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U perioduod 6.3.2020. dd.7.11.2020. godine:
Abroj testiranih na prisustvo SAR®V2: 1.536.960
AONR2 LR IONBSYAK aA098BBSII Ay 7
Al4-dnevna stopa notifikacije: 548,21/100.000
Abroj umrlih od infekcije COWAL®: 1054
ALetalitet 1,14%
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Primeridobrih praksiu saradnji sa populacijorKOMUNIKACIONA STRATEGIJA
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Primeridobrih praksiu Evropi

[ @S8ST vyl wSLldzot Al bSYIFGTL!

Primeridobrinpraksikoji]l t 2 diapyh@se smanjenju
iIncidencijel mortaliteta od oboljenjaCOVIBL9:

ApostojanjeNACIONALNE STRATEGIB&rka protiv
COVIE19 bolesti(16.01.2020. godine)

Amasovio testiranje koje je decentralizovanpsavelikim
brojemreferentnihlaboratorija

A2 LJ3 &tAghnjezakontaktima
Amere karantinazakontakte
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IzborY S U 2 R 2 pridtaphzaniranjeodgovorau
narednomperiodu

Koordinacija svih aktera!

A Vertikalno povezivanje:
Delegiranje centara koji rukovode svim aktivnostima
Prima | analizira podatke sa terena
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Donosi odluke o merama na nacionalnom nivou, na osmaytelevantnijih
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Vertikala dalje ide ka regionalnim zavodima za javno zdravlje | lokalnoj zajednici
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Smanjerobim LINHzOAIvstienitusluga

| Razlozi

Zdravstvene ustanovesmanjena o
dostupnost | Pacijenti

COVID uslovi = Prelazak u Smanjen broj Strah od t 23S Qodazals
zdravstvenih
rada /| h+tL5 Rl zaraze kod lekara
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MALIGNA OBOLENJA

DIJABETES

KARDIOVASKULARNA OBOLENJA

Za petinu manje (20.6%) mamografskih pregleda
OLINBOSYIAOBYAK A RA2I3Ay2

Bronhoskopije smanjenje za 40%,

Pad realizovanih aplikacija insulir

od 18%,

Angiografije i koronarografije
Smanjenje od 24%
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od 55.6%.

Usluge izdavanja antineoplastika oralnim putem

smanjenje za 20%

Pad realizovanih korekcija

antihiperglikemijske terapije kod

trudnica od 88%.

Usluge koronografije smanjenje
23,4%
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A 42% za terapaije kancera

A 31% za hitne kardiovaskularne intervencije.
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Javneprivatno partnerstvo
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Kapaciteti privatnog zdravstvenog sektora u Srbiji nisu integrisani u programe borbe
protiv pandemije
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Telemedicina



Telemedicina u svetu
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Telemedicina u Srbiji

V Portal Ministarstva zdravljeZdravlje

V BelMedige pokrenula besplatnenline konsultacije pedijatrijskog
tima
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Rutinska imunizacija

A Vakcinacijakao najefikasnijamera prevencijedobijana @1 O y @2 p&riodu
pandemije

A Tokomprvih O S Edseci2020 godine obuhvatredovnimvakcinamagie y A O A
od istog perioda prethodnih godina,u rasponuod 5% do 12% zavisnood
tipavakcine b | 2 gbh@ak,38,2%je zaMMRI1 vakcinu

A Zakonskiokvir za vakcinacijuje 2020 znatno LINE O zZNESYR2 NB 6 Sy 2 &
vezidostupnostivakcinaiz programanavedeneLINS LJZ2 Ndrdifadij&

A Preumokoknavakcinanovi, @I Cellayli I I Osiifijifidh dz3 NJ i 8sbbada
V' | NHzCr8rafvlieiv

A Imunizacijaprotiv sezonskoggripa, O NJif @I CoBuhvata tokom protekle
decenije




Vakcinacija protiv sezonskog gripa

Obuhvat vakcinom protiv gripa osoba starijih od 65 godina i zdravstvenih radnika u Srbi, 2008
2017.godine
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COVIBEL9 Vakcinacija

COVIBL9 vakcinaprva farmaceutska menarotiv pandemije
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Prvi kontingent vakcinakrajemprvog kvartale2021. godine.
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COVAX ne prejudicira nabavku vakcina iz drugih izvora.
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Socijalni marketing kampanje
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Pitanje: Kada kod nas bude odobrena i dostupna vakcina protiv virusa SARSCoR Il f A 86 S0 S S gl 1 C
hRI2P2NRA AN SIFyl 1224

Svi ispitanici KNRYyAGY2 202faSye¢s
Zavisikoje
proizvodj 9% Da 23% Zavisikoje
proizvodj 6.0%
51 Da 42.4%
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45% 36.6%
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Ne, 14.4%
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Preporuke Evropske Komisije

Pripremljenost za COAIY® vakcinaciju
PREDLOG AKTIVNOSTI

VREMENSKI

ROKOVI
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Oktobar i dalje

5NOI @S i NB 6 I IminizacidniinfaintadidnisistemA drugi potrebni registri
imaju aktuelne podatke i da su spremni za procesuiranje podataka o vakcinaciji.

Oktobar i dalje
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Preporuke

Insistirati na kontinuiranom & LINR @ 2s8itSplagirdnih rutinskin programa vakcinacijetokom
trajanjapandemije nemarazlogaza2 R 3 | Svbkgira&je

Definisati vertikalnu i horizontalnu odgovornost svih aktera i obezbediti potrebne resurse za
a LINE @ 2 mofrgn@aPplanirane vakcinacije odraslin implementacija2 @2 3 2 R200028 S
vakcinacijeprotiv gripa baca senku na pripremljenost relevantnih institucija za LJ2 @ S éblmy
0 NJ eapv@rBvakcinacijom

Formirati javnocprivatno partnerstvozat 2 3 A &argarizicinu_J2 R NCDVI&#L9 vakcinacij
zdravstvensektornemadovoljnokapacitetani iskustvasaovakvimizazovom

Pokrenuti kampanju R NHzO i @h&kethga za COVIBLY vakcinaciju A & | f @sladjanid ga
obaveznosvakcinacijeY’ 2 n8siti@ A zifanegokoristi

Borbaportiv pandemijezahtevaintegrisanostsvih segmenataR NJzOQpol&iraEijau R NHzOsiag dz
prihvatanje] t 2 daziendulbKrbi protiv pandemije 5 2 y 2 Qofllyk&treba dabude zasnovanma
dza I 3t Ist@vBwiasyihrelevantnihinstitucijai & i NHzéuyy @ Q¥edji, uz redovnusaradnju
saY S S dzy | NEg&hjgdcima
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