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Epidemijska situacija unosi optimizam, ali brojke u zemljama regiona upozoravaju 

Od početka epidemije u Srbiji je registrovano 1.959.699 slučajeva koronavirusa. Bitku sa 
kovidom izgubilo je 15.706 pacijenata. U bolnicama se leči 800 pacijenata, od kojih 51 diše 
pomoću respiratora. U gotovo svim zemljama regiona ponovo se beleži rast broja 
novozaraženih. 
Prema poslednjim podacima Gradskog štaba za vanredne situacije, na kovid 19 testirano je 209 
osoba sa teritorije Pčinjskog okruga. 
Analize su pokazale da je 18 lica zaraženo koronavirusom. Od tog broja devet je iz Vranja, četiri 
iz Bujanovca, dva iz Surdulice i po jedan iz Bosilegrada, Vladičinog Hana i Trgovišta. 
U vranjanskoj kovid ambulanti ATD tokom jučerašnjeg dana obavljen je 61 pregled, od toga 36 
prvih. 
U kovid bolnici hospitalizovano je osam pacijenata, svi su pozitivni na koronavirus i sa upalom 
pluća, dok je šestoro na kiseoniku. Tokom proteklog dana nije bilo novih prijema na bolničko 
lečenje, a jedan je otpušten na kućno lečenje. 
Prema poslednjem preseku, u poslednja 24 sata registrovano je 2.249 novih slučajeva zaraze, 
od testiranih 17.396 uzoraka. 
Preminulo je 10 osoba, ukupno 15.706 od početka epidemije. 
U bolnicama širom zemlje od kovida se leči 800 pacijenata, od kojih je 51 pacijent na 
respiratoru. 

https://www.rts.rs/page/stories/ci/%D0%9A%D0%BE%D1%80%D0%BE%D0%BD%D0%B0%D0%B2%D0%B8%D1%80%D1%83%D1%81/story/3131/koronavirus-u-srbiji/4748767/novi-presek-koronavirus-podaci-.html


 
 

Većina zemalja u našem okruženju beleži rast broja zaraženih. Najviše novih slučajeva za 24 sata 
ima Rumunija 5.140, ali gotovo 5.000 ima i Slovenija. 
Bugarska prijavljuje skoro 2.000 novozaraženih, Mađarska 1.500, Hrvatska par stotina manje. 
Posle ukidanja gotovo svih epidemijskih mera 5. marta, u Austriji drastično raste broj 
novozaraženih koronavirusom. Vlada je odlučila da ponovo uvede obavezu nošenja FFP2 maski 
u zatvorenim prostorima. Više od polovine Austrijanaca smatra da je odluka ispravna. 
 
 

 

Direktor Tiršove: Dolaze nam deca sa postkovidom i teškom kliničkom slikom 

U poslednjem talasu epidemije u Dečjoj klinici u Tiršovoj je nešto manje teških pacijenata nego u 
prethodnim talasima. Međutim, javljaju se deca sa postkovid simptomima, kaže direktor klinike Siniša 
Dučić. 
Direktor Dečje klinike u Tiršovoj Siniša Dučić kaže da se u ovom trenutku u toj klinici nalaze dva pacijenta 
pozitivna na koronavirus, koji su testirani rutinski - jer su došli na operaciju. 
Oni nemaju nikakve simptome, kaže doktor Dučić. 
Napominje da su u kliniku u Tiršovoj od početka pandemije dolazili najteži pacijenti koji su zahtevali 
intenzivnu negu. 
"U toku poslednjeg talasa bilo je nešto manje teških pacijenata, s tim što smo u ovom talasu imali 
postkovid pacijente. Od početka pandemije lečili smo preko 50 dece sa postkovid simptomima, mahom 
sa teškom kliničkom slikom, febrilnim stanjem, sa svim parametrima zapaljenja", kaže direktor Dečje 
klinike. 
Dodaje da su u postkovidu najviše pogođeni srce, pluća, bubrezi, ali da su takvi pacijenti dobro prolazili 
nakon intenzivnog lečenja koje traje nekoliko nedelja. 
Prema njegovim rečima, u prethodnom periodu su, u pikovima pandemije, na klinici smanjivani elektivni 
operativni program i elektivne pedijatrijske intervencije, koje nisu hitne. Ističe da se nije desilo da neki 
hitan pacijent nije operisan ili zbrinut. 

https://www.rts.rs/page/stories/ci/%D0%9A%D0%BE%D1%80%D0%BE%D0%BD%D0%B0%D0%B2%D0%B8%D1%80%D1%83%D1%81/story/3135/koronavirus-u-svetu/4748694/koronavirus-austrija-maske-.html


 
 

"Naše hitne hirurške i pedijatrijske ambulante su radile punom parom. Sada radimo punom parom", 
rekao je Dučić. 
Zbog kovida je stala i transplantacija, ali se sada i to vraća u redovan režim. 
"To je uticalo na to da je veći broj pacijenata na hemodijalizi. Tu smo podbacili", kaže Siniša Dučić. 
Dodaje da se na Dečjoj klinici u Tiršovoj radi sa najtežim bolesnicima, po principima moderne medicine. 
Svu opremu koja im je potrebna, kaže, imaju. 
"Princip i metod i uslovi lenjenja nisu gori nego u nekim stranim zemljama", rekao je direktor klinike i 
napomenuo da ima prostora da se brzo prihvati i način i organizacija rada koja postoji i na nekim velikim 
klinikama u svetu. 
Što se tiče lečenja dece u inostranstvu, napominje da je princip da se svi strani stručnjaci koji nešto rade 
bolje dovedu u Srbiju. 
"Puno je jednostavnije i roditeljima i deci da se dete leči u Tiršovoj, nego u Moskvi ili nekom drugom 
gradu. Drugo, stranci kada dođu, oni vrše edukaciju naših mladih lekara", rekao je Dučić i naglasio da će 
uskoro lekari iz Nemačke dolaziti u Tiršovu, a da će naši lekari odlaziti u Univerzitetski klinički centar u 
Nemačkoj. 
 
 

 

 

LONČAR U NEMAČKOJ: Ministar posetio Klinički centar u Kilu 
    
MINISTAR zdravlja Zlatibor Lončar i direktor Univerzitetskog kliničkog centra u Kilu "Šlezvig 
Holštajn" dr Jens Šolc dogovorili su juče saradnju UKCS i te zdravstvene ustanove, jedne od 

https://www.rts.rs/page/magazine/ci/story/481/zdravlje/4749686/ukc-kil-nemacka-zlatibor-loncar-saradnja-lekara.html


 
 

najboljih nemačkih klinika, sa oko 450.000 pacijenata godišnje. Saradnja će podrazumevati 
razmenu stručnjaka i uvođenje novih metoda u lečenju pacijenata, a dogovorena je 
prilikom posete ministra Lončara Nemačkoj. 
- Prostor za saradnju je veliki, zasada smo dogovorili oko toga koji su nam prvi koraci u 
saradnji, a prve rezultate imaćemo već krajem godine. Ovo je važno za naše građane, naše 
lekare, da imamo vezu sa onima koji su najbolji u Evropi i među najboljima u svetu - naglasio 
je Lončar. 
Podsetimo, domaćin ministru zdravlja Srbije je dr Jens Šolc, direktor ove prestižne 
zdravstvene ustanove, a ujedno i predsednik Udruženja univerzitetskih bolnica Nemačke.  
Lončar će sa saradnicima, među kojima su direktor Urgentnog centra KCS dr Marko 
Ercegovac i direktor "Tiršove" dr Siniša Dučić, biti u prilici da se upozna sa radom i načinom 
funkcionisanja jedne od najcenjenijih klinika u Evropi, kao i da dogovore modalitete 
saradnje, posebno kada je reč o usavršavanju naših zdravstvenih radnika u Kliničkom centru 
Šlezvig Holštajn, ali i dolasku njihovih stručnjaka u Srbiju. 
Lončar je na početku susreta sa dr Šolcem napomenuo da je Srbija zahvaljujući ulaganju i 
razvoju zdravstva u poslednjih nekoliko godina danas prepoznata kao ravnopravni partner i 
sagovornik na sve zdravstvene teme. 
- Velika je privilegija i čast biti dočekan na ovaj način u jednoj od najprestižnijih klinika u 
svetu. Srpski zdravstveni sistem se definitivno nalazi na mapi Evrope što mi je potvrdio i 
Šolc, a izgradnjom i stavljanjem u rad novog KCS dobili smo uslove za razmenu znanja i 
iskustava na najvišem nivou - rekao je Lončar. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

 

 

Država ulaže u lečenje dijabetesa - od maja stižu novi lekovi 
     
BEOGRAD: Oko 800.000 građana Srbije obolelo je od dijabetesa, a ova bolest je peti vodeći 
uzrok umiranja u zemlji, zbog čega je od 53 miliona evra, koje je država opredelila za 
ulaganje u inovativne terapije, gotovo polovina namenjena za lečenje dijabetičara, rekla je 
danas direktorka Republičkog fonda za zdravstveno osiguranje Sanja Radojević Škodrić. 
Ona je to poručila na panel diskusiji "Savremeni lekovi-Novo poglavlje u lečenju dijabetesa u 
Srbiji", koja je održana u Beogradu sa ciljem širenja svesti o prevenciji i značaju sprečavanja 
komplikacija kod dijabetesa, kao i promociji inovativnih lekova, koji će od maja biti dostupni 
građanima širom zemlje. 
 
Škodrić je rekla da je Republički fond za zdravstveno osiguranje usvojio, krajem februara, 
novu listu lekova, na kojoj se nalazi 26 medikamenata, a gotovo polovina uloženih sredstava 
za nove terapije, izdvojena je za lečenje upravo ove bolesti. 
Najavila je da je lista inovativnih lekova usvojena prošle nedelje i od strane Vlade Srbije, a 
da građani već oko polovine maja mogu da očekuju nove lekove. 
"Kada su u pitanju lekovi za dijabetes i srčanu insuficijenciju, oni će biti dostupni u 
apotekama - građani će moći da ih podignu na recept, dok će ostali lekovi biti dostupni u 
zdravstvenim ustanovama", istakla je Škodrić. 



 
 

Ona je navela da je uvođenje inovativnih lekova na Listu lekova Srbije deo petogodišnjeg 
plana 2020/24 koje sprovodi Fond u saradnji sa Ministarstvom finansija, kako bi sve 
inovativne terapije bile dostupne građanima Srbije. 
Naglasila je da je, ove godine, iz budzeta izdvojena do sada rekordni iznos od 53 miliona 
evra za inovativne lekove, te ocenila da Vlada Srbije time jasno pokazuje spremnost da radi 
na unapređenu zdravstvenog sistema u zemlji. 
Navela je da se pored lekova za dijabetes na listi inovativnoih lekova nalaze i lekovi za 
brojne hronične nemaligne, ali i onkološke bolesti. 
"Kada su u pitanju nemaligne bolesti tu su lekovi za hepatitis c, multiplesklerozu i srčanu 
imunodeficijenciju. Takođe, pacijenti oboleli od karcinoma debelog creva, dojke, jajnika, 
bubrega i štitaste žlezde dobiće najsavremenije lekove", rekla je Škodrić. 
Poručila je da nadležne institucije u zemlji rade sve kako bi naša zemlja išla u korak sa 
najnovijim genetskim istraživanjima i obezbedila građanima najsavremenije metode lečenja 
i medikamente. 
Na konferenciji o prevenciji i unapređenu lečenja dijabetesa govorio je i endokrinolog 
Nebojša Lalić, koji je kazao da će inovativni lekovi umnogome doprineti sprečavanju 
komplikacija kod dijabetičara obolelih od dijabetesa tipa dva. 
"Tip dva dijabetesa je veliki faktor rizika za nastanak brojnih komplikacija, praktično on 
napada sve vitalne organe u organizmu - kardiovaskularni sistem, srce i krvne sudove, 
bubrege, ali i jetru i krvne sudove na nogama, izazivajući dijabetetsko stopalo sa 
gangrenom", objasnio je Lalić. 
Prema njegovim rečima savremeni lekovi koji će biti dostupni u Srbiji, ne samo da snižavaju 
nivo šećera u krvi, nego i sprečavaju i usporavaju razvoj komplikacija naročito na 
kardiovaskularnom sistemu. 
Lalić je rekao da inovativne terapije neće biti zamena za insulinsko lečenje, već će ga 
unaprediti i upotpuniti. 
Istakao je da svaki drugi pacijent u svetu ima šećernu bolest, a da toga nije ni svestan, dok u 
Srbiji 36 odsto pacijenata ne zna da boluje od dijabetesa. 
Poručio je da je pored unapređenja metoda lečenja dijabetesa, neophodna redovna 
kontrola, zdrava ishrana, kao i edukacija pacijenata, kako bi naučili da žive sa ovom bolešću, 
koja, ako se zapostavi, postaje "tihi ubica". 
Predsednik dijabetološkog saveza Srbije Aleksandar Opačić izrazio je zadovoljstvo što će od 
maja građanima Srbije obolelim od dijabetesa biti dostupni savremeni lekovi, koji ne 
sprečavaju dijabetes, ali uz zdrave navike usporavaju proces bolesti, i poboljšavaju kliničku 
sliku. 
On je istakao da napredovanju bolesti unmogome doprinosi nemar pacijenata, kao i loše 
životne navike, te zaključio da je edukacija pacijenata od presudnog značaja u procesu 
lečenja dijabetesa. 
 
 



 
 

 

 
 

OPREZ, TOPLO VREME MOŽE AKTIVIRATI JEDNU VEOMA OPASNU POJAVU Upozorenje 
doktora iz Kliničkog centra Srbije: Evo ko bi trebalo posebno da se pripazi ovih dana 

Oticanje nogu, upala vena, kao i stvaranje ili pokretanje postojećeg tromba mogu da budu 
uobičajene reakcije na otopljavanje. 
Od ovih stanja, do kojih dovodi skok spoljne temperature, naroučito bi trebalo da se čuvaju 
gojazne osobe. Doktor Miloš Sladojević, vaskularni hirurg Univerzitetskog kliničkog centra 
Srbije, upozorava da su kod njih tromboza dubinskih vena i plućne embolije oko dva puta češće. 
Da bi se taj rizik sveo na minimum, neophodno je da se što češće hoda, vozi bicikl ili pliva. 
Naš sagovornik napominje da se rizik od tromboze značajno povaćava ukoliko je gojaznost 
udružena sa još nekim od poznatih faktora rizika za nastanak tromboze vena, kao što su starija 
životna dob, malignitet, dugotrajna vezanost za postelju, skorašnje hirurško lečenje, srčana 
slabost, trudnoća, hormonska terapija, dehidratacija, infekcije i razne reumatske bolesti, 
prenose "Novosti". 
Mehanizam uticaja gojaznost na krvotok je vrlo složen. 
- Prekomerna telesna težina povećava pritisak u trbuhu i maloj karlici, što znači da je povećan i 
spoljašnji pritisak na vene trbuha i karlice i otežano proticanje krvi iz nogu prema srcu - 
objašnjava dr Sladojević. - Istovremeno, kod gojaznih je povećan i pritisak krvi u venama ispod 
nivoa trbuha, što uzrokuje širenje vena i dodatno usporavanje protoka krvi u nižim delovima 
nogu, a tromb u venama obično nastaje u okolnostima usporenog protoka krvi. Pri tome, svaki 

https://www.novosti.rs/dr-novosti/vesti/1097848/toplo-vreme-pokrece-tromb-upozorenje-lekara-zbog-porasta-temperature-oticu-noge-gojazni-prvi-udaru


 
 

zastoj krvi omogućava lokalno nakupljanje proteina iz nje koji dovode do zgrušavanja i smanjuje 
njihovu izloženost prirodnim antikoagulansima cirkulišuće krvi. 
U ovim okolnostima, objašnjava naš sagovornik, dokazano je da se tromb formira najčešće na 
mestima gde je venski zastoj najizraženiji, a to su sinusi venskih zalistaka. 
Uticaj gojaznosti na cirkulaciju krvi i krvne sudove ogleda se i kroz poremećaj sistema fibrinolize, 
procesa odgovornog za razlaganje ugrušaka, što takođe rezultuje sklonošću ka trombozi. 
- Gojaznost povećava rizik od tromboze i zbog hronične inflamacije do koje dovodi, a koju prate 
povišene vrednosti fibrinogena - kaže dr Sladojević. 
Gojazni ljudi se manje kreću, što sa svoje strane takođe doprinosi pogoršavanju venskog 
zastoja. 
- Aktivnost mišića nogu tokom kretanja, pre svega mišića lista presudna je za adekvatan protok 
krvi i pražnjenje vena nogu - kaže naš sagovornik. - Kontrakcije različitih grupa mišića pri 
kretanju pritiskaju vene koje između njih prolaze i potiskuju krv naviše. Baš iz tog razloga se 
pacijentima sa proširenim venama i oticanjem nogu i savetuju hodanje, plivanje i vožnja bicikla. 
Dugotrajno sedenje i stajanje veoma loše utiču na krvotok, čak i kod zdravih osoba. 
- To je zato što ovi fiksni položaji tela podrazumevaju isključivanje "ispumpajućeg" dejstva 
mišića na vene nogu i tako dolazi do zastoja krvi, usporenog protoka i oticanja nogu - kaže dr 
Miloš Sladojević. - Zato je bitno pri dugom sedenju, dugom stajanju ili pri dugom putovanju 
raditi vežbe stopalima i potkolenicama, kao da se pumpa krv, jer one ubrzavaju njen protok 
 
 

 

ISTRAŽIVALI SMO KAKO OMIKRON I DELTA DELUJU NA TRUDNICE Profesor Miković otkriva 
koje su osnovne razlike i kako se ispoljava klinička slika 



 
 

Korona je mutirala nekoliko puta i davala različite kliničke slike, što je za trudnice i porodilje bilo 
i te kako rizično u minulom periodu. Međutim, delta soj i omikron soj se dosta razlikuju u i 
primetne su izvesne razlike i ispoljavanju kliničkih slika, ali se svakako i dalje savetuje oprez i 
zaštita. 
Direktor GAK Narodni Front prof. dr Željko Miković objašnjava za „Blic“ da su razlike i te kako 
primetne, ali da ne treba zaboraviti na čunjenicu da je virus u cirkulaciji i da je dobro da se 
trudnice, kao i porodilje štite od virusa. 
- Savet je kao i do sada, moraju da se štite. Bilo koji soj da je u pitanju, trudnice mogu biti sklone 
komplikacijama, naročito ako su u pitanju gojazne, ili imaju dijabetes, ili kardiovaskularnu 
bolest, hiperteneziju... Dakle, sve one koje imaju neku pridruženu bolest one mogu biti u riziku. 
Ali ako poredimo recimo deltu i omikron, mi uočavamo neke razlike. Delta period bio je u 
septembru, oktobru, novembru, decembru, a za period omikrona smatramo januar, februar i 
ovaj period u martu. E sada tu postoje izvesne razlike, recimo u četiri meseca delte primljeno je 
svega 85 žena na tom našem kovid odeljenju, a u dva i po meseca omikrona 140. Znači, više 
nego duplo, kada bi recimo bili jednaki vremenski periodi. 
- Za vreme delte imali smo 55 porođaja, a u ova dva i po meseca 82. Carskih rezova podjednako, 
ali ono što je značajno, pneumoniju, odnosno upalu pluća imalo je 31 odsto primljenih trudnica 
i porodilja tokom delte, a u vreme omikrona 0, 7 odsto. U delti smo preveli na mehaničku 
ventilaciju čak 17 odsto žena, a u omikronu nijednu. To jeste ohrabrujuća činjenica, ali svakako 
stoji savet da se svaka trudnica i porodilja štiti bez obzira na soj, objašnjava profesor Miković. 
Epidemiolog i član Kriznog štaba prof. dr Branislav Tiodorović objašnjava za „Blic“ da su trudnice 
i porodilje osetljive i da bez obzira na ovaj ohrabrujući podatak, moraju da se štite. 
- Maska, dezinfekcija, distanca, trudnice moraju o tome voditi računa. Vakcinacija svakako 
ostaje kao preporuka jer će svakoj trudnoj ženi mnogo značiti ako je vakcinisana a zarazi se. Bez 
obzira na soj, kada je žena u drugom stanju njoj prirodno imunitet slabi, tako da ona u svakom 
momentu može biti u riziku. Dakle, vakcinacija se preporučuje, ako je neka trudnica primila tri 
doze a sada joj je vreme za četvrtu, takođe se savetuje da se vakciniše. Uostalom, može se 
posavetovati sa svojim ginekologom ako ima neku nedoumicu, objašnjava profesor Tiodorović. 
Bolje je izbeći virus, ali to je često nemoguće 
Prof.dr Milorad Jerkan, direktor Doma zdravlja u Nišu, objašnjava da je uvek bolje izbeći virus u 
zaštititi se, ali kako epidemija i dalje traje zaražavanje je često neminovno, te je preporuka da se 
oni koji su rizične grupe čuvaju, a trudnice, kao i porodilje svakako jesu osetljive. 
- I trudnice i porodilje su osetljiva grupa u svakom slučaju, bez obzira da li imamo epidemiju, ili 
ne. Kao što smo već više puta objašnjavali, korona virus je doživeo mutacije, delta jeste bila 
najagresivnija, a sa omikronom imamo nešto drugačiju kliničku sliku. Ali, to ne znači nužno da je 
bezopasan za sve. U riziku su svakako žene koje imaju komplikovaniju trudnoću ili imaju neku 
pridruženu bolest, ali opet i kada je sve u redu, rizik postoji i to ne smemo zaboraviti. Trudnice 
bi trebalo da nose maske, da se čuvaju, da naravno odlaze redovno na kontrole kao što to već 
sigurno čine i da se u dogovoru sa svojim lekarom odluče i za vakcinaciju, kaže za „Blic“ profesor 
Jerkan. 
Najnovija studija dala ohrabrujuće rezultate 
Postoji vrlo mala verovatnoća da će trudnica zaražena koronavirusom preneti bolest na svoju 
bebu, pogotovo ako je razvila blaži oblik bolesti kovida 19, pokazalo je najnovije istraživanje. 



 
 

Studija postavlja pitanje o prenosu korona virusa u toku trudnoće, koja je pokazala da kada je 
majka pozitivna na korona virus, oko dva odsto beba bude pozitivno nekoliko dana po rođenju. 
No, ovaj broj skriva moguće varijacije koje zavise od okolnosti. Čini se da su bebe mnogo češće 
zaražene kad je majka imala teži oblik bolesti kovida 19, a posebno u slučaju hospitalizacije. 
Vakcinacija u trudnoći 
Vakcinacija protiv kovida-19 u trudnoći nije povezana sa prevremenim porođajem i sa niskom 
porođajnom težinom novorođenčeta, pokazuje studija koju su nedavno objavili američki Centri 
za kontrolu i prevenciju bolesti (CDC). 
Rezultati studije potvrđuju preporuke CDC o bezbednosti vakcina protiv kovida-19 u trudnoći. 
- Dokazi o prednostima vakcinacije protiv kovida-19 tokom trudnoće i dalje se prikupljaju, 
uključujući otkrivanje antitela u krvi pupčanika - napisali su stručnjaci. 
Istraživači iz nekoliko pedijatrijskih bolnica i američkog Centra za kontrolu i prevenciju bolesti 
(CDC) pratili su decu mlađu od šest meseci u periodu između jula 2021. i januara 2022. 
Studija je analizirala podatke 379 hospitalizovanih odojčadi - 176 sa kovidom i 203 koji su 
primljeni iz drugih razloga. Utvrđeno je da su vakcine protiv kovida 61 odsto efikasne u 
sprečavanju hospitalizacije beba čije su majke vakcinisane tokom trudnoće. 
 
 
 
 

 

 

 

 

 


