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iSljenje koje vla-
da u srpskoj di-
jaspori da je bo-
lje razboleti se u
Africi gde posto-
je medunarodne zdravstvene
misije nego u Srbiji, koordi-
nator nevladine organizacije
Doktori protiv korupcije dr
Dragko Karadinovi¢ potkre-
pljuje zvani¢nim podatkom
da je Srbija sa stopom opste
smrtnosti od 14 promila u
rangu africkih zemalja.

- Visoka smrtnost od kar-
diovaskularnih i malignih
oboljenja, visok infantilni
mortalitet, ¢este bolnicke in-
fekcije i $iroko rasprostra-
njena korupcija koja koci re-
forme ostavljaju lo$ utisak
na nase sugradane koji zive
u razvijenim zemljama i
znaju kako tamo funkcioni-
$e zdravstvo. Uostalom, i re-
ferentna evropska poredenja

zdravstvenih sistema za
2014. stavljaju srpsko zdrav-
stvo medu poslednje zdrav-
stvene sisteme u Evropi.

m Zasto zaostajemo za ze-
mljama Evrope ako gradani
Srbije izdvajaju viSe novca
nego stanovnici veéine tih
drzava?

- Price da je nemastina
uzrok loseg stanja u zdrav-
stvu su veciti alibi za neresa-
vanje problema, a ako pro-
centualno pogledamo ukup-
na izdvajanja, Srbija je sa 10,6
odsto bruto drustvenog pro-
izvoda medu zemljama koje
najvise daju za zdravstvo. Kod
nas se trosi skoro dvostruko u
odnosu na Rumuniju ili Bu-
garsku i znatno vise od Ma-
kedonije i Hrvatske, a te su
zemlje po zdravstvenim po-
kazateljima ispred Srbije.

m Zbog cega je takvo sta-
nje u Srbiji?

- Zbog dezorganizovanog
sistema, neodgovornosti i ja-
vasluka, jer i sa postojeéim

Priznanje Brisela

m Drasko Karadinovi¢ zavrsSio je Stomatoloski fakultet u
Beogradu. Specijalizirao je u Parizu, a skoro dve dece-
nije je radio u zemljama zapadne Evrope, a najduze u

Svajcarskoj.

m Koordinator je nevladine organizacije Doktori protiv
korupcije koju je 2010. osnovao sa profesorkom dr Dra-

ganom Jovanovic.

m Ova NVO je 2011. dobila nagradu Mreze za borbu
protiv korupcije u zdravstvu sa sediStem u Briselu i je-
dini je dobitnik priznanja van podrucja EU koje dodelju-
je Mreza, partner Evropske komisije.

m Zivi u Novom Sadu.

sredstvima moze da se uradi
mnogo vise samo kada bi
postojala jasna reformska vi-
zija i odgovornost za ucinje-
no. Kada se zna da je iskori-
$¢enost krevetskog fonda u
bolnicama oko 60 odsto, ili
da je blizu tre¢ine ¢inovni¢-
kog osoblja zaposleno u
zdravstvu, dok je u Evropi
taj prosek 12 odsto, jasno je
koliko se rasipa zdravstveni
dinar.

m Da li je taéno da zdrav-
stvo ima ogromne dugove?

- Jeste optereceno ogrom-
nim dugovanjima, ali je to
zacarani krug duznika gde
najvise novca proizvodacima
i dobavlja¢ima lekova dugu-
ju zdravstvene ustanove koje
dobijaju sredstva od Repu-
bli¢kog fonda zdravstvenog
osiguranja. Proslog meseca
dug veledrogerijama dosti-
gao je ¢ak 3,2 milijarde di-
nara. Sa druge strane, i Fond
trpi zbog duznika koji ne
placaju obavezne doprinose
zdravstvenog osiguranja.

m Vasa NVO ukazuje da si-
stemski zakoni u oblasti
zdravstva imaju koruptivne
odredbe.

- Ta posast se prosirila
zbog koruptivnih odredbi i
legalizovanog konflikta inte-

resa u sistemskim zakonima
iz 2005. godine. Sitna korup-
cija je podsticana i §ticena
sistemskom korupcijom u
rukovode¢im strukturama
pri javnim nabavkama u Mi-
nistarstvu zdravlja. Instituci-
onalna korupcija dovodi do
toga da su prioriteti podre-
deni interesnim grupama,
na primer kod transfuzije,
nabavke aparata za zracenja,
ali i niza drugih. Da korup-
cija ima institucionalni ka-
rakter, primer je afera "Dia-
zepam" gde sluzba Ministar-
stva zdravlja godinama pri-
kriva nestanak 162 kilogra-
ma ove psihoaktivne sup-
stance koja se moze koristiti
i za prozvodnju hemijskih
droga. Ispada da narko-ma-
fija utice na rad drzavne
uprave!

m Zbog cega se ti zakoni
ne menjaju?

- O¢ito nema politicke vo-
lje za borbu protiv korupcije
u zdravstvu, pa tako ni pro-
mene sistemskih zakona.
Najbolji dokaz je $to se i da-
lje vrsi institucionalni pro-
gon lekara uzbunjivaca koji
su ukazali na najteze korup-
tivne afere sa teSkim, masov-
nim posledicama po Zivot i
zdravlje hiljade pacijenata.
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Tu pre svega mislim na trgo-
vinu listama ¢ekanja na In-
stitutu za onkologiju Vojvo-
dine, na trgovinu zaposlenih
u Hitnoj pomo¢i Beograda
sa pogrebnim preduzedima,
kori$¢enje opasnog rastvora
za dijalizu bubreznih bole-
snika u bolnici u Kraljevu...
Lekari koji su na to ukazali
zbog hrabrosti bi trebalo da
budu promovisani i nagra-
deni, a oni dozivljavaju naj-
gori progon i odmazdu. Ako
takvi ljudi nisu zasti¢eni, on-
da je besmislena svaka prica
o borbi protiv korupcije.

m Na Sta se najcesce zale
srpski pacijenti?

- Ve¢ godinama su proble-
mi isti, a to su prvenstveno
liste ¢ekanja u drzavnim
bolnicama. Recimo, na ope-
raciju katarakte se ¢eka pune
dve godine. Potpuno su po-
brkani prioriteti, pa masov-
no umiremo od hroni¢nih
bolesti. U Srbiji kardiova-
skularna i maligna oboljenja
beleze vise od 70 odsto
smrtnosti. Trosimo oskudne
resurse na sekundarne prio-
ritete i retke patologije. Na
primer, ve¢ godinama ima-
mo 12 aparata za zracenje
raka na 7,3 miliona stanov-
nika, a standard je jedan na

Nalazimo se medu zemljuma koje najvise novca
izdvajaju za zdravstvo, a po smrinom ishodu,
holnickim infekcijama i korupciji spadamo

u poslednje zdravstvene sisteme u Evropi
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Korupcija kotnica
m Kako borba protiv ko-
rupcije tapka u mestu i
pored brojnih antikorup-
tivnih tela i strategija?

- Ne pomazu nikakve Na-
cionalne strategije za
borbu protiv korupcije,
akcioni planovi, planovi
integriteta i fabrikovanje
zaklju€aka i izvestaja ako
se ne reSavaju najtezi slu-
cajevi koji su potpuno do-
kumentovani, a o kojima
mediji u Srbiji i vaSe no-
vine piSu ve¢ godinama.
Stepen korupcije urusa-
va i naplacivanje dopri-
nosa od privatnog sekto-
ra, jer poreski obveznik
ne vidi zasto bi dva puta
placao istu uslugu. Kako
pomaka u borbi protiv
korupcije nema, nema ni
otvaranja pregovora o
Poglavlju 23 sa EU.

250.000 stanovnika. Tako u
Srbiji dve trec¢ine obolelih
od raka umre, a u Evropi
dve trecine zivi jo§ pet godi-
na! Samo u jednoj godini
zbog toga umre 10.000 ljudi.

m Da li ombudsmani
zdravstvenih ustanova po-
mazu pacijentima u zastiti
njihovih prava?

- Prava pacijenata se nee-
fikasno $tite zbog velike bi-
rokratizacije sistema. Osim
zastitnika sada imamo i sa-
vetnika u lokalnoj samou-
pravi. Pokazuje se da $to je
vi$e ¢inovnika, manje je pra-
va pacijenata, a $to je vise
papirologije, manje je lece-
nja ljudi. ]
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