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U Kragujevcu trodnevni kongres neurohirurga Srbije 

Pored domaćih predavača, na kongresu učestvuju regionalni i svetski stručnjaci iz oblasti neurohirurgije. 

U fokusu naučnog programa su vaskularna neurohirurgija i najnovija dostignuća u toj oblasti i njihova 
primena u lečenju pacijenata. 

Zato su, ocnjeno je, ovakvi skupovi veoma važni za obrazovanje lekara, sticanje novih znanja i usvajanje 
svetskih standarda u medicini. 

Predsednik Udruženja neurohirurga Srbije, profesor doktor Lukas Rasulićocenjuje da je neophodno da se 
neurohirurgiju razvija u čitavoj Srbiji. 

„Nekada je veoma bitno da pacijent bude zbrinut u pravo vreme, da se reaguje pravovremeno, da se 
bude spreman, da se ima dobra komunikacija sa kolegama u multidisciplinarnom lečenju što je 
savremeni trend u svetskoj, evopskoj i srpskoj neurohirurgiji", kaže Rasulić. 

Skup organizuje Udruženje neurohirurga Srbije, kao zajednički sastanak sa EANS Sekcijom za vaskularnu 
neurohirurgiju, Udruženjem neurohirurga Japana, Udruženjem neurohirurga Mađarske, Hrvatskim 
Udruženjem za cerebrovaskularnu i endovaskularnu neurohirurgiju, Udruženjem neurohirurga 
jugoistočne Evrope i Odborom za cerebrovaskularne bolesti i terapiju. 



 
 

 

 

Svaki šesti učenik je gojazan, sve više dece preskače doručak 

Većina dece svoje zdravlje ocenjuje kao odlično i da od porodice dobija neophodnu podršku. Dve trećine 
učenika osnovnih i srednjih škola i svoje drugove doživljava kao prijateljski raspoložene koji žele da 
pomognu. Loša vest je da je svaki šesti učenik gojazan i da sedam odsto dece nikada ne doručkuje.  

Podaci su prikupljeni anketiranjem učenika petog i sedmog razreda osnovnih škola i učenika prvih 
razreda srednjih škola. U istraživanju je učestvovala 101 škola. 

Učenici su dobrovoljno i anonimno popunjavali upitnik, a anketirano je 4.028 đaka. 

Načelnica Centra za promociju zdravlja u Institutu za javno zdravlje "Batut" dr Jelena Gudelj Rakić kaže 
da se navike u ishrani u Srbiji menjaju isto kao i u Evropi i svetu. 

"Sve češće se preskače doručak, najvažniji obrok – 60 odsto dece doručkuje svaki dan, a oko sedam 
odsto to nikada ne čini. Petina dece pije gazirane sokove svaki dan, trećina jede slatkiše najmanje 
jednom dnevno", rekla je dr Jelena Gudelj. 

Ističe da fizička neaktivnost ukazuje na problem koji vodi prekomernoj gojaznosti, pa ne čudi što je svaki 
šesti učenik gojazan. 

Podaci istraživanja pokazuju da se podrška porodice prepoznaje kao važna, dok je podrška vršnjaka 
nešto manja nego u prethodnim istraživanjima. 

Više od polovine dece preko radne nedelje više od dva sata dnevno gleda televiziju, a vikendom dve 
trećine dece. Dve trećine dece tvrdi da više voli uživo da se vidi sa prijateljima, nego da komunicira 
telefonom. 

Rezultati istraživanja su važni za kreiranje zdravstvenih vaspitnih programa. 

Istraživanje se, inače, obavlja svake četiri godine u 44 zemlje. 



 
 

 

 

Specijalista kog je sud vratio na posao: Direktorka hoće opet da me otpusti 

Direktorka kuršumlijskog Doma zdravlja Uranija Petrović nezakonito je, pre četiri godine, otpustila 
dugogodišnjeg specijalistu, koga je sud ove godine vratio na posao. Doktor Miroljub Đurić za N1 tvrdi: 
direktorka, iako osuđena zbog nepotizma, i dalje krši zakon i radi na tome da ga ponovo otpusti. O 
njenim sukobima sa lekarima govorilo se, čak, i u lokalnom parlamentu. 

Pre četiri godine dobio je otkaz u kuršumlijskom Domu zdravlja, posle 17 godina specijalističkog staža. To 
je urađeno, tvrdi: 

"Da bi direktorica zaposlila svoju kćerku, koja je bila pripravnica, i to u vreme zabrane zapošljavanja u 
zdravstvu", rekao je dr Miroljub Đurić, specijalista ortopedije vilica. 

Obrazloženje za otkaz ugovora o radu stomatologu, doktoru Miroljubu Đuriću i još jednoj koleginici bilo 
je... 

"Da smo mi neradnici. Oni su sproveli neku svoju internu komisiju za bodovanje, koje je samo njima 
znano, jer trebalo im je pokriće i alibi za to nedelo koje rade", naveo je Đurić. 

Radio je potom i sud, po tužbi doktora Đurića, koji ga je, posle četiri godine, vratio na posao prvog jula. 
Međutim, Đurić je, tvrdi, ponovo na tapetu direktorke Uranije Petrović koju je, podseća, Viši sud u 
Prokuplju i osudio za nepotizam na šest meseci zatvorske kazne ili godinu dana uslovne. 

Direktorka, međutim, smatra da nema razloga da o ovome govori za medije. Đurića je, tvrdi, vratila na 
posao i sada je, kaže, sve u redu. 



 
 

Međutim, Đurić navodi da je pre otkaza bio "ugovoreni" lekar koga je plaćala država. Petrović ga vraća 
na "neugovoreno" mesto, što je suprotno presudi, i ponovo mu preti otkazom. 

Đurić: Ona je meni uskratila moj faksimil sa ID brojem, tako da ne mogu da radim kao što sam pre radio. 
Ja bukvalno odlazim na posao i vraćam se sa posla. 

N1: Šta radite u međuvremenu? 

Đurić: Ništa. Nisam u mogućnosti. 

N1: Jel ste se žalili nekome? 

Đurić: Da, žalio sam se direktorki, pravnoj službi, ministru (zdravlja Zlatiboru) Lončaru. Ministar je 
obećao da će slučaj razmotriti njegov pravni tim i da će me obavestiti o tome. 

Od tada je prošlo više od mesec dana, a predstavnik za medije ovog ministarstva je za N1 kratko rekao 
da nema detalje. 

"Pretpostavljam da toliku zaštitu može da ima samo neko ko ima "političku pozadinu". Videćemo da li će 
insitucije uspeti da "isteraju" do kraja ili će zaboraviti ovaj slučaj", smatra Đurić. 

Na samovolju direktorke i sprovođenje mobinga, žale se i drugi lekari, o čemu se često govorilo čak i u 
lokalnom parlametu. 

"Nije bilo sednice SO na kojoj ja nisam ukazivao i na malverzacije i na štetnost delovanja direktorke 
Doma zdravlja", rekao je odbornik SO Kuršumlija (SSP) Slavko Ilić. 

"Ne zna se tačno koliki broj sudskih postupaka se vodi protiv nje i u kojoj su fazi", dodaje odbornik SO 
Kuršumlija (SRS) Zvezdan Ristić. 

Doktorka Ljiljana Arsenijević 36 godina leči Kuršumličane. Ne krije da su njene muke u Domu zdravlja 
krenule pošto joj je 2012. istekao direktorski mandat. 

"Svaki direktor kada ode sa funkcije, naredni ispituje šta je on radio, podnosi krivične prijave i tužbe. Ja 
sam svu tu proceduru prošla bez mrlje na svojoj direktorskoj karijeri", rekla je lekar Doma zdravlja u 
Kuršumliji Ljiljana Arsenijević. 

Jednim od šest aneksa ugovora o radu koje je za sedam godina od novog rukovodstva dobila je i onaj 
kojim joj se zabranjuje pružanje hitne medicinske pomoći pod neosnovanim izgovorom da nije 
zdravstveno sposobna, tvrdi ova lekarka i podseća: progon trpi i porodica. 

Sin, nezaposleni lekar, spakovao je kofere za Nemačku. 



 
 

 

 

Srbija na dnu Evrope po broju donora, šta mora da se promeni? 

Za prvih devet meseci ove godine Srbija je imala samo 12 dobrovoljnih davalaca organa, podaci su 
organizacije Eurotransplant. Istovremeno je Slovenija, sa samo 1,9 miliona stanovnika imala 39 donora, a 
u Hrvatskoj, koja je gotovo dvostruko manja od Srbije, iskorišćeni su organi čak 102 dobrovoljna 
davaoca. 

Malo pomalo našli smo se na samom začelju Evrope po broju dobrovoljnih davalaca organa budući da 
imamo samo 1,7 donora na milion stanovnika, upozorava profesor dr Dušan Šćepanović, nekadašnji 
dugogodišnji direktor Univerzitetske dečje klinike u Tiršovoj ulici koji već 13 godina živi sa poklonjenim 
srcem. 

Stanovnicima Srbije, kako dodaje, svake godine je neophodno presađivanje 70 srca, 210 jetri i oko 450 
bubrega. 

Iako je prošle godine usvojen novi Zakon o transplantaciji organa broj donora je drastično smanjen u 
odnosu na 2013. godinu kada smo imali 5,8 davalaca na milion stanovnika. 

Sagovornik Zdravlje vodiča upozorava da su mnoge odredbe novog zakona nedovoljno jasno definisane i 
da je to jedan od razloga za ovako loša postignuća. 

http://zdravlje-vodic.rs/srbija-na-dnu-evrope-po-broju-donora/


 
 

Uprkos najavama novi zakon, dodaje Šćepanović, nije uveo pretpostavljenu saglasnost koja 
podrazumeva da je svaka osoba potencijalni davalac organa ukoliko se, tokom života, nije suprotno 
izjasnila. 

"Konačnu odluku i dalje donosi porodica koja ima pravo veta. To znači da porodica može da postupi 
suprotno od želje preminule osobe koja je recimo želela da zavešta organe. O kakvoj mi onda 
pretpostavljenoj saglasnosti govorimo", pita profesor Šćepanović. 

Takođe, ukinute su donorske kartice, a nije precizno definisano kome bi trebalo da se obrate oni koje ne 
žele da budu donori niti je procedura njihovog evidentiranja jasna. Trenutno nemamo ni registar donora, 
ali ni registar onih koji to ne žele da budu. Velom tajne je obavijena i uspešnost izvršenih transplantacija, 
prenosi portal Zdravlje vodič. 

"Među najvažnijim faktorima koji bi unapredili doniranje je svakako veća transparentnost celog 
postupka, ali i objavljivanje rezultata transplantacije i broja izlečenih koji bi sigurno bili mrtvi da nisu 
dobili spasonosni organ", naglašava profesor dr Šćepanović i dodaje da bi svako od potencijalnih donora 
trebalo sebe da stavi u situaciju bolesnika kojem otkazuju organi i njegove porodice. 

To bi moglo podstaći njega lično, kao i njegovu porodicu i prijatelje da doniraju organe. Sagovornik 
Zdravlje vodiča kaže da je istina da kod naših građana nije dovoljno razvijena svest o značaju darivanja 
organa, ali se pokušava da se podigne na pogrešan način. 

Prilikom donošenja odluke o donorstvu, dodaje Šćepanović, poverenje u zdravstveni sistem i ljude iz 
njegovog vrha, političare i lekare, igra presudnu ulogu. 

Šćepanović je nakon transplantacije srca, iako je već imao titulu doktora nauka, uradio mаster rad na 
temu transplantacije organa i osnovao Transplantacionu mrežu Srbije. Više puta se obraćao nadležnima, 
pre svega Ministаrstvu zdravlja, a još 2013. godine njegov Tim za unapređenje transplancije organa u 
Srbiji (TUTOS) precizno je definisao šta bi trebalo uraditi na unapređenju transplantacije organa. 
Međutim, predlozi ovih stručnjaka ostali su samo mrtvo slovo na papiru. 

Šta mora da se promeni? 

Kada je u pitanju važeći zakon, Šćepanović kaže da su neophodne izmene koji bi trebalo uvesti: pravu 
pretpostavljenu saglasnost, dve vrste donorskih kartica, elektronski registar davalaca i kandidata za 
transplantaciju, jedinstvenu rang listu pacijenta, ukinuti veto porodice osim ako ne postoji pisani dokaz o 
volji te osobe… 

Razlozi za odbijanje darivanja organa: 

- strah od manipulacije ljudskim telom (25 odsto) 

- nepoverenje u sistem (21 odsto) 

- religiozni razlozi (sedam odsto) 

- spontanost i neinformisanost (18 odsto) 



 
 

 

 

Domu zdravlja u Srbobranu uručen ultrazvučni aparat 

SRBOBRAN - Domu zdravlja "Dr Đorđe Bastić" u Srbobranu, uručen je ultrazvučni aparat, vredan pet 
miliona dinara. To je poklon kompanije NIS u okviru društveno odgovornog programa "Zajednici 
zajedno". U Domu zdravlja ističu da će taj uređaj doprineti poboljšanju kvaliteta zdravstvene zaštite u 
lokalnoj zajednici. 

Za mesec dana sa preko 120 trudnica Dom zdravlja u Srbobranu je započeo proces praćenja trudnoće. 
Na odeljenju za ginekologiju kažu da je pored benefita koje aparat donosi za pacijente, važan i 
zdravstvenim radnicima, jer im znatno olakšava posao. 

"Radi se o aparatu sa izuzetno visokom rezolucijom slike i sa vrlo jasnom vizualizacijom tkiva i organa, i u 
rukama dobro obučenog lekara on predstavlja moćno sredstvo u dijagnostici različitih oboljenja", kažu u 
Domu zdravlja. 

Zbog toga smo ove godine odlučili da sva sredstva koja su namenjena za realizaciju programa "Zajednici 
zajedno" uložimo u naše najmlađe, njihovo zdravlje, za njihov razvoj jer oni su naša budućnost", ističu u 
NIS-u. 

Pored tehničke opremljenosti koju ima Dom zdravlja, ultrazvučni aparat pored vođenja trudnoće, 
koristiće se i za preventivne preglede kukova na pedijatriji. 

Domu zdravlja, koji godišnje uradi preko 140 hiljada pregleda i 120 hiljada analiza, ovaj aparat će u 
svakom slučaju doprineti da se poboljša kvalitet usluge koji pruža ova ustanova. 

Pored te donacije, NIS je uložio preko 60 miliona dinara za realizaciju 50 projekata, koji su poboljšali 
uslove života u opštini Srbobran. 



 
 

 

„Dnevnik” saznaje, Čuveni španski hirurg dr Rivas Boravio u Dečjoj bolnici: Operacije skolioze uskoro i 
u Novom Sadu 

Čuveni španski hirurg-ortoped, specijalizovan za skolioze, profesor dr Norberto Ventura boravio je u 
Novom Sadu i u Institutu za zdravstvenu zaštitu dece i omladine Vojvodine, odnosno Dečjoj bolnici, 
pregledao pacijente koji su potencijalni kandidati za operacije, koje bi on i izveo uskoro u Novom Sadu. 

Profesor Ventura već tri godine dolazi u Srbiju i operiše našu decu, a istovremeno i uči naše lekare kako 
da izvode ove intervencije. Ista praksa trebalo bi uskoro da zaživi i u Novom Sadu, te je dvoje lekara 
Dečje bolnice, već počelo da radi sa dr Venturom. Ove operacije sada se ne rade u Novom Sadu i 
pacijenti se šalju za Beograd. 

- Izabrali smo sedmoro pacijenta koje će da pregleda dr Ventura i za neke od njih će dati mišljenje, a neki 
su indikovani za operaciju. To su najteži pacijenti, sa ozbiljnim skoliozama, koje su ili urođene ili 
idiopatske, kojima se ne zna uzrok, ili su neuromuskularne. Deca imaju od tri do 16 godina - kazala je za 
“Dnevnik” vd direktora Dečje bolnice docentkinja dr Jelena Antić i dodala kako će i drugi lekari biti 
obučeni za ove intervencije, jer je potreban tim specijalista, kao što su nutricionisti, pulmolozi, 
anesteziolozi, gastroenterolozi i drugi lekari. 

Operacija skolioze ne radi se dok traje skeletni rast, odnosno ne radi se pre 10. ili 12. godine. Mala deca 
zato nose gipsane midere, a nakon toga je moguća operacija kojom se ugrađuju implanti koji privremeno 
stoje i pomeraju se, kako bi pratili rast dece. 



 
 

- Definitivno rešenje je operacija koja se radi oko 10. godine, kada se postavljaju transpedikularni 
zavrtnji, što je definitivan način lečenja - kaže hirurg ortoped Dečje bolnice dr Vladimir Đan, koji je već 
operisao ove nedelje sa dr Venturom, a narednog meseca ide u Barselonu, kako bi i tamo radio sa 
čuvenim hirurgom. 

Dr Jelena Antić objašnjava da se operacije skolioze rade na Institutu za ortopedsko-hirurške bolesti 
“Banjica” i na VMA, a profesor Ventura je napravio saradnju kliničkim centrima u Kragujevcu i Nišu. 

Saradnja i u drugim oblastima 

Direktorka Dečje bolnice dr Jelena Antić istakla je kako žele da naprave saradnju i sa lekarima drugih 
specijalnosti iz Dečje bolnice u Barseloni, odakle je došao i dr Rivas. 

- Sarađujemo i sa drugim ustanovama i želimo da napravimo iskorak u svim oblastima i da pratimo 
svetske trendove - poručila je dr Antić. 

- Godišnje oko 50 pacijenata iz Vojvodine šaljemo u Beograd i oni neke od njih uspeju da reše, ali neke i 
ne mogu. Mi smo sada započeli saradnju sa profesorom Venturom i dvoje naših lekara, jedan hirurg i 
jedan anesteziolog, počeli su da rade sa njim. Čekamo dozvolu Ministarstva zdravlja za uvođenje novih 
tehnologija i onda će dr Ventura moći da operiše ovde. Imamo svu opremu koja je potrebna za 
operaciju, a implanti koji se ugrađuju se uvoze i registrovani su kod nas, te mogu da se nabave. Nadamo 
se da ćemo uskoro dobiti saglasnost Ministarstva i početi sa operacijama - kazala je dr Antić i 
napomenula kako je poseta dr Ventura omogućena zahvaljujući Ministarstvu zdravlja i Pokrajinskom 
sekretarijatu za zdravstvo. 

Dr Ventura ove operacije izvodi od 90-ih godina i kaže da se u tom periodu sve promenilo, drugačije se 
operiše, savremeni su instrumenti i tehnike rada. 

- Nekada je bolje da se čeka sa operacijom, jer se pluća još razvijaju, a i skeletni razvoj traje do 10, 11 ili 
12 godine. Dešava se da hirurzi ove operacije rade i odraslim ljudima, sa 40 i 50 godina, pa i starijima. 
Društvo se promenilo, svi žele da budu boljeg zdravlja i svako želi da se kreće - ispričao je dr Rivas koji je 
u Novi Sad došao sa kolegom anesteziologom profesorom dr Rafikom Hurijem. 

Za tri godine u Kragujevcu dr Rivas operisao je oko 70 dece, od čega je 23 pacijenata iz Vojvodine. I ove 
nedelje je bio u Kragujevcu i tada je sa njim na operacijama bio i dr Đan. 

- Radili smo tri dana i svaki dan je operisano po jedno dete. Ove operacije traju oko šest sati, a prvo dete 
koje smo uradili u ponedeljak je iz Sombora. Ovo nije estetska operacija, već je u pitanju i ozbiljan 
zdravstveni problem. Neka deca ne mogu da se kreću, a deformiteti im ometaju disanje. Operacijom se 
nekada potpuno ispravi kičma, to je kod idiopatskih skolioza, a kod teških neuromuskularnih se omogući 
disanje i drastično se popravi stanje kičme - objasnio je dr Đan. 

Dr Ventura je u petak pregledao svu decu koja su došla, a neke je poslao i na dodatna snimanja, kako bi 
imao nove nalaze. Svako je dobio savet šta dalje da radi, da li i dalje treba da nosi mider ili im on više 
potreban, jer je prestao rast, koje vežbe treba da radi i da se bavi sportom, a pre svega je savetovao 
plivanje. Nekoj deci je indikovana i operacija, a svi se nadaju da će to biti u narednih nekoliko meseci. 



 
 

 

 

Hematolozi upozoravaju: I novi lekovi imaju ograničene efekte 

U Nišu održan četvrti kongres specijalista za bolesti krvi. Od mijelofibroze u Srbiji boluje oko 600 ljudi, a 
novu terapiju dobija njih 60  

NOVE terapije za hematološke bolesti razvijaju se velikom brzinom i postoji mnogo savremenih lekova 
na tržištu, ali i njihovi efekti su, ipak, ograničeni. Jedan od medikamenata za lečenje mijelofibroze, 
recimo, smanjuje simptome za 30 odsto za samo dva meseca, ali ne može da se primeni kod svakog 
obolelog, a i ne dovodi do izlečenja. 

Na ovo su upozorili hematolozi na svom četvrtom kongresu, održanom u Nišu. 

Od mijelofibroze, retkog hematološkog malignog oboljenja, u Srbiji boluje između 500 i 600 osoba. 

- Imamo između 80 i 100 pacijenata sa odmaklom bolešću, koji zahtevaju terapiju - kaže profesor dr 
Andrija Bogdanović, šef odseka za visokospecijalizovanu hematološku dijagnostiku Kliničkog centra 
Srbije. - Međutim, nju dobija 60 obolelih. Ostali pacijenti se prate, čeka se pravo vreme za uključivanje 
lekova, što najčešće traje godinu ili dve. 

Od pre tri godine, u Srbiji je dostupna inovativna ciljana terapija. Reč je o jednom od novih bioloških 
lekova. 

- Lek deluje na biologiju bolesti, drastično smanjuje simptome i popravlja stanje bolesnika u roku od dva 
meseca - kaže profesor dr Miodrag Vučić, direktor Klinike za hematologiju Kliničkog centra Niš. - To je 
novi trend u lečenju malignih bolesti koji možemo primeniti kod naših pacijenata. Situacija se sa ovim 
lekom promenila značajno, pre svega u povlačenju simptoma i odlaganju progresije bolesti. 

Ova bolest najčešće pogađa osobe između 50. i 70. godine, ali se može javiti i kod mlađe populacije. U 
najranijim stadijumima, mnogi nemaju nikave simptome. 



 
 

- Kako bolest napreduje, javljaju se osećaj umora, slabosti, bledilo kože, sklonost pojavi modrica i 
krvarenja, pojačano znojenje tokom spavanja, povišena temperatura, bolovi u kostima - kaže profesor 
Vučić. - Više od 90 odsto pacijenata sa mijelofibrozom ima uvećanje slezine, pa se zbog toga javlja bol 
ispod rebara sa leve strane tela. 

Ukoliko pacijent loše reaguje na lekove ili oni nemaju efekta, razmišlja se o transplantaciji. 

- To nije uvek najbolja mera, već samo jedan od načina lečenja - kaže profesor Vučić. - Nekim 
pacijentima može da pomogne, ali ne treba zaboraviti rizik da 25 odsto transplantiranih može da umre u 
prvih 100 dana nakon presađivanja organa. 

Iskustvo iz hematološke prakse pokazuje da u momentu postavljanja dijagnoze ogromna većina, gotovo 
93 odsto obolelih pacijenata, već ima sedam simptoma bolesti. To znači da je bolest odmakla. 
Hematolozi zbog toga ukazuju da je značajno podizati svest o značaju redovnih pregleda kako bi 
pacijentima u ranoj fazi bila uspostavljena dijagnoza i propisana adekvatna terapija.  
 
U FOKUSU DIJAGNOSTIKA 

Na kongresu hematologa u Nišu bilo je oko 230 lekara iz zemlje i inostranstva. 

- Razmenili smo iskustva, a nekoliko sesija je obuhvatilo najinteresantnije oblasti iz hematologije - kaže 
profesor Andrija Bogdanović. - Razgovaralo se o terapijskom pristupu, mogućnostima i rezultatima sa 
postojećom savremenom terapijom. U fokusu je bilo dijagnostikovanje bolesti i primena terapije. 

 

Festival prava deteta 

Savetovalište  za  mlade  Doma zdravlja „Novi Sad“ ove godine učestvuje na Festivalu prava deteta 
zahvaljujući inicijativi Pokrajinskog zaštitnika građana- ombudsmanu. Festival prava deteta počinje 20. 
oktobra i završava se 20. novembra kada će se i obeležiti Međunarodni dan deteta. 

Savetovalište za mlade Doma zdravlja „Novi Sad“ učestvuje sa temom „Podizanje nivoa svesti dece o 
zdravim stilovima života kao pravo svakog deteta u cilju zdravog odrastanja“. Ciljna grupa su učenici 
prvih, drugih i trećih razreda osnovnih škola „Dušan Radović“ Novi Sad, „Jovan Jovanović Zmaj“ Sremska 
Кamenica i „Veljko Vlahović“ Šangaj gde će se održati 10 radionica na pomenutu temu u periodu od 
28.10. do 01.11.2019.godine. 
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