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1.UvoD

Tokom 2020. godine svet se suocio sa izazovom bez presedana - pandemijom virusa COVID-19. Na udaru
pandemije nasla se i Republika Srbija pokusSavajuéi da, od pocetka pandemije pa do danas, upravlja
krizom na nacin koji bi omogudio ublazavanje njenih negativnih efekata, pre svega na zdravlje i Zivote
ljudi, ali i ekonomskih, socijalnih i bezbednosnih.

U okolnostima pandemije i neizvesnosti u pogledu bududih posledica za drustvo u celini, pred posebnim
izazovima u suocdavanju sa pandemijom nasli su se multietnicki regioni Sandzaka/jugozapadne Srbije i
juga Srbije. Pritisnute brojnim i dugotrajnim problemima privredne i infrastrukturne nerazvijenosti,
visoke stope nezaposlenosti i siromastva, intenzivnim migracijama gradana, narocito mladih, prema
zemljama Evropske unije, osetljivim meduetni¢kim odnosima, politickom nestabilnos¢u i bezbednosnim
izazovima u neposrednom okruzZenju, lokalne zajednice u oba regiona su dodatno tesko pogodene
pandemijom. Kriza koja joS uvek traje ima znacajan uticaj na svakodnevni Zivot gradana i razliCite oblasti
drustvenog Zivota u lokalnim zajednicama.

Uloga i aktivnosti lokalnih institucija su, narocito u periodima iznenadnih kriza, od velikog znacaja.
Lokalne institucije su najblize gradanima, imaju moguénost za direktan uvid i pristup reSavanju njihovih
problema. IstraZivanje odgovora i reakcije institucija, lokalnih pre svega, i uticaja tog odgovora na
probleme gradana u Sandzaku/jugozapadnoj Srbiji i na jugu Srbije izazvane pandemijom virusa COVID-19
nametnulo se, narocito nakon desavanja tokom leta 2020. godine, kao pitanje od izuzetne vaznosti.

SeConS - grupa za razvojnu inicijativu je za potrebe i u saradnji sa Akademskom inicijativom ,,Forum 10“
u periodu od oktobra 2020. do januara 2021. godine sprovela istrazivanje ,Ocena efikasnosti
institucionalnog  odgovora na pandemiju  COVID-19 u  multietnickim  zajednicama u
SandZaku/jugozapadnoj Srbiji i na jugu Srbije”. Osnovni cilj istraZivanja je sagledavanje problema i
izazova za posmatrane multietnicke regione koji su prouzrokovani ili dodatno pojacani usled pandemije,
kao i analiza i ocena institucionalnog i Sireg drustvenog odgovora na njih. Dodatno, cilj istraZivanja je da
ponudi cinjeni¢nu osnovu za unapredenje postojeceg strateskog i prakticnog okvira za delovanje i
suoCavanje sa posledicama pandemije, kao i za povecanje otpornosti lokalnih zajednica na krize i Sokove
i efektniji odgovor u buduéim sli¢nim situacijama.

IstraZivanje je usmereno na percepcije razlicitih aktera, koji ukljuuju gradane, predstavnike organizacija
civilnog drustva, zdravstvene radnike, predstavnike lokalnih samouprava i lokalnih kriznih Stabova i
pojedince i/ili neformalne grupe gradana koji se pojavljuju kao alternativni pruzaoci usluga, o odgovoru
institucija na pandemiju, kapacitetima institucija i specificnim uslovima u pogledu lokalne socio-
ekonomske i politicke situacije koje su se odrazile na mogucénosti institucija da pruze efikasan i efektivan
odgovor na pandemiju i omogucée adekvatnu zaStitu i podrSku gradanima. U tom kontekstu, podaci
prikupljeni istrazivanjem omogudili su analizu institucionalnog ponasanja i kapaciteta i moguénosti i



resursa Sire zajednice da odgovori na probleme i izazove u vreme pandemije, kao i analizu posledica
pandemije na ekonomsku, socijalnu i bezbednosnu situaciju u posmatranim regionima.

Vremenski posmatrano, istraZivanjem je obuhvacen period tzv. prvog talasa pandemije, odnosno period
od sredine marta do pocetka maja u kome je na snazi bilo vanredno stanje, i tzv. drugog talasa, odnosno
period od pocetka juna do druge polovine avgusta 2020. godine. Bududéi da je, medutim, istrazivacki
postupak sprovoden pocev od oktobra 2020. do januara 2021. godine, a $to se poklapa sa periodom tzv.
treceg talasa pandemije, prikupljeni podaci se jednim delom odnose i na taj period.

Geografski posmatrano, istraZivanje je sprovedeno na uzorku od 37 ispitanika iz 8 gradova/opstina u
regionima SandZaka/jugozapadne Srbije, obuhvatajuéi gradove/opstine Novi Pazar, Tutin, Sjenica,
Prijepolje, Priboj i Nova Varos, i juga Srbije, obuhvatajuéi opstine Bujanovac i Presevo.

IstraZivanje je sprovedeno u okviru projekta pod nazivom , Regionalna inicijativa mladih za integraciju:
aktivizam mladih i izazovi za multietnicke zajednice u post-covid periodu” koji Akademska inicijativa
»,Forum 10“ realizuje uz podrsku Fondacije za otvoreno drustvo, Srbija.

U dokumentu je nakon uvodnog dela predstavljena metodologija istrazivanja, a zatim su prikazani
rezultati i zakljucci istraZivanja.



2. METODOLOGIJA ISTRAZIVANJA

U skladu sa utvrdenim ciljem istrazivanja izraden je metodoloski okvir istraZivanja. Metodoloskim
okvirom su definisane najvaZnije komponente istraZzivanja - ciljne grupe, obuhvat ciljnih grupa
istrazivackim postupkom, metode i tehnike istrazivanja i oCekivani rezultat istrazivanja. Kako bi se stekao
uvid u to na koji nacin lokalne zajednice vide efikasnost institucija u odgovoru na pandemiju virusa
COVID-19 u regionu Sandzaka/jugozapadne Srbije i na jugu Srbije, odnosno kako bi se dobila ocena
institucionalnog odgovora na pandemiju u ovim regionima, planirano je prikupljanje podataka
primenom metoda fokusirane grupne dikusije i dubinskih intervjua. Plan istrazivanja je trebalo da
obuhvati slede¢e komponente:

e Fokus grupne diskusije sa gradanima. Cilj ove klju¢ne komponente istrazivanja je da stanovnici
lokalnih samouprava iz oba regiona obuhvaéena istrazivanjem daju ocenu institucionalnog
odgovora na pandemiju COVID-19 u svojim lokalnim zajednicama. Struktura ucesnika u
istrazivanju uzima u obzir sledece njihove karakteristike: pol, starost, tip naselja, obrazovni nivo i
status na trZiStu rada.

e Fokus grupne diskusije sa predstavnicima organizacija civilnog drustva. Cilj ove komponente
istrazivanja je, sa jedne strane, ocena odgovora institucija sistema na pandemiju od strane
organizacija civilnog drustva koje deluju u na teritoriji gradova/opstina ukljuc¢enih u istrazivanje i,
sa druge strane, identifikovanje problema sa kojima su se specificne drustvene grupe suocavale
(ili se i dalje suocavaju) i aktivnosti koje su OCD sprovodile kako bi pruzile dodatnu podrsku ili
nadomestile nedostatak institucionalne podrske i delovanja.

e Intervjui sa zdravstvenim radnicima. Obzirom na ulogu i znacaj zdravstvenog sistema sa aspekta
odgovora na pandemiju, komponenta podrazumeva dubinske intervjue sa zdravstvenim
radnicima zaposlenim u institucijama zdravstvenog sistema na teritoriji oba posmatrana regiona.

e Intervjui sa clanovima lokalnih kriznih Stabova. U cilju dobijanja sto obuhvatnije slike o
odgovoru institucija na pandemiju virusa COVID-19, planom istraZivanja predvidena je
komponenta koja obuhvata realizaciju intervjua sa predstavnicima kriznih stabova formiranih u
lokalnim samoupravama obuhvacenim istraZivanjem. Pored ocene institucionalnog odgovora na
pandemiju, kako na lokalnom, tako i u odnosu na nacionalni nivo, cilj ove komponete je da
¢lanovi lokalnih kriznih Stabova, na osnovu dosadasnjeg iskustva, daju preporuke za dalje
unapredenje institucionalnih mehanizama za pruZanje odgovora na pandemiju u predstoje¢em
periodu.

e Intervjui sa alternativnim pruzaocima usluga. Poslednja komponenta istrazivanja obuhvatila je
realizaciju intervjua sa pojedincima i/ili organizacijama koje su u posmatranim regionima pruzale
podrsku gradanima i institucijama, pre svega zdravstvenom sistemu, organizovanjem razlicitih
humanitarnih aktivnosti, u cilju obezbedivanja resursa neophodnih za pruzanje odgovora na
pandemiju (poput lekova, medicinske opreme, hrane i slicno). Kriterijumi za utvrdivanje statusa
alternativnih pruzalaca usluga u smislu obuhvata istrazivanjem su da akteri: 1) nisu deo
institucija sistema, 2) nisu deo postojecih i formalnih organizacija civilnog drustva i 3) nisu deo



medunarodnih humanitarnih ili drugih organizacija, odnosno mogu biti 1) neformalne grupe
gradana, 2) neformalne lokalne ili medunarodne mreze aktivista, 3) volonteri koji se povremeno
angazuju ili 4) obic¢ni gradani koji neformalno i spontano prvi put ispoljavaju svoj gradanski
aktivizam.

Usled pogorsanja opste situacije izvazvane Sirenjem virusa COVID-19 na pocetku i tokom faze
sprovodenja istraZivanja i restriktivnih mera koje su donesene u cilju sprecavanja Sirenja zaraze,
prvobitno utvrdeni plan istrazivanja je delimi¢no izmenjen. S obzirom na to da fokus grupne diskusije
podrazumevaju okupljanje od 6-10 ljudi u istom prostoru, i da su zbog toga predstavljale rizik za zdravlje
ucesnika diskusija, istraZivacki tim projekta je odlucio da umesto planiranih fokus grupnih diskusija
spovede dubinske intervjue sa gradanima i predstavnicima organizacija civilnog drustva. Uzorak koji je
naknadno dizajniran za realizaciju intervjua ukljucio je sve ciljne grupe koje su planirane da budu
obuhvacene fokus grupama, $to je omogucilo verodostojnost prikupljenih informacija.

Prilikom prikupljanja podataka istrazivacki tim projekta je primenio najvise eticke standarde i norme da
bi obezbedio anonimnost svih uéesnika istraZzivanja. Naime, na pocetku intervjua svi ucesnici su bili
obavesteni o svrsi prikupljanja podataka, kao i o tome da ¢e se podaci koristiti isklju¢ivo za potrebe
istraZzivanja. Takode, naglaseno je da je ucesce u istrazivanju dobrovoljno i da nisu u obavezi da
odgovaraju na pitanja ukoliko to ne Zele ili se osecaju nelagodno.

Svi prikupljeni podaci su analizirani u MAXQDA programu. Intervjui su u programu analizirani po
razlicitim kriterijumima, $to je omogucilo detaljnu analizu i predstavljanje klju¢nih nalaza iz razlicitih
perspektiva.

Uzorak istrazivanja je dizajniran tako da odrazava percepcije razlicitih aktera u lokalnim zajednicama o
institucionalnom odgovoru na pandemiju u regionima Sandzaka/jugozapadne Srbije i juga Srbije. U
skladu sa tim, uzorkom su pokrivene sledeée kategorije ispitanika:

e Gradani

e Predstavnici organizacija civilnog drustva

e  Zdravstveni radnici

e Clanovi lokalnih kriznih $tabova

e Alternativni pruzaoci usluga

Uzorkom je obuhvaéeno ukupno 8 gradova/opstina, odnosno naselja razli¢itih nivoa razvijenosti iz dva
posmatrana regiona, i to:

e 6 gradova/opstina u regionu Sandzaka/jugozapadne Srbije - Novi Pazar, Tutin, Sjenica, Prijepolje,
Priboj i Nova Varos, i
e 2 opstine u regionu juga Srbije - Bujanovac i Presevo.



Tabela 1. Realizovani intervjui sa gradanima
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Tabela 2. Realizovani intervjui sa ostalim akterima
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VaZino je napomenuti da je, usled osetljivosti teme i opSte drustveno-politicke situacije na lokalnom
nivou, kao uostalom i na nivou cele zemlje, realizacija intervjua sa predstavnicima lokalnih kriznih
Stabova predstavljala najveci izazov. U okviru ove kategorije ispitanika sproveden je samo jedan intervju,
sa predstavnikom lokalnog kriznog Staba u Tutinu. Osim toga, broj intervjua sa alternativnim pruzaocima
usluga i njihova regionalna raspodela utvrden je nakon identifikovanja potencijalnih aktera iz ove
kategorije ucesnika u istraZivanju u oba regiona. Intervjui sa predstavnicima ove kategorije ispitanika
sprovedeni su u gradovima/opstinama koje pripadaju regionu Sandzaka/jugozapadne Srbije (Novi Pazar,
Tutin i Sjenica), dok u opstinama u regionu juga Srbije alternativni pruZaoci usluga nisu identifikovani.



3. PERCEPCIJE RADA LOKALNIH INSTITUCIJA

3.1 Percepcije uloge lokalnih vlasti u odgovoru na pandemiju

Kljucni nalazi:

Ucesnici u istrazivanju smatraju da je tesko oceniti rad lokalnih samouprava u odgovoru na
pandemiju zbog njihove marginalne uloge u odnosu na centralne vlasti i netransparentnog
delovanja.

Oni koji su ocenjivali rad lokalnih vlasti, uglavnom su ga ocenili losim ili osrednjim ocenama zbog
male samostalnosti i odlucnosti u delovanju, slabe implementacije mera koje su donete i
neefektivne koordinacije razlicitih aktera koji su ucestvovali u odgovoru na pandemiju.

Kao uzroke nezadovoljavajuc¢eg odgovora lokalnih vlasti, ucesnici u istrazivanju vide mali stepen
autonomije koji one imaju u odnosu na centralne vlasti, rastue autoritarne tendencije,
politizaciju problema pandemije i mera u odgovoru na nju.

Posledice neefektivnog postupanja lokalnih vlasti su nepoverenje gradana prema informacijama
koje dolaze od strane lokalnih vlasti, nepostovanje mera usled nedoslednosti vlasti u njihovoj
primeni, te osecaj nebezbednosti, odnosno utisak da lokalne vlasti nisu u moguénosti da pruze
gradanima adekvatnu zastitu od zdravstvenih rizika.

Ucesnici istrazivanja iz opsStina oba regiona ukazali su na teSkoe u ocenjivanju rada lokalnih

samouprava u odgovoru na pandemiju, pre svega zbog njihove slabo vidljive uloge u odgovoru na

pandemiju u lokalnim zajednicama. Cak i kada su bili u moguénosti da navedu neke od mera koje su

lokalne vlasti donele u odgovoru na pandemiju, poput obezbedivanja sredstava za lokalne zdravstvene

institucije, podrsku pojedinim grupama gradana, lokalnim preduzetnicima i preduzecima, iznosili su

ograde da su to tek pojedini uvidi te da nemaju celovite informacije o tome Sta su sve lokalne vlasti

preduzimale kao posebne mere sprecavanja posledica pandemije.

“Nisam cula da je bilo tako necega. Da li je tu problem Sto oni nisu bili dovoljno
transparentni pa nisu promovisali svoje akcije ili ih jednostavno nije bilo - ne znam, ali ja
nisam nista primetila. Jedina pomo¢ za koju ja znam je pomoc drZave.”

Gradanka, Nova Varos

“Ja nisam primetila da je lokalna samouprava bilo Sta radila. Za neke druge mozda i
mogu da kazem da su nesto radili ali lokalna samouprava nista nije radila, niti mi je iko
rekao niti sam ¢ula da je opstina nesto pokrenula. Cula sam razne stvari preko medija, da
ovaj ili onaj donira vizire bolnici, ali nisam videla da je tu opsStina ukljucena. Oni se nisu
nigde pominjali, zbog toga sam i stekla tako los utisak.”

Predstavnica mladih, Prijepolje



Ulogu lokalnih samouprava u odgovoru na pandemiju predstavnici razliCitih institucija i grupa koji su
ucestvovali u istraZivanju uglavnom nisu povoljno ocenili. Uz izvesne razlike u ocenama, uglavnom je rad
lokalnih vlasti ocenjen kao los ili osredniji iz vise razloga:

e Lokalne samouprave pokazale su vrlo malo ili nimalo samostalnosti u odlucivanju u odnosu na
centralne vlasti, te je i njihova uloga bila periferna.

e Mere koje su donete nisu implementirane dosledno niti je nad njihovom implementacijom vrien
adekvatan nadzor koji jeste u nadleznosti lokalnih samouprava.

e Koordinacija rada razli¢itih ustanova i organizacija koje ucestvuju u odgovoru na pandemiju, a
koju treba da vrsi lokalna vlast, nije bila odgovarajuca.

Ipak, postoje vidljive razlike u ocenjivanju lokalnih vlasti izmedu opstina na jugozapadu i onih na jugu
Srbije. U principu ispitanici iz opStina Bujanovac i PreSevo nesto povoljnije ocenjuju rad lokalnih vlasti,
dok su ispitanici iz opStina na jugozapadu Srbije iskazali vise kritican odnos prema svojim lokalnim
vlastima. Pojedini ispitanici iz PreSeva su posebno istakli proaktivnu ulogu gradonacelnika. lzneta su i
zapazanja da je odgovor lokalnih vlasti bio relativno dobar imajuéi u vidu budZetska ogranicenja ovih
lokalnih samouprava.

Nedostatak autonomije lokalnih vlasti u odgovoru na pandemiju prema misljenju pojedinih ispitanika
je jedan od uzroka nezadovoljavaju¢eg postupanja lokalnih vlasti. Centralizacija u odlucivanju i puko
prenosenje odluka koje su donete na nacionalnom nivou vlasti nisu shvaceni kao dobar nacin postupanja
lokalnih vlasti od strane ucesnika u istraZivanju.

“Prvi problem je lokalna samouprava koja je totalno zakazala. Nisu pokazali nikakvu
Zelju da rade bilo sta. Oni nisu znali sta treba da rade i kako treba da reaguju. Posto je
sve centralizovano, uvek su gledali sta ¢e da kaze drzavni vrh. Drugi problem je drzavni
vrh koji nije imao ni jasnu strategiju, ni jasan nacin delovanja. | onda su ovi na lokalnom
nivou bili u strahu, nisu znali Sta da rade niti da li smeju da daju izjavu medijima.”
Predstavnik organizacija civilnog drustva, Novi Pazar

Postoje pojedinacni primeri pokusaja lokalnih vlasti da organizuju bolju informisanost gradana putem

Viber grupa i sl., ali uprkos tome transparentnost njihovog rada i nacin na koji su informisale gradane

nije povoljno ocenjena.
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“I tu se moZda najbolje vidi nesamostalnost lokalnih samouprava, odnosno koliko su one
zavisne od onoga Sta se radi u vrhu vlasti, Sta se radi na cCelu drZave i kako jedno
jednoumlje isplivava kroz sve aspekte drustva. | ja sada ne mogu da kaZzem da su lokalne
institucije i lokalne samouprave pre svega radile dobro ili lose jer imam utisak da prvo
nemaju samostalnost u odlucivanju. Hajde, recimo da su bili donekle transparentni, mi
smo u Prijepolju imali tu Viber grupu koja je bila javna i oni su stvarno na pocetku
obavestavali gradane i radili sve sto je u njihovoj moci.”

Gradanka, Prijepolje

Kao jedna od najvecih slabosti u postupanju lokalnih vlasti istaknuta je slaba, nedosledna
implementacija mera koje su uvedene. Navedeno je puno primera krSenja mera koje su tolerisane u
lokalnim zajednicama. Inspekcijski nadzor nije bio adekvatan, $to je pripisano u odgovornost lokalnih
vlasti. Nekonzistentnost u donetim merama, te nedoslednost u njihovoj primeni i nadzoru, doveli su do
toga da gradani po¢nu da se ponasaju manje odgovorno i da ne poStuju donete mere zastite.

“To je ipak lokalna vlast, ne bi bilo pogresno da se kaZe da su oni trebali da budu
najodgovorniji. Medutim, sa druge strane, mora da se kaZe da su oni trebali da budu vise
angaZovani. Imas lokale koji rade i vidis ljude koji ne nose maske. Tokom leta kad je bio
drugi talas svadbe su bile zabranjene u restoranima, ali je bilo svadbi po ku¢ama na
kojima je bilo po 200 ljudi. Mislim da to nije smelo da se dozvoli, pa da se nademo sada,
cela drZava se nasla u ovoj situaciji sada. Mislim da je manjim sredinama malo teZe da se
sve to sprovede jer nema dovoljno kapaciteta da se sve to prati ukoliko imas dosta
zaraZenih. Ali mislim da je klju¢no bilo da lokalna vlast tada na vreme reaguje i da
inspekcija kazni ljude i ne dozvoli ta okupljanja koja su prouzrokovala to stanje tada, a i
sada.”

Gradanin, Bujanovac

“Mislim da su institucije generalno sve mere stavile samo napismeno, kao Sto se desava
sa svakim zakonom u Srbiji. Stavis na papir mere i preporuke ali to niko ne gleda da se to
realizuje kao Sto je napisano i kakve su mere. Sto znaci da se oni nisu trudili da se postuju
te mere, to je ostalo samo na papiru.”

Gradanin, Bujanovac

“Apsolutno lokalna samouprava kao glavna institucija, naravno. Ona apsolutno nije
funkcionisala i mislim da se apsolutno nisu snasli. Naves¢u samo jedan razlog. Oni su
apelovali da se nose maske, i ja poslovno odem do opstine i nosim masku, drugi niko ne
nosi masku od zaposlenih u lokalnoj samoupravi. Znaci prvi su oni bili los primer, jedno
pricaju a drugo rade. Nedugo zatim krenula je zaraza i u samoj opstini tako da je u
jednom momentu pola opstinske uprave bilo zaraZeno. Oni su apsolutno i mogli i morali
bolje.”

Gradanin, Prijepolje
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Narativi ispitanih ukazuju i na percepciju razlika u postupanju lokalnih samouprava tokom prvog i
drugog talasa. Ucesnici u istrazivanju su uglavnom jednoglasni u tome da je tokom prvog talasa, u martu
i aprilu, odgovor lokalnih vlasti bio bolji nego tokom drugog talasa.

“Dok u predizbornoj kampanji, u vreme pre izbora, institucije su presle iz jednog reZima
rada u kojem su pokazivale visok nivo odgovornosti, na jedan nacin kada je sve
odjednom prestalo da vaZi i ljudi su jednostavno poceli da se i sami neodgovorno
ponasaju.”

Gradanka, Novi Pazar

Nacin na koji su postupale lokalne vlasti, prema misljenju ispitanika, doveo je do toga da se u uslovima
neizvesnosti povezanim sa novom vrstom virusa i visokog zdravstvenog rizika, gradani osecaju
nebezbedno, odnosno da zameraju lokalnim vlastima da nisu uspele da ostvare jednu od svojih
osnovnih uloga - da uspostave stanje u lokalnoj zajednici u kome se gradani osecaju bezbedno ili bar
pruzaju osnovana uverenja da se preduzimaju svi raspolozivi koraci kako bi se umanijili rizici i gradani
zastitili.

“Sve je bilo kontradiktorno, to je sve bilo u sluzbi politike. Nismo imali jasnu sliku, nismo
znali tacne podatke, to je ono Sto nije bilo dobro. Oni se jesu posle organizovali, jeste to
nekako bolje funkcionisalo ali i dalje mi nismo imali taj osecaj sigurnosti da nas oni
informisu kako treba, da smo u sigurnim rukama - jednostavno nismo se osecali
sigurno.”

Gradanka, Sjenica

Pojedini ispitanici su ukazali na jedan rastudi trend nepoverenja u lokalne vlasti, koji je uzeo maha i pre
pandemije. To nepoverenje u lokalne vlasti u uslovima pandemije, zbog neizvesnosti, straha,
nekonzistentnih mera i neobjavljivanja ta¢nih informacija o srazmerama pandemije u lokalnom
kontekstu, samo je dodatno povecano.

3.2 Percepcije rada lokalnih Sstabova za vanredne situacije

Kljucni nalazi:

e Slicno radu lokalnih samouprava i rad lokalnih Stabova za vanredne situacije nije bio dovoljno
vidljiv gradanima, niti visoko ocenjen od strane predstavnika razlicitih grupa u ispitivanim
lokalnim zajednicama.

e 0Od strane ispitanika su upuéene primedbe da lokalni Stabovi za vanredne situacije nisu dovoljno
vodili racuna o specificnostima lokalnog konteksta, ve¢ su jednostavno samo primenjivali mere
koje su bile proglasene na nacionalnom nivou, usled cega je odgovor na pandemiju bio nedovoljno
adekvatan.
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e Ucesnici u istrazivanju uglavnom isticu da je rad lokalnih Stabova bio vidljiv u aspektima
ogranicenja rada ugostiteljskih objekata, regulisanja kretanja, rada ustanova, a da nije bilo
dovoljno aktivnosti usmerenih na upoznavanje gradana sa zdravstvenim rizicima i Sire intervencije
u pravcu zastite od socio-ekonomskih posledica pandemije.

o Informisanje o radu lokalnih Stabova bilo je vise usmereno prema korisnicima interneta,
drustvenih mreZa, Viber grupa, lokalnih medija, pa su grupe stanovnistva iz ruralnih podrucja i
onih sredina koje nemaju lokalne medije bile slabo obuhvacene informisanjem od strane Stabova.

e Lokalni stabovi prema ocenama ucesnika u istraZivanju, nisu u dovoljnoj meri ukljucili razlicite
aktere u lokalnim zajednicama, posebno predstavnike organizacija civilnog drustva i lokalnih
manjinskih zajednica, posebno romske.

e Posebno je nepovoljno ocenjen rad lokalnih stabova u opstinama jugozapadne Srbije, narocito u
Novom Pazaru, pri ¢emu ispitanici ukazuju da su Stabovi znacajno potcenili rizike nakon prvog
talasa, pripremajuci teren za izbore, a zatim, nakon izbijanja drugog talasa epidemije, uglavhom
krivicu svaljivali na gradane.

Sastav, rad i odluke lokalnih Stabova za vanredne situacije nisu bili dovoljno vidljivi gradanima, kako
ukazuju nalazi istrazivanja. Pojedini ispitanici, nisu uopste bili informisani da u njihovim lokalnim
sredinama postoje ovakvi Stabovi. U drugim slucajevima, postojala je osnovna informacija da Stab
postoji, ali ispitanici nisu bili upoznati sa sastavom Staba, niti ve¢inom odluka. Ipak, bilo je i onih koji su
pazljivo pratili rad Stabova i mogli su da ocene njihov rad.

Izvesne zamerke na rad lokalnih Stabova ispitanici su uputili zbog toga Sto smatraju da lokalne mere nisu
bile adekvatne, odnosno da su Stabovi samo prenosili mere koje su donete na nacionalnom nivou ne
vodedi racuna o lokalnom kontekstu, koji odlikuje pre svega slabija infrastruktura zdravstvenog sistema
u manjim opStinama, na primer u PreSevu, Bujanovcu ili Sjenici.

“Mere su uglavnhom bile adekvatne onim merama koje su donoSene generalno na nivou
drZave, pa su ovi nasi to prepisivali.”

Gradanin, Sjenica

“Meni je bila uzasno glupa situacija u kojoj je vrsilac duZnosti direktora Opste bolnice u
Novom Pazaru na konferenciji za novinare izjavio da on ima informacije ali ne sme da ih
iznese pre konferencije nacionalnog kriznog Staba u 15 casova. To je bio najbolji
indikator da lokalne institucije nemaju nikakve ovlasti, osim toga Sto je lokalna vlast
uvela vanrednu situaciju i donosila mere koje su apsolutno iste kao na nacionalnom
nivou. Pa smo se pitali Sta ¢e nam sada posebna odluka lokalne samouprave da uvede
neku meru, kad je to na nacionalnom nivou vec uradeno.”

Predstavnik organizacija civilnog drustva, Novi Pazar
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“Ne bih mogao da ocenim rad lokalnog kriznog Staba jer su mere sa republickog nivoa
koje je donosio republicki krizni Stab samo usvajane i sprovodene na lokalnom nivou.”
Predstavnik organizacija civilnog drustva, Bujanovac

U obavestavanju gradana, lokalni Stabovi su koristili razlicite kanale informisanja, poput zvani¢ne
internet strane opstine, specijalizovanih Fejsbuk ili Viber grupa, kao i lokalne medije. Medutim,
informacije su se uglavnom svodile na neke osnovne mere ogranicavanja rada objekata, kretanja i
slicno, te na brojeve zarazenih i preminulih, kao i za prikupljanje pomo¢i zdravstvenim ustanovama.
Ispitanici su iskazali izvesno razocaranje u informacije koje su dobijali od Stabova jer one nisu sadrzale
detaljnija uputstva vezana za zdravstvene rizike, procedure postupanja u slucaju bolesti, mere koje se
preduzimaju u cilju saniranja ekonomskih i socijalnih posledica pandemije itd.

“... 1 oni nisu nista uradili, osim sto taj Stab i dalje samo donosi odluke kojima potvrduje
preporuke i odluke sa nacionalnog nivoa i povremeno nas informise o broju zaraZenih i
umrlih. A ono Sto bi trebalo da rade, i mi smo to kao organizacije civilnog drustva u
svojim saopstenjima i na jednom sastanku sa gradonacelnikom koji je organizovan
govorili, da je potrebno da Stab radi i na utvrdivanju stanja i preporukama koje se ticu
organizacije celokupnog drustvenog Zivota u gradu. A to podrazumeva i socijalna i
ekonomska pitanja i mnogo drugih stvari, i da preporuci i donese mere koje ce biti
preduzete da bi se ublaZio uticaj pandemije.”

Predstavnik organizacija civilnog drustva, Novi Pazar

Stice se utisak da i u ovom pogledu postoje razlike izmedu opstina juzne i jugozapadne Srbije.
Ispitanici iz opStina Bujanovac i PreSevo povoljnije su govorili o radu lokalnih Stabova i ostavljaju
utisak bolje informisanosti, nego ispitanici iz opStina na jugozapadu Srbije.

“Sad tokom pandemije cesto smo pratili njihove sednice i Citali odluke koje su donosili...”
Gradanka, Bujanovac

“Svoje zakljucke sa sednica objavljivali su preko medija i preko drustvenih mreZa lokalne
samouprave. U tom smislu su bili vidljivi ne mogu da kaZem da nisu bile vidljive one
mere koje su doneli.”

Gradanin, Bujanovac

“Opstinski stab za vanredne situacije je cesto odrZavao sednice, sednice su emitovane na
lokalnoj televiziji, odluke koje su donosene su objavljivane na zvanicnom sajtu opStine i
lokalnim portalima.”

Gradanka, Bujanovac

“Ja njih vidim kao neko tajanstveno drustvo koje je obavljalo neke poslove koje mi nismo
mogli da vidimo. Ja zaista ne pratim previse vesti sa lokala i nekad se desi da propustim
te informacije ali mislim da krizni Stab nije imao neku komunikaciju sa medijima. Ja se

14



informisem obi¢no na drustvenim mreZama, uglavnhom nije to bilo dovoljno

transparentno.”
Gradanka, Novi Pazar

“Apsolutno netransparentan. Eto sama cinjenica da nisu ni jednu konferenciju za medije
odrzali, znaci da gradani nisu mogli nista da saznaju.”
Gradanin, Prijepolje

Ucesnici u istraZzivanju zameraju lokalnim Stabovima i to Sto informacije koje su se objavljivale o broju
zarazenih i preminulih nisu bile istinite, odnosno, bile su potcenjene, zbog cega je dodatno uruseno i
inace slabo poverenje u lokalne institucije. Poverenje je donekle obnovljeno tokom treceg talasa, prema
svedocenju mladih iz Novog Pazara. Vise ispitanika je ukazalo da je narusenom poverenju u lokalni Stab
u Novom Pazaru posebno doprinelo ucesce jednog od predstavnika lokalnog Staba u televizijskoj emisiji.
Njegovo predstavljanje stanja je odudaralo od onoga sto su gradani doZivljavali u svom iskustvu i to je
proizvelo gnevne reakcije koje su se ocitovale u narativima ispitanih.

“Jako neodgovorno je taj covek postupao, iznosio je informacije koje stvarno nisu bile
tacne. Mi u gradu znamo da to sto je on pricao nije bila istina. To je velika njegova
neodgovornost. Tvrdio je da su spremno docekali sve, da su bili spremni, medutim da su
bili spremni stanje bi bilo bolje, ne bi bilo onoliko mrtvih, onoliko panike. Taj covek je
govorio da su oni sve vreme bili tu, da su gradani ti koji su bili neodgovorni i koji su krivi
za sve ovo. Gradani ne mogu da budu odgovorni i samim tim ne mogu da budu ni krivi,
jer nisu bili informisani. Jednostavno, mi svi sluSamo tu struku i prema tome se
ponasamo.”

Predstavnica mladih, Novi Pazar

“Ja stvarno nisam strucnjak niti sam doktor, ali znam da informacije koje je on iznosio u

toj emisiji su poniZavajuce za svaku osobu koja svoj posao obavlja strucno, pa cak i da taj

posao ne nosi toliku odgovornost kolika je bila njegova odgovornost u tom trenutku.”
Gradanka, Novi Pazar

Nacin na koji je lokalno stanovnistvo informisano od strane lokalnih vlasti i lokalnih Stabova, nije
dosegao do svih grupa. Stanovnistvo u ruralnim sredinama, stanovnistvo koje nema pristup internetu
ili ne koristi digitalne tehnologije nije bilo u prilici da se informiSe kao urbano stanovnistvo. Ovo
stanovniStvo se pretezno informise preko televizijskog programa, ali posto u malim opstinama nema
lokalnih medija, nisu imali moguénosti da budu informisani o lokalnim okolnostima.

“S obzirom da Zivimo u selu i da nemamo tu tutinsku televiziju nismo mogli to da ¢ujemo,

ali u gradu se cuje, od prijatelja, kolega...”
Gradanka, Tutin
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Nedoslednost u merama koja je zamerena lokalnim vlastima, prisutna je i u oceni rada lokalnih
Stabova. Naglo popustanje mera, prema misljenju ispitanih iz opstina u regionu jugozapadne Srbije,
imalo je za cilj da omoguci sprovodenje izbora. Nakon §to je izbio drugi talas epidemije koji je posebno
tesSko pogodio ove opstine, pojedini predstavnici lokalnih Stabova odgovornost su prebacivali na gradane
i njihovo ponasanje koje je dovelo do Sirenja COVID-19 infekcije.

“..nenoSenje maski u samoj zgradi lokalne samouprave. To je po meni stvar koja je
nedopustiva! Druga stvar, bile su zabrane okupljanja, u jednom periodu su mere
popustile pa je bilo dozvoljeno nesto do 50 ljudi ili sta god, ali neko ko pravi neko veselje
je morao da traZi dozvolu lokalne samouprave da organizuje taj skup. Bio je petak, krizni
Stab Vlade je doneo odluku da se zabrane ta okupljanja, i onda je nas krizni stab zasedao
i izneli su to kao da eto oni ne mogu za vikend da otkazu te manifestacije jer su se ljudi
vec¢ pripremili, zakazali sve to, da li je bila svadba ili rodendan, pa ce oni krenuti od
ponedeljka. A to je bilo u petak. | upravo od tih stvari buknula je zaraza u Prijepolju u
ovom trecem talasu. To je nedopustivo. A opet to je sve stvar male sredine, ja te znam ti
simi drug, ajde...”

Gradanin, Prijepolje

“Svima je islo u korist da se prica kako je sve u redu da bi se odrZali mitinzi i zavrsila
kampanja, a onda sledi sutra-prekosutra da je stanje u haosu, da je bolnica prepuna. To
je velika neodgovornost. Nemam reci da opisem tu neodgovornost.”

Predstavnica mladih, Novi Pazar

Ucesnici istraZivanja iskazali su zamerke na racun sastava lokalnih Stabova, zbog toga $to nisu ukljudili
predstavnike civilnog drustva. U opstinama Bujanovac i PreSevo, posebno su istaknute i zamerke zbog
toga Sto nisu ukljuceni predstavnici manjinskih zajednica, posebno romske zajednice. Ocenjeno je da je
to za posledicu imalo da se informacijama i merama (poput dezinfekcije) ne obuhvate neka
podstandardna naselja u kojima Zivi romsko stanovnistvo.

“Ono sto je porazavajuce je da nisu imali ni jednog predstavnika civilnog drustva. Ostali
jesu, svi su ukljuceni, Cak i predstavnik veterinarske stanice.”
Predstavnik organizacija civilnog drustva, Bujanovac

“..kao i uvek tako ni sada u tom stabu za vanredne situacije nije bilo predstavnika
romske zajednice. Razlog za to je politicke prirode zato sto imamo mali broj ljudi koji su
politicki angaZovani, manji je politicki uticaj tako da nismo mogli uvesti jednu osobu da
to bude zvanicno jedna osoba koja ce predstaviti stanje na terenu u romskim mahalama.
Tako da nismo ni mogli doci u situaciju da zatraZimo da u jedno nase nehigijensko
naselje koje imamo u gradu, da tamo odu i izvrSe dezinfekciju naselja.”

Predstavnik organizacija civilnog drustva, Bujanovac
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Kljucni nalazi:

Ucesnici u istrazivanju ocenjuju rad zdravstvenih institucija bolje nego rad lokalnih samouprava i
Stabova za vanredne situacije, ali njihovi odgovori jasno ukazuju da se pozitivan stav pre svega
duguje pozrtvovanom radu zdravstvenih radnika, a ne sistemu, kome su upucene brojne kritike.
Kao kljucni problemi u radu zdravstvenih ustanova tokom pandemije istaknuti su nedostatak
infrastrukture, posebno u malim opstinama, opreme, posebno u prvom i na pocetku drugog talasa
pandemije, neefikasna organizacija rada, ukljucujué¢i upravljanje materijalnim i ljudskim
resursima, definisanje procedura uz odgovarajuce standarde zastite.

Usled nedostatka materijalnih resursa, odgovarajuce opreme, narocito u opstinama jugozapadne
Srbije mobilisana je velika pomoé, pre svega dijaspore, ali su lokalni kapaciteti za prihvatanje
pomoci bili niski i doveli do produzenog nepovoljnog stanja.

Nedostatak zdravstvenog kadra percipiran je kao jedan od kljucnih problema, kao i nacin na koji
su kadrovi rasporedivani. Angazovani su dodatni kadrovi bez adekvatnih kompetencija i iskustva,
sto ih je postavilo u veoma tesku situaciju, bez odgovarajuce podrske, ali i umanjilo kvalitet
zdravstvene zastite.

Zdravstveni radnici su radili u nepovoljnim uslovima, povremeno su bili premestani na mesta koja
nisu adekvatna sa stanoviSta odgovora na pandemiju, zbog neadekvatne zastite su se razboljevali,
a prema pojedinim svedocenjima, bez kontrolnog testiranja vracani na posao nakon dve nedelje, u
pojedinim fazama bili prinudeni da sami nabavljaju zastitnu opremu. Kao naknadu za povecana
radna opterecéenja primali su dodatak na plate, koji ocenjuju kao relativno skroman.

Alternativni pruzaoci usluga u ispitivanim lokalnim zajednicama su odigrali vaznu ulogu u jacanju
kapaciteta lokalnih zdravstvenih ustanova kroz prikupljanje novcanih sredstava i obezbedivanje
opreme i lekova, ali je njihovo ukljucivanje pratio niz nepovoljnih okolnosti izazvanih loSom
koordinacijom.

Sistem upucivanja pacijenata iz manjih opstina u vece centre bio je neefikasan i predstavljao je
veliko opterecenje za ustanove u uslovima veoma niskih kapaciteta za organizovanje upucivanja, a
visok rizik za gradane koji su na taj nacin bili zbrinuti.

Zbog niskih kapaciteta zdravstvenog sistema suocenog sa pandemijom, gradani kojima je bila
potrebna zdravstvena zastita koja nije povezana sa kovidom nisu imali pristup odgovarajucoj
zdravstvenoj zastiti.

Razloge za slabosti u odgovoru zdravstvenog sistema ispitanici nalaze u dugotrajnom
zapostavljanju ovog sistema, odsustvu reformi i ulaganja, kao i nedostatku kvalitetnog i iskusnog
kadra.

Za razliku od lokalnih vlasti i Stabova za vanredne situacije, u€esnici u istrazivanju pozitivno su ocenili rad

zdravstvenih ustanova tokom pandemije. U pejzazu lokalnih insitucija, zdravstvene ustanove,

povremeno zajedno sa obrazovnim, navode se kao primeri ustanova koje su radile najbolje Sto su

mogle u datim uslovima.



“Iskreno ne vidim instituciju koja je nesto posebno dala neki maksimum u borbi protiv
epidemije. Mislim da su sve institucije dale svoj minimum. Jedino je moZda bolnica dala
svoj maksimum koliko je mogla.”

Predstavnica mladih, Novi Pazar

“Ambulanta je 100% bila najbolja.”
Gradanka, Presevo

“Sto se tice nase bolnice konkretno, bila sam pozitivno iznenadena i njima bih, kada
pogledam druge institucije dala najvecu ocenu.”
Predstavnica mladih, Prijepolje

Medutim, kada se pazljivije analiziraju narativi ispitanih, uocava se da se iza pozitivnih ocena najcesée
kriju pozitivne ocene na racun zaposlenih u zdravstvenim ustanovama, dok se zdravstvenom sistemu
upucuje niz kritika. Ipak, primeéuju se razlike izmedu ispitanika iz razli¢itih opstina. Dok, recimo,
ispitanici iz Nove Varosi iskazuju primetno nezadovoljstvo, razliciti ispitanici iz Sjenice dosledno pozitivho
ocenjuju rad svojih zdravstvenih sluzbi.

“U manjim sredinama su se vrlo loSe snalazili, ali opet ne mislim da okrivim lekare. Vise
bih okrivio organizaciju koja dolazi sa vrha koja je bolnice i druge objekte po gradovima
lose organizovala.”

Gradanin, Sjenica

“Prema situaciji u to vreme ja bih ipak stavila bolnicu i zdravstvene radnike na prvo
mesto, ali ne zbog sistema, ne zbog uprave koja ih je dobro organizovala, nego samo
zbog pojedinaca koji su savesno radili svoj posao.”

Gradanka, Sjenica

“Pre svega, moram izre¢i komplimente na racun Doma zdravlja. Ovde u Sjenici je bilo
strasno, u jednom momentu su prestali da evidentiraju novopridosle pacijente jer nisu
mogli da stignu. Vise se nije gledalo tu ko je lekar, ko sestra, ko stomatolog, tréi daj
Coveku lek... Znaci, sto se njih tice samo pohvale... Dvoje zdravstvenih radnika iz Sjenice
je naZalost izgubilo Zivot. Ali generalno Sto se tice Doma zdravlja, zdravstvenih radnika,
svaka cast.”

Predstavnik organizacija civilnog drustva, Sjenica

Razlike su primetne u postupanju zdravstvenog sistema tokom dva talasa epidemije. To je najslikovitije
opisao jedan zdravstveni radnik iz Sjenice.

“Prvi talas bez velikih pritisaka, mali broj pacijenata, malo kapaciteta uposlenih na
epidemijskim problemima. Drugi talas: strasno, ogromno povecanje broja pacijenata u
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kratkom vremenskom periodu, maltene iz casa u cas, zdravstveni sistem izneneden blago
reCeno, nespreman, rad zasnovan na velikom i bespoStednom zalaganju zdravstvenih
radnika, entuzijazmu. Potom sledi neSto slicno kolapsu sistema uz oboljevanje velikog
broja zdravstvenih radnika, sto direktnim zaraZavanjem, sto iz kontakta. NeSto kasnije,
konsolidacija sistema i solidno reagovanje, ali uz opet veliki entuzijazam radnika.
Uspostavljanje kontrole nad epidemijom tek posle uspostavljanja zona uz pomo¢ sa
strane, ne izrazito veliku, ali znacajnu.”

Zdravstveni radnik, Sjenica

Razlozi za kritiku zdravstvenog sistema su brojni: nedostatak zastitne opreme za zdravstvene radnike,
nedostatak lekova, dijagnosticke i terapijske opreme (posebno respiratora, boca sa kiseonikom, rendgen
aparata), nedovoljno bolnickih mesta, nedostatak kadrova, vozila, loSa organizacija prihvata i upucivanja
pacijenata, slaba koordinacija sa drugim ustanovama, prikrivanje srazmera epidemije. Tokom
istraZivanja navedeni su razli¢iti primeri neodgovarajucih praksi. U brojnim odgovorima ispitanika losa
organizacija navodi se kao jedan od najvaznijih razloga za slabu efikasnost zdravstvenih ustanova.
Recimo, u Novoj Varosi, primeéeno je da isto osoblje radi u hitnoj pomodi i u kovid sistemu. Ispitanici iz
Novog Pazara upozoravaju da je prihvat i zbrinjavanje pacijenata organizovano tako da su se mesale
,crvena” (kovid) i ,zelena” (ne-kovid) zona u ustanovama. Dugi redovi, neadekvatne cekaonice i
prostorije za pregled u kojima se nisu mogli osigurati epidemioloski standardi zastite (rastojanje), jos su
neki od primera loSe organizacije.

“Ono Sto sam ja cula, nisam videla, jeste da su u jednom momentu prali rukavice jer ih
nisu imali dovoljno. Nisu imali dovoljno sredstava higijenskih, maski, to je jedan problem.
Drugi problem je Sto su bili ogromni redovi ispred kovid ambulanti, nikako nisu uspevali
to da organizuju, evo i ovih dana kad je zima. U jednom momentu nisu imali ni testove.”
Gradanka, Prijepolje

“..u pocetku nije bilo opreme, maski i svega ostalog. Tek negde kad sam ja poceo da
radim u tom kovid odeljenju, a to je vec jul mesec, dobili smo opremu koja je potrebna i
posle je svega imalo. U pocetku smo kupovali sami to Sto nam treba. Svi smo kupili sami
vizire, na primer. NaocCare sam isto sam kupio. Mene je ¢ovek koji se bavi proizvodnjom
tekstila zvao i ponudio mi da mi donese 500 Sivenih zastitnih maski, ja sam prihvatio i on
mi je to doneo.”

Zdravstveni radnik, Novi Pazar

“Problemi su bili meSanje crvene i zelene zone, to razdvajanje tih zona nije postojalo ni u
prvom talasu i do polovine drugog talasa, to je dovelo do zaraze zdravstvenog kadra. |
druga stvar, nisu bile kovid ambulante organizovane kako treba, tu je dnevno cekalo i po
100-200 ljudi, unutra dva lekara rade u maloj prostoriji i po 4 sestre, tu se radio i
rendgen, sve je to bilo u dve male prostorije smesSteno koje su bile adaptirane samo za
to, a moglo je to bolje da se organizuje. Bilo je lepo vreme, moglo je to i napolju da se
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organizuje, 10 ambulanti da se napravi, da se guZva ne pravi, da ljudi ne dolaze u
kontakt.”
Zdravstveni radnik, Novi Pazar

“Organizacija je bila katastrofalna stvarno. Stvarno je to sve bilo lose. | nestrucnost i
organizacija i sve. Nedopustivo je dozvoliti da se odmah zarazi 60 ¢lanova zdravstvenog
kolektiva. To je nedopustivo, ti ljudi koji rukovode su zdravstveni radnici, oni treba da
znaju, ali to se improvizovalo, bas su bili nedorasli ¢itavom problemu.”

Zdravstveni radnik, Novi Pazar

“Prva nedelja kada sam dosao na to odeljenje je bila kriticna, ljudi su spavali po
hodnicima, po kancelarijama, u sali za rucavanje, ta prva nedelja je bila grozna. Ali
entuzijazam lekara je bio neverovatan, tu su sve bili mladi doktori koji su ginuli za
pacijente... Kritican je dakle bio taj period u junu kada se zataskavalo, kada nije bilo
opreme i kada je broj obolelih bio veliki.”

Zdravstveni radnik, Novi Pazar

“Nama u Domu zdravlja jesu, nas direktor jeste davao instrukcije i uputstva - ali sve
zakasnelo! Tek kad je kod nas bilo dosta zaraZenih, nekih 8-9 zaraZenih lekara i drugih i
kada se znalo kako su se zarazili, tek posle toga smo mi dobili uputstvo da ne smemo da
izlazimo, da ne smemo ovo ili ono, da nam se ne donosi hrana spolja itd. Stvarno, sve
smo dobijali, ali stalno kasno.”

Zdravstvena radnica, Novi Pazar

“Povukli su recimo specijalizante sa stomatologije i stavili su te specijalizante, to su
doktorke sa dosta godina iskustva, i stavili su ih na ulazna vrata Doma zdravlja da one
mere temperaturu, da one tu primaju pacijente, a to nije posao doktora da budu na
vratima, ali eto to su smatrali da tako treba. To je trajalo 10-tak dana pa su videli da to
nije u redu, to se nigde nije radilo osim tu kod nas, pa su ih posle sklonili odatle. | kada su
ti ljudi trazili dok su bili na tim vratim, da im daju masku ili odelo, rekli su im nemamo,
snadite se. Neki su srecom imali kuci pa su donosili.”

Zdravstvena radnica, Novi Pazar

Ispitanici iz Bujanovca i PreSeva ukazali su na probleme koji su proistekli iz toga Sto ove opstine
nemaju bolnicu. Uz to, problem se uvecava usled toga $to nema ni dovoljno sanitetskih vozila za prevoz
pacijenata, a za prevoz pacijenata do Vranja, prvog veceg zdravstvenog centra potrebno je sat vremena.
Nisko poverenje u zdravstvene institucije u ve¢im centrima poput Vranja i Nisa uslovljeno je i time $to

oni ne zaposljavaju lekare albanske nacionalnosti, prema iskazima ispitanika iz Bujanovca.

Sistem upudivanja pacijenata iz manjih sredina u vece centre, kako ocenjuju pojedini zdravstveni radnici,
bio je ,naporan”, bilo je teSko organizovati prevoz u uslovima malog broja sanitetskih vozila, a bio je
neophodan upravo zbog nedostatka opreme za dijagnostiku, poput testova, rendgena. Korisnici su
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prevozZeni grupno, Sto je stvaralo dodatne teskoce u situaciji kada su bili bolesni i pojedini u tezem
stanju.

“Tako da mislim da mi imamo Dom zdravlja, ali realno je to jedna ambulanta. Sve Sto je
bilo vece islo je za Novi Pazar, nije bilo ni mesta, ni kapaciteta, ni automobila za prevoz
¢ak, vozaca... To je veliki problem kod nas.”

Predstavnik mladih, Tutin

“U prvom talasu mi smo sve pacijente sa sumnjom na kovid infekciju slali u UzZice, znaci u
Prijepolju nije postojalo kovid odeljenje i to je bilo jako naporno. Sve te sumnjive
pacijente, zamislite kad imate po 5-6 pacijenata, sanitetom smo transportovali u UZice,
tamo se pregledaju, uradi im se rendgen pluca, pritom nama rendgen aparat u tom
periodu nije ni radio. Onda se tamo uradi snimak pluca, ako imaju upalu pluéa oni su
ostajali na testiranju, pa ako su pozitivni iz UzZica se Salju dalje, u Beograd u to vreme
najcesce, a ako su negativni ostajali su u UZicu ili su se vracali u Prijepolje u zavisnosti od
stanja. Tada smo morali i te negativne da lecimo, ali to su bili pacijenti kojima je trebalo.
Tada je bio manji broj obolelih pa je tako moglo da se radi.”

Zdravstvena radnica Prijepolje

Kao jedan od klju¢nih problema u zdravstvenom sistemu primecen je nedostatak kadrova, posebno
adekvatnih kvalifikacija, odnosno specijalizacija (infektolozi, anesteziolozi i dr.) i iskustva. U jeku
epidemije stoga su angaZzovani lekari na staZiranju, tehnicari/ke bez radnog iskustva, kojima nije pruzena
adekvatna podrska pri uvodenju u posao. To je istovremeno uticalo na znadajne frustracije medu
neiskusnim zdravstvenim kadrovima, ali i strah kod pacijenata kojima je bilo potrebno kompleksnije
bolnicko lecenje.

“Dok sam bio na decijem odeljenju u kovid sistemu nas supervizor je bio pedijatar. To ne
moZe tako. Pedijatar ne zna o tome nista. Trebalo je da bude neki internista, infektolog...
Jer pedijatar nije dovoljno strucan.”

Zdravstveni radnik, Novi Pazar

“... ja sam razgovarao sa kolegama iz Kragujevca koji su dosli tu, kad su videli neke stvari
kod nas, da se ne postuju neke stvari - crvena, Zuta, zelena zona, oni su bili iznenadeni
koliko se to kod nas ne postuje. | onda se ispostavilo da je mnogo lekara kod nas bilo
zaraZeno. Ali opet tu ne mogu da krivim nikoga drugog, to smo mogli mi sami da se
organizujemo da napravimo zone. Ali moje misljenje je da je tu bilo mnogo neiskusnih
radnika sa kojima u onom haosu nije moglo da se sve to nauci za jedan dan kako se
treba ponasati u epidemiji. Ovo je za ceo svet bilo novo, pa i za nas.”

Zdravstveni radnik, Novi Pazar

“Oni su hteli da ostave nas specijalizante da deZuramo ili da budemo sami u drugoj
smeni, medutim mi nismo na to pristali jer smo mi specijalizanti koji nemaju veze sa
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internom medicinom i znamo da kovid pacijente treba da leCe internisti, anesteziolozi,
infektolozi, a mi infektologe nemamo. Uspeli smo nekako da u drugoj smeni obezbedimo
bar neurologa koji dezZura na internom odeljenju jer on je upoznat sa radom sa
internistickim pacijentima.”

Zdravstvena radnica, Prijepolje

Zdravstveni radnici koji su ucestvovali u istraZivanju ukazali su na niz nepovoljnih uslova kojima su bili
izlozeni na radnom mestu, narocCito tokom drugog talasa pandemije. Nisu bili opremljeni
odgovaraju¢om zastitom. Ponekad su morali sami da nabave zastitnu opremu. Procedure razdvajanja
zona rizika nisu bile odgovarajuée. Zbog neadekvatne opreme i procedura, mnogi su se razboleli, a
potom su brzo vra¢ani na posao zbog nedostatka kadrova. Svi intervjuisani zdravstveni radnici koji su
radili u kovid sistemu dobili su odgovaraju¢e naknade, dodatke na zaradu za vreme tokom kojeg je
trajalo to angaZovanje. Medutim, tu naknadu ocenjuju kao relativno skromnu.

U odgovor na pandemiju su se na razli¢ite nacine ukljucili i alternativni pruzaoci usluga. U periodu
kada je doslo do naglog skoka broja obolelih sa kojim lokalni zdravstveni sistemi nisu mogli da se
adekvatno izbore, pokrenute su akcije prikupljanja pomoci. Prema svedocenju pojedinih ispitanika koji
su ove akcije predvodili ili u njima ucestvovali, uprkos velikom odzivu i brzo prikupljenim sredstvima, nije
doslo do blagovremenog unapredenja sistema, jer su lokalni donosioci odluka u kljuénim zdravstvenim
ustanovama odbijali da tu pomo¢ prihvate. Nedostajali su i sistemi popisa potrebnih sredstava, usled
¢ega su kapaciteti ostali u duzem periodu nedovoljni za rastudi talas epidemije.

“..onda sam pozvala jednog medicinskog tehnicara iz bolnice i pitala da li im treba neka
pomoc. Ako se ljudi Zale da nema kiseonika, gde moZemo taj kiseonik da nademo?
Bukvalno tako je bilo, daj recite gde se to nabavlja da svi sko¢imo i da to nabavimo. Imali
su rezervoar od 5 kubika, sad smo povecali na 15 kubika i to je koStalo 17000 evra gde
sam ja licno dala 10000 evra za to.”

Predstavnica alternativnih pruzalaca usluga, Novi Pazar

“Direktora bolnice u Novom Pazaru smo tada kontaktirali ali on je govorio da pomo¢ nije
potrebna... Ja sam sa ljudima u bolnici komunicirao preko jedne humanitarne
organizacije kojoj sam se ja obratio. Ja sam njima rekao da imamo donatore, meni su se
javljali nasi uspesni biznismeni iz dijaspore koji su nudili pomoc¢ za kupovinu lekova i
svega Sto treba... On (direktor bolnice) je to odbio i rekao je da nije potrebno... U Tutinu
smo takode imali informaciju od direktora da nije potrebno puno stvari, dok su iznutra
dolazile informacije da je potrebno.”

Predstavnik alternativnih pruzalaca usluga, Tutin

“Samostalno smo se organizovali da se pomogne bolnici, jer je bolnica negirala da joj
treba pomoc i govorili su da je sve OK. Onda se samostalno svi organizujemo i tek posle
dve nedelje, na nase stalno traZenje od bolnice da javno kaZu Sta im je potrebno, da li su
uradili neki presek stanja, jer bolnica tokom cele te situacije nijednom nije uradila
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trebovanje. Obicni kiosk, prodavnica, na dnevnom nivou radi trebovanje i presek stanja
Sta im treba, a bolnica gde je Zariste u Evropi, ne u drZavi, ni u jednom trenutku nece da
uradi presek stanja Sta im treba da bi znali Sta da kupe. Mi smo bukvalno molili da to

urade.”
Predstavnik organizacija civilnog drustva, Novi Pazar

Zbog niskih kapaciteta zdravstvenog sistema suocenog sa pandemijom, gradani kojima je bila potrebna
zdravstvena zastita koja nije povezana sa kovidom nisu imali pristup odgovarajucoj zdravstvenoj
zastiti.

“UgroZeni su bili i gradani sa hronic¢im bolestima jer ponekad u toliko haoticnom stanju
koje je vladalo u Domu zdravlja nisu primili svoje terapije ili su Cesto bili tretirani isto kao
drugi pacijenti i prebaceni na infektivno odeljenje, sto je velika neodgovornost. Mislim da
jos vlada veliki strah kod gradana sto se tice leCenja u Vranju, a pogotovu u Nisu.”
Gradanka, Bujanovac

“Jedno vreme su kapaciteti bili popunjeni, tako da za ostale bolesti nije bilo mesta u
bolnicama u tom periodu. Znaci vecina odeljenja u bolnici je bila pretvorena u kovid
odeljenja po principu izolacione jedinice. Samo teske slucajeve su primali i izastala je
briga o drugim pacijentima.”

Gradanin, Prijepolje

Razloge za slabosti zdravstvenog sistema koje su se pokazale tokom pandemije ispitanici nalaze u
dugotrajnom zapostavljanju zdravstvenog sistema u njihovim opStinama, neodgovarajucoj infrastrukturi
ustanova (pojedine opstine nemaju bolnice), odsustvo reformi zdravstva i nedostatak kvalitetnog i
iskusnog kadra zbog neodgovarajucih ulaganja, uslova rada zbog kojih kadrovi odlaze u vece sredine ili

inostranstvo.

“Unazad nekih 10-12 godina sve gore i gore stanje u zdravstvenom sistemu. Iz godine u
godinu sve gore. Ovo je sada kulminiralo u stanju pandemije. | to se ocekivalo, moralo je
da pukne, organizacija losa, sve je bas lose. Od ranije se nista nije proveravalo Sta ko
radi, nikakvih kazni, niti se postuje radno vreme - da podemo od toga sto je osnovno.
Pojedinci su iskakali, pokusavali da nesto dovedu u red, ali Sta god bi se prijavilo kao
problem to se guralo u fioku. Takode, masovno zaposljavanje nestrucnog i priucenog
kadra. Medicinske sestre koje su se prekvalifikovale iz raznih drugih zanimanja (frizerke,
na primer) i one nisu nikako mogle da se pokaZu dobro kad je trebalo.”

Zdravstvena radnica, Novi Pazar

“Zdravstveni sistem se ve¢ raspadao, to je pocelo jos odavno. Ima sigurno 10-tak godina
kako se zdravstveni sistem raspada. Sve je naopako okrenuto. A tu su svi krivi - i drZava, i
sami zdravstveni radnici, i privatna praksa odnosno privatne zdravstvene ustanove. Sve
je to bilo loSe, sada je pandemija to ogolila. Sada je ogoljeno da je nas zdravstveni sistem
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los i tu tesko Sta moze da se promeni. Politika i losSa kadrovska selekcija je usla u svaki
¢oSak zdravstvenog sistema, u svaku poru.”

Zdravstveni radnik, Novi Pazar

3.4 Percepcije rada ostalih institucija

Klju€ni nalazi:

Ucesnici u istrazivanju uglavnom pozitivno ocenjuju rad obrazovnih ustanova, policije i vojske u
prvom talasu pandemije, a smatraju da su centri za socijalni rad mogli biti viSe ukljuceni.
Obrazovni sistem je imao jasne instrukcije sa nacionalnog nivoa koje su dosledno primenjivane i
mada su se pojedini ucesnici u istrazivanju pozalili da nije bilo uvek lako adaptirati se, smatraju da
su u tome uspeli.

Uloga policije bila je narocito vidljiva za vreme vanrednog stanja i ocenjena je pozitivno, posebno
u aspektu kontrole samoizolacije, policijskog casa, za koje ispitanici smatraju da su dali efekta.
Njihova uloga kasnije postaje manje izrazena i vidljiva, posebno u drugom talasu kada su lokalne
zajednice iskusile najviSe problema.

Uloga vojske tokom vanrednog stanja je takode prepoznata od strane ispitanika iz pojedinih
lokalnih zajednica. Pozitivno je ocenjen doprinos u zdravstvenim radnicima koje je vojska stavila
na raspolaganje, kao i akcije dezinfekcije i pomo¢ u obelezavanju zona.

Prema misljenjima ispitanih, centri za socijalni rad trebalo je da imaju vecu ulogu, posebno u
podrsci socijalno ugroZzenim gradanima, kako u oblasti materijalne podrske, tako i u oblasti
pristupa zdravstvenoj zastiti kojoj cesto nemaju isti pristup kao i gradani koji nisu u stanju
socijalne potrebe.

Uz lokalne vlasti, Stabove i zdravstvene ustanove, ucesnici u istraZzivanju prepoznali su niz institucija od

znacaja koje su imale ili je trebalo da imaju ulogu u lokalnom odgovoru na pandemiju. U principu, najvise

su istakli ulogu obrazovnih institucija, kao i institucija bezbednosti, poput policije i vojske, ali i ustanova

socijalne zastite, te ustanova kulture.

Rad obrazovnih ustanova i prelazak na onlajn nastavu ocenjeni su pozitivho, kako od zaposlenih u

obrazovanju, tako i od ostalih uc¢esnika u istrazivanju. Prema iskazima zaposlenih u obrazovanju, na

lokalu su se sledile instrukcije koje je davalo Ministarstvo prosvete, nauke i tehnoloskog razvoja. U

pocetku su instrukcije bile nesistematicne, pa i koraci u lokalnim obrazovnim institucijama, ali su uloZeni

napori da se sve instrukcije slede i da se svi prilagode na novi sistem onlajn nastave.

“Ja mogu da kaZzem iz ugla koji mi je najblizi, iz ugla obrazovnog sistema da sa
nacionalnog nivoa jesu stizala detalina uputstva kako da radimo... Oni jesu davali
detaljna uputstva ali je to za nas bilo novo i mozZda zbog toga nismo bas mogli do kraja
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da se snademo, ali jesu davali i jesmo se trudili da postujemo. Morali smo decu da
sacuvamo, imali smo dosta odgovornosti na nama.”
Gradanka zaposlena u obrazovaniju, Sjenica

Rad policije tokom prvog talasa pandemije, odnosno vanrednog stanja, takode je ocenjen pozitivno.
Posebno je istaknut znacaj kontrole kontakata, samoizolacije i policijskog ¢asa, za koje su ispitani ocenili
da su doprineli malom broju zarazenih u tom periodu. Medutim, nakon ukidanja vanrednog stanja
uloga policije viSe nije bila toliko znacajna posto su mere bile ukinute.

“U prvom talasu je bilo dosta rigoroznije sve, kad vidis patrole policije po gradu, kad vidis
veliki broj ljudi koji su morali da budu u samoizolaciji i policiju koja ih je pratila, a onda u
drugom talasu nema ni njih.”

Gradanka, Nova Varos

“.. policija je tu imala velikog udela, kontrolisali su se kontakti, eto moZda zahvaljujuci
tome u prvom talasu nije bilo toliko zaraZenih u Novom Pazaru. A onda pre izbora je sve
to popusteno i imali smo to sto smo imali u drugom talasu.”

Zdravstveni radnik, Novi Pazar

Ucesnici istrazivanja iz Sjenice su ukazali na pozitivan doprinos vojske koja je dodelila lokalnim
zdravstvenim ustanovama dva lekara i tri tehni¢ara, pomogla u organizaciji rada kovid ambulanti,
uspostavljanju zonai sl.

Ispitanici su iskazali misljenje da centri za socijalni rad nisu bili dovoljno angaZovani tokom pandemije.
Prema njihovom misljenju, izostala je odgovarajuéa finansijska i materijalna pomo¢ licima koja su bila
ekonomski ugrozena.

“.. moZda je i Centar za socijalni rad trebalo da bude vise angaZovan. Video sam sad dok
sam prosao kroz bolest jer sam i sam bio zaraZen, da ima ljudi koji cak ne mogu da kupe
lekove. Sto znaéi da dodatnu podriku njima niko nije pruZao. Sto znaci da treba da se
radi na tome da se ljudima pomogne jer ne moZe svako da priusti lekove. Ja sam mislio
da je lako, ali video sam da nije lako ko nema novca, znamo svi da ti lekovi kosStaju do
5000 dinara sto za nekoga nije mala suma.”

Gradanin, Bujanovac

“Centar za socijalni rad, ne znam da su nesto radili. Bilo je nekih akcija deljenja osnovnih
Zivotnih namirnica i lekova, ali vise je to islo preko Kancelarije za mlade i
samoorganizovanih gradana nego preko Centra za socijalni rad.”

Predstavnik organizacija civilnog drustva, Sjenica
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Pojedini ispitanici ukazali su i na pozitivne primere postupanja institucija kulture koje su postovale
mere i tokom vanrednog stanja kada su prestale sa radom, kao i nakon toga kada su se ponovo otvorile
za javnost ali uz poStovanje epidemioloskih mera.
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Kljucni nalazi:

Ispitani ukazuju na velike posledice pandemije ne samo u zdravstvenom, vec i ekonomskom i
socijalnom pogledu, a jedna od teZih i dugotrajnih posledica je dodatno naruseno poverenje u
lokalne institucije.

Gradani opstina koje su obuhvaéene istrazivanjem pokazuju uglavhom nisko poverenje u lokalne a
jos i visSe u nacionalne institucije. Ukazuju da je poverenje bilo relativno nisko i pre pandemije, a
da je nacin na koji su lokalne institucije organizovale rad u uslovima pandemije, narocito
postupanje lokalnih vlasti, Stabova, kao i funkcionisanja zdravstvenog sistema, dodatno podrio
poverenje gradana.

Ispitanici su pokazali izrazito proaktivan stav prema deSavanjima tokom pandemije, ukljucujuci
intenzivno informisanje razli¢itim kanalima, svest o potrebi da se smanje rizici pridrzavanjem
mera, solidarnost sa onima koji su bili najugrozeniji tokom pandemije.

Prema zapazanjima ucesnika u istraZivanju, postoje velike razlike u uslovima, ali i ponasanju
gradana izmedu prvog i drugog talasa. Za razliku od prvog talasa kada su mere bile rigorozne, ali
jasne, gradani su se dosledno pridrzavali mera i stope zaraze su bile niske. U drugom talasu,
nacionalne i lokalne vlasti su uklonile mere i uveravale gradane da je opasnost prosla kako bi se
pripremili uslovi za izbore, sto je dovelo do velikog opustanja medu gradanima i posledicno do
drugog, najteZeg talasa pandemije na koji sistem nije bio spreman da odgovori u lokalnim
zajednicama.

Ucesnici u istrazivanju smatraju da su najvazniji razlozi zbog kojih je odgovor institucija bio
nezadovoljavajuéi a poverenje gradana u institucije nisko, stavljanje licnih interesa iznad opste
dobrobiti, stavljanje politickih interesa iznad zdravstvenih, neodgovornost nadleznih, neznanje i
odsustvo sposobnosti za organizaciju, te odsustvo prave primene odluka, puko zadovoljavanje
forme.

Propusti u odgovoru na pandemiju se vide kao podeljena odgovornost izmedu centralne i lokalnih
vlasti, uz izvesne tendencije da se ipak veca odgovornost pripiSe centralnim vlastima koje su i
oblikovale osnovne elemente sistema za odgovor na pandemiju.

Ucesnici u istrazivanju saglasni su da je pandemija imala velike negativne posledice u njihovim lokalnim

zajednicama, a da rad nadleznih institucija nije bio takav da je mogao omoguditi adekvatnu zastitu i

sprecavanje, odnosno saniranje tih posledica. Ispitanici su pre svega ukazivali na teSkoce sa kojima su se

suocavali u zadovoljavanju zdravstvenih potreba, kako onih povezanih sa kovidom, tako i onih drugih.

Neki od problema sa kojima su se suocili je bio nedostatak testova, redovi i dugo ¢ekanje u pristupu

zdravstvenim ustanovama, neadekvatni uslovi boravka u bolnicama, naporne procedure upudivanja u

veée zdravstvene centre, nedostatak ili visoke cene lekova i zastitne opreme i sl. Mada, kako je vec

ukazano, narativi ispitanih ukazuju na relativno pozitivan stav prema zdravstvenim radnicima koji su

uspevali da uprkos slabom sistemu pruZe zdravstvenu zastitu, pojedini narativi ukazuju i na primere

neadekvatnih praksi zbog straha samih zdravstvenih radnika da se izloZe rizicima zarazavanja. Mada



veli¢ina uzorka ne dopusta generalizacije, primetno je da je viSe ovakvih narativa ispitanih doslo iz Nove
Varosi. Primeri ukazuju na odbijanje lekara da upute hithu pomo¢ iz straha da je osoba kojoj je pomo¢
potrebna obolela od kovida, izbegavanje kontakata sa pacijentima, neljubazan odnos i sl.

“Ja sam zvala hitnu pomoc i oni nisu hteli da dodu jer se plase korone. Onda kada
odvedete pacijenta u bolnicu koji je u loSem zdravstvenom stanju, oni odbijaju da ga
pregledaju jer ne znaju kako da mu pomognu. Znaci nije to samo neorganizovanost, to je
i uZasan strah i uZzasno nerazumevanje. Oni nisu imali nikakvu edukaciju, nisu znali sa
¢ime se bore i onda iz tog straha oni nisu ni pokusavali da se bore na neki adekvatan
nacin sa tim. Verovatno ima ljudi koji su davali 110 posto od sebe da pomognu svima, ali
ima ljudi koji su govorili - jao, pogledajte ovo, ajde vodite je odavde, ja ne smem da je
pregledam - a to su zaista strasne stvari.”

Gradanka, Nova Varos

“... Imali smo potrebu da se testiramo, da dobijemo neki podatak da li u porodici imamo
nekog zaraZenog, ali niko nije imao sanse da se testira jer testova nije ni bilo. Lekari su
bili potpuno nespremni, neobuceni da se bore sa tim, davane su pogresne dijagnoze itd.”

Gradanin, Sjenica

Sa posebnim problemima su se suocavali gradani koji boluju od hronicnih bolesti ili su imali potrebe za
zdravstvenom zastitom koja nije povezana sa kovidom. Zbog velikog broja obolelih od COVID-19, koji
lokalni zdravstveni sistemi nisu mogli efikasno da opsluze, ove osobe nisu mogle da dobiju odgovarajuéu
zdravstvenu zastitu. Primani su samo hitni slucajevi. Svedocanstva ispitanih ukazuju da ne samo da su
osobe sa ne-kovid zdravstvenim potrebama bile uskracene za tretman, terapiju, veé su nekada bile i
tretirane zajedno sa kovid pacijentima, smeStane na infektivha odeljenja Sto je dodatno povecavalo
zdravstvene rizike kojima su bili izloZeni. Takva deSavanja su vodila daljem opadanju poverenja u
institucije, posebno u sredinama koje obelezavaju visoki rizici meduetnickih konflikata, gde su veé i pre
pandemije bili prisutni problemi odsustva poverenja zbog slabijeg pristupa zdravstvenom sistemu
pripadnika nacionalnih manjina.

“UgroZeni su bili i gradani sa hronicim bolestima jer ponekad u toliko haoticnom stanju
koje je vladalo u Domu zdravlja nisu primili svoje terapije ili esto su bili tretirani isto kao
drugi pacijenti i prebaceni na infektivno odeljenje, sto je velika neodgovornost. Mislim da
jos vlada veliki strah kod gradana sto se tice leCenja u Vranju, a pogotovu u Nisu.”
Gradanka, Bujanovac

“Nedelju dana pre izbora jedan ¢lan moje porodice je bio bolestan i bila mu je potrebna
hitna pomo¢. Kad smo dosli tamo rekli su nam da ako hocemo da udemo ulazimo na
svoju odgovornost jer pojavila se korona. Bududi da je pomoc bila potrebna morali smo
da obezbedimo masku i rukavice, tako da ti neki ljudi koji su radili u hitnoj sluzbi su
bukvalno stajali ispred i tu pruzali pomoc.”

Predstavnik organizacija civilnog drustva, Tutin
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“Sad smo fakticki svedeni na jednu bolest, sad svi leCe samo kovid, moje misljenje je da
su trenutno zapostavljeni pacijenti koji boluju od nekih drugih bolesti. Ti pacijenti sada
tesko dolaze do lekara, svi znamo da nema termina za zakazivanje, nema nicega
trenutno. Jer, svi trenutno lece samo kovid. U bolnici se samo hitna stanja trenutno lece
od kako je krenula epidemija, mislim na hitna hirurska ili internisticka stanja koja nemaju
veze sa kovidom. To je jedan veliki problem za ostale pacijente, ne moZemo svesti
medicinu samo na jednu bolest. Moje je misljenje da tu ne funkcionisu stvari.”
Zdravstveni radnik, Novi Pazar

“Po meni najvise posledica ¢emo tu da imamo, u leCenju pacijenata sa hronicnim
bolestima kao Sto su maligniteti, sr¢ane bolesti... NajviSe posledica ¢cemo imati tu, to ce
se pokazati posle pandemije, jer su to ljudi koji su zapostavljeni.”

Zdravstveni radnik, Novi Pazar

Medutim, posledice sezu dalje od zdravstvenih problema i smrtnosti, i uklju¢uju psiholoSke posledice,
ekonomske, socijalne. Pojedini ispitanici su ukazali na problem koji je nastao medu gradanima koji su
svoju egzistenciju obezbedivali radom u inostranstvu a koji nisu viSe mogli da odlaze da rade van zemlje
zbog zatvaranja granica. Za neke koji od toga izdrZavaju Citave porodice, to je dovelo do ozbiljnog
ugrozavanja osnovne egzistencije. Pojedine opstine su uvodile razli¢ite mere usmerene na sprecavanje ili
saniranje posledica, koje su primenjivane sa manjom ili vecom uspe$nos¢u. Recimo, opstina PreSevo je
socijalno ugroZenima koji su oboleli od kovida dodeljivala finansijska sredstava kako bi im pomogla u
nabavci lekova i premoséavanju perioda kada nisu mogli da rade i obezbede zaradu.

“Opstina Presevo je odlucila da onima koji su socijalno ugroZeni, a imali su koronu, da
daju neka sredstva, koja nisu velika, ali ¢e pomoci da ti ljudi koji moZda nisu radili ili su
imali neke poteskoce da njima bude malo finansijski lakse. Mislim da je to trebalo da se
uradi i u Bujanovcu. Jer kad sam licno video ko je sve dosao u ambulantu znao sam da ti
ljudi moZda nece uspeti ni da kupe te lekove koji su im potrebni.”

Gradanin, Bujanovac

Pojedini ispitanici su ukazivali i na posledice po obrazovanje dece i mladih. Smatraju da onlajn nastava
nije dala zadovoljavajuée efekte, te da su deca propustila taj deo gradiva trajno. Posebno je bilo tesSko
odrzati paznju dece na digitalnoj nastavi, kada se oko njih Sirila atmosfera straha, bolesti uku¢ana ili
drugih bliskih ljudi, uz odsustvo rutine u kojoj su deca navikla da se obrazuju.

“Takode, tu su i posledice u obrazovanju, posledice onlajn nastave na decu su velike, oni

nista nisu naucili tokom onlajn nastave. Deca nisu ucila nista, a sada tokom ove sSkolske

godine ucenje je katastrofa, jer su oni izgubili naviku da uce, navikli su da sede kuci.”
Gradanka, Presevo
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Ispitanici ukazuju i na psiholoske i socijalne posledice. Neki ukazuju da su postali manje socijalni, da ne
podnose prisustvo vise ljudi, da imaju manju Zelju da izlaze i da se druZe sa drugima. Smatraju da je to
posledica sada ve¢ uvrezenog misljenja da je potrebno drzati distancu, smanjiti kontakte, te da su licna
bezbednost i blagostanje povezani sa niskom drustvenoséu, malim brojem kontakata.

“Ja sam licno ranije volela vise da se druzim, sad ne mogu 30 minuta da provedem sa
nekim, pogotovo ako je guZva, ja odmah Zelim da idem kuci. | na mene je ovo ostavilo
psihicke posledice. Navikla sam se na ovaj nacin Zivota sada, manje ljudi, sve se deSava
na drustvenim mrezama. Mladi su jedva cekali da se ovo zavrsi da bi mogli da izlaze, oni
ne shvataju sta se desava, neki jos ne veruju da sve ovo postoji.”

Gradanka, Presevo

narativi uCesnika u istraZzivanju u svim ispitivanim opstinama ukazuju na nisko poverenje u lokalne
institucije koje je dodatno naruseno neefikasnim postupanjem tokom pandemije. lzvesne razlike u
ostrini kritike se primecuju izmedu ucesnika iz juznih i jugozapadnih opstina. Kako je ve¢ napomenuto,
ovi poslednji su znatno ostriji u kritikama, Sto ne iznenaduje imajudi u vidu da je region SandzZaka bio
posebno tesSko pogoden u drugom talasu pandemije, te da su tada ogoljene sve slabosti lokalnih sistema
zbog kojih je dodatno poljuljano poverenje gradana. Kao sto je ranije ukazano, institucijama se, izmedu
ostalog, zamera to Sto su bile nedosledne u definisanju i sprovodenju mera u odgovoru na kovid. lako
ucesnici u istrazivanju ne propustaju da zapaze da su sami gradani nakon prvog talasa pandemije svojim
ponasanjem doprineli dolasku drugog talasa, ipak smatraju da veliku ulogu u tome imaju institucije
vlasti, ali i druge institucije koje su podrzavale tu sliku da je opasnost prosla. Takvo postupanje institucija
po misljenjima ispitanih bilo je posledica politizacije, odnosno potrebe da se opravda naglo popustanje
mera kako bi se organizovali izbori. Gradani su dobijali poruke da opasnosti nema, pa su se u skladu sa
tim i ponasali, a to je dovelo do naglog skoka obolelih.

“Ako bih uporedivala ova dva perioda, ne samo u Novoj Varosi nego u celoj Srbiji, prvi
period dok je bilo vanredno stanje je bio mnogo ozbiljnije shvacen nego period pred
izbore i nakon njih. Mislim da su izbori generalno dosta tome doprineli i da su se ljudi pod
uticajem onoga sto je vlast govorila opustili. U Novoj Varosi kakva je situacija bila pred te
izbore nama je u kaficu posao cvetao, moji najbliZi su bili u bolnici, a te dve Cinjenice se
ne poklapaju jedna sa drugom. Druga stvar, imamo jako loSe iskustvo sa nasom
bolnicom u Novoj Varosi u tom drugom talasu. Strah je jednostavno pojeo i te medicinske
radnike. U prvom talasu su oni bili mnogo vise zasticeni. | bili su ljubazniji i pristupacniji
nama obicnim ljudima nego Sto je to bilo u drugom talasu.”

Gradanka, Nova Varos

“Ja mislim, i vidi se to i zna se to, da u prvom periodu kad je bio policijski ¢as da su

institucije bolje funkcionisale. | ljudi su se tada vise cuvali.”
Gradanka, Presevo
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“Prva stvar koju bih izdvojila je da sluzZbenici koji su bili zaduZeni za kontrolu sprovodenja
mera nisu svoj posao obavljali kako treba ili ih moZda cak nije ni bilo u nekim
situacijama. Meni nikako nije bilo jasno, kao treba da se drzi distanca, ne sme da bude
puno ljudi na malom prostoru i kao to se postuje, a onda svi ti ljudi u nekom trenutku
budu ispred nekih vrata, u redovima, i uglavnom to budu stariji ljudi i svi su jedni preko
drugih i svi nose maske na bradama i to je OK, mi smo unutar nasih sluzbi ili institucija
obavili nas posao, a to Sta se desava ispred vrata to nema veze, to mene ne zanima. To
mi nije bilo jasno, trebalo je neko i to da reguliSe. Neko je trebalo da kaze ljudima
nemojte da cekate, vratite se ku¢ama, pa dodite drugi dan. Takvi su bili i redovi ispred
banaka gde se kao u zatvorenim prostorijama nesto resilo, a to Sto su ljudi cekali ispred
to nikog nije zanimalo.”

Predstavnica mladih, Prijepolje

Ipak, deo istine je i Cinjenica da mnogi nisu visSe mogli da izdrZe izolaciju, restrikcije u kretanju,
uskracivanje od obrazaca Zivota na koje su ranije navikli. Tako da se iz narativa ispitanih stice utisak o
podeljenoj odgovornosti institucija i gradana, ali se ipak kljuéna odgovornost za izostanak mera i
stvaranje tog javnog diskursa da je epidemija u prolasku, pripisuje vlastima na nacionalnom ali i
lokalnom nivou.

“A od juna kad je krenulo leto, ljudi ne mogu unutra, nekako je to uticalo i na psihu ljudi,
cak i da su se institucije trudile, ljudi su radili sve po svom. Mislim da je trebalo da bude
stroZije, ali Sta da se radi. Takvo je ovo mesto, takvi smo mi, ali vidim da nije samo ovde
bilo tako, svugde je isto. Vidim pogotovo sad kad se skratilo radno vreme kafic¢a do 17
sati da rade, uZasno je bilo. Ja sam izasla nekoliko puta preko dana i uopste nije bilo
mesta u kaficima. Mali je grad, nema puno mesta za izlazak, plus dosli su ljudi iz
inostranstva, i kafic¢i su prepuni. Ja mislim da makar jos jednom treba da se vrati policijski
cas ili da nekako budu stroZije mere. Jer od marta ljudi su se ¢uvali, plasili, plasili su se od
kazni, ali mislim da ih je sad bas briga da li ¢e dobiti kaznu, samo da izadu.”

Gradanka, Presevo

“Tu su i psihicke posledice svega toga na ljude, na moju okolinu. Ljudi su bili zatvoreni
dok je bio policijski ¢as, pa su onda pusteni po malo da izlaze, e tad kad su poceli da
izlaze ljudi su odjednom krenuli da putuju u druge drZzave, u Tursku, u Albaniju, na
Kosovo, celo Presevo je tamo islo tokom leta. Cim su se otvorile granice ljudi su putovali,
a kad su se vratili broj zaraZenih je poceo da raste.”

Gradanka, Presevo

Pored toga, deo odgovornosti za nepridrzavanje mera nose i norme koje posebno u manjim sredinama
mogu biti snazne i uticati na ponasanje. Tradicionalne norme mogu imati i vecu snagu od racionalnih,
pravnih normi, poput propisanih mera zaStite tokom pandemije. Pojedinci se pribojavaju da bi
odstupanje od tih obic¢ajnih normi moglo da ih iskljuci iz zajednice i stoga se radije opredeljuju da se
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pridrzavaju takvih normi ukoliko ove racionalne, pravne nisu pra¢ene odgovaraju¢im merama nadzora i
sankcija.

“Ali kod nas su najgore bile svadbe i sahrane. Kod nas je tako da ako ne odes negde na
svadbu ili sahranu svi ¢e misliti da si ljut ili je sramota da ne odes. | vecina ljudi kod nas je
koronu dobila na svadbama i sahranama a ne u kafi¢cima. | ti ljudi, a medu njima su i
stariji ljudi koji su isli po tim dogadajima, su bili najvise pogodeni.”

Gradanka, Presevo

“U prvom talasu su jako ozbiljino shvatili, Prijepolje je par puta bilo na TV-u kako ima
najmanje prijava kad je bio onaj policijski ¢as u toku vanrednog stanja. Tada su se svi bas
odgovorno ponasali. U drugom talasu to je vec bilo dosta zabrinjavajuce ponasanje, dok
sad u trecem ja stvarno nemam reci sta ljudi rade. Evo kao primer ¢u navesti, kada je bila
zabrana okupljanja vise od 30 osoba i nisu smela da se organizuju slavlja, veselja, mi smo
imali dve svadbe od preko 150 zvanica i jedan rodendan i posle toga je buknula korona u
Prijepolju i od tada imamo veliki broj zaraZenih. | sve smo te slucajeve povezali sa tim
svadbama i tim rodendanom. Hoclu da kaZem da je u trecem talasu jako, jako
neodgovorno ponasanje.”

Zdravstvena radnica, Prijepolje

Pojedini iskazi ispitanih ukazuju da su i lokalne vlasti svesne snage ovih obic¢ajnih normi, lokalne kulture,
pa su pred izbore popustale pod pritiscima gradana i dopustale da se masovna okupljanja odrze.

Inertnost pojedinih institucija, nisko poverenje u institucije u smislu ocekivanja da ¢e pruziti adekvatan
odgovor, odnosno zastitu gradana, pored negativnog uticaja na pad poverenja gradanja, imali su i
pozitivan efekat u smislu podsticaja na aktivizam. Gradani su se aktivirali i pokrenuli akcije koje su
imale za cilj ,,popunjavanje rupa“ u postupanju institucija. Iskazi ispitanih ukazuju na brojne primere
takvih praksi, od organizovanja grupa za informisanje, preko prikupljanja pomodi za bolnice, ugrozene
porodice, do volonterskih akcija snabdevanja starijeg stanovnistva, osoba i porodica koje su bile u
zdravstvenom ili finansijskom problemu.

“Ovde su se gradani pokazali kao najjaca institucija. Samoorganizovani ljudi koji ranije
nisu imali nekog iskustva u nevladinom ili politickom sektoru. Pokrenuli su akcije,
sakupljali novac, distribuirali lekove... Jedna takva grupa gradana je skupila skoro 2
miliona dinara i kupila Domu zdravlja agregat. Tako da mnogo vise su izneli gradani,
grupe samoorganizovanih gradana, nesto i mi iz nevladinog sektora, ali najvise obicni
gradani. Oni su zacepili sve rupe u funkcionisanju institucija.”

Predstavnik organizacija civilnog drustva, Sjenica

Zapazanja o uzrocima nezadovoljavaju¢eg odgovora na pandemiju ukazuju na razlicite faktore. Jedan
od najcesce pominjanih je stavljanje politickih interesa, partijskih interesa iznad interesa dobrobiti
gradana i stru¢nih argumenata na kojima treba da se temelje politicke odluke. Popustanje mera sluzZilo je
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politickim ciljevima odrZavanja izbora a i nakon toga paznja lokalnih vlasti je prema oceni ucesnika u
istrazivanju bila viSe zaokupljena raspodelom pozicija vlasti nego suzbijanjem pandemije.

Pored toga, ukazano je i na faktore poput sporih institucionalnih odgovora, neblagovremenog delovanja,
loSe organizacije. To su posledice nedovoljno efektivnih institucija, slabih institucija koje mnogo vise
zavise od pojedinaca koji trenutno zauzimanju pozicije u njima nego od ustolicenih racionalnih
procedura i praksi. U takvim institucijama, od velikog je znacaja kakvi su pojedinci koji u njima rade ili
donose odluke, a prema misljenjima ispitanih, upravo mehanizmi selekcije su obeleZeni partijskim
vezama, nepotizmom pa se zaposleni esto biraju bez odgovarajuéih znanja, sposobnosti. Nedostatak
mehanizama kontrole i sankcija dovodi do niske odgovornosti nadleznih.

“Definitivno je to stavljanje licnih interesa iznad dobrobiti naroda i druga stvar, ja mislim
da su oni jako bili neorganizovani. Mislim da je mana celog tog sistema Sto se ljudi plase
da urade bilo Sta ili da uvedu bilo kakvu novinu kad se pojavi kriza.”

Gradanka, Nova Varos

“Najveci problem je bilo neblagovremeno delovanje. Mislim da je neblagovremenim
aktivnostima institucija mnogo ljudi izgubilo Zivot u proteklom periodu. Na drugom
mestu, neodgovornost. | na trecem mestu, insitucije su samo delovale formalno, kao da
se ispostuje forma, a vise od toga ne.”

Gradanka, Novi Pazar

“Neznanje, nespremnost i sve je baceno na polje politike. | lokalna samouprava i krizni
Stab su radili kako bi obezbedili glasove, a ne u interesu gradana i da njih zastite. To se
nastavilo i posle izbora. Nije ih zanimalo nista drugo osim formiranje viasti. Bili su totalno
nespremni.”

Gradanin, Tutin

“Od ranije se nista nije proveravalo Sta ko radi, nikakvih kazni... Takode, masovno
zaposljavanje nestrucnog i priucenog kadra.”
Zdravstveni radnik, Novi Pazar

“Neki vec¢ postojeci problemi su u doba pandemije samo eskalirali i postali mnogo
svojim potrebama, nego potrebama gradana. Drugo, neka inertnost u radu. E sad, mi
nismo bili pripremljeni. Mi smo sistemski nepripremljeni. Kod nas je vecina stvari
improvizacija. Jednostavno inertnost.”

Predstavnik organizacija civilnog drustva, Sjenica

U proceni odgovornosti razli¢itih nivoa vlasti za opisano stanje u vreme pandemije i postupanje
nadleznih institucija, u€esnici u istraZzivanju ukazuju na podeljenu odgovornost centralnih i lokalnih
vlasti.
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“Prvi problem je lokalna samouprava koja je totalno zakazala. Nisu pokazali nikakvu
Zelju da rade bilo sta. Oni nisu znali sta treba da rade i kako treba da reaguju. Posto je
sve centralizovano, uvek su gledali sta ¢e da kaZe drZavni vrh. Drugi problem je drZavni
vrh koji nije imao ni jasnu strategiju, ni jasan nacin delovanja. | onda ovi na lokalnom
nivou su bili u strahu, nisu znali Sta da rade niti da li smeju da daju izjavu medijima. | treci
problem je zdravstveni sistem koji ne da nije dovoljno, nego skoro nista nisu preduzeli da
se nesto promeni u tom trenutku. | dodao bih i Cetvrti problem, a to su mediji koji su
totalno zakazali. S jedne strane su Sirili paniku i netacne vesti, a sa druge strane nisu
mogli da dodu do pravih informacija.”

Predstavnik organizacija civilnog drustva, Novi Pazar
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5. ULOGA OCD U ODGOVORU NA PANDEMIJU

Kljucni nalazi:

e Organizacije civilnog drustva imale su vainu ulogu u odgovoru na pandemiju: organizovale su
razlicite vrste podrske lokalnim instituciama (nabavka opreme, sredstava), gradanima
(materijalna pomoc), predstavljale su vazan izvor informacija gradanima i pomagale da se
spontane inicijative samoorganizovanih gradana uspeSno sprovedu kada je bilo potrebno
obezbediti odredeni organizacioni okvir.

e Jedna od vaznijih uloga organizacija civilnog drustva bio je nadzor nad radom institucija i pritisak
da institucije postupaju u skladu sa svojim mandatima i standardima, te da se obezbedi
transparentan rad institucija.

e Predstavnici organizacija civilnog drustva ukazuju na relativno slabu saradnju sa lokalnim
vlastima, pre svega usled nespremnosti lokalnih vlasti da ih aktivno ukljuce u aktivnosti vezane za
pandemiju, ali i zbog ustezanja pojedinih organizacija civilnog drustva da se ukljuce u inicijative
koje su imale funkciju predizbornih kampanja.

Slaba mesta u radu institucija, neefektivno postupanje i nisko poverenje gradana u institucije stvorili su
izvesne ,socijalne pukotine” u lokalnim zajednicama tokom pandemije. Te pukotine najvidljivije su bile u
obliku neadekvatne koordinacije razli¢itih aktera, neobezbedivanja potrebnih sredstava za borbu protiv
pandemije, neefektivnosti nadzornih mehanizama u lokalnim zajednicama kojima je pracena
implementacija mera, nepravovremenog i nepouzdanog informisanja gradana i sl. Upravo u
popunjavanju tih , pukotina” organizacije civilnog drustva su imale vainu ulogu, kao i spontane
inicijative samoorganizovanih gradana. Ove znacajne uloge organizacija civilnog drustva svesni su ne
samo njihovi ¢lanovi, vec i gradani koji su ucestvovali u istraZivanju.

“Nije veliki broj institucija koje su bile uklju¢ene u borbu protiv epidemije. Institucije koje
je trebalo da se bave komunalnim poslovima ili postovanjem donetih mera ne postoje u
Novom Pazaru. Komunalna inspekcija ne postoji, sanitarna inspekcija radi selektivno gde
ljudi koji su bliski lokalnoj viasti prolaze nekaznjeno. Tako da generalno institucije nisu
reagovale kako treba. U stvari su humanitarne organizacije i gradani bili ti koji su najvise
truda ulozili, jer sistem je u jednom trenutku pukao i gradani su ti koji su nosili teret
onoga Sto je institucije trebalo da rade. Samo ne znam onda kome i zasto mi kao gradani
pla¢amo porez.”

Gradanka, Novi Pazar
Organizacije civilnog drustva su organizovale razlicite akcije pribavljanja nedostajuce opreme i lekova.

Tako su, na primer, u Bujanovcu u periodu kada nije bilo zastitnih maski organizovale deljenje maski
stanovnistvu. Ove maske su pribavljene zahvaljujuci dijaspori.
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Medutim, predstavnici OCD, ali i gradani koji su ucestvovali u istrazivanju, ukazali su na slabu
koordinaciju aktivnosti izmedu OCD i lokalnih vlasti i institucija. U pojedinim slucajevima zapravo su
humanitarne akcije koje su sprovodile OCD imale i nepovoljnih efekata. Primer za to je naveden od
strane predstavnika OCD iz Bujanovca. Organizacija je zahvaljujuéi stranom donatoru uspela da obezbedi
pakete pomodi za najugrozZenije porodice koje Zive u podstandardnim romskim naseljima. Kasnije, kada
je opstina sa Crvenim krstom organizovala distribuciju paketa pomoci koji su bili bolje opremljeni od
pomoci koju je distribuirala OCD, ove porodice kojima je pomo¢ najpotrebnija bile su isklju¢ene pod
izgovorom da su vec dobile pakete. Takve prakse su vodile tome da pomoc¢ nije optimalno distribuirana
upravo onima kojima je najvise potrebna.

“Nesto malo smo dobili preko donacija koje su vezane za premoscavanje ove vanredne
situacije vezano za zdravlje - neke higijenske pakete, sto je jako malo u ovoj situaciji,
posebno kad se radi o romskoj populaciji koja je specificna po mnogo cemu, mislim da bi
ta pomo¢ trebala da bude mnogo veca. Mi smo dobili od OEBS-a 50 paketa, odmah smo
pozvali ljude i to je odmah razdeljeno. Medutim, stab za vanredne situacije je od OEBS-a
dobio spisak ljudi kojima smo mi podelili pakete, a to su bili jako mali paketi, a onda su
oni taj spisak dali Crvenom krstu gde je Ministarstvo za socijalnu politiku za
najugroZenije grupe dalo neke pakete - negde maja ili juna meseca, pa onda shodno
tome iako se radilo o najugroZenijima, cak i medu Romima naugroZenijima, oni su bili
izostavljeni zato Sto su vec¢ kao primili taj mali paketi¢. A ovi paketi koje je davalo
Ministarstvo ipak su bili bogatiji. | svi ti paketi su zavrsavali kod predstavnika drugih
zajednica iako su bili namenjeni za najugroZenije. Ja ne kaZem da i u drugim zajednicama
ne postoje ljudi koji su ugroZeni, ali mi imamo tu jednu ulicu naseljenu Romima kojima je
potrebna konstantna pomoc.”

Predstavnik organizacija civilnog drustva, Bujanovac

Na losu koordinaciju lokalnih akcija ukazali su i predstavnici OCD u Novom Pazaru. Upravo zbog lose
koordinacije i komunikacije sa institucijama, OCD su se medusobno ali i sa gradanima bolje
organizovale. To bi se moglo smatrati i jednom pozitivnom posledicom slabog institucionalnog
odgovora, jer su kroz ova nova povezivanja i zdruZzene akcije gradani ostvarili nove oblike aktivnog
gradanstva.

“Komunikacija sa institucijama je bila uZasna. Organizacije, neformalne grupe i pojedinici
su bili jedina svetla tacka u svemu ovome. Nas je ovo nateralo da se ujedinimo, u smislu
da organizacije koje nikada u Zivotu nisu saradivale su se ujedinile i saradivale.
Napravljena je jedna neformalna mreza i medusobno smo razmenjivali informacije jer od
institucija nismo dobijali nikakve informacije Sta je potrebno. Bukvalno smo informacije
dobijali od ljudi koji su bili oboleli. Oni su bili neciji rodaci i oni su iznutra javljali Sta im
treba. Medicinske sestre ili doktori su krijuci slali poruke Sta im treba. Eto to su bile
informacije.”

Predstavnik organizacija civilnog drustva, Novi Pazar
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Prema svedocenjima predstavnika OCD, komunikacija sa lokalnim zdravstvenim institucijama je bila
otezana zbog neadekvatne organizacije na strani institucija. Nisu imali jasne instrukcije ko su im
kontakt osobe sa kojima treba da koordiniraju akcije, ili su se te kontakt osobe precesto menjale.

“Oni nam jednog dana kaZu da je za komunikaciju sa nevladinim organizacijama
zaduZena jedna osoba, uvece daju izjavu za televiziju gde kaZu da je sasvim druga osoba
glavna, a sutradan treca osoba. Mi vise nismo znali ko je tu glavni.”

Predstavnik organizacija civilnog drustva, Novi Pazar

Ne samo da su OCD doprinosile lokalnom odgovoru na kovid obezbedivanjem nedostajucih sredstava,
vec su vrsile i svojevrstan nadzor nad resursima, pogotovo $to je primeceno da mehanizmi popisivanja
potrebnih sredstava, evidencije o tome c¢ime zdravstvene ustanove raspolazu ili ne, nisu uopste
postojale. Pojedina svedoCanstva ukazuju da neka sredstva nisu koriséena u leCenju ne zato Sto ih
bolnica nije imala na raspolaganju, veé¢ zato Sto nadlezni nisu znali da ta sredstva ve¢ postoje
uskladistena u bolnici. Prema uvidima OCD, oprema nije adekvatno odlagana, niti obezbedivana.

“DeSava se, na primer, da mene licno zove nadlezno lice iz bolnice... i kaZe da im hitno
trebaju koncentratori za kiseonik jer su pretvorili decije odeljenje u kovid odeljenje i treba
im 8 tih koncentratora. Ja im kaZem da li su sigurni da to nemaju, oni kaZzu da nemaju.
Mi smo spakovali dva koncentratora i odneli ih, ali nismo hteli da im ih uru¢imo dok se ne
uverimo da oni zaista nemaju. Usli smo u neke njihove magacine, tj. u obi¢ne hodnike
gde je bilo svega i svacega i gde je moglo Cak i da se krade jer je sve bilo dostupno, tu je
svaki portir uvece mogao da iznosi robu bez problema, usli smo u jedan hodnik i zatekli
40 koncentratora kiseonika (svaki kosta po 800 evra). A oni nas zovu i kaZu da nemaju
nijedan. Eto to je slika.”

Predstavnik organizacija civilnog drustva, Novi Pazar

U pojedinim opstinama OCD nisu uspele da se ukljuce aktivno ili bar ne na nacin kao Sto je to bilo u
drugim opsStinama, poput Novog Pazara. Predstavnici OCD iz Tutina ukazuju da nisu hteli da se ukljuce u
neke aktivnosti lokalnih samouprava jer su one bile organizovane u duhu predizbornih kampanja. Stoga
su odlucili da se zavrse izbori pre nego Sto organizuju svoje akcije.

“Onda smo hteli da napravimo nesto slicno kao u Pazaru, onaj kao neki zajednicki rad
nevladinih organizacija i volontera, medutim, to kod nas se nije desilo upravo zbog toga
§to je bila predizborna kampanja u toku. Cekalo se samo da se vanredno stanje prekine i
da se kampanja nastavi, a kampanja nije ni prekidana. To je jedan razlog zbog cega mi
nismo ucestovali u tim aktivnostima.”

Predstavnik organizacija civilnog drustva, Tutin

“Postoji nekoliko organizacija koje deluju u Novom Pazaru duzi period i uglavhom se
bave ljudskim pravima u najSirem smislu koje su se nudile svim svojim kapacitetima da
pomognu ali niko nas nije kontaktirao. Mi nismo mogli da se namecéemo institucijama,
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niti je za tim bilo potrebe, kad partije na vlasti i lokalna samouprava imaju svoje
organizacije koje novcem gradana delimicno, ali i novcem iz donacija sa raznih strana,
zavrSavaju posao (humanitarnog karaktera). Mi smo imali ograni¢enu komunikaciju i to
na nas zahtev, mi smo inicirali jedan sastanak sa gradonacelnikom. Mi smo traZili da
lokalna samouprava i krizni stab blagovremeno i potpuno informisu javnost o onome sto
se desava, to je prihvaceno samo delimi¢no, u jednom periodu su te informacije bile malo
detaljnije (o broju zaraZenih, gde su smesteni...), ali sustinski se tu mnogo nije promenilo
niti je bilo prihvaceno. Mi smo im tada govorili da je to upravo vazno zbog njih, da
objavljuju te informacije, kako bi pokusali da povrate poverenje gradana.”

Predstavnik organizacija civilnog drustva, Novi Pazar

Prema pojedinim predstavnicima OCD, deo razloga zbog kojih je saradnja sa lokalnim samoupravama i
drugim lokalnim institucijama bila slaba, jeste i nepripremljenost samih OCD za ovakvu situaciju.
Jednostavno, neke se nisu mogle snaci, nisu mogle pribaviti donacije, pakete pomaoci, niti su bile sigurne
Sta u datoj situaciji a u skladu sa svojim resursima mogu da ucine.

“Moje misljenje je da je komunikacija i saradnja sa institucijama bila na najniZzem nivou.
Mi iz nevladinih organizacija nismo ni bili pripremljeni za ovakvu situaciju, za ovakvu
bezbednosnu situaciju i rizik po zdravlje stanovnistva.”

Predstavnik organizacija civilnog drustva, Bujanovac

Napokon, navedeni su i primeri koji pokazuju da gradani u odsustvu poverenja u lokalne institucije
traZe podrsku od OCD cak i u stvarima za koje one nisu kompetentne ili nemaju nadleZnost.

“Poverenje ne postoji. Do te mere da se ljudi viSe ne obracaju institucijama. Mi imamo
slucajeve da ljudi dolaze prvo kod nas ili u neku drugu organizaciju a nisu jo$ ni bili u
neku instituciju da se raspitaju. Imali smo slucajeve da je ljudima bilo lose, da im je
trebao kiseonik i oni nisu zvali Hitnu pomoc¢ nego su zvali udruZenje za koje su culi da
moZe da im pomogne. lli, bilo je primera kad su ljudi zvali Hitnu pomoc¢ a oni su im rekli
da pozovu neko udruZenje da im obezbedi kiseonik. Zamislite to?”

Predstavnik organizacija civilnog drustva, Novi Pazar
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6. POVERENJE U MEDIJE I INFORMISANJE TOKOM PANDEMIJE

Klju€ni nalazi:

e Ucesnici u istrazivanju su bili veoma proaktivni u nastojanju da se Sto vise i Sto objektivnije
informisu o situaciji u vezi sa pandemijom na nacionalnom nivou, a posebno o stanju u svojim
lokalnim zajednicama.

e U nastojanju da budu sto bolje informisani koristili su veoma razli¢ite vrste medija, od
tradicionalnih, uz posebno istaknut znacaj lokalnih televizija, preko portala, zvanicnih internet
strana lokalnih i nacionalnih institucija, do drustvenih mreza, Viber i slicnih grupa i neformalnih
komunikacija ,,od usta do usta“ koje su imale poseban znacaj u toku drugog talasa pandemije kada
su institucije i mediji prenosili informacije koje su znacajno odudarale od onog Sto su gradani imali
prilike da neposredno vide i dozive.

e Pad poverenja u institucije zapravo se krio iza pada poverenja u tradicionalne medije i veceg
oslanjanja na neposrednu komunikaciju medu gradanima, bilo putem drustvenih mreza ili u
neposrednom kontaktu.

e Pad poverenja u institucije i medije imao je i pozitivnih strana, podstakao je na gradanski
aktivizam, organizovanje grupa i mreza kroz koje su gradani slali i primali informacije ali i
organizovali akcije prikupljanja pomoci ili druge akcije od znacaja za lokalne zajednice.

Prema informacijama dobijenim istrazivanjem, ispitanici su uglavnom vrlo proaktivno pristupili situaciji
koju je stvorila pandemija. Osim nekolicine, vecina ispitanih je pomno pratila informacije iz vrlo
razli¢itih kanala: lokalnih medija, internet portala, zvanicnih internet strana lokalnih samouprava,
lokalnih Stabova, drustvenih mreza, mobilnih aplikacija (Viber grupa) i sl. Lokalni mediji igrali su vaznu
ulogu. Ispitanici posebno ukazuju na znacaj lokalnih medija poput , Bujanovackih®, televizije ,Forum“ u
Prijepolju, portala ,,A1“ u Novom Pazaru. Oni koji Zive u manjim opstinama koje nemaju svoje lokalne
televizije (Sjenica, Tutin), istovremeno ukazuju koliko ih je nedostatak takvih lokalnih medija frustrirao
tokom pandemije. Medutim, kako je viSe puta istaknuto, iako je potreba za redovnim informisanjem o
situaciji u vezi sa pandemijom bila velika, poverenje u medije je bilo naruseno. Pojedini ispitanici jasno
ukazuju da je zapravo u pitanju pre svega nisko poverenje u institucije koje su objavljivale informacije
koje su mediji prenosili. Ipak, manje ili viSe eksplicitno, ukazuju i na odgovornost medija i novinara u
prenosenju takvih informacija.

“Vise sam se informisao kroz medije, mada u poslednje vreme vise ne pratim jer mediji
sad objavljuju mnogo vise sadrZaja i za mene je sad vise to postalo stresno. | vrlo Cesto
nemaju tacne informacije, ne o broju zaraZenih, nego kada se pri¢a o bolesti. Puno puta
su objavili informacije za koje se kasnije utvrdilo da nisu tacne.”

Gradanin, Bujanovac

Ovo poverenje dostiglo je najnizu tacku tokom drugog talasa pandemije, kada je bilo najteze. Ispitanici
ukazuju da jednostavno ono Sto su dobijali kao informacije o stanju putem medija nije odgovaralo slici
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koju su neposredno videli, odnosno iskustvu koje su doZivljavali, Sto je dovelo do toga da se sistematski
ne veruje zvani¢nim informacijama.

“Sve sam pratila, i lokalne i nacionalne medije, i ono Sto su pisali gradani po drustvenim
mreZama. Tome bih dodavala i ono sto smo mi svi u gradu znali, sta je prava istina.
Lokalni mediji su donekle dobro radili, prenosili su informacije onako kako su ih oni
dobijali.”

Predstavnica mladih, Novi Pazar

“Nisam verovala institucijama. Putem medija su se prenosile sasvim drugacije
informacije u odnosu na stvarno stanje, neke informacije se ne bi ni prenosile. Tek kad su
gradani izvrsili pritisak na medije, ali i na same institucije da iznose tacne informacije, oni
su poceli da iznose tacne informacije, pa mi se kasnije malo poverenje povratilo.”
Predstavnica mladih, Novi Pazar

“Na samom pocetku ja sam bila neko ko je apsolutno verovao zvanicnim informacijama.
ISla sam na Batutov sajt gde su kao bile objavljivane zvani¢ne informacije i tu sam se
informisala. Ali u nekom trenutku kada je realnost pocela da izgleda drugacije izgubila
sam poverenje. Ne samo u te informacije koje su objavljivane o broju zaraZenih, umrlih i
slicno, vec i u rad tih institucija. A mislim da su i moji sugradani izgubili to poverenje u
tom trenutku.”

Gradanka, Novi Pazar

Medutim, prema oceni ispitanih, nije samo ta¢nost informacija bila upitna, veé i na€in na koji su mediji
izveStavali. Pojedini su radije koristili druge kanale informisanja a ne ,tradicionalne” medije, zbog toga
Sto su smatrali da nacin na koji mediji izveStavaju o pandemiji zastrasuje gradane.

“Mediji su nam sledili krv u Zilama, oni su nas prestravili!”
Gradanin, Tutin

“Mediji su, generalno, izvestavali sa namerom da usade strah medu gradanima. U nekim
trenucima se sve senzacionalisticki prikazivalo, preterivalo se, sve se predstavljalo kao da
¢e apokalipsa da se desi. Mislim da je to loSe uticalo na ljude i da e to imati svoje
posledice u buducnosti.”

Predstavnica mladih, Prijepolje

Znacajnu ulogu, posebno u uslovima kada se ne veruje zvani¢nim informacijama, igrala je i neformalna
komunikacija - ,,od usta do usta“, koja je posebno znacajna u sredinama gde nisu prisutni lokalni mediji
ili medu grupama stanovnistva koje nemaju pristup internetu i ne koriste digitalne oblike komunikacije.
Ispitanici ukazuju da su njihovi ¢lanovi porodice, prijatelji, susedi koji su radili u gradskim sredinama ili u
institucijama koje su na neki nacin bile ukljuene u odgovor na pandemiju bili vazni prenosioci
informacija.
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“Ja sam najvise informacija dobijala od roditelja. Moja majka radi u sudu u Bujanovcu i
ona je imala informacije koje su tamo oni dobijali.”

Predstavnica mladih, Presevo

Oslanjanje na drustvene mreZe sa jedne strane omogudéava protok informacija koje stizu iz razliCitih
izvora, poput osoba koje su direktno ukljuéene u pojedine dogadaje ili imaju uvid u stanje, Sto daje
tacniju sliku o deSavanjima, narocito tokom drugog talasa. Ipak, neformalne komunikacije nose sa
sobom i rizike netacnih informacija, koje mogu biti posebno rizi¢ne u uslovima kada se o samom virusu i
bolesti ne zna dovoljno.

“Na drustvenim mreZzama... Medutim, bilo je i mnogih fake-news, kao i teorija Stetnih
po zajednicu, koje se vremenom potvrduju kao lazne vesti ali ipak su dobijale paznju.”
Predstavnik organizacija civilnog drustva, Bujanovac

Zbog potrebe da se unapredi informisanje u lokalnom kontekstu, da se gradani organizuju sa ciljem da
kompenzuju nedostatke institucionalnog odgovora, obezbede potrebnu opremu bolnicama, lekove, ili
na drugi nacin doprinesu boljem odgovoru na pandemiju, pojedini ispitanici su pokrenuli inicijative za
informisanje i samoorganizovanje gradana.

“... ja sam tada napravio Fejsbuk grupu ,,Pomozimo Sandzaku”. Ta grupa je bukvalno za
10 dana dosla do preko 15000 ¢lanova. Meni je bio cilj da kroz tu grupu podiZem svest
javnosti o onome Sto se desSava. Jer mi smo bili pod potpunim medijskim mrakom. | zato
mi je drago da sad vidim da su se posle ovoga samo u Novom Pazaru pojavila tri nova
medija. E sad, Sta se desava. Mi smo u medijskom mraku, ljudi ne znaju sta se desava,
dijaspora ne zna Sta se deSava, svet ne zna sta se desava dok bukvalno po nekoliko ljudi
umire dnevno, a po nekim nezvanicnim izvestajima i po desetak dnevno. Gledao sam
televiziju gde su govorili da je sve u najboljem redu. Ja sam tada poceo da objavljujem
sta je sve bolnicama neophodno.”

Predstavnik alternativnih pruzalaca usluga, Tutin
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7. ZAKLJUCCI

Nalazi istrazivanja ukazuju na preovladuju¢e nezadovoljstvo ucesnika u istraZivanju u pogledu nacina
na koji su lokalne institucije odgovorile na pandemiju virusa COVID-19. Bez obzira da |li je re¢ o
gradanima i gradankama, mladima, predstavnicima organizacija civilnog drustva, zdravstvenim
radnicima koji su angazovani u drzavnim ustanovama koje su bile uklju¢ene u kovid sistem ili pruzaocima
alternativnih usluga u lokalnim zajednicama juzne i jugozapadne Srbije, preovladuju¢a su misljenja da
odgovor institucija nije bio adekvatan.

Na racun lokalnih institucija iznesen je niz primedbi, uz izvesne razlike izmedu ispitanika iz juznih i onih iz
opstina jugozapadne Srbije (ovi drugi su primetno kriticniji prema lokalnim institucijama). Ocenjeno je
da rad lokalnih samouprava i lokalnih Stabova za vanredne situacije nije bio dovoljno transparentan.
Da su njihove odluke, mere i nacin na koji su mere primenjivane i nadzirane bili nedovoljno efektivni.
Ocenjeno je i da lokalne samouprave nisu uloZile dovoljno truda da mere koje su donete na
nacionalnom nivou dovoljno kontekstualizuju, odnosno omoguée njihovu primenu u kontekstu
lokalnih resursa, praksi, obicaja, potreba.

Rad lokalnih stabova nije bio dovoljno vidljiv. Sami Stabovi bili su formirani tako da nisu ukljucili neke
vazne lokalne aktere, poput predstavnika civilnog drustva ili etnickih manjina. Ispitanici dele misljenje da
su nakon prvog talasa lokalne vlasti neopravdano i preterano ublaZile mere, te stvarale netacan utisak
da je opasnost od pandemije prosla, kako bi omogucili sprovodenje izbora, a Sto je rezultiralo veoma
teskim drugim talasom pandemije i krupnim problemima u suoc¢avanju sa porastom obolelih, pruZzanjem
adekvatne zdravstvene zastite i saniranjem niza razliCitih posledica po stanovnistvo i lokalne zajednice.
Informisanje koje su vrsili predstavnici lokalnih vlasti i Stabova ocenjeno je kao neadekvatno, kao
prikrivanje teZine situacije koju su gradani dozivljavali tokom drugog talasa. Ovi nezadovoljavajuci
odgovori lokalnih institucija dodatno su podrili ionako nisko poverenje gradana u institucije koje se tek
delimi¢no oporavilo pre ili na pocetku treéeg talasa.

Pri ocenjivanju rada lokalnih institucija tokom pandemije, u€esnici u istrazivanju ukazali su na nesto
bolje ocene zdravstvenih i obrazovnih ustanova, te policije i vojske u prvom talasu, nego sto su ocenili
lokalne vlasti i Stabove. Ipak, analizom njihovih narativa, ustanovljeno je da je pozitivho ocenjivanje
zdravstva uglavnom posledica priznanja koja se upucuju zdravstvenim radnicima, dok je zdravstveni
sistem kritikovan zbog nedostatka opreme, slabe infrastrukture, loSe organizacije, procedura prijema,
leéenja i upudivanja u druge zdravstvene centre. SvedocCanstva ukazuju na vrlo nepovoljne uslove u
kojima su radili zdravstveni radnici, ukljuuju¢i nedostatak zaStitine opreme, velika optereéenja,
nedostatak medicinske opreme neophodne za adekvatan tretman obolelih, ili za njihovo upudéivanje u
vece zdravstvene centre, nedostatak iskustva i obuke za date poslove koji nisu pripadali opusu njihove
strucnosti a koje su morali obavljati bez ikakve obuke, a sve to uz skromni finansijski dodatak na zaradu.
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Razloge za slabosti lokalnih zdravstsvenih ustanova ispitanici vide u dugotrajnom zapostavljanju
zdravstvenog sistema, odsustvu efektivnih reformi, zapostavljanju kadrova.

Kada su u pitanju druge lokalne institucije, ocenjeno je da su u prvom talasu znacajnu ulogu odigrale
policija (u kontroli mera samoizolacije, restrikcije u kretanju) i vojska (koja je pomogla svojim
medicinskim kadrovima i aktivnostima dezinfekcije, zoniranja). Obrazovne ustanove su povoljno
ocenjene, mada su bila istaknuta i misljenja da nacin na koji je nastava odrzavana, posebno kada su
uslovi bili obelezeni velikom zabrinuto$éu za zdravlje ili oboljevanjem stanovniStva, efekti takvog
obrazovanja su ostali minimalni, te deca nisu dovoljno naucila gradivo. Ustanove socijalne zastite nisu
povoljno ocenjene. Ispitanici smatraju da je trebalo da centri za socijalni rad imaju aktivniju ulogu u
zastiti siromasnih stanovnika, kako u njihovom finansijskom i materijalnom zbrinjavanju, tako i u podrsci
u pristupu zdravstvenoj zastiti.

Gradani su se u datim uslovima nasli u vrtlogu epidemije i lavirintu institucija. Ucesnici u istraZivanju
preneli su svoja iskustva suocavanja sa pandemijom i naveli brojne primere neadekvatne zastite u
lokalnoj mreZi institucija. Posledice takvog stanja bile su ne samo visoke stope oboljevanja, smrtnosti
obolelog lokalnog stanovnistva, vec i psiholoske, ekonomske, socijalne posledice, a jedna od njih je i
uruseno poverenje u lokalne institucije. Sa druge strane, pozitivna posledica bio je povecani aktivizam
gradana koji su, uz organizacije civilnog drustva, preduzeli razli¢ite akcije samoorganizovanja kako bi
nadomestili neefikasan rad institucija. Organizovane su mreZe kojima su se Sirile informacije, prikupljana
je pomog, iskazivani su razliciti oblici solidarnosti.

Alternativni pruzaoci usluga su u datim lokalnim sredinama odigrali vaznu ulogu. Oni su stavili na
raspolaganje svoje kadrove, a organizovali su i prikupljanje sredstava za nabavku nedostajuée
medicinske opreme i lekova.

Organizacije civilnog drustva imale su vaznu ulogu u odgovoru na pandemiju: organizovale su razlicite
vrste podrske lokalnim institucijama (nabavka opreme, sredstava), gradanima (materijalna pomoc),
predstavljale su vaZzan izvor informacija gradanima i pomagale da se spontane inicijative
samoorganizovanih gradana uspesno sprovedu kada je bilo potrebno obezbediti odredeni organizacioni
okvir. Jedna od vaznijih uloga OCD bio je nadzor nad radom institucija i pritisak da institucije postupaju u
skladu sa svojim mandatima i standardima, te da se obezbedi transparentni rad institucija. Predstavnici
OCD su ukazali na relativno slabu saradnju sa lokalnim vlastima, pre svega usled nespremnosti lokalnih
vlasti da ih aktivno uklju¢e u aktivnosti vezane za pandemiju, ali i zbog ustezanja pojedinih OCD da se
ukljuce u inicijative koje su imale funkciju predizbornih kampanja.

U nastojanju da budu S$to bolje informisani gradani su koristili veoma razli¢ite vrste medija, od
tradicionalnih, uz posebno istaknut znacdaj lokalnih televizija, preko portala, zvani¢nih internet strana
lokalnih i nacionalnih institucija, do drustvenih mreza, Viber i sli¢nih grupa i neformalnih komunikacija
,0d usta do usta” koje su imale poseban znacaj u toku drugog talasa pandemije kada su institucije i
mediji prenosili informacije koje su znacajno odudarale od onog S$to su gradani imali prilike da
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neposredno vide i doZive. NiZze poverenje u medije bilo je uslovljeno pre svega nepoverenjem u
institucije Cije su informacije mediji objavljivali.

Ucesnici u istrazivanju iskazali su misljenje da su najvazniji razlozi zbog kojih je odgovor institucija bio
nezadovoljavajuéi a poverenje gradana u institucije nisko, stavljanje licnih interesa iznad opste
dobrobiti, stavljanje politickih interesa iznad zdravstvenih, neodgovornost nadleinih, neznanje i
odsustvo sposobnosti za organizaciju, te odsustvo prave primene odluka, puko zadovoljavanje forme.
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