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Ako ne moZete da zatrudnite - nema vremena za cekanje

Fava kao nedelfa neplodnos rocenujn se da o evropskim semljama oko 25
itetam. | u Srbiji jo zabrinj “a statistika, Biomadicinski potpomaognuta BNI

DrZava finansira trl pokuSaja za Jene do 42 godine, & da Bl tu me »p.,u(_u st
nralo SLo viSe 18, poshednjiln 10 mesech u punc

najmiadi drzavni Centar za DIomedicins ki POTROMOEnUE of pmnnju u
KliniEkom contru u Kragujevou

Ako ne mozZete da zatrudnite — nema vremena za ¢ekanje

U Evropi se ova sedmica obeleZava kao nedelja neplodnosti. Procenuje se da u evropskim zemljama oko
25 miliona ljudi ima problem sa sterilitetom. | u Srbiji je zabrinjavajuca statistika. Biomedicinski
potpomognuta oplodnja jedini je nacin da oko 400.000 parova postanu roditelji.

Drzava finansira tri pokusaja za Zene do 42 godine, a da bi tu mogucnost imalo Sto viSe gradana,
poslednjih 10 meseci u punom kapacitetu radi i najmladi drzavni Centar za biomedicinski potpomognutu
oplodnju u Klinickom centru u Kragujevcu.

Anja je prva beba zaceta postupkom vantelesne oplodnje. Tom metodom jo$ pet parova dobilo je
potomstvo. Piskuli¢i su posle pet godina ¢ekanja dobili bliznakinje iz prvog pokusaja.

"Kad su mi ih babice donele da ih vidim, plakao sam od srece. Bio sam najsrecniji otac na svetu", rekao je
Dejan Piskuli¢.

Njegova supruga Tanja savetuje svim parovima koji dugo ne mogu da dobiju decu da se prijave za
vantelesnu oplodnju.

Za uspesnost procesa vazno je da se pacijentkinje jave u mladem Zivotnom dobu. Odmah se pristupa
dijagnostici i leCenju steriliteta, ¢iji su uzroci mnogobrojni.

"Muska neplodnost koja se izjednacila sa Zenskom, zatim poremecaji sa jajovodima, smanjena funkcija
jajnika, endometrioza", navodi dr Aleksandar Nikolov iz Centra za BMPO KC Kragujevac.

Dr Marija Sorak navodi da do 35. godine imaju odli¢an procenat uspesnosti. Od 35. do 42. godine taj
procenat opada, rekla je dr Sorak.




Pored standardnih metoda, oplodnja se obavlja i intracitoplazmatskom injekcijom spermatozoida.
Uvode se i nove tehnike.

"Pre mesec i po dana smo poceli i proces zamrzavanja. Dobili smo dozvolu za rad od nadleznih institucija
i zamrzavamo i spermatozoide, jajne Celije i embrione koji su ovde zaceti i nastali u nasem centru",

naveo je direktor KC "Kragujevac" prof. dr Predrag Sazdanovi¢.

Do sada je uradeno pedesetak vantelesnih oplodnja i ostvareno 15 trudnoca iz embriotransfera.
Uspesnost je oko 40 odsto — iznad svetskog proseka.
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ANTIBIOTICI "NA SVOJU RUKU" Zbog
"'samolecenja" bili smo prvi po upotrebi lekova u
Evropi, a evo kako stojimo CETIRI GODINE KASNIJE

Slobodno vreme

[@ T |

ANTIBIOTICI "NA SVOJU RUKU" Zbog "samolecenja" bili smo prvi po upotrebi lekova u Evropi, a evo
kako stojimo CETIRI GODINE KASNIJE

U odnosu na 2015. godinu, Srbi su smanijili upotrebu antibiotika za 37,6 odsto - pokazali su rezultati
zvanic¢ne analize potrosnje antibiotika u nasoj zemlji, koja se objavljuje u okviru Mreze za praéenje
antimikrobnih lekova (AMC) Svetske zdravstvene organizacije.

Tokom prosle godine, potrosnja antibiotika iznosi 22,75 DID (definisanih dnevnih doza na 1.000
stanovnika na dan), Sto je manje za 7,25 odsto nego prethodne 2017. godine.

Praksa samovoljnog uzimanja antibiotika kad nas zaboli grlo ili kada po¢nemo da kijamo nasem
organizmu nanece vise Stete nego koristi, upozoravaju lekari. Problem lezZi u tome sto veéina ljudi uzima
lekove na svoju ruku, ne znajuci da ih zapravo muci virusna infekcija, koja se ne leci antibioticima. Pojava



https://www.blic.rs/search?q=Svetske+zdravstvene+organizacije
https://www.blic.rs/search?q=antibiotika+

novih multirezistentnih sojeva bakterija, odnosno onih koji su otporne istovremeno na tri ili viSe grupa
antibiotika i koji mogu da postanu otporni na sve dostupne lekove, preti da nas vrati u "preantibiotsku
eru". U Srbiji je upotreba antibiotika na svoju ruku progresivno rasla iz godine u godinu - pre samo Cetiri
godine u nasoj zemlji 37 od 1.000 stanovnika svakodnevno je koristilo neki od antibiotika. Tada je Srbija
bila na prvom mestu po upotrebi antibiotika u Evropi sa 1.500 prepisanih recepata na 1.000 dece
godi$nje. U odnosu na praksu u Evropskoj uniji, to je bilo Cetiri puta viSe. Analiza potrosnje antibiotika u
2018. godini pokazala je da su lekari u velikoj meri racionalno propisivali lekove, a gradani postovali
preporuke da ne koriste antibiotike bez saveta stru¢njaka, tako da je izdavanje i kupovina ovih lekova
znacajno manja u odnosu na ranije godine.

- Posebno je vazno naglasiti da je u 2018. godini potrosnja antibiotika smanjena za vise od jedne trecine
u odnosu na 2015. godinu kada su pocele aktivnosti Ministarstva zdravlja na podizanju svesti
stanovnisStva i zdravstvenih radnika o ozbiljnosti problema neracionalne upotrebe antibiotika i
rezistencije bakterija koja se javlja kao posledica toga - istakla je prof. dr Milica Bajceti¢, nacionalni
korespodent MreZe za potro$nju antimikrobnih lekova Svetske zdravstvene organizacije.

Osim toga, izuzetan rezultat postignut je u oblasti le¢enja pedijatrijske populacije - stopa propisanih
antibiotika na 1.000 dece u 2018. godine smanjena je za 7,3 odsto u odnosu na 2015. godinu. Veoma je
vazno istaci da je pad potrosnje kvalitativan, odnosno da je znacajno smanjeno propisivanje antibiotika
za oboljenja kada antibiotik nije ni bio lek izbora. Prof. Bajceti¢ je ukazala da je smanjenje stope
propisanih antibiotika kod dece posebno vaino, s obzirom da je Srbija donedavno bila prepoznata kao
zemlja u kojoj se deci propisivalo tri do pet puta vise antibiotika nego u Centralnoj i Severnoj Evropi.

Prema recima strucnjaka, kod velikog broja dece alergijske reakcije se pojavljuju upravo zbog
zloupotrebe antibiotika i njihovog prekomernog koris¢enja.

Lekovi koji najéesée izazivaju hipersenzitivne reakcije kod dece su na prvom mestu antibiotici. A kada
govorimo o antibioticima, najcesce alergijske, hipersenzitivne reakcije izazivaju beta-laktamski
antibiotici, poput penicilina.

Celokupna analiza pokazuje veoma zadovoljavajuce i znacajne pomake u potrosnji antibiotika u Srbiji,
kao rezultat velikih napora Ministarstva zdravlja usmerenih na suzbijanju antimikrobne rezistencije i
racionalnu upotrebu antibiotika, koje Ministarstvo zdravlja, u saradnji sa eminentnim struénjacimai uz
podrsku domacih i medunarodnih partnera, kontinuirano, od novembra 2015. godine, ulaze u skladu sa
inicijativama Ujedinjenih nacija, Svetske zdravstvene organizacije, Evropskog centra za prevenciju i
kontrolu bolesti i drugih medunarodnih institucija.

Manje nedefinisane potrosnje
Naime, 2018. godine smanjen je tri puta udeo takozvane "nedefinisane potrosnje", sa 55 odsto u 2015.

na 17 odsto u 2018, koju ¢ini promet antibiotika izdatih bez recepta ili na recept ustanova koje nisu u
mrezi RFZO.

Vazno je znati da, osim Sto ¢e nas uciniti rezistentnim, ukoliko virusne infekcije lecite antibioticima,
promenice se sastav dobrih bakterija u vaSem organizmu, Sto opet moze pokrenuti razli¢ite metabolicke
poremecaje koji dalje mogu imati razli¢ite posledice po nase zdravlje.
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Odbijanje vakcinacije ugrozava decja prava

Odbijanje vakcinacije dece znaci krsenje njegovih prava na slobodu, jednoglasno su se sloZili struc¢njaci
na tribini o imunizaciji i pravima deteta, organizovanoj povodom Festivala prava deteta u prostorijama
Kulturnog centra Novog Sada.

Organizatori ovog dogadaja su Institut za javno zdravlje Vojvodine u saradnji sa Kulturnim centrom
Novog Sada na inicijativu Pokrajinskog zastitnika gradana-ombudsmana doc. dr. Zorana Pavlovica.

Nakon epidemije malih boginja u Srbiji i prvih smrtnih slucajeva pitanje vakcinacije sve je vise tema
mnogobrojnih javnih rasprava. Kako bi se razbile predrasude i stalo na put Sirenju dezinformacija,
stru¢njaci iz raznih oblasti javnosti su argumentovali vaznost vakcinacije, objasnjavaju¢i mehanizme,
koristi i eventualne rizike.

Dr Mioljub Risti¢, epidemiolog, istakao je da primena vakcina u borbi protiv zaraznih bolesti obezbeduje
da ove bolesti potpuno nestanu ili da se njihova ucestalost smanji. Kako je rekao, brojne studije
dokazuju da ne postoji povezanost izmedu MMR vakcine i autizma, $to predstavlja ¢estu temu polemike
u javnosti.

- Kada bi MMR bio u vezi s autizmom, to bi znacilo da ¢esce vakciniSemo decake nego devojcice jer je
kod njih bolest ¢ak do 5 puta ¢es¢a, sto je potpuna dezinformacija - istakao je dr Ristic.

- Problem nastaje kada roditelji, umesto pedijatra svog deteta, savete u vezi vakcinacije potraze na
internetu. Vakcinacija trenutno predstavlja jedno od najefikasnijih sredsava za suzbijanje i prevenciju
bolesti - navodi Marko Skori¢, sociolog i profesor na Filozofskom fakultetu u Novom Sadu.




Zamenik pokrajinskog ombudsmana Milan Daki¢ porucio je da se odbijanjem vakcinacije direktno krse
filteri decijih prava: pravo na Zivot, pravo na opstanak i razvoj, zabrana diskriminacije, kao i najbolji
interes deteta.

- Smatram da bi svaki roditelj koji odbija vakcinaciju deteta trebalo da ode na dve nedelje predavanja
kod stru¢njaka pa tek onda da ponovo donese odluku na ovu temu - navodi on.

Moderator ove tribine bila je doc. dr SneZzana Ukropina, specijalista opSte medicine, a o vakcinaciji su
govorili i dr Vesna Vulekovi¢, pedijatar i nacelnica Sluzbe za zdravstvenu zastitu dece Doma Zdravlja
»,Novi Sad”“, kao i Mirjana Pilipovi¢ Koji¢, socijalna radnica-supervizor iz Centra za socijalni rad Grada
Novog Sada.
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Rak pluéa godisnje usmrti viSe ljudi nego tri karcinoma zajedno

Karcinom pluca najcesdi je i najsmrtonosniji karcinom i u svetu i u Srbiji, ali zabrinjava Sto Srbija zauzima
neslavno drugo mesto u Evropi po smrtnosti od ove bolesti, a broj obolelih raste svake godine.

Od karcinoma pluéa godiSnje u Srbiji oboli vise od 6.000, a umre 4.600 osoba. U proseku, dnevno se kod
16 osoba dijagnostikuje rak pluca, a na Zalost, svaki dan 13 osoba izgubi bitku s ovom teSkom boles¢u.

Govoredi o le¢enju raka pluéa profesor dr Goran Stojanovi¢ iz Instituta za plué¢ne bolesti Vojvodine kaze
da su Sansu za uspesno izleCenje od raka pluéa decenijama imali samo pacijenti kojima se bolest otkrije u
ranoj fazi i koji su operisani.

— U poslednjih 10 godina situacija se drasticno menja pojavom ciljane i revolucionarne imunoloske
terapije. Institut, kao vrhunska naucno - zdravstvena ustanova, ima iskustva u leCenju tim terapijama,
koje nam pokazuje da primena savremenih lekova u najve¢em broju slu¢ajeva dovodi do potpunog ili
delimi¢nog povladenja tumora, koja su kod mnogih pacijenata dugotrajni. Na taj nacin karcinom pluéa
postaje sve viSe hroni¢na, a ne smrtonosna bolest. Na Zalost, za sada se savremenim terapijama pacijenti




lece samo kroz donacije, klinicke studije ili posebno odobrenje RFZO za pojedinacne pacijente. Medutim,
sistemskog pomaka i dalje nema, jer najveci broj pacijenata nema moguénost da se leci savremenim
terapijama o trosku RFZO — napominje prof. Stojanovic.

Predstavnica UdruZenja za borbu protiv raka pluéa ,,Punim plu¢ima“, Olja Corovi¢ isti¢e da udruzenje veé
godinama sprovodi aktivnosti u dva pravca. Prvi se tiCe prevencije, podizanja svesti o Stetnosti
duvanskog dima i vaznosti redovnih preventivnih pregleda za osobe u riziku, a drugi je poboljsanje
statusa pacijenata koji su vec¢ oboleli od raka pluca. | dok su Stetnost duvanskog dima prepoznale
zdravstvene institucije, sistemskih pomaka u lecenju vec¢ obolelih pacijenata u Srbiji i dalje nema. Lecenje
obolelih je na nivou od pre 20 i vise godina:

Nove terapije iz donacije

Jedan od onih koji se susreo s ovom teskom boleséu je i Bratislav Atanaskovi¢ (60) iz KruSevca. Njemu je
pre dve godine postavljena dijagnoza raka pluéa, koju je doZiveo kao smrtnu kaznu. Medutim, dobio je
Sansu da se zahvaljujuci donaciji le€i najnovijom terapijom.

—Imao sam srece, jer sam bio kandidat za imunoterapiju i prvu dozu sam dobio sredinom aprila 2018.
Vec¢ nakon deset dana od prve doze osetio sam boljitak, a nakon svega tri terapije tumor mi se smanjio
za pola. Danas, nakon gotovo dve godine od postavljanja dijagnoze, ose¢am se odli¢no, radim sve kao i
potpuno zdrave osobe, igram se sa svoje Cetiri unuke i druzim se s prijateljima. Imao sam srece da
terapiju primam iz donacije, za razliku od mnogih drugih u Srbiji. Zato se nadam da ée i drugi oboleli u
nasoj zemlji dobiti moguénosti da se le¢e adekvatnom terapijom kako bi mogli da nastave da Zive, i ako
imaju rak pluéa — objasnjava Atanaskovic.

— Nedavno je na poziv UdruZenja, u Beogradu boravila dr Meri Basel iz londonskog magazina
“Ekonomist”, ¢ija istrazivacka jedinica sprovodi veliku uporednu studiju o ishodima lec¢enja najceséeg
karcinoma u 27 drzava Evrope. Prvi rezultati su alarmantni, s obzirom na to da je Srbija gotovo jedina
zemlja u Evropi koja nema imunoloske i personalizovane terapije o trosku drzave. Svi u Evropi, kao i sve
zemlje regiona, imaju savremene imuno- i ciljane terapije o trosku zdravstvenih osiguranja. Oboleli od
raka pluca, koji imaju sre¢u da zive u okolnim zemljama: Crnoj Gori, Hrvatskoj, u Republici Srpskoj,
Rumuniji ili Madarskoj, imaju Sansu da Zive i da vode kvalitetan Zivot vise godina. Nasi pacijenti umiru
brzo, a i to kratkotrajno le¢enje hemioterapijom i zraéenjem je muéno i uzasavajuce — isti¢e Olja Corovic.

U ovom udruzZenju pacijenata kazu da se, kada neko oboli od raka pluca, celoj porodici zZivot menja iz
korena. Dijagnostika, konzilijumi, borba za terapiju, traZenje donacije, zracenje... Ko to nije prosao, ne
moze ni da zamisli kako izgleda Zivot s obolelim od raka pluca.

—Zbog svega toga, ve¢ godinama trazimo od nadleZznih sveobuhvatno i sistemsko resenje, a to je da
oboleli dobije lek koji moze da mu pomogne, da popravi kvalitet Zivota i produzi Zivot! Da li je to
imunoterapija ili ciljana, bioloSka, manje je bitno. Vazno je samo da drzava omoguci lek za svakog
pacijenta, za koga je medicinski dokazano da taj lek moZe da deluje. Svesni smo da su potrebna
finansijska sredstva, zato podrzavamo napore Ministarstva zdravlja i Fonda za zdravstveno osiguranje,
da zatraZe dodatna sredstva od Ministarstva finansija kako bi leCili svoje gradane. Ostvareni suficit u
buyetu omogucava Ministarstvu finansija da mali deo tih sredstava preusmeri i sistemski resi problem
le¢enja pacijenata obolelih od najée$ceg i najsmrtonosnijeg raka, raka pluéa — zakljucuje Olja Corovic.
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DW: Sta svaki lekar u Srbiji mora da zna?

Prema podacima OEBS-a, iz Srbije je od 2000. otislo preko 650.000 ljudi, najvise mladih. Zbog boljih plata
i uslova rada odlaze Citave profesije, lekari su krenuli medu prvima. Sa nekima od njih smo razgovarali.

Specijalista fizikalne medicine 10, specijalista ginekologije i akuserstva 7, specijalista opste hirurgije 3,
specijalista interne medicine 9, a specijalista opste prakse ¢ak vise od 2.000 — to su podaci evidencije
Nacionalne sluzbe za zaposljavanje u Srbiji.

Cak 15.000 medicinskih radnika nalazi se na birou rada. Oni koji nisu na evidenciji, a nisu ni zaposleni —
zna se — ili se spremaju da odu ili su ve¢ otisli u Nemacku i druge zemlje Evrope. A na razgovor sa
medijima se veoma tesko odlucuju.

Andela je uradila sve kako treba — i imala srece

Za malo da ode i dvadesetSestogodisnja Andela Ognjanovi¢ koja je Medicinski fakultet u Nisu zavrsila
ocenom 9.87. Tako visoki prosek nije neuobicajen za studente medicine, pa je u neverici da ¢e dobiti
posao ucila nemacki jezik, spremala papire i cekala poziv iz ambasade.

A onda je jednoga dana telefon zaista zazvonio. ,Videla sam da me zove neki broj iz Beograda, pomislila
sam da je vezano za vizu, medutim, kada sam se javila na telefon, rekli su mi da zovu iz Ministarstva
zdravlja povodom konkursa za zaposljavanje najboljih diplomaca u Srbiji, i da sam ja jedan od tih
diplomaca, i da bi trebalo da dodem u Beograd u Ministarstvo na razgovor za posao.”




Njena prica je prica sa sreénim krajem, jer je umesto da zapocne novi Zivot u inostranstvu, Andela pocela
da radi u svom gradu. Dobila je Zeljenu specijalizaciju, deciju neurologiju, i poCinje da radi od januara,
kada pocinje zvani¢no da joj se racuna i radni staz. U Ministarstvu su obecali i njoj i ostalim studentima
da mogu dobiti i doktorske studije, takode o trosku drzave. Ipak, nemacki ne prestaje da uci.

Andela i jo$ 99 studenata u Srbiji su imali srece i dobili posao u akciji Vlade Srbije. A Sta je sa onima koji
nemaju vrhunski prosek?

Mnogi lekari bez zaposlenja, svesni da kao lekari opSte prakse ne bi mogli da nadu posao u svojoj zeml;ji
odlucuju se na volontersku specijalizaciju. To znaci da sami sebi placaju specijalizaciju, a da za to vreme
volontiraju na nekoj od klinika ili u nekom od domova zdravlja u Srbiji.

Nikola sam sebi placa specijalizaciju

Jedan od njih je i Nikola Radovanovié, koji je izabrao jednu od najdeficitarnijih grana medicine za svoju
specijalizaciju. Kada je zavrsi, bice radiolog, i to sa vrlo specificnim znanjem iz ove oblasti.

»Angio sala, to je jedna vrsta adrenalina. Kada doZivite taj osecaj, kada prvi put punktirate arteriju, kada
prvi put odradite svoju samostalnu dijagnostiku, to je nesto bez ¢ega posle ne moZete. To je nesto gde
sam ja sebe nasao i gde sam nasao razloge zbog cega sam uopste upisao medicinu, tako da bih voleo
kada bih imao priliku da se bavim ovim poslom.”

Kada zavrsi specijalizaciju i volontiranje na klinici, posao mu niko ne garantuje. Ipak, Nikola bi bio
najzadovoljniji da ostane u Klinickom centru i bavi se interventnom radiologijom kao sada dok volontira.
KaZze da mu je mesto medu svojima, i da niSta ne bi dobio odlaskom.

Pre svega Sto ,,ovakvu angio salu imate u bilo kom gradu u Nemackoj“, ali i zbog toga Sto veruje da u
inostranstvu ne bi dobio mogucnost za rad u angio sali. Medutim, nije siguran ni da ¢e njegov plan
upaliti.

,Osnovali smo udruzenje volonterskih specijalizanata. Zelimo da skrenemo paZnju na sebe, da nas
Ministarstvo zdravlja sagleda u konkursima za zaposljavanje. Jedan specijalizant plaéa fakultetima i do
700. 000 dinara tu specijalizaciju, a da pritom fakulteti ni drzava nemaju nikakvu obavezu prema nama.
Drzava i fakulteti su napravili jedan vrlo inteligentan posao. Oni dobijaju gotovog specijalistu bez nula
dinara. Nisu davali plate, nisu uloZzili nista, sa izgovorom da cete tako lakSe nadi posao. Voleo bih da se
volonterski specijalisti zaposljavaju”, kaZze on.

Od Ministarstva zdravlja sve do zakljuenja teksta nakon brojnih mailova i poziva nismo uspeli da
saznamo koliko je volonterskih specijalizanata u Srbiji. Ni koliko je potrebno specijalista. Ni da li imaju
strategiju koji lekari nedostaju. Ni koliko ih je otislo iz Srbije u poslednjih 5 ili 10 godina. Ni na mnoga
druga pitanja.

Zbog ovakve situacije veoma ljutito reaguje profesor na niskom Medicinskom fakultetu, Sasa Zivi¢. Kaze
da drzava po pitanju ovog problema pokazuje iracionalnost.

,Pre 4 godine drZava je prepoznala da je pedijatrija deficitarna grana, sli¢cno i radiologija, dala je stotinu
volonterskih specijalizacija. Lekari placali od svojih para Skolovanje. Sada zavrsavaju specijalizacije, a




drzava se ,setila” da prima po par najboljih mladih lekara sa fakulteta. A pedijatri? A radiolozi? Izgleda
da ¢e zbog ludosti drzave sad u Nemacku kao specijalisti! NiSu nedostaju pedijatri, u niSkom porodilistu
niko nije mladi od 50 godina, u Decijoj klinici prosek godina je 53! Da li je to normalno?! Nasu decu u
roku pet do deset godina nece imati ko da leci ukoliko se hitno iz grupe sjajnih mladih pedijatara ne
primi najmanje desetak njih“, tvrdi pedijatar Sasa Zivi¢.

Tijana je pedijatar u Nemackoj

Tijana Nikoli¢ je specijalizaciju dobila od drzave. Nakon $to je dve i po godine radila kao pedijatar u
Domu zdravlja, a pre toga kao lekar opste prakse, danas Zivi i radi, u Leru, gradiéu blizu mora, na
severozapadu Nemacke.

Pristala je da vrati novac od specijalizacije, pristala je da ponovo specijalizira pedijatriju u Nemackoj —
sve zbog toga Sto nije Zelela da pristane na brojna ogranicenja u Srbiji. Kaze da Nemacka ulaze u
medicinu i zdravstvo, te da je daleko lakse raditi sa boljim, brZzim i savremenijim dijagnostickim
metodama i terapijama.

»Moj san je oduvek bio da odem u inostranstvo, zbog mog profesionalnog ostvarivanja i zbog bolje
finansijske situacije. Bila sam spremna i da ponovo budem lekar na specijalizaciji jer i plata koju su mi
nudili kao lekaru pocetniku u Nemackoj, bila je neuporedivo veca nego plata koju sam imala kao
specijalista ovde. Nemci cene rad, marljivost i postenje. Sefovi cene svoje zaposlene i gledaju da ih
zadrze, da im omoguce dalje razvijanje i usavrsavanje. Na koje god usavrsavanje Zelite da idete, on ée to
da vam omoguci, samo da ostanete tu i da doprinesete radu te bolnice. Na Zalost, ovde je bila potpuno
drugacdija situacija, svako usavrsavanje morate sami da platite ili da trazite sponzora, a to su bile
farmaceutske kuée. Takode, u Nemackoj mozete lako da menjate posao, ¢ak i specijalizaciju da nastavite
na drugom kraju drzave, a ovde bih sigurno ostala do penzije u Domu zdravlja“.

Tijana Nikoli¢ kaZe da joj nije islo sve od ruke u startu. Potpuno sama, na samom pocetku je ostala i bez
posla jer je pala ispit iz medicinskog nemackog. Dok je dobila drugi termin za polaganje, potrajalo je i
nekoliko meseci, a sledeca bolnica u kojoj je bila zaposlena, bila je veoma neprijateljski nastrojena
prema njoj.

,Osecéala sam da sam na dnu i pomisljala sam ,BoZe, ostavila sam u Srbiji siguran posao, stan, porodicu,
dosla sam ovde. Ali sve je doslo na svoje”, zadovoljno pric¢a i kaze da bi takve uslove za rad svaki lekar
trebalo da oseti i da dozivi.

Strahinja uc¢i nemacki

Upravo to, i naravno bolja plata, razlozi su zasto 28-godi$nji Strahinja Boni¢ ostavlja doktorske studije i
uci nemacki jezik. lako je njegova ljubav nauka, plata naucnika i lekara u praksi se znatno razlikuju, a
Srbija ve¢ ima 10 nezaposlenih doktora medicinskih nauka na evidenciji.

»,Sada radim na projektu na Medicinskom fakultetu, a to mesto nije stalno. Pre svega zbog plate i boljeg
Zivotnog standarda Zelim da odem. Pre par meseci sam polozio test za nivo B2 na Gete univerzitetu i
trenutno sam u poslednjim pripremama sto se tice dokumenata za odlazak u Nemacku.“




Strahinja ¢ak nije ni Zeleo da traZi posao u Srbiji, i zato kaze da jedino ¢emu se nada je dobar prijem u
Nemackoj.

, To oCekujem za prvo radno mesto i prvu kliniku, makar samo dobar prijem, da budem dobro prihvacen,
da ovladam nekim osnovnim vestinama, da konacno steknem malo vise iskustva i rada u praksi. Ja bih

inace specijalizovao urologiju, ne iskljucivo to, ali bih to najvise voleo. Shodno tome ¢u i traZiti posao”,
odlucan da istraje u svojoj nameri kaZe Strahinja za DW.
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Borba protiv raka pocinje edukacijom

,Alternativne metode lecenja su zablude. Da to zaista ima efekta velike farmaceutske kuée bi od toga
napravile bum. Trebalo bi kaZnjavati ljude koji tako nesto propagiraju”.

U Srbiji svake godine od raka oboli oko 36.000, a premine oko 22.000 ljudi. Prema procenama
Medunarodne agencije za istraZivanje raka, nasa zemlja ima srednji rizik obolevanja jer se nalazi na 12.
mestu od 40 evropskih zemalja, ali se svrstava u drZave s visokim rizikom umiranja od malignih bolesti i
nalazi se na drugom mestu, odmah iza Madarske. Rak pluéa je najcesce dijagnostikovan karcinom kod
muskaraca u Srbiji i ¢ini 14,5 odsto svih novih sluc¢ajeva obolevanja. Vise od petine muskaraca obolelih
od raka strada upravo zbog ove vrste karcinoma, dok je maligni tumor dojke naj¢esée dijagnostikovan
kod Zena i vodedi je uzrok smrtnosti.

U razgovoru za ,Politiku”, profesor dr Radan DZodi¢, predsednik Kanceroloske sekcije Srpskog lekarskog
drustva, koja je organizovala 56. Kancerolosku nedelju koja je juce zavrSena u Beogradu, naglasava da je
lo$ trend Sto sa susednom Hrvatskom delimo sam vrh neslavne statistike po broju umrlih i da je najvedi

problem sSto se ozbiljno kasni s dobrom prevencijom.

Zbog cega u Srbiji veliki broj ljudi umire od raka?




Kod nas je problem sto se ljudi ne odazivaju lekarima kada ih pozivaju na preglede. Svega 20-25 odsto
Zena se javi na poziv za snimanje na mamografu, gde moZe da se uoci rak dojke u ranom stadijumu. To
se desava jer, iako smo u 21. veku, postoji nedostatak edukacije. Mnogi ljudi se boje da izgovore da
boluju od raka, ve¢ kazu: ,Imam onu bolest”. Neki ne Zele da produ pored Instituta za onkologiju i
radiologiju Srbije u Pasterovoj ulici u Beogradu jer imaju iskonski strah od bolesti koji je potpuno
neprirodan. Ne shvataju da je bolje da se suoce na vreme s bolescu jer je rak izle€iv. To nije smrtna
osuda. Kada se otkrije u kasnom stadijumu, lekari se trude da to postane hroni¢na bolest i da pacijenti
Zive godinama bez narocitih tegoba. U drustvu postoji neki fatalizam da treba izbegavati ljude obolele od
raka, da se s njima ne treba druziti. Nismo jo$ dorasli tom problemu kao drustvo. Ne znam na koji nacin
moramo da privolimo ljude da se odazivaju skrininzima. Mislim da je edukacija osnov svega, pocev od
dece u vrti¢éima i osnovnim Skolama.

Da li je to jedini razlog?

Ne moZemo da kazemo da je samo narod kriv. Postoji i problem s lekarima opste medicine, koji moraju
viSe da uce o oblasti onkologije. Mislim da su lekari viSe orijentisani ka zbrinjavanju kardiovaskularnih
bolesti nego ka onkologiji. Osim toga, tu je i problem sto doktori mnogo vise gledaju papire i
laboratorijske analize nego Sto pregledaju pacijenta, kako bi uvideli promene koje mozda ukazuju na
karcinom.

Smatrate li da se u Srbiji pacijenti oboleli od raka lece na dobar nacin?

Apsolutno da. Imamo odavno konzilijume i dobro edukovane doktore, dobre terapije. Ali ne mozemo da
imamo sve jer je ovo skupa oblast, a kod nas je sve besplatno. Ima mnogo problema, ali nismo najgori.
Omoguceno je le¢enje svim lekovima koji su dostupni. Ono $to je dobro jeste Cinjenica da ve¢ imamo
imunoterapiju i ciljanu terapiju. To znaci da smo dosta napredovali. Posedujemo veliki broj vaznih
uredaja, osim ,,da vinc¢i” robota kojim se operise, a Cija je cena visa od milion evra. To jeste buduénost,
ali vaznije da prvo poradimo na prevenciji i na svim modalitetima lecenja.

Da li su sada ispunjeni standardi za zracenje pacijenata obolelih od raka i postoje li liste ¢ekanja?

Ne postoje liste ¢ekanja, ve¢ samo zakazivanja. Nasa mala zemlja Srbija je napravila ogroman napredak u
onkologiji poslednjih Sest godina. Ministarstvo zdravlja i ministar dr Zlatibor Loncar su uspeli da
izdejstvuju da se onkologija i radioterapijski centri za zradenje obnove u Beogradu, NiSu, Kragujevcu,
Sremskoj Kamenici i Kladovu. Zahvaljujuéi tome je cela teritorija Srbije dobro pokrivena ovim uredajima.
Sada su ispunjeni standardi da na 250.000 stanovnika postoji jedan aparat za zracenje. Nabavljeni su i
»gama” i ,iks” noZ. Lako je sada dodavati aparate. Ono $to je neophodno je izgradnja nove zgrade
Instituta za onkologiju i radiologiju Srbije, jer je postojeca pocela da se gradi 1939. godine. Drago mi je
da smo uspeli da na onkologiji odskolujemo dobar kadar. Napravljen je predmet Klini¢ka onkologija, koji
je bio neophodan za studente. Jer, ako nemate dobro edukovane doktore, dZzaba vam sve. MozZete da
kupite moderne aparate, ali oni ne mogu da rade sami.

Koliko je, po vaSem misljenju, bombardovanje Srbije 1999. godine uticalo na povecanje broja obolelih
od raka?

Zagadenja kojima smo izloZeni, od raznih zagadivaca poput izduvnih gasova od automobila, zagadenja
vazduha, loSe industrije, dovodi do obolevanja od bolesti pluca i pojave raznih pa i malignih bolesti.




Bombardovanije je unistilo brojnu industriju, a donelo nam je osiromaseni uranijum za koji niko nece da
prizna da Steti, a i te kako je Stetan. Da ne govorim o stresu koji smo preZiveli.

Koje su vase preporuke da se ljudi zastite od pojave karcinoma?

Idite u prirodu i opustajte se. Ako Zivite u Beogradu — tu vam je Ada Ciganlija. Zivot bez pusenja cigareta i
konzumiranja alkoholnih pi¢a je neophodan, kao i to da moramo da se izborimo s gojaznoséu.
Eliminacijom faktora rizika moZe da se redukuje treé¢ina novoobolelih. Isto je vaZna i zdrava genetski
nemodifikovana hrana.

Da li u Srbiji postoji genetski modifikovana hrana?

Ima mnogo hrane koja je genetski modifikovana, a koja znacajno uti¢e na pojavu zlo¢udnih bolesti. Treba
razmisliti Sta sve uvozimo. Pitanje je zasto mi nismo dovoljno pametni da proizvodimo zdravu hranu.
Kinezima je neophodno da imaju genetski modifikovanu hranu jer moraju da je proizvedu za milijardu i
po ljudi. Ali u zemlji Srbiji, gde su teritorije s njivama, pasnjacima, planinama prakti¢no puste, mogli smo
da pravimo zdravu hranu i da obezbedimo nase trziste, ali i da zaradimo od toga. Da li su nam ba$
potrebni strani investitori da nam pokazu kako se gaji jedna ovca? To je tuzno. Zao mi je to su sela
opustela i $to su ljudi pobegli u velike gradove. A trebalo bi da bude obrnuto.

Ima pacijenata koji se plase agresivnih onkoloskih terapija pa se okrecu alternativnim metodama
lecenja, odnosno viSe veruju da ¢e im pomoci sirova hrana, soda bikarbona, petrolej... Kakav je vas
stav o tome?

To je strasno. Takve osobe nemaju Sanse da dugo prezZive. Jer, neleCena bolest vodi u progresiju. Takve
alternativne metode su zapravo zablude. Znam da su neki pacijenti drzali takozvanu Brojsovu dijetu,
koristili aloju, razne kapi... Da to zaista ima efekta velike farmaceutske kuce bi od toga napravile bum.
Trebalo bi kaznjavati ljude koji tako nesto propagiraju. U poslednje vreme je aktuelna i kvantna
medicina. Pacijent se prikaci na laptop i navodno leci, a bolest i dalje napreduje. MoZda ¢e ta medicina
biti buduénost, ali to za sada nije resenje. Kao Sto nije reSenje uvek ni hemioterapija, vec se sve vise
uvodi imunoterapija. Recimo, ona se uspesno kod nas sprovodi kod pacijenata s melanomom ili rakom
pluca. Ranije nije moglo da se zamisli da pacijenti sa tim dijagnozama dugo Zive, a sada je to mogude
godinama.

Da li je u tome resenje za izlecenje od raka?

Mislim da ¢e autoimuna terapija biti konacno resenje. To znaci da se ,nauce” sopstvene imune celije da
se brane od tumora. | da ga eliminiSu. To je sustina. Po¢eo sam da se bavim onkologijom s 22 godine i
evo do sada isto mislim: nema ¢arobnog Stapica koji ¢e u jednom potezu doneti izleCenje obolelima.
Jednog dana ¢e se, moZda, pronaci spasonosni lek za rak, ali ¢e se pojaviti neke druge bolesti koje ée
donositi veliku smrtnost.

Plan borbe po francuskom modelu

Ima misljenja da zlo¢udne bolesti napadaju uglavnom starije ljude i da je genetika glavni , krivac”.
Koliko ima istine u tome?




Srbija ¢e ocigledno biti jedna od najstarijih nacija u Evropi za koju godinu. Ali zlo¢udne bolesti nisu
rezervisane samo za ljude u tre¢em dobu. Obolevaju i deca i mladi. Takode, ne moze sve da se podvede
ni pod teoriju da je naslede glavni krivac. Za pojavu raka dojke genetika je odgovorna u 10 do 20 odsto
slucajeva, za melanom u pet odsto slucajeva, za rak stitaste Zlezde 20 odsto... Uslovi Zivota viSe uticu na
pojavu karcinoma. Primarna prevencija podrazumeva da ucinimo sve $to je do nas da se bolest ne pojavi,
a tu je i sekundarna prevencija koja se sprovodi da bi se rano otkrila bolest. Zato se organizuju skrininzi
na rak dojke, debelog creva i grli¢éa materice, jer se promene tada uoce na vreme kada je rak izleCiva
bolest. Pacijenti tada jo$ ne oseéaju nikakve tegobe i bolest je uhvaéena na vreme. Nazalost, kod mnogih
pacijenata se bolest otkriva u kasnom stadijumu. Kod nas ée primarna i sekundarna prevencija doneti
najbolje rezultate, mnogo brZe nego u razvijenim zemljama, koje su daleko odmakle jer su dostigli
maksimum. Napravili smo jedan dokument ,,Prevencija raka” i mislim da je vreme da ga Vlada Srbije
usvoji. To je plan borbe protiv raka, napravljen po francuskom modelu. To treba da zaZivi.

O nezZeljenim efektima terapije na Kanceroloskoj nedelji
O cemu su strucnjaci najvise diskutovali na upravo odrzanoj 56. Kanceroloskoj nedelji u Beogradu?

Kaceloroska nedelja, koja je formirana 1953. godine, najveci je nacionalni sastanak onkologa. Ove godine
je najvise redi bilo o raku dojke, kozZe, debelog creva, minimalno invazivnoj hirurgiji, imunoterapiji, ali i o
tome da je pacijent centralna licnost u multidisciplinarnom timu. Posebna paznja bila je posvecena
neZeljenim efektima onkoloske terapije i ukazano je na znacaj pravovremenog prepoznavanja toksi¢nosti
i njenog lecenja, kao i na vaznu ulogu suportivne onkologije u domenu bola, depresije i anksioznosti koji
se veoma cesto javljaju kod bolesnika. Skrenuta je paznja i na edukaciju ljudi o pravilnim nacina Zivota i
ishrane. U okviru hirurgije uzivo, jedan od predavaca iz Nemacke je u Institutu za onkologiju i radiologiju
demonstrirao minimalno invazivnu hirurgiju nadbubrega.
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Od kladionice do bolnice

11 pasledniih dever gadina u i balniei za
atvarena je vike od 700 kartons o kajima jo navedeos dijpanoss
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0Od kladionice do bolnice

U poslednjih devet godina u Dnevnoj bolnici za hemijske i nehemijske zavisnosti otvoreno je vise od 700
kartona u kojima je navedena dijagnoza — patolosko kockanje




Tokom protekle godine u Specijalnu bolnicu za le¢enje bolesti zavisnosti primljena su 104 nova pacijenta
sa dijagnozom patoloskog kockanja, a zbog povecéanog broja zavisnika od kladionica, ruleta, igara na
srecu i onlajn kockanja u okviru ove institucije otvorena je Dnevna bolnica za hemijske i nehemijske
zavisnosti.

Iskustvo psihijatara i psihoterapeuta koji rade sa patoloskim kockarima kaZe da se vise ljudi izbori sa
duhovima iz alkoholne boce nego sa tiketima iz kladionice, a dr Olivera Sbutega Filipovié, specijalista
psihijatrije u Dnevnoj bolnici za hemijske i nehemijske zavisnosti, istice da su sportske kladionice prva
stanica na putu koji vodi ka zavisnosti od kockanja. Kladenje koje pocinje trosenjem skolskog dZeparca za
tikete u kladionici ¢esto se zavrsava , kucanjem” uterivaca dugova na vrata porodi¢nog domaiili
rasprodajom imovine zbog kockarskih dugova, a ovakve drame ujedno su i najcesci razlog zbog kojeg se
odlazi na lecenje.

— Nase drustvo ima veoma liberalan odnos prema kladionicama. Roditelji patoloskih kockara ¢esto i sami
,rekreativno” uplacduju tikete, a na bilbordima i reklamama za kladionice ¢esto se nalaze uspesni sportisti
koji su idoli mladih. Tako se tinejdZzerima Salje poruka da je kladenje socijalno prihvatljiva i zabavna
aktivnost, a roditelji u redovnim odlascima u kladionice obi¢no ne vide problem ,u najavi”. Oni Cesto i
placaju prve dugove u kladionicama, negiraju veli¢inu problema i kada dodu kod terapeuta svoje dete
brane govoreci, na primer, da svi idu u kladionice. Posto je to bolest koja je nastala u porodici, ona se i
le¢i uz pomoc¢ porodicne i kognitivno-bihejvioralne terapije — objasnjava dr Sbutega Filipovi¢ i dodaje da
je do danas u Dnevnoj bolnici za hemijske i nehemijske zavisnosti otvoreno vise od 700 kartona u kojima
je navedena dijagnoza — patolosko kockanje.

— Svaka igra za novac je kocka, bilo da je rec o ruletu, kladionici ili onlajn kladenju, i svaka od njih moze
da uzrokuje zavisnost. Ono Sto je zajednicko zavisnicima od kocke, alkohola i opijata jeste Cinjenica da svi
oni uzimaju ,supstancu” zbog uzbudenja i zadovoljstva, ali problem pocinje kad osoba ne moze da se
odupre kockanju i nastaju komplikacije u svim sferama Zivota. To znaci da se osoba kocka uprkos tome
Sto to uzrokuje svadu u braku, pretnju otkazom na poslu ili zelenase na vratima — objasnjava nasa
sagovornica.

Zavisnicima od kocke, alkohola i opijata zajednicka je i ¢injenica da na lecenje gotovo nikada ne dolaze
svojevoljno, veé pod pritiskom. U specijalnu bolnicu za lecenje zavisnosti kockari dolaze kad pocnu da ih
jure zelenasi, odnosno kada pronevere novac firme ili ,rasprodaju porodi¢nu srebrninu”. Paradoksalno
je da se roditelji u pocetku obic¢no tese idejom , bolje da ide u kladionicu, nego da se drogira” da bi
nakon nekoliko godina dosli na terapiju sa pricom da su podigli astronomske kredite za vra¢anje dugova
ili da su im zelenasi na vratu. Kockarski dugovi ponekad iznose nekoliko stotina evra, a nekada prelaze
sumu od pola miliona evra...

— Na pocetku, svi se kockaju zbog uzbudenja i dobitka, ali to uzbudenje je kratkog daha. Bas kao i kod
heroinske zavisnosti, osobe vrlo brzo pocinju da se kockaju da bi se ,izvadile” iz dugova. | kao Sto
heroinski zavisnici uzimaju drogu da bi izbegli apstinencijalnu krizu, tako i kockari nastavljaju sa
kockanjem da bi vratili dugove — vremenom ulaze u zacarani krug pozajmica i nemaju uvid od koga su
pozajmili, kome treba da vrate novac i gde da nadu novac za novo kockanje. Nas najmladi pacijent ima
18 godina, a poceo je da se kocka u 16. godini, a najstariji je ,,Cari” kockanja otkrio kada je otiSao u
penziju — zaklju€uje dr Olivera Sbutega Filipovic.
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I pedijatri Etedljivo propisuju antibiotike
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| pedijatri Stedljivo propisuju antibiotike

Poslednjih godina za tre¢inu smanjena antibiotska terapija koja neracionalnom primenom zdravlju
nanosi veliku Stetu

Podaci o potrosnji antibiotika u Srbiji govore da je poslednjih nekoliko godina terapija ovim lekovima
pocela da se smanjuje i da je prosle godine iznosila 22,75 DID (definisanih dnevnih doza na hiljadu
stanovnika za jedan dan). Kada se brojke uporede i stave jedna pored druge to je za 37,6 odsto manje u
odnosu na 2015, a 7,25 procenata nize nego 2017. godine. O tome svedoce rezultati zvani¢ne analize
potrosnje antibiotika u Republici Srbiji koju redovno objavljuje MreZa za pracenje antimikrobnih lekova
(AMC) Svetske zdravstvene organizacije.

— Analiza potrosnje antibiotika u 2018 godini pokazala je da su lekari u velikoj meri racionalno propisivali
lekove a pacijenti poStovali preporuke da ne koriste antibiotike bez saveta stru¢njaka, tako da je bez
sumnje koris¢enje ovih lekova zna¢ajno manje u odnosu na ranije godine. Posebno je vazno naglasiti da
je u 2018. godini potro$nja antibiotika smanjena za viSe od treéine u odnosu na 2015. kada je
Ministarstvo zdravlja pocelo da akcijama, objasnjenjima i podsec¢anjima podizZe svest stanovnistva i
zdravstvenih radnika o posledicama neracionalne upotrebe antibiotika koje za rezultat imaju rezistenciju
bakterija — isti¢e prof. dr Milica Baj¢eti¢, nacionalni korespodent MreZe za potrosnju antimikrobnih
lekova Svetske zdravstvene organizacije.

Profesorka naglasava da je udeo , nedefinisane potrosnje”, to jest promet antibiotika izdatih bez recepta
ili na recept ustanova koje nisu u mrezi RFZO, u 2018. godini tri puta smanjen —sa 55 odsto u 2015. na
17 procenata u 2018. godini.

U Ministarstvu zdravlja posebno naglasavaju znacaj smanjenja upotrebe antibiotika u le¢enju dece i
potkrepljuju to podatkom da je stopa propisanih antibiotika na hiljadu dece u 2018. smanjena za 7,3
odsto u odnosu na 2015. godinu. Prof. Milica Bajéeti¢ napominje da je smanjenje stope propisanih
antibiotika najmladima posebno vazno, s obzirom na to da je Srbija donedavno bila prepoznata kao
zemlja u kojoj se maliSanima propisivalo tri do pet puta viSe antibiotika nego u centralnoj i severnoj
Evropi.
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Klinickom centru u Kragujevcu nedostaje krv, apel dobrovoljnim davaocima

Sluzbi za transfuziju Klinickog centra u Kragujevcu nedostaju sve krvne grupe zbog ¢ega su pozvali
dobrovoljne davaoce da se odazovu apelima kako bi se stanje popravilo.

U SluZbi za transfuziju Beti je receno da je i u prethodnom periodu bilo oscilacija, ali da je sada stanje
vrlo tesko.

Receno je da zbog "tanke" zalihe krvi do sada nije bilo otkazivanja intervencija, ali i da ¢e o tome Sta ce
ubuduce biti sutra odluciti nadlezni u Sluzbi za transfuziju.

Dobrovoljni davaoci mogu i danas da dodu i daju krvi u Sluzbi za transfiziju do 14 sati.
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Ovih sedam tajni medicinske sestre u bolnicama ne smeju da vam odaju
O mnogim stvarima koje se dogadaju po bolnicama medicinske sestre moraju da ¢ute, iako bi volele da ih

su Zivotno ugroZeni, u strahu za svoje zdravlje ili, naprosto, van sigurnosti svog Zivota, u uslovima koje ne
mogu kontrolisati.

Zbog toga su Cesto prve na udaru kritika, a njihov posao nije nimalo lagan.

Biti medicinska sestra znaci imati mnogo empatije, strpljenja, radnog elana i kondicije za stajanje na
nogama, ponekad do ranih jutarnjih ¢asova, ali i znati kako ¢utati. Naravno, nisu svi jednako dobri u
ovom poslu ili talentovani za njega, ali, generalno, to je profesija koja je vrlo potcenjena.

Naime, medicinske sestre su ¢esto pravi Cuvari tajni bolnica, a kao takvi mogu nam otkriti detalje naseg
lecenja, kao i informacije o ljudima koji nas lece.

Ipak, one moraju da postuju sistem u kojem rade, koji je duboko proZet hijerarhijom u kojoj su lekari
prvi, a one ispod njih. Neke od njih anonimno su otkrile tajne koje bi volele da mogu da kazu svojim
pacijentima, ali bi time rizikovale svoje radno mesto, ugled bolnice i sli¢ne stvari.

Ne slaZu se sa svim lekarima podjednako, ali moraju da ¢ute, iako znaju da nisu svi sposobni za posao
Nece vam reci da je doktor nesposoban, jer to ne smeju, ¢ak i da je istina. Ali ako vam medicinska sestra

kaZe "imate pravo na to da potrazite drugo misljenje", to je zapravo to - tajna Sifra, jer smatraju da vam
neko drugi moze vise pomodi ili je odgovorniji i pouzdaniji.




"Ako vam kaZzem da se konsultujete s nekim drugim, to u prevodu znaci da ja ne bih tom doktoru dala da
me dira", rekla je jedna od njih za Biznis insajder.

"I lekari su ljudi, toga smo mi bolno svesni, i ¢injenica je da mnogi ostaju do kasnih noc¢nih sati i puno
rada ublaZavaju alkoholom, pa i drogama. No, nije na nama da na to ukazujemo i ne traZite nasu potvrdu
za to. Potrazite drugog lekara, nemojte se obracunavati preko nas", nastavlja sestra.

Nemojte davati mito - nema smisla

Davanje mita lekarima nije nesto sto bi trebalo da radite. lako mnogo ljudi jo$ to praktikuje, verujte, lekar
vas nece tretirati nista drugacije - prema svima se odnose jednako. Niko vas nece loSe operisati zato Sto
mu niste dali novac, a nema smisla da se zaduZujete da biste placali lekarima za ono za $ta su vec plaéeni.
Osim toga, vecina njih se ni ne seca koliko im je ko dao i kada. Radije taj novac potrosite na privatne
analize i konsultacije s privatnicima, gde ¢ete pre dodi na red i dobiti dijagnozu, Sto je cesto vaZnije od
onog Sto sledi.

Ne postoji Cista bolnica

Bolnice su pune bakterija, i to onih opasnih. Uprkos najboljem trudu osoblja, pogotovo cistacica, bolnice
naprosto ne mogu biti okolina koja je sterilna.

Zbog toga vecina onih koji rade u bolnici u ku¢u ne unose ni cipele u kojima rade, pa bi bilo dobro da to
imate na umu kada boravite u bolnici ili pose¢ujete nekoga. Sapuni i sredstva za dezinfekciju su tamo

postavljeni s razlogom.

Pretnje i vikanje su najgora stvar

Zbog takvih postupaka nece vas tretirati bolje, ve¢ vam to samo Steti. Kako kaZe jedna od sestara:

"Necu redi da doslovno Sikaniramo takve, ali budite sigurni da necéete zbog takvog ponasanja dobiti
analgetik koji bismo vam na svoju ruku dali ili, pak, posebno brinuti o vama. Sve $to mi trazimo je
normalno ponasanje. Ja nisam osvetoljubiva, ali znam koleginice koje to jesu i ne zameram im, pa se toga
setite slededi put kad vam dode da se derete na sestru i kazete da je glupaca".

Postoji vreme kada je bolje i kada je loSije da se bude u bolnici

Najgore vreme kada mozete zavrsiti u bolnici su praznici i leto. Naime, u to doba veéina renomiranih
stru¢njaka je na godisnjem, zamenjuju ih mladi i manje iskusni, a u to vreme se bolni¢ko osoblje opusti.
Izbegavajte operacije i tretmane u to doba, ako mozete.

Ne laZite nas

Ne laZite o tome Sta uzimate. Bilo da je rec o biljnim preparatima ili nekim lekovima koje moZete da
kupite bez recepta, sestrama morate reci apsolutno sve Sto uzimate, jer kontraindikacije s terapijama
mogu biti veoma opasne. Na kraju, takve stvari se uvek saznaju, a onda se osecate glupo i necete doci na
dobar glas na odeljenju.




Osim toga, nemojte lagati o svojim simptomima ili o tome kolike bolove osecate, jer tako sebe dovodite u
opasnost.

"Ako imam pacijentkinju koja se veselo smeje i dopisuje na mobilnom telefonu, ali mi istovremeno govori
da mora da vidi lekara hitno, jer ima bolove, sigurno je neéu shvatiti ozbiljno. Isto tako, nemojte glumiti
heroje ako je bol jak — ponekad su takvi simptomi ono $to deli Zivot od smrti. Znaci, nema smisla da
pred nama glumite, jer Stetu mozZete naneti samo sebi", kaZe jedna od sestara.

Nije na nama da radimo tudi posao
Sestre vam nece saopstiti rezultate vasih analiza, jer je to posao vaseg lekara, a ne njihov. Nije stvar u
tome da su zle, glupe ili neinformisane, ali svaki posao ima svoja pravila. One nisu tu da vam kazu imate li

rak ili nemate, to ¢e vam reci onaj ko treba da vas leci. Ako ih pitate, samo ée vam odgovoriti "ne znam",
¢ak i ako znaju.
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SVETSKI DAN BORBE PROTIV SECERNE BOLESTI

.—4-;“

Povodom obelezavanja Svetskog dana borbe protiv dijabetesa, Sluzba za polivalentnu patronazu Doma
zdravlja ,Vozdovac” organizuje akciju besplatne kontrole nivoa Secera u krvi, merenja krvnog pritiska i
BMI, te procenu faktora rizika za nastanak Secerne bolesti.

Akcija ¢e se sprovesti u Cetvrtak 14.11.2019. godine od 8 do 10 ¢asova u ,,Kutku zdravlja“ u centralnom
objektu Doma zdravlja, ul. Ustanicka 16.

U okviru ove akcije, svi zainteresovani gradani modi ¢e da provere svoju glikemiju i dobiju tumadenje
vrednosti, kao i savete i instrukcije u vezi prevencije Secerne bolesti i daljeg postupanja u slucaju
povecane vrednosti.




Priprema pacijenata za merenje Secera u krvi:

. Hrana dovodi do povecéanja koncentracije glukoze u krvi, tako da pre dolaska ne smete
doruckovati, piti mleko, caj, kafu i sokove, niti uzimati alkohol.

. Predhodnog dana uzimati obroke bez ugljenih hidrata. Poslednji obrok potrebno je da bude do
20 ¢asova.

DOM ZDRAVLJA

MEDUNARODNI DAN BORBE PROTIV BOLESTI PLUCA
Spirometrijsko testiranje
Hroni¢na opstruktivna bolest pluéa je prema podacima SZO jedan od vodecih uzroka smrti. S tim u vezi,

jako je vazno rano otkrivanje i adekvatno lecenje ove bolesti, posebno u populaciji stanovnistva, koja je
u velikoj meri izloZzena duvanskom dimu, kao $to je nasa.

Namera nam je da u saradnji sa Gradskim zavodom za pluéne bolesti i tuberkulozu sprovedemo akciju
besplatnog spirometrijskog testiranja 13.11.2019. godine u vremenu od 12 do 16 ¢asova u centralnom
objektu Doma zdravlja ,,VoZdovac“sa ciljem ranog detektovanja HOBP.
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Dom zdravlja Novi Sad

"Ispravi se!"

Obavestavamo Vas da od 12.11.2019. godine Odeljenje fizikalne medicine i rehabilitacije Doma zdravlja
»,Novi Sad” pocinje sa realizacijom projekta , Ispravi se!“ u cillju prevencije i leCenja cervikalnog
sindroma.

U akciji ¢e ucestvovati lekar specijalista fizijatar dr Zorica Jakisi¢, Master sportske medicine Dragana
Novakovi¢, Master sportske medicine Stojan Subasi¢ i Master sportske medicine Tatjana Salamon.

Zainteresovani gradani ¢e moci da dobiju detaljnije informacije o nastanku i toku cervikalnog sindroma,
nacinima prevencije i komplikacijama, prakti¢ne savete i obuku o zastitnim poloZajima u svakondevnim
Zivotnim aktivnostima. Akcije u sklopu projekta bi¢e odrzane na 10 punktova Doma zdravlja ,,Novi Sad“.

I namenjene su kako gradanima, tako i zaposlenima, svih Zivotnih doba.
Raspored predavanja je sledeci:

12.11.2019. utorak 12:30 Liman IV
13.11.2019.sreda 12:30 ,Jovan Jovanovi¢ Zmaj“
15.11.2019. petak  12:30 ,Bulevar”

15.11.2019. petak 14:00 Klisa

19.11.2019. utorak 11:00 Rumenacka
19.11.2019. utorak 12:30 Novo Naselje
20.11.2019. sreda 10:30 Petrovaradin
20.11.2019. sreda  12:00 Sremska Kamenica
21.11.2019. cCetvrtak 13:00 Futog

21.11.2019. cetvrtak 13:00 Rumenka
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