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Sadrzaj

U radu je prikazana dinamika imunizacije predskolske i Skolske dece u petogodiSnjem periodu od 2015-2019

godine. Takode je ukazano na ulogu prevencije u spre¢avanju nastanka i Sirenja zaraznih bolesti, a iznete su i
pretpostavke o moguéim uzrocima losijih rezultata. Rad takode predlaze mere u cilju poboljSanja obima populacije

koja ¢e biti vakcinisana.
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Summary

The aim of this paper is to present the dynamics of immunization of preschool and school children in the five-year

period from 2015-2019. Additionally, the significance of preventive course of action has been pointed out when it
comes to preventing the occurrence and spread of infectious diseases. The paper also contains speculations
regarding the causes of unsatisfactory results as well as the proposed measures that could increase the percentage

of vaccinated population.
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Uvod

Na osnovu Clana 66. Zakona o zaétiti stanovniStva od
zaraznih bolesti, ministar zdravlja doneo je u decembru
2017. godine pravilnik o Programu obavezne i preporuéene
imunizacije dece protiv tuberkuloze, difterije, tetanusa,
dedije paralize, velikog kaslja, malih boginja, rubele, zauski,
hepatitisa, oboljenja izazvana Hemophylus influence tip b i
Streptokokom pneumonije (1).

Protiv tuberkuloze dobija se na rodenju jedna doza zive
BCG vakcine, a petovalentna vakcina (diftericni i tetanusni
toksoid, acelularni pertusis, inaktivisani polio, konjugovana
vakcina protiv Hemophylus infleunce tip b) od drugog
meseca u tri doze, a revakcina sa 18 meseci.

U sedmoj i Cetrnaestoj godini deca se vakciniSu protiv
difetrije, tetanusa i poliomijelitisa. Rekombinantna vakcina
protiv Hepatitisa B daje se na rodenju, pa joS dve doze
posle mesec dana i Sest meseci.

Konjugovanu  polisaharidnu  antipneumokoknu  vakcinu
dobijaju deca sa navrSena dva meseca zivota u tri doze.
Medutim, ako imunizaciju ne zapoénu do Sestog meseca
dobijaju dve, a posle godinu dana starosti samo jednu dozu

2).

Cilj rada

Cilla naSeg rada je bio da ukazemo na ulogu i znalaj
prevencije u spreCavanju nastanka i Sirenja zaraznih bolesti
u dejem wuzrastu. Takode, retrospetkivno sagledati
dinamiku posmatranih parametara u petogodiSnjem periodu
i prikazati variraju¢e procente dece obuhvaéene obaveznom
imunizacijom. Na osnovu dobijenih rezultata cilj nam je bio i
da pokuSamo da pretpostavimo razloge zbog kojih su
usledili takvi nalazi, $to bi bila polazn osnova za iznoSenje
predloga mera u cilju poboljSanja obima populacije koja ¢e
biti vakcinisana.

Metode rada

U naSem istrazivanju smo koristili godiSnje izveStaje o
sprovedenoj  imunizaciji.  Rezulktati  su  obradeni
deskrpitivnom metodom.

Rezultati

Na opstini Cukarica ukupno ima 11.379 predskolske dece, a
Skolske 22.756 (Slika 1) Sto je petina od ukupnog broja
stanovnika koji Zive na teritoriji opstine Cukarica (180.000)
(Slika 2).

Strana 48

Prev Ped, 2021; 7(1-2): 48 - 50



Sprovodenje aktivne imunizacije dece od 2015-2019. godine na teritoriji opstine Cukarica - J. Skori¢, S. Stosié, B. Pavkovié

Prikaz broja stanovinika na Cukarici
11379

B

145865

= predskolskadeca = skolskadeca ostatak stanovnistva

Slika 1: Broj stanovnika na teritoriji opétine Cukarica
Figure 1:Municipal population at the territory of Cukarica
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6%

81%

m predskolskadeca  m Skolska deca ostatak stanovnistva

Slika 2: Procentualni prikaz broja predSkolske i Skolske
dece na teritoriji optine Cukarica

Figure 2: The percentage of preschool and school children
at the territory of Cukarica municipality

Najveci broj dece je rodeno 2018. godine (1.924) kada je
konjugovana pneumokokna vakcina i postala obavezna, ali

je samo 65% dece primilo sve tri doze, dok na Savskom
Vencu svega 23% (Slika 3).
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Slika 3: Procentualni prikaz dece koja su primila sve fri
doze pneumokokne vakcine u 2018. godini

Figure 3: The percentage of children who received all three

doses of pneumococcal vaccine in 2018

Imunizacija ostalim vakcinama u toj godini prelazila je 95%.
Najmanji procenat vakcinisanih zivom vakcinom protiv
morbila, rubele i parotitisa zabeleZen je u 2016. godini i
iznosio je svega 53%, a najveCi u 2018. godini kada je
iznosio 100% (Slika 4).

Procenat dece vakcinisane protiv
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Slika 4: Procenat dece vakcinisane protiv morbila, rubeole i
parotitisa

Figure 4: The percentage of children vaccinated against
measles, mumps and rubella
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Ipak na teritoriji opStine Grocka u toj godini bilo je samo
68% vakcinisanih MMR vakcinom, a na Savskom Vencu
samo 52% kompletno vakcinisanih protiv Hepatitisa B.

Medutim, broj dece vakcinisane MMR vakcinom opet opada
i u2019. godini iznosi 75%. U 2015. godini bilo je ukupno 45
nezeljenih reakcija posle imunizacije, pri ¢emu je najvise
slu¢ajeva zabeleZeno na teritoriji op3tine Vozdovac (9), a na
Cukarici jedan slucaj (Slika 5).

NezZeljene reakcije posle imunizacije v
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Slika 5: NeZeljene reakcije posle imunizacije u 2015. godini
Figure 5: Adverse events following immunization in 2015
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Zakljucak

Za sprovodenje obavezne imunizacije nije potreban pismeni
pristanak lica odnosno zakonskog zastupnika deteta (3).
Obavezna imunizacija se ne moze odbiti osim u slu¢aju
postojanja priviemene ili trajne kontraindikacije koju utvrduje
doktor nakon pregleda i uvida u medicinsku dokumentaciju

(4).

lako je vakcinacija dece zakonom utvrdena obaveza, u Srbiji
to nije uvek sluCaj. Naime, zbog loSeg odziva odnosno
velikog broja nevakcinisane dece u 2016. godini, doneta je
uredba da deca ne mogu biti upisana u kolektiv ako nisu
kompletno vakcinisana. To je dovelo do toga da naredne
dve godine ipak bude 100% vakcinisane dece.

Medutim, procenat vakcinisanih opet opada Sto bi mogli
objasniti velikim brojem dece koja se imunizuju u privatnim
pedijatrijskim ordinacijama, a o ¢emu naj¢eS¢e nemamo
podatke. Potrebno je raditi na unapredenju i stalnoj saradniji
predSkolskin i Skolskih ustanova sa zdravstvenim
ustanovama na teritoriji nadleznosti kroz edukacije |
zdravstveno-vaspitni rad o zna€aju imunizacije, ukljuéujui i
roditelie i kontinuirano obave$tenje o sprovodenju
vakcinacije njihove dece (5).
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