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Da li su moguće zloupotrebe u naplati participacije 

Prošle godine u Republički fond zdravstvenog osiguranja slilo se tri milijarde i 300 miliona dinara od 
participacije. Od toga su zdravstvene ustanove od pacijenata naplatile oko 850 miliona dinara za 
zdravstvene usluge. Da li su u naplati participacije za zdravstvene usluge moguće zloupotrebe? 

O naplati participacije malo ko u zdravstvu želi da govori. Ni u jednom od deset beogradskih domova 
zdravlja nisu hteli pred kameru. Pisani odgovor stigao nam je jedino iz Doma zdravlja Čukarica – da su 
prošle godine naplatili participaciju u iznosu od gotovo 19 miliona 165 hiljada dinara. 

"Osiguraniku izdajemo primerak priznanice. Blok priznanica je numerisana brojevima koji se evidentiraju 
prilikom preuzimanja od dobavljača koji je zadužen za štampanje serijskih brojeva. Priznanice nikada 
nismo štampali iz kompjutera, jer bi to bio ogroman trošak papira i tonera koji ne možemo da 
pokrijemo", naveli su iz DZ "Simo Milošević u Čukarici.  

Priznanice iz kompjutera mogu da dovedu do zloupotrebe, tvrdi doktorka, koja je želela da ostane 
anonimna, kako bi izbegla probleme na poslu.  

"Kada se štampa priznanica, na priznanici postoji broj, a u elektronskoj formi, odnosno u fakturi ne 
ostaje taj broj priznanice. Sistem je omogućio medicinskim sestrama da unište priznanicu koja je trebalo 
da ostane zdravstvenoj ustanovi, da proglase da je pacijent oslobođen od plaćanja participacije po bilo 
kom osnovu koji im u tom trenutku padne na pamet. Problem jeste i u tome što postoje kategorije 
pacijenta koji su oslobođeni po osnovu Zakona plaćanja participacije, ali RFZO to nije uredio tako da se 
to može videti prilikom očitavanja zdravstvene kartice", kaže doktorka. 

U Republičkom fondu za zdravstveno osiguranje tvrde suprotno.  



 
 

"Medicinska sestra vidi da li imate osnov oslobađanja, ona vas oslobađa, nema na osnovu čega da vas 
oslobodi ukoliko to ne piše u meopu – našoj matičnoj evidenciji osiguranika. Ne može niko da klikne 
kada on želi niti može da po izboru nekome naplati participaciju", ističe Nemanja Velikić iz RFZO-a. 

I dok u Fondu ističu da u redovnim kontrolama nisu pronašli nepravilnosti, državni revizori uočili su u 
nekim zdravstvenim ustanovama da se iznos participacije koju su naplatile, ne podudara sa iznosom na 
elektronskoj fakturi prikazanoj Fondu. Jedan dom zdravlja naplatio je skoro dva miliona dinara manje 
nego što je trebalo po broju pacijenata. Račune nisu izdali za oko 40.000 pruženih zdravstvenih usluga.  

"Zdravstvene ustanove uglavnom nedovoljno vode računa o korišćenju blokova računa. Čim zaduživanja 
nema, postoje razne pretpostavke sa kojima revizor ne može da se bavi, ali možda može neki blok koji 
nije štampan u toj seriji, možda je neka zloupotreba u smislu da se usluga izvrši, pacijent ode, a da se 
blok ne izda, a novac naplati, dakle, raznih opcija imaju, ne vrši se ni sravnjavanje odgovarajuće tih 
blokova i upravo tu leži najveći rizik od moguće zloupotrebe", kaže Duško Pejović, predsednik Državne 
revizorske institucije. 

Rizik je i to, kažu revizori, što nije propisano da račun mora da ima serijski broj, a sestre ga mogu 
upisivati rukom. Propisima nije utvđeno ni ko sme da štampa i distribuira obrasce računa, pa to može, 
kažu u RFZO-u, i sama zdravstvena ustanova.  

Preporuka Državne revizije nadležnim organima je da razmotre mogućnost obezbeđivanja jedinstvenog 
softvera za sve zdravstvene ustanove, koji bi obezbedio logičku kontrolu obaveze plaćanja participacije, 
automatsko utvrđivanje redosleda izdavanja računa i automatsko štampanje. 

 

 

U Srbiju na operaciju – kvalitet, gostoprimstvo i dobre cene 

Srbija je sve interesantnija i za zdravstveni turizam. Laserska operacija kičme kod nas košta 1.200 evra, u 
nekim evropskim zemljama i do pet hiljada evra. Kod njih je uvećanje grudi dva puta skuplje, a promena 



 
 

pola i do sedam puta. Procenjuje se da bi, zbog zdravstvenog turizma, Srbija godišnje mogla da ima i do 
100.000 posetilaca. 

Sledeći veliki događaj koji će privući brojne goste iz inostranstva jeste Nišvil od 2. avgusta, na kojem 
nastupa i Bob Geldof. Međutim, nisu samo festivali, lepa priroda i hrana ono što nam dovodi turiste, već 
i zdravstvene usluge. 

Zbog njih su nedavno nemački novinari i lekari obišli Vrnjačku banju i Banju Koviljaču, privatne ordinacije 
i kliničke centre u Beogradu i Nišu. 

"Nisam prvi put u Srbiji, ali posebno naglašavam da Srbija u ovoj oblasti može da bude top destinacija – 
nudite kvalitet, gostoprimstvo, dobru uslugu sa dobrim cenama. Obećavam da ćete u Nemačkoj imati 
dobru promociju i našu preporuku", kaže Peta Beka, profesor turizma iz Nemačke. 

Stručnjak za zdravstveni turizam iz Nemačke Dita Vajrah kaže da je oduševljena onim što je videla i kakva 
se usluga ovde pruža. Impresioniran je i brojem lekara i uslovima u bolnici.  

"Moja sugestija je da natpise napravite i na nemačkom jeziku, da znamo kuda idemo, jer će Nemci tek 
dolaziti", navodi Eva Ševas, stomatolog iz Nemačke. 

Od dentalnog i estetskog turizma, preko oftalmologije, ortopedije, kardiologije, kardiohirurgije sve to je 
interesantno i stranim državljanima, ali i našima u dijaspori. Jer su cene pojedinih usluga i 70 odsto 
jeftinije.  

"Ja živim u Berlinu, imamo i stare i nove bolnice. Da se razbolim, ja bih više voleo da me ovde leče", kaže 
novinar iz Nemačke Horc Švarc. 

Kako poboljšati promociju  

Zamenik direktora KC "Niš" Vladan Ćosić kaže da su im pokazali izuzetan prostor u koji su se uselili pre 18 
meseci, lep, funkcionalan, operacione sale, sobe i opremu. 

"Nadamo se da ćemo ispuniti njihova očekivanja i početi saradnju, dovođenje gostiju iz Nemačke u našu 
ustanovu", kaže Aleksandar Jokić, direktor Specijalne bolnice Banja Koviljača. 

Ustanove, koje su uključene u razvoj zdravstvenog turizma, prolaze brojne provere, od opštih uslova do 
kvaliteta i bezbednosti da bi dobile sertifikat Ministarstva zdravlja.  

"Koje procedure rade, da li imaju adekvatan cenovnik, kvalifikovano osoblje, estetski momenat, da li 
mogu pacijenti da plaćaju i karticom, imaju li sajt, poznavanje jezika, na sve te detalje se obraća pažnja", 
kaže Marijan Novaković iz Radne grupa Ministarstva zdravlja za zdravstveni turizam. 

Uskoro u Srbiju dolaze i novinari iz Stokholma, Kopenhagena, Helsinkija, a Srbija će svoj zdravstveni 
turizam predstavljati i na turističkim sajmovima. 



 
 

 

 

Novi helikopteri opremljeni najboljom medicinskom opremom 

Ministar unutrašnjih poslova Nebojša Stefanović i ministar zdravlja Zlatibor Lončar prisustvovali su 
prezentaciji opreme za medicinski transport pacijenata, koju je Ministarstvo unutrašnjih poslova 
nabavilo za nove helikoptere "erbas H-145M". 

Nebojša Stefanović i Zlatibor Lončar su potpisali Ugovor o poslovno-tehničkoj saradnji između dva 
ministarstva koji definiše zajedničko delovanje pripadnika Helikopterske jedinice i Hitne pomoći u 
situacijama kada je neophodna upotreba helikoptera za prevoz pacijenata.  

Stefanović je istakao da će novi helikopteri, koji su opremljeni savremenom medicinskom opremom uz 
prisustvo lekara obučenih za rad u njima, omogućiti kvalitetniju i bolju zaštitu, kao i brži transport 
pacijenata do zdravstvenih ustanova. 

Takođe, istakao je dobru saradnju na terenu pripadnika policije i osoblja Hitne pomoći.  

"Drago mi je da ova saradnja svakog dana napreduje i trudićemo se da je sa ekspertima iz Ministarstva 
zdravlja dalje razvijamo i da građani Srbije znaju da na svoju državu uvek mogu da se oslone", poručio je 
Stefanović. 

Ministar Lončar istakao je da su građani Srbije dobili najsavremenije helikoptere sa najboljom 
medicinskom opremom koja trenutno postoji u Evropi. 

Objasnio je da je ugovorom definisan način rada i reagovanja Helikopterske jedinice i Hitne pomoći u 
situacijama kada mora da se ode po pacijenta, da mu se ukaže pomoć i da se hitno preveze do neke 
zdravstvene ustanove. 

"Građani Srbije mogu od danas da računaju na uslugu koju do sada nisu imali u ovim uslovima", rekao je 
Lončar.  



 
 

 

 

UPOZORENJE INSTITUTA "BATUT" U ovim zemljama Bliskog istoka postoji rizik od infekcije korona 
virusom 

Institut za javno zdravlje Srbije "Dr Milan Jovanović Batut" upozorio je danas putnike i hodočasnike da je 
u nekim državama na Bliskom istoku registrovan bliskoistočni respiratorni sindrom - korona virus i da 
postoji rizik od infekcije. 

"Putnici којi putuјu nа Blisкi Istок, Аrаbiјsко pоluоstrvо i susеdnе zеmljе pоtrеbnо је dа budu upоznаti 
dа је nа tоm pоdručјu prisutаn Blisкоistоčni rеspirаtоrni sindrоm – коrоnа virus MERS-CoV, као i dа 
pоstојi riziк оd infекciје оvim virusоm", navodi se na sajtu ovog Insituta, koje je objavljeno danas. 

Blisкоistоčni rеspirаtоrni sindrоm (MERS-CoV) је virusnа bоlеst која је rеgistrоvаnа u pојеdinim 
zеmljаmа Blisкоg Istока - Sаudiјsкoj Аrаbiјi, Uјеdinjеnim Аrаpsкim Еmirаtima, Каtаru, Јоrdаnu, Оmаnu, 
Кuvајtu, Јеmеnu, Libаnu, Irаnu i Egiptu. Оvu bоlеst izаzivа virus nаzvаn коrоnа virus MERS-CoV. 

U "Batutu" za "Blic" kažu da ipak nema potrebe za brigom. 

- Ovo je samo upozorenje za naše turiste koji u ove zemlje putuju u vreme hadžiluka koji traje od 9. do 
14. avgusta, jer se tada taj virus najčešće javlja. Iako je za naše turiste nizak rizik od oboljevanja, nije na 
odmet upozoriti, to je nešto što činimo svake godine - rekli su za "Blic" iz "Batutua". 

Simptоmi 

MERS-CoV је акutnа bоlеst sistеmа оrgаnа zа disаnjе која sе ispоljаvа pојаvоm pоvišеnе tеmpеrаturе, 
grоznicоm, каšljеm i prоblеmimа sа disаnjеm. Tеžinа bоlеsti mоžе dа vаrirа оd blаgih, gоtоvо 
nеprimеtnih simptоmа, dо tеšкih оbliка, s mоgućim smrtnim ishоdоm, navodi "Batut" 



 
 

Оsоbа mоžе biti zаrаžеnа, а dа nе ispоljаvа simptоmе bоlеsti i prеdstаvljа izvоr infекciје zа drugе 
оsеtljivе оsоbе. Zаpаljеnjе plućа је čеst nаlаz коd оbоlеlih. Simptоmi оd strаnе sistеmа оrgаnа zа 
vаrеnjе, uкljučuјući prоliv, tакоđе su јаvljајu, navodi se na sajtu "Batuta". 

Оsоbе s pоvеćаnim riziкоm оd rаzvоја tеšке fоrmе bоlеsti zbоg MERS-CoV su оsоbе sа hrоničnim 
pоrеmеćајimа plućnоg sistеmа, mеtаbоličкim pоrеmеćајimа (uкljućuјući prе svеgа šеćеrnu bоlеst), 
bоlеsnici s bubrеžnоm insuficiјеnciјоm, bоlеsnici sа mаlignim tumоrimа, stаriје оsоbе, као i 
imunокоmprоmitоvаnе оsоbе/оsоbе sа оslаbljеnim imunоlоšкim sistеmоm. 

Kаkо sе virus prеnоsi 

Prеtpоstаvljа sе dа su glаvni izvоr infекciје јеdnоgrbе каmilе. Mоgućе је prеnоšеnjе virusа sа inficirаnе 
оsоbе nа drugе оsоbе u blisкоm коntакtu (pоrоdicа, zdrаvstvеni rаdnici i slično). 

Iако sе dо sаdа riziк оd infекciје оvim virusоm оd strаnе Svеtsке zdrаvstvеnе оrgаnizаciје i Еvrоpsкоg 
cеntrа zа коntrоlu bоlеsti оcеnjuје као nizак, pоstојi rеаlnа mоgućnоst pојаvе оbоlеlih i u drugim 
zеmljаmа Еvrоpе i svеtа (turisti, putnici, hоdоčаsnici). 

Može da se putuje, ali oprez 

Svеtsка zdrаvstvеnа оrgаnizаciја, piše na sajtu Batuta, nе prеpоručuје pоsеbаn sкrining nа tаčкаmа 
ulаsка u zеmlju/grаničnim prеlаzimа u vеzi sa MERS-CoV infекciјоm, niti prеpоručuје bilо какvа 
оgrаničеnjа u vеzi sа putоvаnjеm i trgоvinоm. 

Međutim, piše u saopštenju Batuta, svi putnici, bеz оbzirа nа zdrаvstvеnо stаnjе, a којi putuјu u 
pоdručја sа MERS-CoV infекciјоm, pоtrеbnо је dа оbrаtе pаžnju nа svоје zdrаvljе i dа sе pridržаvајu 
prеpоruка. 

"Batut" navodi i primer Saudijske Arabije, gde je zbоg riziка оd оvе infекciје njihovom Ministаrstvо 
zdrаvljа dаlо prеpоruке zа hоdоčаsniке dа stаriје оsоbе prеко 65 gоdinа, као i оsоbе sа hrоničnim 
bоlеstimа (као štо su bоlеsti srcа, bubrеgа, šеćеrnа bоlеst, rеspirаtоrnе bоlеsti), оsоbе sа 
imunоdеficiјеnciјоm, trudnicе i dеcа mlаđа оd 12 gоdinа, оdlоžе putоvаnjе nа Hаdžiluк, zbоg vlаstitе 
sigurnоsti. 

Šta da uradite ako putujete u ove zemlje: 

•  Коnsultаciја sа lекаrоm prе pоlаsка nа put. Putnici којi imајu hrоničnе bоlеsti (као šеćеrnu bоlеst, 
hrоničnu bоlеst plućа, bоlеsti srcа, bubrеgа, imunоdеficiјеnciјu i dr), stаriјi prеко 65 gоdinа, trudnicе i 
dеcа mlаđа оd 12 gоdinа, оsоbе sа mаlignim ili оbоljеnjеm u tеrminаlnој fаzi, коd којih pоstојi vеćа 
vеrоvаtnоćа оbоlеvаnjа оd drugih bоlеsti, uкljučuјući MERS-CoV, pоtrеbnо је prе pоlаsка nа put dа sе 
коnsultuјu sа svојim lекаrоm u cilju коntrоlе svоg zdrаvstvеnоg stаnjа i prоcеnе riziка, tј. dа li је 
putоvаnjе prеpоručljivо zа njih. 

•  Izbеgаvаti putоvаnjе uкоliко stе bоlеsni оd nеке zаrаznе bоlеsti. 

•  Dоbrо sе infоrmisаti о mеrаmа prеvеnciје i zаštitе оd infекciје. 



 
 

•  Pridržаvаnjе оpštih zdrаvstvеnih mеrа prеdоstrоžnоsti које ćе smаnjiti riziк оd infекciје, uкljučuјuči 
bоlеsti као štо је grip i putničка diјаrеја. Pоtrеbnо је: 

1. Čеstо prаnjе ruкu sаpunоm i vоdоm i rеdоvnо коristiti аntibакtеriјsкi gеl zа ruке nа bаzi аlкокоlа. 

2. Оdržаvаti dоbru ličnu higiјеnu. 

3. Pridržаvаnjе prаvilа upоtrеbе bеzbеdnе, sigurnе hrаnе – izbеgаvаti nеdоvоljnо pеčеnо, кuvаnо mеsо 
ili hrаnu priprеmljеnu u nеhigiјеnsкim uslоvimа. Vоćе i pоvrćе оljuštiti ili оprаti higiјеnsкi isprаvnоm 
vоdоm prе јеlа. 

4. Izbеgаvаti коnzumirаnjе nекuvаnоg mеsа i nеpаstеrizоvаnоg mlека, pоsеbnо оd каmilа. 

5. Nе dоdirivаti оči, nоs i ustа nеоprаnim ruкаmа. 

6. Nе dеliti pribоr zа јеlо. 

7. Izbеgаvаti коntакtе sа bоlеsnim ljudimа i bоlеsnim živоtinjаmа. 

8. Izbеgаvаti nеpоtrеbnо коntакtе s fаrmаmа dоmаćih i divljih živоtinjа, pоsеbnо каmilа. 

9. Izbеgаvаti коntакtе sа živоtinjаmа nа ulici ili nа piјаcаmа, pоsеbnо sа каmilаmа. 

10. Izbеgаvаti коntакt sа bilо какvim živоtinjsкim izlučеvinаmа, pоgоtоvо оd каmilа i slеpih mišеvа. 

Putnici koji se razbole: 

•  Putnicimа којi sе rаzbоlе i dоbiјu tеmpеrаturu i каšаlj tј. imајu znаčајnо акutnu bоlеst оrgаnа zа 
disаnjе која rеmеti оbаvljаnjе svакоdnеvnih акtivnоsti, sаvеtuјu sе dа: 

1. Smаnjе коntакt sа drugim оsоbаmа како ih nе bi zаrаzili. 

2. Priliкоm каšljаnjа i кiјаnjа pокrivајu nоs i ustа mаrаmicоm zа јеdnокrаtnu upоtrеbu i bаcајu је u 
smеćе pоslе upоtrеbе, оpеru ruке nакоn tоgа, а ако tо niје mоgućе кiјаti i каšljаti u unutrаšnju strаnu 
lакtа, аli niкако u šаке. 

3. Čеstо prаnjе ruкu sаpunоm i vоdоm i rеdоvnо коristiti аntibакtеriјsкi gеl zа ruке.  

4. Оdržаvаti dоbru ličnu higiјеnu. 

5. Izbеgаvаti učеšćе u sprеmаnju hrаnе. 

6. О оvоmе оbаvеznо оbаvеstiti mеdicinsко оsоbljе које prаti grupu uкоliко pоstојi ili lокаlnu 
zdrаvstvеnu službu. 

Nеоphоdnо prеduzеti pоslе putа 



 
 

•  Prаtiti zdrаvstvеnо stаnjе dvе nеdеljе pо pоvrаtкu sа putа. 

•  Putnici којi sе rаzbоlе i dоbiјu tеmpеrаturu i каšаlj tј. imајu znаčајnо акutnо оbоljеnjе оrgаnа zа 
disаnjе које rеmеti оbаvljаnjе svакоdnеvnih акtivnоsti, u tокu dvе nеdеljе pоslе pоvrаtка, mоrајu sе 
оdmаh јаviti zdrаvstvеnој službi. 

•  Оsоbе које su bilе u blisкоm коntакtu s putniкоm ili hоdоčаsniкоm којi је dоbiо bоlеst оrgаnа zа 
disаnjе, а sаmе su sе tакоđе rаzbоlеlе оd акutnе bоlеsti оrgаnа zа disаnjе, mоrајu sе оdmаh јаviti 
zdrаvstvеnој službi. 

Institut zа јаvnо zdrаvljе Srbiје „Dr Milаn Јоvаnоvić Bаtut” svакоdnеvnо prаti еpidеmiоlоšкu situаciјu 
Blisкоistоčnоg rеspirаtоrnоg sindrоmа MERS-CoV nа Blisкоm Istокu, Еvrоpi i svеtu, prеко mrеžе Svеtsке 
zdrаvstvеnе оrgаnizаciје о nаdzоru nаd јаvnоzdrаvstvеnim dоgаđајimа којi mоgu prеdstаvljаti prеtnju 
pо јаvnо zdrаvljе, navodi se na sajtu "Batuta". 

 

Oprez s lekom za rak koštane srži 

NOVI SAD: Kako je saopštila Agencija za lekove i medicinska Sredstva Srbije, predstavništvo 
farmaceutske kompanije Jansnen-Cilag u Srbiji objavilo je pismo zdravstvenim radnicima, kojim ih 
upozorava na rizik od reaktivacije virusa hepatitisa B kod pacijenata lečenih lekom darzaleks 
(daratumumab), a koji se leče od multipli mijeloma. 

Ovaj lek je nova generacija lekova protiv ove vrste raka, a Evropska komisija odobrila ga je u maju 2016. 
godine. Koristi se kao monoterapija za lečenje odraslih pacijenata s relapsom mulitiple mijeloma. 

Kako su istakli u Jansen-Cilagu, kod pacijenata lečenih lekom darzaleks (daratumumab), prijavljena je 
reaktivacija virusa hepatitisa B (HBV), uključujući nekoliko slučajeva sa smrtnim ishodom. Kompanija 
zato savetuje lekare da pre početka lečenja daratumumabom sve pacijente testiraju na HBV. Pacijente 



 
 

koji se već leče daratumumabom, a čiji je serološki status za HBV nepoznat, takođe treba testirati na 
HBV. 

Pacijente s pozitivnim rezultatom serološkog testiranja na HBV treba pratiti zbog moguće pojave 
kliničkih i laboratorijskih znakova reaktivacije HBV-a tokom lečenja daratumumabom i još najmanje 6 
meseci nakon zavšetka lečenja. Ukoliko je potrebno, treba konsultovati specijaliste za lečenje infekcije 
HBV-om. 

Kod pacijenata kod kojih je došlo do reaktivacije HBV-a, treba prekinuti lečenje daratumumabom i 
konsultovati specijalistu za lečenje infekcije HBV-om. 

O nastavku lečenja daratumumabom kod pacijenata kod kojih je reaktivacija HBV-a adekvatno 
kontrolisana treba razgovarati s lekarima specijalizovanim za lečenje HBV-a. 

Primarna HBV infekcija protiče najčešće asimptomatski (60% inficiranih) s kompletnim izlečenjem kod 
90-95% obolelih, u proseku, posle 2-3 meseca. Vrlo retko (oko 1%) protiče pod kliničkom slikom 
munjevitog hepatitisa s akutnom insuficijencijom jetre i smrtnim ishodom kod 60-90% obolelih. U nešto 
višem procentu (2-3%), akutni virusni hepatitis B se može manifestovati kao subakutni cirogeni hepatitis 
sa letalitetom do 50%. Međutim, najveći epidemiološki i klinički problem je činjenica da 5-10% bolesnika 
s akutnom HBV infekcijom ne uspeva da eliminiše virus, razvija hroničnu (perzistentnu) infekciju s 
varijabilnom kliničkom slikom, a  što zavisi od mnogih faktora: uzrasta bolesnika u vreme zaražavanja, 
pola, stanja individualnog imunskog odgovora, itd. Od 15 do 40% bolesnika s hroničnom HBV infekcijom, 
tokom narednih godina/decenija, razviće cirozu jetre. Zbog komplikacija koje nastaju kod bolesnika sa 
dekompenzovanom cirozom jetre , godišnje u svetu umire oko milion ljudi. 

Kako je istaknuto, proizvođač oog leka, Jansen-Cilag Kft, nedavno je sproveo pregled objedinjenih 
podataka iz kliničih ispitivanja i podataka prikupljenih nakon stavljanja leka u promet. Identifikovani su 
slučajevi reaktivacije HBV-a kod pacijenata lečenih daratumumabom. U kliničkim ispitivanjima 
zabeleženo je šest slučajeva reaktivacije hepatitisa B. Većina ovih slučajeva nije se smatrala ozbiljnim, 
iako su i u kliničkim ispitivanjima i nakon stavljanja leka u promet prijavljivani slučajevi reaktivacije HBV-
a sa smrtnim ishodom. U nekim slučajevima lečenje daratumumabom je nastavljeno nakon štoje 
rekativacije HV-a  stavljena pod kontrolu antivirusnim lekovima. Skoro svi slučajevi primećeni su tokom 
prvih šest meseci lečenja daratumumabom. Faktori rizika koji su primećeni kod pacijenata lečenih 
daratumumabom kod kojih je došlo do reaktivacije HBV-a uključuju prethodnu autolognu transplantaciju 
matičnih ćelija, istovremenu imunosupresivnu terapiju i prethodne linije imunosupresivne terapije i 
pacijente koji žive u područjima s visokom prevalencom HBV-a ili dolaze iz ovih područja. 

Ozbiljna bolest kostiju 

Multipli mijelom je maligno oboljenje koje nastaje iz plazma ćelije koje proizvodi koštana srž. Često se 
mijelom naziva multpli mijelom jer bolest zahvata više kostiju istovremeno. 

Lečenje multiplog mijeloma zavisi od toga da li pacijent ima ili nema simptome. Pacijenti u ranom 
stadijumu bolesti i bez simptoma se redovno kontrolišu. Tek kada se pojave simptomi bolesti započinje 



 
 

se adekvatna terapija. Lečenje obuhvata primenu „target“ terapije ili hemioterapije sa steroidima ili bez 
njih. 

Kao vid lečenja može se izvršiti i transplantacija matične ćelije hematopoeze. Radioterapija i hirurško 
lečenje primenjuju se samo u strogo indikovanim slučajevima. Mnogi pacijenti primaju i bisfosfonate u 
cilju sprečavanja koštanog oštećenja. 

Važna je i simptomatska terapija, kao što je antidolorozna terapija, terapija slabosti, malaksalosti, 
terapija raznih infekcija i drugo. 

Uloga lečenja daratumumabom u prijavljenim slučajevima reaktivacije HBV-a ne može se jasno utvrditi 
zbog postojećeg zdravstvenog stanja, pošto su pacijenti s multiplim mijelomom imunosuprimirani, 
odnosno, smanjuje im se imunitet u svrhu lečenja. U više slučajeva pacijenti su istovremeno primali i 
druge lekove povezane s reaktivacijom virusa. Međutim, budući da se uzročno-posledična povezanost ne 
može isključiti, informacije o daratumumabu biće ažurirane, kako bi odražavale nove bezbednosne 
informacije, kažu u ALIMS-u. 

Ovaj lek je trenutno pod dodatnim praćenjem. Time se omogućava rzo otkrivanje novih bezbednosnih 
informacija. Zdravstveni radnici treba da prijave svaku sumnju na neželjene reakcije na ovaj lek Agenciji 
za lekove i medicniksa sredtva Srbije, a pacijenti da se podrobnije raspitaju kod nadležnih lekara. 

 

Jedan davalac krvi može da spasi četiri života 

NOVI SAD: Trenutno stanje prikupljenih jedinica krvi u Zavodu za transfuziju krvi Vojvodine je stabilno, 
štaviše, iznad očekivanog je, budući da su najčešći deficiti tokom leta. 

Ipak, prošlog četvrtka Zavod je zabeležio rekordan broj prikupljenih jedinica krvi. Tog dana 330 osoba na 
teritoriji Vojvodine doniralo je dragocenu tečnost, uz moto da „krv čeka pacijenta, a ne pacijent da čeka 
krv”. 



 
 

Bilo bi dobro da se takav trend nastavi i u avgustu i septembru. Ljudi se odazivaju na naše apele i dobro 
je što slušaju šta im mi, kao i ostale ovlašćene ustanove za prikupljanje krvi, govorimo, kaže saradnica za 
odnose s javnošću Zavoda za transfuziju krvi Vojvodine Zorica Bjelić. 

Kako dodaje, trenutno nemaju nikakav deficit i ono što je važno jeste da imaju ravnomeran ulaz svih 
krvnih grupa svakodnevno, kako bi obnavljali zalihe krvi. 

Za tri dana prikupili 708 jedinica krvi 

Zavod za tranfuziju krvi Vojvodine pre mesec dana dobio je od Autonomne pokrajine Vojvodine ključeve 
za vozilo za prikupljanje krvi na terenu - transfuziomobil. U tom periodu, odnosno od 28. juna do 26. 
jula, terenske ekipe prikupile su 708 jedinica krvi širom Vojvodine. 

To namensko vozilo nam mnogo znači na terenu, gde ne postoje idealni uslovi za adekvatan rad, kaže 
saradnica za odnose sa javnošću Zavoda za transfuziju krvi Vojvodine Zorica Bjelić. 

Najpotrebniji i najlabilniji produkti su nam trombociti jer je njihov rok trajanja pet dana. Tu ne možemo 
da pravimo zalihe, zato nam je važan redovan priliv dobrovoljnih davalaca krvi. Svaki dobrovoljni davalac 
krvi spašava tri do četiri života i to svojim eritrocitima, trombocitima, krvnom plazmom i 
krioprecipitatom, poručuje naša sagovornica. 

Budući da je novi Zakon o transfuziji počeo da se primenjuje od 1. januara 2018. godine, Zavod za 
transfuziju krvi Vojvodine još uvek je u reorganizaciji, ali ih to ne sprečava da pokrivaju celu teritoriju 
Vojvodine, osim Subotice, a očekuju da će tokom ove godine prikupiti bar 48.000 jedinica krvi. 

Godišnje imamo preko 800 mobilnih jedinica na terenu i, što se tiče Zavoda, povećan nam je broj 
davalaca, ukazuje Bjelić. 

Rezerve krvi u Beogradu na minimumu, neophodni davaoci 

Institut za transfuziju krvi Srbije saopštio je juče da su rezerve krvi na minimumu, posebno 0 i A krvne 
grupe. 

Kako se ističe, zato je neophodno da se što veći broj građana odazove pozivu da daju krv, kako bi svi 
pacijenti bili na vreme i adekvatno zbrinuti, a za to je potrebno da svakog dana u ekipama Instituta 300 
do 350 građana da krv. 

Međutim, s obzirom da je sezona godišnjih odmora u punom jeku, broj organizovanih akcija davanja krvi 
je smanjen, kao i odziv građana u tim akcijama. Zbog toga, Institut poziva sve zdrave, punoletne građane 
mlađe od 65 godina da daju krv. 

Prema njenim rečima, dobro su se snašli u celom novom načinu rada, naročito zahvaljujući Crvenom 
krstu Vojvodine i opštinskim organizacijama Crvenog krsta koji su dobili javno ovlašćenje da okupljaju i 
organizuju akcije davanja krvi. 



 
 

Oni su naši strateški partneri, bez kojih ne bismo mogli tako dobro da funkcionišemo i radimo, kaže 
Bjelić. 

Na godišnjem nivou od ukupnog broja dobrovoljnih davalaca krvi, između deset i 14 odsto je novih, a 
kako naša sagovornica kaže, mladi jesu zainteresovani za to da postanu davaoci, naročito punoletni 
maturanti i studenti koji učestvuju u akcijama na fakultetima. 

Inače, najveći potrošači krvnih rezervi su Klinički centar Vojvodine, Dečja bolnica i Instituti. Svi koji žele 
da doniraju krv to mogu da urade u Zavodu (Hajduh Veljkova 9a, Novi Sad) radnim danima od 7 do 14 
časova, utorkom od 7 do 18, kao i svake prve subote u mesecu od 8 do 12 sati. Detaljan raspored akcija 
po mestima u Vojvodini dostupan je na njihovom sajtu www.transfuzija.rs, a i Dnevnik ovaj raspored 
redovno objavljuje. 
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