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Drzavni sekretar Ministarstva zdravlja Mirsad Derlek izjavio je da ocekuje da
[77] BANCA INTESA

Dodaie da bi za tri nedelje trebalo da bude goMWPSplikacija za samoproveru e INTESA [ SNRO

do kraja juna u Srbiji bude vise od 50 odsto ih vakcinisanih gradana

simptoma postkovid sindroma.

APLIKACIJA ZA KOVID PACUENTE Perlek najavio mogucénost samostalne provere simptoma: "Za tri
nedelje bi trebalo da bude dostupno"

DrZavni sekretar Ministarstva zdravlja Mirsad Derlek izjavio je da ofekuje da do kraja juna u Srbiji bude
viSe od 50 odsto punoletnih vakcinisanih gradana. Dodaje da bi za tri nedelje trebalo da bude gotova
aplikacija za samoproveru simptoma postkovid sindroma.

Mirsad Derlek je, gostujuci u Dnevniku RTS-a, rekao da se za tri nedelje, moZzda i manje, o¢ekuje da bude

zavrSena aplikacija za pacijente koji se Zale na posledice kovid infekcije.

Za tri nedelje nova aplikacija

Derlek je rekao da je ideja za novu aplikaciju potekla zbog navale pacijenata i potrebe da se uvede neka

vrsta samokontrole.

- Pokazuje se da je veliki broj pacijenata trazi pomo¢ lekara. Ministar Loncar je zaduZio doc. dr Gorana

Stevanoviéa sa Infektivne klinike da sa svojim timom naprave taj medicinski deo upitnika gde bi se




izvrsila neka samokontrola, koliko ljudi mogu da sumnjaju na postkovid sindrom. Ostaje da se usaglasi sa

e-upravom i za tri nedelje bi trebalo da bude dostupno gradanima - istakao je Perlek.

Cilj je, kako kaze, da se bude dostupniji gradanima, kako bi oni Sto pre mogli da zakazu kod lekara i

dobiju adekvatnu terapiju za postkovid sindrom.

- Imamo veliki broj pacijenata sa mentalnim ostecenjem, gde je ova situacija ostavila traga na naciju, a
imamo i organska oStecenja. Savet je da se obrate izbranom lekaru koji ée brzo napraviti anamnezu i

odrediti kom specijalisti se dalje javiti za pomoc¢ - naglasio je drzavni sekretar Ministarstva zdravlja.

Do kraja juna 50 odsto revakcinisanih

Kada je re¢ o vakcinaciji, Perlek je rekao da ocekuje da danas Srbija prede broj od 50 odsto vakcinisanih

punoletnih gradana.

- Trenutno imamo 49,9 odsto, treba nam jos 6.000. To je veliki uspeh Republike Srbije i o¢ekujem da do

kraja juna imamo 50 odsto revakcinisanih - napomenuo je Derlek.

NajviSe vacinisanih gradana je u Priboju — 60 odsto, NiSu 59, Bosilegradu 58. Najmanje vakcinisanih je u

Tutinu 14 odsto, Novom Pazaru 23 odsto, Lajkovcu 25.

Brojcano prednjace Beograd, Novi Sad i Nis, u kojima je ukupno jedna trecina vakcinisanih gradana

Srbije, rekao je Derlek.

Naveo je da je tokom vikenda bilo veliko interesovanje stranaca za vakcinaciju u Srbijji. Oko 14.000

stranaca je primilo cepivo u nasoj zemlji, najviSe iz Severne Makedonije, BiH, Crne Gore i sporadi¢no iz

Albanije.

Vakcinacija mladih nije zadovoljavajuca

Govoreéi o vakcinaciji mladih, drZzavni sekretar je istakao da brojka od 17,3 odsto jos nije

zadovoljavajuca, ali da je bolja nego pre mesec dana.

- Da pohvalim mlade koji pokazuju zrelost da pomognu drzavi da dodemo do Sto vise vakcinisanih i

kolektivnog imuniteta - istakao je Derlek.




Prema njegovim re¢ima, do sada je 350.000 gradana izvadilo digitalni zeleni sertifikat.
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STA NAM DONOSI JESEN? Dr Sekler za "Blic" otkriva da li je KORONA NA PAUZI zbog lepog vremena i

kako od naseg ponasanja SADA zavisi njena sudbina

"U ovu jesen unosimo kapital od trenutno 715.000 gradana koji su prezali koronu i ko zna koliko jos
asimptomatskih slucajeva, kao i 2,7 miliona vakcinisanih. To znali da brojke iz stravicnog decembra
nikako ne mogu da se ponove! A da bismo ih jo$ drasti¢nije smanijili, potrebno je da obim vakcinacije

prede bar 60 odsto."

Ovo u razgovoru za "Blic" kaZze virusolog i mikrobiolog sa Veterinarskog specijalistickog instituta

"Kraljevo" dr Milanko Sekler. S njim smo razgovarali o vakcinaciji, o trenutnoj epidemiologkoj situaciji u

nasoj zemlji, ali i o tome Sta nas ¢eka od jeseni. No, krenimo redom.
Ni bolji ni gori od drugih



https://www.blic.rs/milanko-sekler

O tome kako je nasa zemlja odgovorila na pandemiju, dr Sekler smatra da nismo bili ni bolji ni gori nego
Sto se to desavalo u svim ostalim zemljama. Kako kaze, svi su bili zbunjeni, niko nije znao sta treba da

radi, jer ovo je prvi takav slu¢aj pandemije u poslednjih gotovo 100 godina.

- U drugoj fazi pandemija se jako brzo rasirila, dok su u prvoj fazi mere zatvaranja i policijski ¢as dale
rezultat u tom smislu da pandemija nije buknula u ogromnom broju u prva tri meseca. Mi smo, ipak,
imali svega desetak hiljada ukupno novozaraZenih u prva tri meseca, dok su u isto vreme Italija,
Francuska, Spanija imale na desetine hiljada novozarazenih na dnevnom nivou. Bez obzira na razliku u
veli¢ini drZava, mi smo relativno dobro prosli. A u tom zatvaranju se ugrabilo vreme da se obezbedi ono
Sto se nema. A nisu se imale ni maske, ni sredstva za zastitu i dezinfekciju, ni dijagnosticki i bolnicki
kapaciteti. Sve te stvari reSavale su se u tom periodu dok smo bili zatvoreni, jer se znalo da zatvaranjem

ne moze krajno da se resi problem - isti¢e dr Sekler.

lako su mnogi bili protiv zatvaranja, ta odluka je, prema njegovom misljenju, bila logi¢na.

Sezonski karakter

Danas je evidentno manji broj novozarazenih u Srbiji, kaze dr Sekler, ali napominje da je to dobrim

delom rezultat sezonskog ponasanja virusa.

- Broj novozaraZenih je opao i u zemljama sa velikim obimom vakcinacije i u onim zemljama sa vrlo
malim obimom vakcinacije. Dakle, virus je priblizno istom dinamikom opao. To jasno potvrduje da se
radi o sezonalnosti. Zatim, radi se o prirodi samog virusa zato $to su zbog lepog vremena ljudi mnogo
viSe napolju, gde je daleko manja mogucnost transmisije ovog virusa koji se prenosi kao kapljicna

infekcija. Sli¢no je kao kod gripa kod koga je sezona jesen-zima, dok s proleca iscuri i skoro pa nestane -

pric¢a dr Sekler.

Medutim, u odnosu na grip, korona je dva do tri puta prenosivija.

- Njen reprodukcioni broj ide ¢ak do 4, sto znaci da jedan zaraZeni od korone u proseku zarazi tri, Cetiri
Coveka, dok influenca ima reprodukcioni broj 1,5-1,7. Znaci, osoba obolela od gripa u proseku ne zarazi
ni dva ¢oveka. To nam govori da je korona mnogo prenosivija. Ipak, normalno je bilo ocekivati da ¢e da
opadne broj novozarazenih, a Sto duzi boravak napolju olaksava jos jednu stvar. Kapljice koje izbacujemo

dok pricamo se jako brzo isuse kada je lepo i sun¢ano vreme, a ovaj virus je jako osetljiv na isusivanje.



https://www.blic.rs/korona-virus-srbija

Sunce ne uniStava virus vec¢ ga toplota isusuje, a deo sunceve svetlosti — UV zracenje, ubija ga vrlo brzo -

objagnjava dr Sekler.

Bolest nije pobedena

Kako istiCe nas sagovornik, imati par stotina novozarazenih u ovo doba godine nije nesto Sto uopste

moZe da navede na pomisao da je bolest pobedena.

- Zbog toga Sto Ce virus da pregura leto i onda ¢e da nas saceka kada se zavrsi sezona godiSnjih odmora i
kad bude veca koncentracija ljudi, puni autobusi, Skole, kuce... Kad pocne hladni deo godine i kad po

prirodi stvari vise provodimo vreme u zatvorenom, virus ¢e se vratiti - isti¢e dr Sekler.

U kojoj meri ée se vratiti, kaze, zavisice od obima vakcinacije.

- S druge strane, ta Zestina napada virusa zavisi¢e i od toga sa koliko virusa ¢e da se krene u taj proces.
Pojava novozaraZenih na dnevnom nivou je indikator koliko imamo virusa u transmisiji. Ako budemo usli
sa viSim nivoom, onda ¢e to da bude mnogo drasti¢nije. Svakako, osnov svega je vakcinacija. Ako

iskoristimo ovaj period da se ljudi vakcinisu, to ¢ée umnogome da olaksa situaciju - napominje sagovornik.

Idealan period za vakcinaciju

Prema recima pojedinih lekara koji rade na punktovima, dinamika vakcinacije je opala za deset puta i

vise.

- Jako malo ljudi se vakciniSe. Mislim da je poslata pogreSna poruka da se vracamo u normalu i mnogi su
stekli iluziju da je sve zavrSeno, te su nevakcinisani prestali da razmisljaju da treba da se vakcinisu, jer

"gotovo je, nema potrebe da se vakciniSem ako nisam dosad". Naprotiv, ovo vreme treba da se iskoristi

da se $to vide ljudi vakcini$e i to potpuno bezbedno - naglasava dr Sekler.

Naime, u pocetku masovne vakcinacije u Srbiji kada smo imali po 4.000-5.000 zaraZenih dnevno, dr
Sekler kaZe da je logi¢no bilo da su se degavale infekcije i na samim punktovima za vakcinaciju buduéi da

su bile ogromne guzve.

- Takode, usled velike transmisije virusa vrlo Cesto se deSavalo da se ljudi zaraze izmedu vakcine i
revakcine. Onda nastaje problem nepoverenja u znacaj vakcina, pogresno se povezuje da se osoba

razbolela zato $to se vakcinisala, a takode onaj ko je oboleo posle vakcine mora da ¢eka Sest nedelja da




bi se revakcinisao. Sve je to usporavalo i na neki nacin oteZavalo vakcinaciju. Sada je idealno vreme da se

ljudi vakcinisu, nema guzve - dodaje on.

Prag kolektivnog imuniteta

Nas sagovornik istice da je donja granica kolektivnog imuniteta 60 odsto vakcinisanih. Kako kaZe, kada
predemo 60 odsto vakcinisanih to ¢e znaditi da se nikada viSe nece desiti veliki talasi u pojavi broja

novozarazenih.

- U situaciji sa vise od 60 odsto vakcinisanih, primera radi, imamo grupu od tri coveka — dva su
vakcinisana, jedan nije. Taj jedan koji je infektivan nema koga da zarazi, jer statisticki gledano mala je
Sansa da ce jedan od preostalih dvoje biti nevakcinisan. Ono Sto je jako bitno jeste da treba da se
vakciniSu oni koji su radno aktivni i u pokretu non-stop, a to je mlade stanovnistvo od 20 do 45 godina.

Oni su najmanje vakcinisani, a najviSe se kreéu i oni su jezgro prenosSenja zaraze. Samim tim, oni ¢e biti

najugroZeniji u narednom periodu - isti¢e dr Sekler.

Kako motivisati mlade

Tu se namece pitanje kako motivisati mlade da se vakcinisu, a nas sagovornik ima nekoliko predloga.

- Usled velike potrosnje interneta tokom pandemije, provajderi su zaradili veliki novac. Oni su jedan od
retkih sektora privrede kojima je korona isla u prilog. TroSilo se mnogo vise interneta nego uobicajeno.
Kao drusStveno odgovorne kompanije, bilo bi poZeljno da deo profita vrate kroz neke poklone koji bi
trebalo da budu motivacioni za populaciju koja nije vakcinisana. Recimo, da se mobilni telefoni,
laptopovi, tableti i drugi uredaji dele po nekoliko stotina na nedeljnom nivou. Po sistemu lutrije,

izvlaenje iz baze ko je vakcinisan - kaZe on.

Dodaje da razne zemlje imaju razlicite pristupe.

- Recimo, u Rusiji se dele automobili po sistemu lutrije na nedeljnom nivou. Amerikanci dele pistolje i
puske jer ljudi tamo vole oruZje. Pojedini privatni univerziteti ispla¢uju Skolarine da bi motivisali mlade

da se vakcini$u - navodi dr Sekler.

Ipak, smatra da je potrebno da se napravi tim mladih ljudi, odnosno da upravo mladi budi kreativan tim

koji ¢e osmisliti Sta bi ih motivisalo, buduci da najbolje znaju svoje potrebe.




Sta ¢e biti na jesen

O tome kakva nas situacija sa koronom ocekuje na jesen, dr Sekler kaze da isklju¢ivo zavisi od naseg

ponasanja sad.

- Najpre, od toga koliko se budemo vakcinisali, zatim koliko budemo sprecili transmisiju virusa kako ne bi
usli u jesen sa velikim brojem zaraZzenih. Svakako, broj vakcinisanih koji sada postoji onemogudice pojavu
novozarazenih koja se desila prosle jeseni i zime. Kada obim vakcinacije prede bar 60 odsto, mozemo
sigurno da razmisljamo da broj novozarazenih moze da skoc¢i u piku najvise par stotina, mozda i manje.
To bi znadilo da je jedna kovid bolnica sa vrhunskom opremom i stru¢njacima dovoljna za celu Srbiju i

garancija da svako dobije moguénost da mu bude spasen Zivot - porucuje sagovornik "Blica".

Sudbina korone

Doktor Sekler je jo§ u decembru govorio da ¢e ovaj virus, na kraju, i uz pomo¢ vakcina postati jedan od

uobicajenih korona virusa.

- Cetiri korona virusa koje postoje nisu toliko opasni, ne ubijaju ljude i protiv njih se ne vakciniéemo. Na
kraju, to je sudbina i ovog virusa. Ali da bismo ga naterali da ustukne i pretvori se u nesto bezopasno,
moramo da se borimo vakcinama i preventivnim merama. U prirodi se stvari deSavaju tako da virus
mutira u smislu vece prenosivosti, a manje patogenosti. Recimo, MERS, bliski rodak SARS-a, jako tesko
se prenosio a smrtnost je bila 30 osto. SARS je imao veliku prenosivost, a smrtnost mu je bila 10-11
odsto. Ovaj virus se mnogo lakse prenosi, ali mu je smrtnost znatno manja od ova dva prethodna. Znaci,
ako ga pustimo da se prenosi a uz pomoc¢ vakcine mu onemogucéimo da ubija ljude, dok ne prode svako

kroz kontakt s virusom bilo vakcinalni ili pravi divlji, on ¢e polako da gubi svoju snagu i da postane jedan

od ¢&etiri postojeca korona virusa, odnosno bice peti - zakljuuje dr Sekler.

Fenomen nosSenja maski u Japanu

Doktor Sekler navodi interesantan ali uverljiv primer Japana koji dokazuje da maske "rade svoj posao":

- Japan je zemlja koja ima 4-5 odsto vakcinisanih, $to je za oko deset puta manje od nas. Zemlja je pet
puta veéa od Srbije, a ima 125 miliona stanovnika, Sto je 20 puta viSe od nas. Dakle, mali obim
vakcinacije, ogromna gustina populacije, a broj umrlih od kovida u Japanu do sada je 14.000, samo duplo
viSe nego u Srbiji. S druge strane, ukupan broj obolelih u Japanu u odnosu na Srbiju je isti — 715.000. Isti

je broj obolelih u Srbiji i Japanu koji ima 20 puta viSe stanovnika od nas a 10 puta manje vakcinisanih.




Sta je razlog tome?

- Maske. To je zemlja gde je 2011. godine radeno istrazivanje, kada nije bilo nikakve pandemije, i
ustanovljeno je da 30 odsto Japanaca nosi masku svaki dan. Nose je zbog toga Sto je guzva u metrou i
smatraju da je nekulturno da nekom dises za vrat, Sto je neminovno ako je guzva i ljudi bukvalno stoje na
jednoj nozi. Ta kultura noSenja maski u Japanu pocela je joS od 19. veka. Tada je to bilo zbog zagadenja,
razvoja rudarstva, to je period Japana kada se ubrzano industrijalizovao i otvarao prema Zapadu.

Takode, i kultno se nose jer postoji dosta rituala u japanskoj tradiciji kada se nose maske - kaze dr Sekler.

Osim toga, Japanci se ne pozdravljaju rukovanjem niti ljubljenjem, ve¢ naklonom.

- Znaci, nema nikakvog dodira u pozdravljanju u cinu susreta ljudi i to je jedan bitan momenat koji
smanjuje transmisiju virusa. Kada se pojavila korona, vlada u Japanu je odmah rekla da se nose maske i
to je 100 odsto prihvaceno od strane stanovnistva. Takode, nakon relaksiranja mera oni svi i dalje nose

maske. Japan je odli¢an primer i dokaz $ta znaci maska - porucuje dr Sekler.

Neophodna studija o prokuzenosti

Nas sagovornik smatra da bi bilo znacajno da se u Srbiji uradi epidemioloska studija gde bi se ispitalo
prisustvo antitela kod ljudi koji niti su preboleli koronu, niti su vakcinisani, niti poticu iz porodica u

kojima je bilo obolelih.

- Kada bi se ispitao taj segment ljudi, to bi nam ukazalo o prokuZenosti i time bismo konac¢no dobili neki
podatak o tome koji je udeo populacije koja nije vakcinisana, a zasti¢ena je. Takode, potrebno je da se
neko ozbiljno pozabavi time kada isti¢e zastita od vakcine i kad bi bio idealan momenat da se primi nova
vakcina i koja. Mi smo bili idealna zemlja za to, s obzirom na to da imamo Cetiri razli¢ite vakcine, 3to je
vrlo retka sitacija u svetu, ako ne i jedinstvena. Na svega par hiljada uzoroka mogli su da se dobiju

znacajni rezultati koji bi se koristili u proceni - kaze dr Sekler.

Danas




J-pacijente-stalno-su-pristizaii-n

= @& Najnovije Politika~ Dijalog ~ Druitvo ~ Ekonomija Svet Sport Kultura~ Ljudi Beograd BBC Magazin~

W DrRUSTVO |

Steva Stanigi¢, nagelnik odeljenja intenzivnog lecenja Klinike za infektivne bolesti Univerzitetskog
Klinitkog centra Ni§

Infektolog iz NiSa: Nismo stizali da
ozalimo umrle kovid pacijente, stalno su
pristizali novi (VIDEO)

ovica Mila -
i Qlomess § ¥ & O & A5

200620211919 SEEy

EURO2020

PRATITE
FUDBALSHKI SPEKTAKL

=l
B cOw ww

W NAJNOVIJE |
Drustvo « danas 09:53

Petkovi¢: Pristina zabranila
Udovi¢i¢u ulazak na teritoriju
Kosova

Sport . danas 09:40

Dokovi¢ zapoéeo 326. nedelju na
vrhu ATP liste

Svet . danas 09:10

n P Kucajte ovde da biste pretraili

Infektolog iz NiSa: Nismo stizali da oZalimo umrle kovid pacijente, stalno su pristizali novi

U pocetku, kada je vladao i najveci strah, nismo imali zastitnu opremu. Nismo imali dovoljno kreveta, niti dovoljno kiseonicnih
mesta, pa smo na jedan oksigenator vezivali i po dva pacijenta.

Imali smo ogroman priliv obolelih, a nijedan lek koji je garantovao izlecenje, te smo lutali, pa u o¢aju, na primer, davali previse
antibiotika, sto je bilo pogresno. Veliki broj pacijenata je umirao, a nismo imali vremena ni da ih oZalimo, jer su stizali novi.
Zdravstveni sistem je stalno bio na ivici pucanja, ali to se na sre¢u ipak nije dogodilo. Sada je situacija drugacija i vidi se svetlo na
kraju tunela, kaZe Steva Stanisi¢, infektolog, anesteziolog i nacelnik odeljenja intenzivnog lecenja niske Klinike za infektivne
bolesti, koji je od samog pocetka epidemije bio “na prvoj liniji borbe protiv kovida 19”.

Stanisi¢ je na Dan drZzavnosti Republike Srbije 15. februara ove godine dobio Zlatnu Sretenjsku medalju za zasluge (u borbi
protiv epidemije kovida 19), nakon sto mu Grad Ni$ mesec dana ranije nije dodelio najve¢u gradsku nagradu “11. januar”, za
iste zasluge, a za koju su ga kandidovali jedna gradska opstina i neka udruzenja.

Inicijativu da ponese takvo gradsko priznanje prethodno je na drustvenim mrezama pokrenuo veliki broj njegovih kolega iz
niskog Univerzitetskog klinickog centra, navodeéi izmedu ostalog da je re€ o “najkompetentnijem lekaru u NiSu za

A

organizaciju i leCenje kovid bolesnika”, “pravom heroju”, “istinskom junaku” i “ljudini”.

Nas sagovornik je i sam oboleo od kovida 19 kada je hitno usao u odeljenje intenzivne nege kako bi reanimirao pacijente zbog
Cega nije stigao da obuce kompletnu zastitnu opremu.

¢ Sa kakvim ste se sve problemima susretali od pocetka epidemije korona virusa do danas? Bili su prilicno brojni i razliciti.

Bilo je mnogo nedoumica i prilicno lutanja. To se deSavalo ne samo kod nas ve¢ i u celom svetu, dok nismo saznali
patofizioloski mehanizam ove nove bolesti. U pocetku, kada je viadao najvedi strah, nismo imali zastitnu opremu. Nismo imali




dovoljno kreveta. Zbog kontagioznosti korona virusa bile su zabranjene obdukcije i preporudivan je sto maniji kontakt
zdravstvenih radnika sa pacijentima. Imali smo normalan ritam rada, odnosno dezurstva od 16 sati, a subotom i nedeljom po
24 sati, Sto se ispostavilo kao nerealno. U niskom UKC su menjane koncepcije, pa su pacijenti najpre bili u zgradi stare
hirurgije, a na kraju u novom UKC, gde su uslovi bolji, ali je zaustavljeno le¢enje drugih bolesti...

Imali smo veliki broj pacijenata, a nismo imali pravi smestaj, niti mogli da im pruzimo pravu pomod¢. Poseban problem je bio
Sto smo procentualno imali izuzetno veliki broj teSko obolelih, sa potrebom za intenzivnim le¢enjem. Imali smo i veliki broj
smrtnih ishoda, te veliku smrtnost ljudi koji su zavrSavali na respiratoru.

Veliki broj nasih pacijenata je imao akutnu respiratornu insuficijenciju i odjednom se javila enormna potreba za kiseonikom.
Gde nije bilo kiseonicnih mesta dovozene su i odvozene boce sa kiseonikom, pa se javijala potreba za dodatnim zdravstvenim
radnicima. Situacija je premasivala sve nase kapacitete- oksigenatore, kiseonicka mesta, maske za neinvazivnu ventilaciju,
repiratore... Sada toga ima dovoljno. To je u hodu reSavano, ali ne svuda, ve¢ u modernijim zdravstvenim ustanovama, kao
Sto je, recimo, nova zgrada UKC NiS. Mi na Infektivnoj klinici, pak, imamo samo cetiri do osam mesta sa razvedenim
kiseonikom, odnosno kreveta sa kiseonickim mestima. Klinika nije renovirana 14 godina, od kanalizacije pa nadalje, i to joj sad
predstoji.

U nekim periodima, u prvom delu epidemije, imali smo veliki priliv pacijenata i- terapijski nihilizam. Nismo imali nijedan lek koji
je garantovao izleenje. Na raspolaganju nam je bilo malo lekova i svi su bili neefikasni. U pocetku je, zapravo, 100 odsto
terapije bilo eksperimentalno. Pacijentima smo, tako, davali “hidrohlorokin”, koji se kasnije ispostavio kao neefikasan. Davali
smo im i antibiotike, previse antibiotika, koji ne deluju na viruse, sto je naravno bilo pogresno. Ali, davali smo ih u ocaju i
nemod, iz zelje da makar spre¢imo da sve zakomplikuje superinfektivna bakterijska infekcija.

Zdravstveni radnici su bili u strahu, pod psihickim pritiskom i na ivici izdrZljivosti. Mnogi su radili krajnje naporno. Usput smo
ucili, edukovali smo se u hodu, Sto brze. Morali smo da ukljucujemo i kolege kojima lecenje ove bolesti nije specijalizacija. | oni
su morali da se bore kod najtezih slucajeva, a nisu bili vicni. Do sada smo imali 11 konsenzusa (protokola, vodica za lecenje),
baziranih na saznanjima o tome $ta su nove preporuke u svetu- Evropi, Rusiji, Kini, SAD.

o Zdravstveni sistem je ocigledno bio prenapregnut. Da li je u nekom trenutku doslo do pucanja?

Sve to je zahtevalo opstu mobilizaciju zdravstvenog sistema koiji jeste bio doveden do kriticnih granica. Na srecu, nije doslo do
pucanja- a to bi znacilo da kriti¢nim pacijentima kojima je u roku od nekoliko minuta trebao kiseonik nismo mogli da ga damo.
Alj, stalno smo bili na ivici, na klackalici. Zaustavili smo redovni rad u klinikama, pretvarali smo ih u kovid klinike, svuda gde je to
bilo moguce instalirali smo kiseonik, nekada smo na jedan oksigenator vezivali po dva pacijenta, $to se, naravno, ne
preporucuije ali je bilo nuzno.

« Staje, ipak, bilo i jeste najteze?

Jako je naporno, pre svega psihicki. Vladala je neizvesnost, narocito na pocetku, imali smo posla sa nepoznatom bolescu.
Vremenom smo utvrdili neku pravilnost- od sedmog do 12 dana moZe dodi do pogorsanja- razbuktava se virusna
pneumonija, javija se burniimunoloski odgovor, na kraju dolazi do otkaza organskog sistema.

Pored teskih i srednje teskih klinickih slika koje su se zavrSavale smrcu, imali smo i pacijente sa laksim tokom bolesti koji su,
takode, iznenada umirali. Kod svih nasih pacijenata postoji strah, jer su i oni vidali da situacija moZe zacas da se preokrene.
Strepe oni, a strepimo i mi da li ¢e sedmog, osmog, devetog dana da krenu ka izle¢enju ili ka smrtnom ishodu...




Dakle, najvedi teret je neizvesnost kojim ¢e tokom i¢i bolest, a najteza je nemoc da to predvidimo i sprec¢imo najtezi ishod. U
roku od samo nekoliko sati je dolazilo do naglog pogorsanja i smrtnih ishoda. To je izuzetno tesko gledati, a pritom ste
nemocni da pomognete. Vidite da vam pacijent klizi ka loSem, a sve ste ucinili da se to ne desi. Onda grozni¢avo razmisljate,
Zelite da pomognete iz dubine srca, iz petnih Zila, ali...

Takvih, najtezih trenutaka bilo je puno. Ali, svaki novi slucaj potiskuje stare. Nemate vremena da Zalite, stizu slededi pacijenti
koje treba leciti, morate da pratite otkriéa i preporuke iz sveta, morate da dajete hiliade saveta prijateljima, rodbini,

zabrinutim gradanima, a svesni ste da za ovu bolest nema efikasnih lekova.

Naravno, nasuprot tome, najveca sreca je kada se stanje pacijenta popravi, a posebno kada se ono popravi iznenada.
NaZalost, takvi iznenadni oporavci bili su mnogo redi.

¢ Dalli ste sve to o ¢emu govorite, odnosno taj i takav posao “nosili kuci”?

Foto: Privatna arhiva

Kad dodemo kudi, supruga- koja je takode lekar, i ja potpuno smo iscedeni. A onda krecu telefoni, viberom se Salju
laboratorijski i drugi rezultati. Pocinje onlajn savetovaliste. “Crvena zona” i u kuci. Naravno, ne mozete da odbijete rodbinu,
prijatelie, ai sve druge zabrinute ljude koji vas zovu.

¢ Koliko vam je bila i jeste vazna podrska sugradana i javnosti?

Imamo takvu podrsku i veoma je vazna. Ranije su zdravstevni radnici ¢esto sluZili za treniranje strogoce, a lekari su bili sinonim
za korupciju. Nakon ove epidemije, pogled na lekare i druge zdravstvene radnike se promenio nabolje.

« Sta se posle dosadasnjih iskustava u le¢enju kovida 19 ispostavilo kao posebno vazno?

Jako je vazan pravi tajming- da pacijent dode pre druge sedmice bolesti, a da mu se odgovarajudi lek da u pravo vreme, posto
se neki od njih daju na pocetku infekcije, a drugi kada se bolest razvije. Jako je vazno pratiti nova dostignuca u svetu.

Mi smo brzo dobijali lekove, ali oni nisu pokazivali vecu efikasnost. Antivirusni lekovi se nisu pokazali dovoljno efikasnim, a bilo
je bitno da se daju na pocetku, u kovid ambulantama. Poslednijih meseci u SAD su pronadeni lekovi koji sprecavaju vezivanje
virusa za Celije pluca, odnosno sprecavaju ulazak u ¢elije domacina, a daju se u kovid ambulantama pacijentima sa visokim
rizikom- dijabetesom, autoimunim bolestima, imunodeficijencijom, i slicno. | ti lekovi su dosli kod nas, ali ih nismo mnogo
davali. Pojavili su se i imunomodulatorni lekovi- kortikosteroidi, koji koce burne imunoloske reakcije, a onda i vakcine, koje su
izuzetno vazne u specavanju epidemije.

* Kakva je sada situacija u vezi sa epidemijom i lecenjem korona infekcije?

Vidi se svetlost na kraju tunela. Nadam se da se situacija polako smiruje, posebno ako se nastavi ozbiljniji tempo vakcinacije.
Ipak, ima straha od novih sojeva, sada je aktuelan “indijski”, a neke vakcine imaju efikasnost od nesto vise od 70 odsto...
Dobro je da imamo sve vakcine, a na jesen, ako se desi novi pik- nece biti buran. Takode, sada imamo strategiju, a i

novoizgradene kovid bolnice koje mogu da prime nove udare.

Politicki nepodoban covek u skafanderu




Lekari UKC Nis u decembru prosle godine ipak nisu predioZili da Steva Stanisi¢ dobije ovogodisnju nagradu grada Nisa ,,11.
januar” za izuzetno angazovanje u borbi protiv kovid epidemije, uprkos tome $to su prethodno na drustvenim mrezama
pokrenuli takvu incijativu. Od inicijative su odustali nakon razgovora sa StaniSiéem, kome, kako im je rekao, nije vazno da
bude licno eksponiran, tim pre sto su izgledi da nagradu dobije minimalni jer je “politicki nepodoban”.

Za razliku od njegovih kolega, na ideji da StaniSi¢a treba kandidovati za najviSe gradsko priznanje istrajali su drugi predlagaci-
UdruZenje za ocuvanije tradicije i ulepsavanje Palilule “Sokace”, Aktiv veterana NiSa i gradska opstina Palilula. Komisija za

nagrade Grada NiSa mu nije dodelila nagradu.

—Meni je daleko znacajnije od bilo koje nagrade da je takva inicijativa potekla od mojih dragih i cenjenih kolega i da je dobila
veliku podrsku. Sve ostalo je politika- znamo ko sedi i odlucuje u takvim komisijama, a ja se ne bavim politikom, nisam politicki
podoban, nisam “¢lan stranke”, govorim javno o situaciji za “nepodobne” medije... Takode, ne spadam u one kojima je vazna
samoreklama, trudim se da radim svoj posao, da u tome dam sve od sebe. Zato je bilo bolje da se za nagradu kandiduju oni
kojiimaju viSe izgleda da je dobiju- rekao je tada Stanisic za Danas.

On je kazao da je kolegama iz UKC predloZio da umesto njega kandiduju “njegovu” Kliniku za infektivne bolesti, koja je od
2009. godine na prvoj liniji borbe protiv razlicitih epidemija, ali da oko toga nije bilo konsenzusa, jer je klinika tokom aktuelne
epidemije pauzirala dva meseca zbog renoviranja, a bilo je i drugih “izazova” u funkcionisanju.

Neki od lekara koji su inicirali StaniSiéevu kandidaturu za najviSe gradsko priznanje kazali su za nas list da je i njegovo
reagovanije na inicijativu “pokazalo o kakvom se kvalitetnom strucnjaku i skromnom ¢oveku radi”. Oni su dodali da ée se u
narednom periodu “zalagati za njegovo postavljenje na mesto direktora Klinike za infektivne bolesti, Ciji bi rad i funkcionisanje
trebalo unaprediti”. Direktore klinika, inace, postavlja direktor UKC Zoran Perisic, koji je i funkcioner SNS-a.

Grupa zdravstvenih radnika je na drustvenim mreZzama inicirala da StaniSi¢ ponese najznacajniju nisku nagradu nakon sto je
predsednik Srbije Aleksandar Vuci¢, na Dan primirja u Prvom svetskom ratu, 11. novembra 2020, dodelio najvisa drzavna
priznanja pojedincima i institucijama koje su bile ,,na prvoj liniji fronta borbe protiv kovida 19 i ,,spasile mnoge, mnoge
Zivote”. Ni medu njima nije bilo Stanisica.

— Nije na spisku za dodelu, ali za mene zasluZuje orden sa andeoskim krilima, za sve ono $to je uradio za vreme kovid
epidemije- Steva Stanisi¢. Covek koji je kao nacelnik intenzivne nege Infektivne Klinike u NiSu proveo vie vremena u
skafanderu nego sa svojom porodicom, covek kaji je sa respiratora ,,skinuo” pacijenta posle 38 dana, ¢ovek koji uvek govori “
Za mnom...” a ne ,,Napred!“. Kulturan, obrazovan, nenametljiv, ne reklamira se- napisao je tada hirurg niskog UKC Bojan
Jovanovic.
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STUDIJA Medicinskog univerziteta u Insbruku dokazuje da se i
nakon izleenja od korona virusa stice stabilan dugoroéni
imunitet.

NESRECE Qolzo
GORI AUTOBUS NA ZVEZDARI:
Na lice mesta hitno stigli

OKO 10 Zasova u ulici Matice Srpske
na Zvezdari zapalio se autobus

NESRECE Qolzo
SEST 0SOBA
POVREDENO U

- Mozemo biti veoma sigurni da sticemo imunitet. Mozda lakse i sigumnije stiéemo Imunitet
preko vakcine, jer se time Izbegava opasnost od dugorotnih posledica - rekao je autor studije
Florian Dajzenhamer agencijl APA.
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On Je Istakao da oni kojf su prelezall koronu imaju Imunitet R e i 2
733 MILIONA!
- Virus razume samo jedan jezlk, a 10 je ubljanje imunitetom - dodao je $ef Odeljenja za iy

£ Drzavni revizori
neurolmuniloglju

VISE OD 5 MILIONA EKSPLOZIJA KORONE NA -
DATIH DOZA VAKCINE U JESEN? Epidemiolog -
SRBIJI: Skoro 2 i po 8 Radnmilo Petrovié izneo
Erste Energetska Efikasnost

NISMO POBEDILI = 0 GEMU SE RADI? Srbi Kredit kojl vraca deo vadeg novca
KORONU, ALI SMO piju najvise vitamina u

Najnovije vesti

ﬂ P Kucajte ovde da biste pretraili

STUDUJA Medicinskog univerziteta u Insbruku dokazuje da se nakon izlecenja od korona virusa
stice stabilan dugorocni imunitet.

- MoZemo biti veoma sigurni da sticemo imunitet. MoZda lakse i sigurnije sticemo imunitet preko
vakcine, jer se time izbegava opasnost od dugoroc¢nih posledica - rekao je autor studije Florian
Dajzenhamer agenciji APA.

On je istakao da oni koji su preleZali koronu imaju imunitet.

- Virus razume samo jedan jezik, a to je ubijanje imunitetom - dodao je Sef Odeljenja za
neuroimunilogiju.

Dajzenhamer kaze da moZe savetovati izlecenima da, i pored toga, prime vakcinu.

- Vakcina je samo dodatni Stih u ruci, kojim se dobija kona¢an mir. To je ultimativna zastita. Nije mi

poznat nijedan izvestaj u kojem je neko ko je izle€en i potom vakcinisan ponovo oboleo - rekao je
austrijski strué¢njak.

Prema njegovim recima, izleCeni koji se dodatno vakciniSu imaju gotovo stopostotnu sigurnost da se
viSe nede inficirati.

- Analize jasno pokazuju ogromnu reakciju imuniteta, kada izleCeni jednom, nakon Sest do 12
meseci, prime vakcinu - objasnio je on.
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Doktor Predrag Duri¢ kaZe da je nemoguce davati prognoze o epidemioloskoj situaciji na jesen i da je
pandemija dinamiéan proces.

Doktor Predrag Buri¢ kaze da je za kraj epidemije koronavirusa potrebno da produ Eetiri nedelje bez novih
slucajeva zaraze. On istice da je cifra od 50 odsto vakcinisanih za kraj epidemije arbitaran stav.

ﬂ P Kucajte ovde da biste pretrazili

Dr Duri¢: Kraj epidemije kada produ Cetiri nedelje bez novih slucajeva zaraze

Doktor Predrag Puri¢ kaZze da je nemoguce davati prognoze o epidemioloskoj situaciji na jesen i da je
pandemija dinamican proces.

Doktor Predrag Duri¢ kaZze da je za kraj epidemije koronavirusa potrebno da produ cetiri nedelje bez
novih slu¢ajeva zaraze. On isti¢e da je cifra od 50 odsto vakcinisanih za kraj epidemije arbitaran stav.

»Miimamo stotinjak slucajeva i to nije mali broj,,, kaZze doktor Puri¢ za Nova S.

Na pitanje koliko je Srbija daleko od pobede nad koronom i da li je preuranjeno popustanje mera, dr
Duri¢ kaZe da je na nacionalnom nivou tesko prognozirati koliko smo daleko od kraja epidemije i da ne
mozemo da predvidamo ponasanje virusa u predstojet¢im nedeljama.

Govoredi o popustanju mera, Predrag Puri¢ navodi da one moraju da se postepeno popuste i da ako
nema pogorsanja onda se moZe nastaviti sa popustanjem, odnosno da to treba da bude, kako navodi,
gradualni proces.




,0d pocetka godine u Srbiji nismo imali nivo mera koji je bio neophodan i koji je predlagala vecina
stru¢njaka“, kaze Purié i dodaje da ne vidi da se neke mere sprovode na nivou opste populacije. On kaze
da je manji broj novozarezenih ohrabrajudi podatak, ali uz ograncenje da se, kako podseca, testira manje
ljudi nego mesecima unazad.

,Nije svrsihshodno odredivati datume kada ée epidemija da mine ili oslabi. Pandemija je dinamican
proces”, porucuje srpski lekar.

On podseca da su neke zemlje koje su proglasile pobedu, kao $to je Cile, sada suocavaju sa pogorsanjem
situacije i dodaje da se tim odredivanjem datuma ne $alje svrsishodna poruka.

Upitan o najavi novo talasa koronavirusa tokom jeseni, dr Buri¢ kaZe da je nemoguce davati bilo kakve
prognoze jer se one daju na osnovu pretpostavki, kao i da ne znamo da li ¢e oslabiti imunitet ili se
pojaviti neka varijanta virusa.

,Svrsishodnije je ponasati se kao da postoji rizik za pogorsanje situacije i da postoje mehnizmi koji ¢e biti
brzo uvedeni ako se situacija pogorsava i to moZe da se vidi samo onda kada postoje dobri mehanizmi
prikupljanja podataka i to relativno izostaje”, porucuje Duric.




