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Nove sale i najsavremenije procedure u UKC Srbije – Drulović: Ogroman iskorak za lečenje 

pacijenata 

Univerzitetski klinički centar Srbije nastavlja sa modernizacijom i uvođenjem novih procedura, 

uz značajno povećanje broja intervencija i unapređenje uslova lečenja. Direktorka UKC Srbije, 

profesorka Jelena Drulović, ističe da su nove investicije i kadrovska politika ključni za kvalitetniju 

zdravstvenu zaštitu građana. 

Univerzitetski klinički centar Srbije ulazi u novu fazu razvoja, sa proširenjem kapaciteta i 

uvođenjem savremenih medicinskih procedura. 

Profesorka Jelena Drulović kaže da je otvaranje novih angio sala velika stvar, jer će omogućiti 

izvođenje najsloženijih kardioloških intervencija. 

"U tri sale će raditi kardiolozi na najsofisticiranijim, najkompleksnijim zahvatima na krvnim 

sudovima srca“, navela je Drulovićeva, dodajući da će se u njima sprovoditi procedure koje 

predstavljaju minimalno invazivni pristup lečenju srčanih zalistaka. 

Ona ističe da je UKC Srbije sve češće mesto gde dolaze stručnjaci iz inostranstva, koji pozitivno 

ocenjuju uslove rada. 

"Dolaze nam eksperti iz sveta i zaista budu zadivljeni. Kolege kažu da ovako izgledaju samo 

privatne bolnice u nekim zemljama“, rekla je Drulovićeva. 

Velika rekonstrukcija i rad bez prekida 

Paralelno sa uvođenjem novih procedura, u toku su i obimni infrastrukturni radovi. 

Rekonstrukcija Klinike za ginekologiju i akušerstvo jedan je od najvećih projekata, ali se rad na 

klinici ne prekida. 



 
 

"Klinika radi od 1923. godine i ni sada ne prekida sa radom, iako se sprovode ogromni radovi 

koji će značajno unaprediti uslove lečenja“, naglasila je direktorka UKC Srbije. 

Prema njenim rečima, novi kapaciteti podrazumevaju modernije sobe i bolje uslove za 

pacijente. 

"Više neće biti zajedničkih kupatila, svaka soba će imati sopstveno, što je veliki pomak u 

kvalitetu smeštaja“, dodala je Drulovićeva. 

Rast broja pregleda i operacija 

UKC Srbije beleži veliki obim rada, što potvrđuju i podaci iz prvog kvartala. 

"Obavljeno je oko 20.000 hirurških intervencija, dok se mesečno realizuje oko 80.000 

ambulantnih pregleda“, navela je Drulović. 

U Urgentnom centru, kako dodaje, zabeleženo je blizu 100.000 pregleda u istom periodu, što 

potvrđuje da je reč o najvećoj zdravstvenoj ustanovi u zemlji. 

Nove procedure i istorijski rezultati 

Poseban napredak ostvaren je u oblasti transplantacije i neurohirurgije. 

"Uspeli smo da obavimo prvu transplantaciju pluća u Srbiji, što je nešto na šta smo posebno 

ponosni“, istakla je Drulovićeva, dodajući da je urađeno i šest transplantacija srca. 

Pored toga, prvi put je primenjena minimalno invazivna metoda u lečenju hemoragijskog 

moždanog udara. 

"Posle intervencije, na kontrolnom snimku nije bilo više krvi u mozgu, što je zaista veliki uspeh“, 

rekla je direktorka UKC Srbije. 

Centar za multiplu sklerozu 

Jedan od budućih projekata je i osnivanje Centra za multiplu sklerozu, koji će omogućiti 

multidisciplinarni pristup lečenju. 

"Pacijenti će, pored terapije, imati pristup i psiholozima, fizijatrima i drugim specijalistima, što 

će omogućiti sveobuhvatnu brigu“, navela je Drulovićeva. 

Univerzitetski klinički centar Srbije, kako zaključuje, nastavlja da se razvija kao jedan od ključnih 

stubova zdravstvenog sistema, sa ciljem da pacijentima obezbedi brže, kvalitetnije i dostupnije 

lečenje. 

 



 
 

 

Novo poglavlje u lečenju moždanog udara u UKCS: Krvarenje u mozgu uklonjeno bez otvorene 

operacije 

Ovaj iskorak otvara potpuno novi pristup u lečenju hemoragijskog moždanog udara 

U Srbiji je prvi put izvedena revolucionarna procedura za lečenje hemoragijskog moždanog 

udara, kojom se izliv krvi u mozak uklanja bez klasične operacije. 

Univerzitetski klinički centar Srbije (UKCS) postigao je istorijski uspeh uvođenjem potpuno nove, 

minimalno invazivne procedure u lečenju pacijenata sa hemoragijskim moždanim udarom. 

Ova intervencija, koja je prvi put izvedena u domaćoj praksi, omogućava uklanjanje hematoma 

iz mozga na način koji je do skoro bio nezamisliv i predstavlja prekretnicu za pacijente sa 

najtežim oblicima moždanog udara. 

Prekretnica u lečenju moždanog udara 

Profesorka dr Jelena Drulović, direktorka UKCS, istakla je da ovi rezultati otvaraju potpuno novu 

eru u srpskoj medicini. 

Posle intervencije, na kontrolnom snimku nije bilo više krvi u mozgu, što je zaista veliki uspeh - 

kaže prof. dr Jelena Drulović, direktorka UKC Srbije 

- To je velika stvar za naš zdravstveni sistem. Do sada nismo imali mogućnost da na ovaj način 

tretiramo ove pacijente. Po prvi put smo sproveli ovu proceduru i rezultati su izuzetni – nakon 

intervencije nije bilo prisustva krvi u mozgu. Verujemo da je ovo početak potpuno novog 

pristupa u lečenju ovih pacijenata. Sada ovim otvaramo potpuno novo poglavlje u lečenju 

moždanog udara - naglasila je prof. Drulović. 

Impresivni podaci: Milioni pregleda i hiljade operacija 



 
 

Kao stub zdravstvenog sistema zemlje, UKCS nastavlja da beleži neverovatne brojke u radu. 

Godišnje se realizuje gotovo dva miliona pregleda i oko 80.000 operacija, dok bolničko lečenje 

prođe više od 120.000 ljudi. Samo u prvom kvartalu ove godine već je obavljeno oko 20.000 

operacija, dok je Urgentni centar zbrinuo gotovo 100.000 pacijenata. 

Investicije u infrastrukturu i najsavremeniju medicinsku opremu idu u korak sa stručnim 

usavršavanjem kadra. Prof. dr Drulović najavila je i dalje tehnološko osnaživanje ustanove. 

- Izuzetno smo ponosni na sve što smo postigli, ali i na ono što nas očekuje. Uskoro ćemo imati 

još šest angio-sala, u kojima će se izvoditi najkompleksnije kardiološke i hirurške intervencije, 

uključujući minimalno invazivne procedure koje značajno unapređuju lečenje i oporavak 

pacijenata - istakla je direktorka. 

Prva transplantacija pluća, šest transplantacija srca 

Poseban napredak ostvaren je u oblasti transplantacije i neurohirurgije. 

- Uspeli smo da obavimo prvu transplantaciju pluća u Srbiji, što je nešto na šta smo posebno 

ponosni - ističe prof. dr Drulović, dodajući da je urađeno i šest transplantacija srca. 

Kako kaže, UKC Srbije je sve češće mesto gde dolaze stručnjaci iz inostranstva, koji pozitivno 

ocenjuju uslove rada. 

- Dolaze nam eksperti iz sveta i zaista budu zadivljeni. Kolege kažu da ovako izgledaju samo 

privatne bolnice u nekim zemljama - kaže za RTS prof. dr Drulović. 

Rekonstrukcije u toku: Gradilište koje ne staje sa radom 

Pored tehnoloških inovacija, u UKCS se sprovode obimni infrastrukturni radovi. Fokus je 

trenutno na Klinici za ginekologiju i akušerstvo, koja se kompletno modernizuje kako bi buduće 

majke i pacijentkinje imale najbolje moguće uslove. Uprkos radovima, klinika funkcioniše bez 

zastoja. 

- Radovi su obimni, ali je najvažnije da se zdravstvena delatnost ne prekida. Pacijenti sve vreme 

imaju punu zdravstvenu zaštitu, dok istovremeno stvaramo uslove za još kvalitetnije lečenje u 

budućnosti - poručuje prof. Drulović. 

Prema njenim rečima, novi kapaciteti podrazumevaju modernije sobe i bolje uslove za 

pacijente. 

- Više neće biti zajedničkih kupatila, svaka soba će imati sopstveno, što je veliki pomak u 

kvalitetu smeštaja - dodaje prof. dr Drulović. 



 
 

 

Barijere u lečenju hematoloških maligniteta u Srbiji: Razlike u dostupnosti inovativnih lekova 

u odnosu na region 

U Srbiji više od dvadeset godina nije uveden nijedan inovativni lek za difuzni B-krupnoćelijski 

limfom (DBKL), iako je ova terapija ključna za uspešno lečenje. 

Za druge hematološke maligne bolesti, poput Hočkinovog limfoma i policitemije vere, 

savremene terapije su standard u EU ali ne i u Srbiji, zbog čega su pacijenti osuđeni na zastarele 

protokole 

Više od dvadeset godina nijedan inovativni lek za difuzni B-krupnoćelijski limfom (DBKL) najčešći 

je i najagresivniji podtip non-Hočkinovog limfoma nije uvršten na listu lekova, a primenom 

inovativne terapije u prvoj liniji lečenja bolesti ishodi lečenja su najbolji, i do 90 odsto 

uspešnosti, a značajno se smanjuje potreba za narednim terapijskim protokolima kod najvećeg 

broja pacijenata. 

Ovo je samo jedna od poruka koja se čula na IV Regionalnoj konferenciji posvećenoj 

unapređenju zbrinjavanja pacijenata sa hematološkim malignitetima u Srbiji i regionu, koja je 

održana prošlog vikenda u Beogradu organizaciji Udruženja pacijenata obolelih od limfoma. 

Dvodnevni skup pod nazivom "Regional Cooperation: Further, Faster - Working Together to 

Improve Blood Cancer Care as We Know It" okupio je pacijente, lekare specijaliste i stručnjake iz 

oblasti hematoonkologije, dermatologije, socijalne medicine, psihologije iz više zemalja regiona. 

Na skupu je poručeno da hematološki maligniteti dele mnoge zajedničke karakteristike u 

regionu: 

kasno postavljanje dijagnoze, 



 
 

ograničen pristup savremenim terapijama, 

nedovoljna zastupljenost u prioritetima zdravstvenih sistema. 

Istovremeno, između zemalja postoje značajne razlike - u dostupnosti lekova, i stepenu 

uključenosti udruženja pacijenata u kreiranju politika. Upravo ta kombinacija sličnosti i razlika 

čini ovu regionalnu saradnju nezamenljivom. 

Lečenje ključnih hematoloških oboljenja 

Na konferenciji su razmatrane teme dijagnostike i lečenja ključnih hematoloških oboljenja: 

difuznog B-krupnoćelijskog limfoma (DBKL), 

Hočkinovog limfoma (HL), 

hronične limfocitne leukemije (HLL), 

policitemije vere (PV), 

retkih podtipova limfoma. 

Poseban akcenat je stavljen na barijere u pristupu lečenju i konkretne korake ka promenama. 

Na osnovu iznetih podataka, skrenuta je pažnja na to da je u Srbiji sve izraženije značajno 

zaostajanje za regionom, kada se govori o dostupnosti inovativnih terapija za nabrojane 

hematološke malignitete. 

Nedostupni lekovi koji dovode do veće stope izlečenja 

Predsednica Udruženja LIPA Maja Marković kaže da lekovi koji su postali standard u lečenju ovih 

bolesti i u Evropi i u većem delu regiona, sa povoljnijim bezbednosnim profilom i većom stopom 

trajnog izlečenja, kod nas nisu dostupni pacijentima, i ovo postaje sistemski problem koji naše 

pacijente košta živote. 

- Naši pacijenti se zato vrlo često s pravom pitaju: zašto pacijenti sa ovim hematološkim 

malignitetima u Srbiji moraju da prođu kroz teži i rizičniji put? Zato je krajnje vreme da se učine 

odlučni i zajednički koraci kako bi i pacijenti u Srbiji dobili pristup savremenim terapijama koje 

im mogu produžiti život, smanjiti patnju i vratiti dostojanstvo svakodnevnog života - rekla je 

Maja Marković. 

Za difuzni B-krupnoćelijski limfom Srbija nema nijedan inovativni lek 

Difuzni B-krupnoćelijski limfom (DBKL) najčešći je i najagresivniji podtip non-Hočkinovog 

limfoma. 

Evropska agencija za lekove (EMA) je od 2018. do 2025. godine odobrila devet inovativnih 

lekova za DBKL. U Nemačkoj i Austriji dostupno je svih devet, u Sloveniji sedam, u Grčkoj i 

Bugarskoj šest, u Hrvatskoj tri. U Srbiji - nijedan. 

Više od dvadeset godina nijedan inovativni lek za difuzni B-krupnoćelijski limfom (DBKL) najčešći 

je i najagresivniji podtip non-Hočkinovog limfoma nije uvršten na listu lekova, a primenom 

inovativne terapije u prvoj liniji lečenja bolesti ishodi lečenja su najbolji, i do 90 odsto 

uspešnosti, a značajno se smanjuje potreba za narednim terapijskim protokolima kod najvećeg 

broja pacijenata. 

 



 
 

- Primenom inovativne terapije u prvoj liniji lečenja bolesti ishodi lečenja su najbolji, i do 90 

odsto uspešnosti, a značajno se smanjuje potreba za narednim terapijskim protokolima kod 

najvećeg broja pacijenata. Tada su šanse da se spreči ponovna pojava bolesti najveće. 

Inovativna terapija u najranijoj fazi lečenja bolesti takođe nosi manje rizika za komplikacije koje 

nastaju kao posledica lečenja - navodi se u saopštenju sa ovog skupa. 

Hočkinov limfom se vraća, i to agresivnije 

Kod Hočkinovog limfoma, iako se izlečenje može očekivati u visokom procentu, oko 10 odsto 

pacijenata u ranoj fazi i 30 odsto pacijenata u uznapredovalom stadijumu doživi da se bolest 

ponovo vrati ili ima oblik bolesti koji ne reaguje na inicijalnu terapiju. 

Kod pacijenata koji su primili standardne terapije koje nisu uključivale inovativne pristupe, 

neuspeh lečenja često je povezan sa bržim povratkom bolesti, a ponekad i sa agresivnijim 

oblikom. 

Policitemija vera 

Policitemija vera je ozbiljna, progresivna maligna bolest krvi koja svakodnevno ugrožava živote 

pacijenata. Bez savremenog i adekvatnog lečenja, oni žive pod stalnim rizikom od tromboza, 

teških komplikacija i skraćenog preživljavanja. 

U Srbiji danas ne postoji nijedna dostupna inovativna ciljana terapija za lečenje policitemije 

vere, niti pacijenti mogu da do nje dođu putem člana 9, jer je lek registrovan u drugoj indikaciji. 

Zbog toga su mnogi pacijenti upućeni na zastarele i prevaziđene terapijske pristupe koji često 

ne omogućavaju adekvatnu kontrolu bolesti. Nepravovremeno ili neadekvatno lečenje ove 

bolesti povećava verovatnoću pojave stanja koja često znače teške, pa i smrtonosne ishode. 

 

 



 
 

 

Besplatne edukativne radionice za roditelje o pružanju prve pomoći kod odojčadi i dece 

NOVI SAD - U okviru Gradskog centra za unapređenje reproduktivnog zdravlja Dom zdravlja 

Novi Sad, kao mera unapređenja podrške podsticajnom roditeljstvu organizuju se besplatne 

edukativne radionice za roditelje odojčadi i male dece uzrasta do tri godine, na temu pružanja 

prve pomoći. 

Kako reagovati u kriznim situacijama, kako prepoznati kada je detetu potrebna hitna medicinska 

pomoć, kako pružiti neophodnu pomoć do pristizanja tima hitne pomoći, prilagođavanje dečjeg 

prostora radi sprečavanja neželjenih događaja, neophodna kućna apoteka i slično, teme su 

navedenih radionica. 

Nove grupe organizuju se za utorak, 5. i četvrtak, 7. maj 2026. godine. Oba dana održaće se 

edukacija roditelja u dva termina, u 18, zatim 19 časova. Zainteresovani prijave mogu slati na 

adresu horvat.sonja@dzns.rs. Časovi će se odvijati u prostorijama Centra, u ulici Almaška, broj 

4. Moguće je prisustvo oba roditelja, a broj učesnika na jednoj radionici ograničen je na 20 

osoba. 

Roditelji će imati priliku da nauče pružanje pomoći u slučaju trovanja, gušenja, opekotina, 

dehidratacije, povraćanja, osipa, povišene temperature, padova, alergijskih reakcija i febrilnih 

konvulzija. 

Prva pomoć predstavlja skup mera i postupaka kojima se spasava život i sprečava dalje 

pogoršanje zdravlja povređenih i obolelih osoba. Blagovremeno delovanje uz pravilno 

postupanje u kriznim situacijama može spasiti život. 

Radionice se realizuju uz podršku Grada Novog Sada, svakog meseca, tokom cele godine. 


