronavirusom zaraženo 567 korisnika socijalnih ustanova i 

domova za stare 

BLIC- SZO nema zvaničnih dokaza o nastanku virusa  

BLIC-"MI TO ZOVEMO MEDICINSKI ARMAGEDON" Doktor Janković iz 
Niša opisao borbu sa koronom: "Intubirali smo ljude po hodnicima, 
liftovima..."  

B92- Dobar znak za Srbiju: Smanjen broj ljudi na respiratoru 

RTV- Grujičić: U ponedeljak se otvara stacionar radioretapije 

RTV- Sve manje obolelih od korone u AP Vojvodini 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

 

Brnabićeva poslanicima: Srbija ima najmanju stopu smrtnosti u ovom delu Evrope 

Obraćajući se poslanicima Skupštine Srbije, na prvoj sednici u vanrednom stanju, premijerka Ana Brnabić 

je istakla da Srbija ima najmanju stopu smrtnosti od koronavirusa, od 1,9 odsto, u poređenju sa 

zemljama u ovom delom Evrope. Sednica je počela minutom ćutanja za sve preminule tokom epidemije 

koronavirusa. 

Brnabić je navela da je Srbija treća po broju urađenih testova na 100.000 stanovnika, a očekuje da će 

danas već biti na drugom mestu. 

"Danas kada smo na silaznoj putanji epidemije, vidimo da se stopa pozitivnih kreće oko 5,8 odsto u 

odnosu na ukupan broj testiranih. I kada još uvek ne možemo da proglasimo pobedu, ali imamo razloga 

da verujemo da ćemo to moći ukoliko zadržimo disciplinu i rukovođenje kriznom situacijom, čini mi se da 

možemo da kažemo da smo uspeli u onome sto smo zacrtali", rekla je Brnabić. 

Ističe da je zdravstveni sistem u Srbiji izdržao, da nikada nije pao i poklekao, navodeći da je bilo 

kapaciteta za smeštaj svih zaraženih, lekarskih timova, respiratora, lekova... 

"Nismo morali da biramo koji ćemo život spasiti", naglasila je Brnabićeva. 

Navodi i da su u velikoj meri sačuvani životi najstarijih građana, što je bio jedan od ciljeva u ovoj borbi, 

dok je drugi cilj bio očuvanje zdravstvenog sistema. 

"Borili smo se srcem i znanjem uz našu struku za živote građana uz ogromnu pomoć pre svega partnera 

iz Kine, to treba reći i ne treba se toga stideti, ostaćemo večno zahvalni, ali i partnera iz EU, koji su se i 



 
 

sami suočavali sa pandemijom i ogromnim ljudskim žrtavama, ali i Rusije, SAD, UAE, Norveške, 

Mađarske...", rekla je Brnabićeva. 

Podvukla da je ponosna na svoju zemlju i na to kako se borila sa pandemijom, kao i na to gde se danas 

nalazimo i kako smo se spremili za sve ono što dolazi nakon pandemije. 

"Ponosna sam na naše građane, naše institucije, na tim koji Vlada Srbije čini sa predsednikom Srbije i na 

sve naše stručnjake kao i na naše lekare i medicinsko osoblje, zdravstvene radnike i na sve koji su bili na 

prvoj liniji fronta. Njima najveća moguća zahvalnost i u ime cele Vlade", zahvalila je Brnabićeva. 

Podsetila da je prvi identifikovani slučaj u Srbiji bio 6. marta ove godine i taj slučaj je, kaže, importovan iz 

Italije, navodeći da je pre toga testirano 58 ljudi koji su imali simptome nalik kovidu 19. 

Testiranje je počelo 13. februara kada se, kaže, pojavio prvi sumnjivi slučaj i svi su bili negativni. Navela 

je i da je prvi smrtni slučaj bio 20. marta. 

Od 4. maja izrada studije prokuženosti  

Premijerka Ana Brnabić izjavila je da će Medicinski fakultet Univerziteta u Beogradu od 4. maja početi 

izradu epidemiološke studije o prokuženosti na uzorku od 7.000 domaćinstava u Srbiji. 

Brnabićeva je na sednici Skupštine, koja je počela minutom ćutanja, čime je odata pošta svim građanima 

koji su preminuli od posledica koronavirusa, kazala da je Srbija započela domaću proizvodnju testova na 

antitela. 

To će raditi Institut za primenu nuklearne energije, rekla je Brnabićeva i dodala da će prvi testovi biti 

spremni za mesec dana. 

Prema njenim rečima, u ovom trenutku više zemalja je zatražilo podršku od Srbije, ukoliko budemo imali 

dodatne količine testova na antitela 

"Srbija je u boljem položaju nego bogatije i razvijenije zemlje", rekla je Brnabićeva.  

Premijerka je na sednici kazala i da je vrednost humanitarnih letova oko dva miliona evra. 

Poslanici o potvrđivanju vanrednog stanja i merama Vlade  

Sednici, sa samo dve tačke dnevnog reda, o kojima se vodi objedinjena rasprava, ne prisustvuje deo 

opozicije koja bojkotuje rad parlamenta od januara prošle godine. 

Poslanici treba da se izjasne o potvrđivanju vanrednog stanja i o Predlogu zakona o potvrđivanju 

uredaba koje je vlada uz potpis predsednika Republike donela za vreme vanrednog stanja, a kojih je 44. 

Predstavnici Ujedinjene demokratske Srbije tražili su uoči sednice produženo vreme za raspravu. 



 
 

 

 

U kruševačkoj bolnici sve manje pacijenata, počelo testiranje na antitela 

Prema poslednjim podacima Zavoda za javno zdravlje Kruševac, od početka epidemije u Rasinskom 

okrugu registrovano je 289 slučajeva pozitivnih na koronavirus, od toga najviše u Kruševcu – 223. 

Pacijenti sa blagom kliničkom slikom kovida zbrinuti su u privremenoj bolnici u Hali sportova, a oni sa 

lakšom u Opštoj bolnici Kruševac čiji je rad, zahvaljujući brojnim donacijama, u znatnoj meri unapređen. 

Na ulazu u Infektivno odeljenje Opšte bolnice dezinfekcioni tunel. Sistem koji na jednostavan, 

ekonomičan, ali efikasan način omogućava dezinfekciju zaposlenih, pacijenata i opreme, bolnici su 

darovali kruševački privrednici. Kontinuirana pomoć od početka pandemije stiže i od države. 

"Prošle nedelje je u našu bolnicu stigao statični rendgen koji je montiran u zgradi internog odeljenja, za 

potrebe internističkih službi i grudnog odeljenja. Zatim mobilni rendgen, ultrazvučni aparat, deset 

monitora za praćenje vitalnih funkcija, dva defibrilatora. U ovom trenutku opšta bolnica Kruševac je 

potpuno opremljena za pružanje zdravstvene zaštite obolelima od kovid infekcija", kaže Vesna Stević 

Gajić, direktorka Opšte bolnice Kruševac. 

Ohrabruje podatak da se broj pacijenata smanjuje na Infektivnom i Grudnom odeljenju, gde ih je 20, kao 

i u privremenoj kovid bolnici. Od 49 pacijenata juče je iz nje otpušteno 11 sa negativnim rezultatom, a 

nova testiranja očekuju se i danas. 

"Svi pacijenti koji se nalaze u Hali sportova su u potpuno stabilnom kliničkom stanju. Planiramo još jednu 

veću grupu od 17 pacijenata kojima ćemo raditi praktično drugi test po definiciji slučaja, krajem nedelje 



 
 

desetak i početkom sledeće još jedna grupa od desetak. Možemo reći da je situacija u poboljšanju", kaže 

CH Saša Zajić, upravnik privremene kovid bolnice Kruševac. 

U Opštoj bolnici u Kruševcu juče je započeo i skrining, testiranje na prisustvo antitela kod zaposlenih i 

pacijenata koji su preležali kovid infekciju. 

 

 

Koronavirusom zaraženo 567 korisnika socijalnih ustanova i domova za stare 

U ustanovama socijalne zaštite za smeštaj korisnika i domovima za smeštaj odraslih i starih 

koronavirusom zaraženo je 567 korisnika i 130 zaposlenih, naveo je za RTS ministar za rad, zapošljavanje, 

boračka i socijalna pitanja Srbije Zoran Đorđević. 

Zoran Đorđević je gostujući u Beogradskoj hronici naveo da je izlečeno 89 korisnika ustanova socijalne 

zaštite i 40 osoba koje su zaposlene u ustanovama socijalne zaštite. 

Đorđević dodaje da su korisnici u ustanovama socijalne zaštite za koje postoji procena da mogu biti 

potencijalni prenosioci virusa smešteni u izolaciju, dok zaposleni u ustanovama socijalne zaštite, kod 

kojih postoji ovakva opasnost, ne dolaze na posao i nalaze se u kućnoj izolaciji. 

"Svi gerontološki centri, domovi za smeštaj privatni i državni su u obavezi da na dnevnom nivou 

izveštavaju Ministarstvo. Postoje službeni dopisi, beleške, informacioni sistem za izveštavanje i 

komunikaciju gde se sve snima. Nadležni organi u svakom trenutku mogu da vide šta se gde dešavalo ko 

je dobio temperaturu, urinarnu infekciju, kijavicu…", objašnjava Đorđević. 

Ističe da ne postoji niko ko će biti aboliran ukoliko se utvrdi propust, navodeći Niš kao primer. 



 
 

Govoreći o ublažavanju mera navodi da se to neće desiti i u gerontološkim centrima. 

"Ti zaposleni su osuđeni da putuju od kuće do posla, 119 od 301 doma je u preventivnoj izolaciji i za njih 

bojazan ne postoji, ali postoji za ove ostale koji idu od kuće do posla i tu ćemo morati da vidimo sa 

epidemiolozima kako još jednu meru da propišemo i da apelujemo na te zaposlene kako da se ponašaju 

u odsustvu kada nisu na poslu i kako da sebe štite zarad svoje porodice, sebe najvažnije - zbog 

korisnika", objašnjava ministar. 

 

 

SZO nema zvaničnih dokaza o nastanku virusa 

"Ako gledamo epidemiju, mi smo prošli tih pola puta, ako gledamo knjiški. Ako gledamo pandemiju, ceo 

svet, svaka država radi ono što mora. Bitno je da mi u ovom trenutku tačno onako kako smo planirali, 

tačnije nalazimo se na tom kursu koji smo zacrtali. Izlazimo iz faze izolacije jer broj obolelih počinje da 

pada, i sada idemo u drugu fazu koja se zove socijalno distanciranje odnosno polako vraćanje socijalnog 

života u kolosek", rekao je prof. dr Zoran Gojković, pokrajinski sekretar za zdravstvo gostujući na RTS. 

On je naglasio da je Srbija izuzetno uspešna u poređenju sa drugim zemljama, ako se gleda broj umrlih. 

- Hrvatska ima isto dobre rezultate, Nemačka solidne. Dolazi do opuštanja građanstva jer nisu osetili one 

tužne scene kao u Italiji, ja to zovem apsurd uspeha. Oni nisu bili u prilici kao Italijani i Španci da vide 

veliki broj mrtvih, da ih noću bude sirene i da vide beskrajan niz sanduka. Vlada želi da popusti mere, a 

svi su u panici da se mere ne popuštaju - rekao je Gojković. 

Ašanin: U Infektivnoj 72 pacijenta, na Pulmologiji 120 



 
 

Prema rečima prof. dr Milike Ašanina, direktor Kliničkog centra Srbije, situacija se potpuno stabilizovala, 

ali ovi rezulatati, kako je naglasio, ne smeju da nas zavedu. 

- KC Srbije je bio svestan svih obaveza. Važno je da imate dovoljno kadra, da li je on stručan, da li imate 

opreme i da li je ona kvalitetna. Da se ovo desilo pre četiri-pet godina, Klinika ne bi izdržala ni nedelju 

dana. Mi smo nabavaili 25 respiratora koje su potpuno zbrinule intenzivne nege i desetine zdravstvenih 

radnika je primljeno. Kada smo napravili dve sobe za izolaciju u februaru, nama su se smejali. Mi s druge 

strane zbrinjavamo i veliki broj bolesnika koji nemaju kovid. U Infektivnoj imamo sada 72 pacijenta, u 

intenzivnoj nezi je devet, od toga tri na resiratoru. Na Klinici za pulmologiju imamo 120 pacijenata, od 

toga 11 na respiratoru - rekao je Ašanin. 

Kada su u pitanju oboleli zdravstveni radnici, on je rekao da je 66 pozitivno na kovid infekciju, te da je od 

toga zaraženo 30 lekara i 36 medicinskih sestara. 

Marijan Ivanuša, direktor Kancelarije Svetske zdravstvene organizacije u Srbiji, rekao je da je sve bilo 

urađeno na vreme. 

- Sada sve više moramo razmišljati i o pacijentima koji nemaju kovid. Dakle, uspostaviti sistem u dve 

trake: jedna da bude za kovid pacijente i druga za one koji imaju druge bolesti, ali nemaju infekciju. 

Veliki broj ljudi su čekali na usluge, ali to nije problem samo u Srbiji. Sve zemlje se sreću sa ovom 

situacijom - rekao je Ivanuša. 

Gojković: Najvažnije je socijalno distanciranje 

Socijalno distanciranje je i dalje najvažnije, naglasio je Gojković. 

- Ako smo na otvorenom prostoru, moramo da budemo dva metara udaljeni od drugih, ako osetimo 

simptome da se javimo lekaru, to sve moramo da poštujemo. Virus je u ciruklaciji, ali njegov intenzitet, 

njegova jačina takva kakva je bila pre dva meseca. Mi i dalje nemamo te importovane slučajeve iz 

inostranstva. Svaka država ima svoj plan i svoju epidemiju. Naše granice su zatvorene, a otvaranje zavisi 

od epidemiološke situacije u drugim državama - povukao je i naglasio da je najvažnija lična odgovornost. 

On naglašava da ćemo uđi u fazu kada najveći broj obolelih neće imati simptome korona virusa zbog 

čega bi u zatvorenom prostoru svi trebalo da nose maske. 

Ivanuša: Dobro promisliti kada će restorani biti otvoreni 

Sa njim je saglasan i Marijan Ivanuša. On je dodao da se mora dobro promisliti kada će restorani biti 

otvoreni. 

- Svi vlasnici ugostiteljskih objekata moraju da se pridržavaju mera. Ali apelujem da je osnovna stvar u 

ovoj fazi epidemije socijalno distanciranje. U teretanu treba da ode onaj ko se profesionalno bavi 

sportom i kome je ona neophodna. Sad odjednom svi hoće u teretanu. Rekreativnci mogu da izađu 

napolje, imamo i teretane na otvorenom. U Švajcarskoj, gde je zdravstven služba fantastična, rečeno je 

starijima od 80 godina da ko bude od njih oboleo od kovida, za njega nema respiratora. Zato mi moramo 



 
 

čuvati jedni druge jer ovo je situacija koju niko od nas nije doživeo. Mi moramo da imamo maksimalan 

obzir prema drugima, da budemo odgovorni, da bismo državu vratili u stanje da svi od toga imamo neku 

blagodet i korist - rekao je Gojković. 

Direktor SZO: Situacija u Srbiji relativno pod kontrolom, ali broj obolelih se i dalje održava 

Na početku epidemije uvek se počinje sa merama koje zabranjuju mnogo toga, a onda se ide ka 

individualnim merama. 

- U Srbiji je situacija relativno pod kontrolom, ali broj obolelih se i dalje održava. Broj umrlih je relativno 

nizak u odnosu na druge zemlje. Ljudi moraju da shvate da je ovo ozbiljna bolest i da je smrtnost veća od 

gripa 2009. godine. Teži oblik bolesti javlja se kod starih ljudi uglavnom, ali ima i mladih koji su jedva 

preživeli - rekao je Ivanuša. 

- Mi imamo u sastavu naših klinika one koji nemaju alternativu, a i one koje se bave specifičnim poslom. 

Teški onkološki pacijenti nam se leče na svim klinikama. Mi smo tretirali skoro 200 pacijenata na gama i 

iks nožu, dakle, pacijenti nisu trpeli. Ostali smo i dalje najvažniji dijagnostički centar u zemlji. Što se tiče 

urgentnih pacijenata, oni bivaju primljeni i lečeni. Oko 34 velike neodložne kardiohiruške operacije smo 

imali. Trudili smo se da sve pacijente pravoremeno zbrinemo, a istovremeno da vodimo računa o kovid 

pacijentima - objasnio je Ašanin i naglasio da je dvadesetak pacijenta prebačeno u druge bolnice budući 

da je na nekom od zakazanih pregleda koji nisu imali veze sa koronom utvrđeno da su kovid pozitivni. 

Na pitanje kada će proraditi škole, Gojković je naglasio da su najveći problem vrtići. 

- Struka je jasno kazala da su deca klinički izuzetno dobra jer nemaju tešku kliničku sliku, ali šire zarazu. 

Time šire imunitet, to je dobra stvar. Moraćemo da uđemo u uobičajen proces rada, a deca moraju 

negde da budu. Po zakonu moramo da obezbedimo da deca do 12 godina ne budu sama. 

Gojković: Deca mogu da šire zarazu, ali time i da jačaju kolektivni imunitet 

Na pitanje kada će proraditi škole, Gojković je naglasio da su najveći problem vrtići. 

- Struka je jasno kazala da su deca klinički izuzetno dobra jer nemaju tešku kliničku sliku, ali šire zarazu. 

Time šire imunitet, to je dobra stvar. Moraćemo da uđemo u uobičajen proces rada, a deca moraju 

negde da budu. Po zakonu moramo da obezbedimo da deca do 12 godina ne budu sama. Što se 

studenata tiče, verovatno će ispiti biti u junu, naći ćemo način. Javnost će biti obaveštena. Sve zavisi od 

toga kako će ići epidemijska kriva. Mi nismo gospodari virusa. Na kraju će se sabrati rezultati svih i 

videćemo ko će biti uspešniji, a ko manje uspešan. Naša strategija od početka je bila da imamo što 

manje mrtvih, ali da nismo primenili mere i potporu države zdravstvenom sistemu, situacija bi bila 

potpuno drugačija - rekao je Gojković. 

Ašanin: Pogoršanja česta pri kraju prve nedelje 

Pri kraju prve nedelje ili u toku 10. ili 14. dana su česta pogoršanja, to smo naučili, rekao je Ašanin. 



 
 

- Da bismo imali što bolje rezultate mi smo 26 internista endokrinologa i mladih lekara prebacili sa 

endokrinologije na pulmologiju. Gotovo po jedan internista ili mladi lekar je bio tamo i imao je 

odgovornost za te pacijente, obilazio ih je često, merio puls, stanje svesti. Primetili smo da klinički 

pacijenti prolaze mnogo bolje ako se lečenje primeni u ranoj fazi bolesti - objasnio je dr Ašanin. 

Ivanuša: SZO misli da je virus nastao u prirodi 

SZO misli da je virus nastao u prirodi da se preselio sa neke životinje na čoveka, ali SZO nema zvaničnih 

dokaza o nastanku virusa, naglasio je Ivanuša. 

- Kolektivni imunitet je zapravo posledica vakcine kada je na raspologanju ili prirodne infekcije kada 

nema vakcine. U ovom trenutku znamo da se antitela stvore, da ih imaju u krvi, i nadamo se da oni nude 

zaštitu. Ne znamo koliko je zaštita dobra, ni koliko ona traje - rekao je. 

Epidemija kao i svaka nesreća pokaže ono što svi znaju i brzo zaborave, ona proizvede nešto najgore i 

najbolje u ljudima, rekao je Gojković. 

- Moramo biti humani, solidarni, disciplinovani. To je prema mom mišljenju jedini put da se izvučemo 

kako treba 

Laboratorija za testiranje u KCS je jako dobar iskorak, dodao je Ašainin. 

 

 

"MI TO ZOVEMO MEDICINSKI ARMAGEDON" Doktor Janković iz Niša opisao borbu sa koronom: 

"Intubirali smo ljude po hodnicima, liftovima..." 

"Posle nas više nije imao ko da pomogne. Došli su nam najteži pacijenti i opcija nije bila da kažemo - 

nećemo ili ne možemo. Dali smo minimum trideset posto iznad stručnog, a naročito ljudskog 



 
 

maksimuma", kaže ddoktor Radmilo Janković, direktor Klinike za anesteziju i intenzivnu terapiju 

Kliničkog centra u Nišu. 

Ovaj grad u centralnoj Srbiji bio je epicentar epidemije korona virusa, a tamošnji Klinički centar zbrinuo 

je više od 800 pacijenata u samo dve nedelje. Zaraženi su stigli i iz najranjivijih kategorija kada je virus 

ušao u Gerontološki centar u Nišu. 

Radeći sa najteže obolelima, koji podrazumeva intenzivan kontakt sa pacijentima, lekari i medicinski 

radnici Klinike za anesteziju i intenzivnu terapiju su i najizloženiji zarazi. Već mesec i po dana rade u 

režimu 24-časovnog dežurstva na treći dan, pod zaštitnom opremom koja na njihovim licima ostavlja 

rane i ožiljke. 

Uz fizičke, tu su psihološke posledice, ali niko od većinom mladih lekara koji rade na ovoj Klinici nije 

odustao, priča za Radio Slobodna Evropa Radmilo Janković koji je i profesor Medicinskog fakulteta u Nišu 

i sekretar Evropske asocijacije anesteziologa. 

"Ovo niko nije očekivao" 

Iako su se pripremali za epidemiju, Janković navodi da su njene razmere prevazišle očekivanja. 

- Virus se toliko brzo raširio Evropom da niko realno nije bio spreman, niti smo imali na koga da se 

ugledamo. Ali nam je bilo potpuno jasno da će najteži deo posla pasti na nas zato što smo već videli 

iskustva iz Italije gde su anesteziolozi bili populacija lekara koja je najviše stradala. Stradali su upravo oni 

koji su imali najbliži i najintenzivniji kontakt - navodi Janković. 

Pripreme za epidemiju počele su, kako kaže, nekoliko nedelja pre nego što je 6. marta u Srbiji 

registrovan prvi slučaj korona virusa. Pet spratova zgrade stare hirurgije Kliničkog centra u Nišu 

opremljeno je respiratorima i drugom opremom. Janković navodi da je pravio rasporede za određeni 

priliv pacijenata, ali i rezervnu varijantu ukoliko taj broj prevaziđe očekivanja. 

- Moram reći da je to prevazišlo moja najsmelija očekivanja. Nismo bili spremni za protivnika sa kojim 

ćemo se suočiti jer o njemu nismo znali apsolutno ništa, kao što ne znamo ni danas. Šerovali smo u 

našim mrežama sve naučne podatke, protokole koji su publikovali lekari iz Italije i Kine koji su već imali 

neko iskustvo i nadali se da neće doći do najkritičnije faze, a to je da praktično imate bolnice koje su 

preplavljenje pacijentima, intenzivne nege gde nemate ljudstvo da možete pružiti pažnju svima. 

I kao najgora varijanta - da nemate uređaje, odnosno mehaničke ventilatore da stavite sve pacijente. To 

je u jednom trenutku pretilo da i ovde postane veliki problem - rekao je Janković. 

Zaraza u Gerontološkom centru 

Prve dve nedelje aprila Janković naziva "pravim tornadom". U ponedeljak, 13. aprila stigla je vest da su 

korisnici Gerontološkog centra u Nišu inficirani korona virusom. Direktor Centra je uhapšen, a korisnici 

su smešteni u niški Klinički centar. Prema informacijama koje je na konferenciji Kriznog štaba 26. aprila 

saopštio epidemiolog Predrag Kon, od 184 korisnika koji su hospitalizovani preminulo je 37 osoba. Dan 



 
 

kasnije, 27. aprila, iz Kriznog štaba je saopšteno da su umrla još četiri korisnika niškog Gerontološkog 

centra. 

- Nekako smo stabilizovali situaciju koja je već bila jako teška sa gotovo devedeset pacijenata u 

jedinicama intenzivne nege, četrdeset njih koji su bili na mehaničkoj ventilaciji. Onda su nam došli 

pacijenti iz Gerontološkog centra i to je pretilo da potpuno prelomi Klinički centar. U jednom trenutku 

smo imali 840 pacijenata. Mislim da se nikada u istoriji srpske medicine nije desilo da je jedna bolnica 

imala toliki prijem pacijenata u roku od dve nedelje - kaže Janković. 

Niš je bio jedan od epicentara zaraze, a Klinički centar u tom gradu primao je pacijente sa područja kome 

gravitira skoro tri miliona stanovnika. 

"Imali ste pacijente koje dovoze iz Leskovca i Vranja transportnim respiratorima, vrlo često bez bilo 

kakve medicinske dokumentacije, bilo čega da imate uvid. Na samom prijemu je uglavnom bila 

kardiopulmonalna reanimacija, intubacija, pa stavljanje na mašinu tek kasnije da ih stabilizujemo", 

navodi Janković. 

Medicinski armagedon 

- Ljudi su intubirali teške pacijente u kolima Hitne pomoći, po hodnicima, u liftovima. U nekom našem 

žargonu kažemo da je to bio jedan medicinski armagedon. To je izgubilo bilo kakve obrise medicine kada 

vi ne možete fizički stići da prihvatite toliki broj pacijenata. Koliko god ljudi da imate, morate ih odmoriti 

kako bi bili skoncentrisani da se sami ne zaraze i da vode računa kako postupaju sa pacijentima - priča 

Janković. 

Ovi lekari i medicinski radnici su zbog rada sa najteže obolelima, koji podrazumeva intenzivan kontakt, i 

najizloženiji zarazi. 

- Nije da vi samo uđete u prostoriju gde su zaraženi. Vi radite sa njihovim disanjem. Najveća 

koncentracija virusa je upravo u aerosolu, u onome što pacijent izdahne. Mi smo te pacijente morali da 

intubiramo. To znači da morate prići do njihovih usta, nosa i na brzinu ga intubirati. Srećom, da se ne 

desi da se on zakašlje i da čitav taj aerosol izbaci u vaše lice - kaže Janković. 

Rane i ožiljci medicinara 

Zbog intervencija koje su najrizičnije, ovi lekari i medicinski radnici imaju najviši nivo zaštitne opreme, 

drugačiju od ostalog osoblja. Društvenim mrežama kružile su njihove fotografije sa ranama i ožiljcima od 

maski na licima. 

- To su one maske koje izgledaju kao gas maske i koje su jako stezale lice. Kada ih stavljamo moramo da 

izdahnemo da bismo videli da li vazduh bilo gde curi kako virus ne bi mogao da uđe. To je zahtevalo 

prijanjanje, vezivanje tih gumenih kanapa i te rane i ožiljci su ostajali od dugotrajnog boravka u takvim 

uslovima. Imate četiri para rukavica, posebna odela, pa se onda stavlja maska, pa se menjaju rukavice, 

pa se stavljaju kaljače, pa preko njih još jedne. Ali, te maske su bile nešto najteže za nositi - navodi 

Janković. 



 
 

On dodaje da su se držali preporuka da se ova zaštitna oprema može nositi maksimalno četiri sata. Već 

mesec i po dana rade u režimu 24-časovnog dežurstva na treći dan, ali su već drugi u pripravnosti. 

Pomoć iz drugih gradova 

"Očekujući da će doći tornado koji je došao, posebno smo angažovali sestre sa infektivne klinike i sami 

smo nekako napravili svoj sistem oblačenja i zaštite. Imali smo opremu i niko od lekara nam se nije 

zarazio iz direktnog kontakta. Imali smo dvoje, troje koji su se zarazili, ali to je verovatno kontakt koji je 

ušao spolja i nije se više niko zarazio. Imali smo svoju viber grupu da čim neko oseti neki simptom kod 

kuće ne dolazi na posao i da se testira kako se ostali ne bi zarazili", rekao je Janković. 

Na vrhuncu epidemije radilo je skoro stotinu anesteziologa, navodi Janković i dodaje da na Klinici za 

anesteziju i intenzivnu terapiju, koja je kao zasebna osnovana 2018. godine, radi veliki broj mladih lekara 

koji su prošli edukacije iz respiratorne medicine i bili spremni za epidemiju. 

Imamo 65 specijalista, imali smo 22 volontera koji su sada u radnom odnosu i imali smo veliku ispomoć 

sa strane. Odmah sam zvao i tražio prvo prijateljski, a posle je Ministarstvo zdravlja imalo neku vrstu 

uputstva i u pomoć su nam pritekle kolege iz Zaječara, Leskovca, ali i iz Pirota, Vranja, Prokuplja, 

Aleksinca i Majdanpeka. To su uglavnom bili moji nekadašnji specijalizanti, ali je bilo i starijih kolega. Ni 

oni pred penzijom nisu bili pošteđeni", priča Janković. 

Niko nije odustao 

Odmarali su se, dodaje on, na poslednjem spratu Hirurgije gde su postavljeni montažni kreveti. Svi su bili 

u zasebnim sobama kako se ne bi dogodilo da jedni drugima prenesu virus. 

"Bilo je tu dosta interesantnih ljudskih sudbina. Našem mladom doktoru specijalisti Slaviši Kovačeviću se 

porodila žena u noći kada je bio u Kovid centru. Milica Antić, čija je beba šest ili sedam meseci, nije htela 

da izađe iz šihte (smene). U prvoj nedelji sam pokušavao da napravim raspored tako da ne angažujemo 

mlade koleginice koje su ili samohrane majke ili imaju jako malu decu. Ali i one su se uključile kasnije, 

tako da sada sve rade. Imamo kolegu Aleksandra Nikolića čija žena sada treba da se porodi i ima i malo 

dete, ali niko nije odustao", kaže Janković. 

Niko sa ove Klinike, prema Jankovićevim rečima, osim jedne doktorice nije uzeo bolovanje što, kako 

navodi, jeste bio trend na nekim drugim klinikama. 

"Ta deca (mladi lekari) su bila zaista zlatna. Bili su svesni da su na najvećem udaru i da ima i nekih koji su 

pod manjim pritiskom i nekih koji su taj pritisak sami napravili mnogo lagodnijim. Pošto sam im ja bio 

predsednik ispitne komisije za polaganje specijalističkog ispita i mentor tokom specijalizacije, rekao sam 

im da su sve te ispite položili ili će ih položiti. Ali da su što se tiče životnog ispita i morala i etike, položili 

sa desetkom", rekao je Janković. 

Burnout sindrom 



 
 

Uz fizički napor, Janković kao jednako važan ističe psihološki momenat, posebno kada je reč o mlađim 

kolegama. Nada se da se pandemija neće vraćati jer "ne zna da li bi svi zajedno imali snage da ponovo 

prođu kroz to". 

"Niko od nas nije očekivao da ćemo se baviti lečenjem jedne infektivne bolesti u uslovima koji 

prevazilaze najcrnje misli koje imate, a pre toga ste se bavili anestezijom, epiduralnim porođajima, pisali 

radove, išli na usavršavanja. Imali ste i teške pacijente, ali da vas odjednom zadesi ovakav tornado, niko 

nije očekivao. More patnji i nesreće, veliki broj izgubljenih života i tragičnih sudbina gde ne možete 

pomoći ljudima koji vam dolaze u terminalnim fazama. Ti mladi lekari su zaista prošli veliko i psihološko i 

fizičko iskušenje, i nadam se da to neće ostaviti trajnije posledice", navodi Janković. 

Intenzivna medicina smatra se najzahtevnijom medicinskom specijalnošću i ljudi se, prema njegovim 

rečima, nerado odlučuju da se njom bave. 

- To su teški, zahtevni pacijenti, mortalitet je jako visok i niko ne želi da posveti život isključivo tome. U 

Srbiji se intenzivnom terapijom bave uglavnom anesteziolozi i sindrom 'izgaranja' na poslu ili 'burnout' 

sindrom se uglavnom vezuje za njih jer se smatra da je njihov broj u svetu mali ili nedovoljan za zahteve 

moderne medicine. Sa druge strane, posao je iscrpljujuć i neretko se ne zavšava srećnim ishodom. 

Podaci govore da je "burnout" sindrom od svih specijalnosti bio najizraženiji kod anesteziologa. Nismo to 

imali tokom ove akutne faze borbe, ali videćemo kako će se reperkutovati na te mlade ljude kasnije - 

kaže Janković. 

Medicina više neće biti ista 

Njihove profesije, kako ocenjuje, neće biti iste ni kada pandemija prođe. 

"Fokus svih država će verovatno biti na tome da se prave rezerve, da se spremamo za narednu situaciju, 

da se izvlače pouke iz nekih stvari koje su možda bile loše. I bojim se da će medicina u narednim 

mesecima i godinama biti više usmerena na disaster (nesreća, katastrofa) medicinu, nego što će biti 

nešto čemu smo mi težili, poboljšanju tehnologije i bezbednosti. 

Anestezija je grana medicine gde je jako bitna bezbednost pacijenata. Mi se i inače bavimo stvarima gde 

vi larvirate na tankoj liniji između života i smrti. Gledali smo da bezbednost iz godine u godinu bude što 

bolja, ali ovo je pokvarilo apsolutno sve", navodi Janković. 



 
 

 

Dobar znak za Srbiju: Smanjen broj ljudi na respiratoru 

Državni sekretar Ministarstva zdravlja Berislav Vekić izjavio je da je u Srbiji smanjen broj teških 

pacijenata obolelih od koronavirusa. 

Naveo je da je trenutno na respiratoru oko 75 bolesnika. 

Vekić je rekao da se u relaksiranje mera krenulo zbog manjeg broja obolelih sa teškom kliničkom slikom i 

da je to indikator da je smanjena virulentnost virusa. 

"Sa 3.700 hospitalizovanih pacijenata pre sedam dana, došli smo na 2.500 pacijenata. Pre pet dana bilo 

je oko 150 na respiratoru, danas je oko 75. Ulazimo u mirniju fazu, idemo ka smirivanju epidemije", 

rekao je Vekić za TV Pink. 

On je naveo da je pre desetak dana povećan broj testiranih osoba i da je se očekivalo da će biti i veći broj 

obolelih. 

Napominje da je oprez neophodan, da socijalna distanca mora da se zadrži bez obzira na popuštanje 

mera. 

Za zdravstveni sistem Srbije kaže da ne samo da je izdržao, već da je pokazao snagu tokom epidemije. 

Napominje da je Srbija pre samo nekoliko godina imala ruinirane bolnice, a da danas imamo nov KC Niš, 

renoviran KBC Dragiša Mišović, obnovljene KBC Zvezdara i KBC Zemun. 



 
 

"Praktično smo kroz infrastrukturno sređivanje spremno dočekali sve što nas je snašlo. Pokazali smo da 

možemo da se borimo sa nevidljivim protivnikom", rekao je Vekić i dodao da je zdravstveni sistem radio 

na dva koloseka - borba sa koronavirusom, ali na drugom koloseku borba sa svim drugim bolestima. 

Tokom epidemije, kako je naveo, među zdravstvenim radnicima pokazala se solidarnost. 

Najveći udar pretrpeli su Beograd, Niš i Novi Sad, ali da su im kolege iz unutrašnjosti pritekle u pomoć. 

Zaraženo je, kako je rekao, 650 zdravstvenih radnika, ali da su mnogi zaraženi i van zdravstvenih 

ustanova. 

"Kada radite sa obolelima u riziku ste da se zarazite. Ne pokupi se virus u direktnoj komunikaciji sa 

pacijentima, već je opasno skidanje opreme - skafandera, kapa, kaljača, rukavica gde može doći do 

kontaminacije. Moram napomenuti da je veliki broj inficiranih došao i nakon zimskih raspusta iz 

inostranstva", naveo je on. 

Tokom epidemije požrtvovani su bili lekari, sestre, ali tu su, kako je rekao, ogroman teret podnele i 

spremačice, servirke. 

Srbija je, kako je rekao, ozbiljnom politikom predsednika, Vlade, resornog ministarstva imala sve 

neophodno za borbu protiv virusa - lekove, respiratre, zaštitnu opremu za zdravstvene radnike. 

"Bili smo u situaciji da pomognemo Republiku Srpsku ne samo što se tiče aparata, već i testova, lekova. 

Srbija je kao mala država uspela da izdvoji opremu i sredstava i to poklonimo Italijanima", naveo je on. 

U Srbiji je, prema poslednjem preseku, korona virusom zaraženo 8.497 osoba, od virusa je preminulo 

168 osoba, dok se oporavilo 1.260 ljudi. 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

 

Grujičić: U ponedeljak se otvara stacionar radioretapije 

BEOGRAD - U ponedeljak, 4. maja, otvara se stacionar radioterapije u Institutu za onkologiju i radiologiju 

Srbije, koji je bio privremeno zatvoren zbog zaraze korona virusom, izjavila je danas v.d. direktora tog 

instituta dr Danica Grujičić. 

Ona je za TV Prvu rekla da će od ponedeljka početi sa postepenim prijemom pacijenata, uz napomenu da 

će se i dalje sprovoditi sve mere kontrole, uključujući trijažu na ulazu u ustanovu, obavezno uzimanje 

epidemiološke anamneze i merenje temperature. 

"Većina zaraženih je bila na stacionaru radioterapije, gde pacijenti generalno jako dugo leže, i do deset 

nedelja i teško je ustanoviti da li je neko od zaposlenih uneo infekciju. Desilo se da je bio veliki broj 

pacijenata koji su bili zaraženi, na pojedinim odeljenjima i veliki broj zaposlenih i mi smo stacionar 

radioterapije morali da zatvorimo", kaže Grujičićeva. 

Dodaje da je od 179 pacijenata u Institutu za onkologiju, njih 91 zaraženo, od čega 36 sa simptomima, 

naglašavajući da veliki broj pacijenata nema nikakve simptome, te da je mišljenja da se stiče kolektivni 

imunitet. 

"Verovatno će u jednom trenutku korona virus postati običan grip", smatra Grujičićeva. 

Prema poslednjim podacima, Institut za onkologiju i radiologiju broji 67 zaposlenih obolelih od infekcije 

Kovida-19. 



 
 

 

 

Sve manje obolelih od korone u AP Vojvodini 

NOVI SAD - Višednevni trend pada ukupnog broja obolelih od Covid 19 infekcije u AP Vojvodini se 

nastavlja, pa se u Kliničkom centru Vojvodine (KCV) u Novom Sadu u ovom trenutku od te infekcije leči 

67, a u Opštoj bolnici u Pančevu 92 pacijenta, saopštio je Pokrajinski štab. 

"Od toga, na mehaničku ventilaciju je priključeno sedam pacijenata hospitalizovanih u KCV", saopšteno 

je. 

U privremenoj izolacionoj bolnici u hali 1 „Novosadskog sajma“, u kojoj su smešteni oboleli sa lakšom 

kliničkom slikom Covid 19 infekcije, trenutno se nalazi 60, a u Specijalnoj bolnici za rehabilitaciju 

Junaković“ u Apatinu 41 pacijent. 

U opštinama Vršac, Bela Crkva, Plandište i Alibunar, u kojima je u poslednjih pet dana otkriveno 46 

slučajeva zaražavanja Covid 19 infekcijom, i dalje se sprovode sve neophodne protivepidemijske mere, 

sa ciljem da se zaustavi i spreči dalje povećanje broja obolelih, uključujući i intenzivno i sveobuhvatno 

testiranje svih građana koji ispunjavaju kriterijume definicije slučaja", navedeno je u saopštenju. 

"Za konačnu pobedu nad epidemijom virusa Covid 19 i dalje je od odlučujućeg značaja da se građani 

ponašaju maksimalno odgovorno i da primenjuju sve mere predostrožnosti, kao što su striktno 

poštovanje socijalne distance, nošenje zaštitnih maski i rukavica i upotrebu dezinfekcionih sredstava", 

apelovao je Pokrajinski štab. 


