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Godinu 2020. obelezila je pandemija virusa COVID-19 kao jedna od najvecih pretnji global-
nom zdravlju u savremenoj istoriji. Pandemija je predstavljala ozbiljan izazov za kriznu
komunikaciju, zahtevajuéi pravovremeno i jasno informisanje gradana. Na lokalnom nivou,
javne zdravstvene ustanove imaju klju¢nu ulogu u prenosenju informacija i prilagodavanju
nacionalih preporuka potrebama zajednice. Predmet ovog istrazivanja je uokviravanje pandemije
izazvane virusom COVID-19 u saopstenjima za javnost javnih zdravstvenih ustanova na teritoriji
grada NiSa — Univerzitetskog klinickog centra, Instituta za javno zdravlje i Doma zdravlja.
Istrazivanje je zasnovano na dva komplementarna pristupa — na teoriji uokviravanja, koja se
primenjuje u odnosima s javno$¢u tokom kriznih situacija, i na situacionoj teoriji kriznog
komuniciranja. Osnovni cilj empirijskog istrazivanja bio je utvrditi okvire primenjene u
saopStenjima za javnost navedenih javnih zdravstvenih ustanova, kori$¢ene sa namerom
ostvarivanja njihovog primarnog komunikacionog cilja koji se ogledao u zastiti i ocuvanju
javnog zdravlja. Rezultati istrazivanja su pokazali da su javne zdravstvene ustanove na teritoriji

grada Nisa u svojim saopstenjima za javnost koristile modele uokviravanja.

Kljuéne reci: odnosi s javnoséu; eksterna komunikacija; uokviravanje; krizno komuniciranje;
COVID-19

*

Rad je nastao u okviru istrazivanja provedenog za potrebe izrade doktorske disertacije Odnosi s javnoscu javnih
zdravstvenih ustanova u Nisu — uokviravanje pandemije, koju je autorka odbranila 2025. godine na Filozofskom
fakultetu Univerziteta u Nisu.
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1. UVOD

Krizno komuniciranje datira jo§ od nastanka ¢ovecanstva, odnosno ,,postoji od
pocetka vremena“ (Fearn-Banks 2007: 1), pri ¢emu se nacini njegovog manife-
stovanja razlikuju u zavisnosti od istorijskog perioda, a danas su ,,kanali komunikacije
ponovo otvoreni za svakog ko Zeli da komunicira® (ibidem). Krizno komuniciranje,
u svom pojavnom obliku, dugo nije bilo teorijski utemeljeno, i pojavilo se ,,kao
prepoznatljiva podoblast odnosa s javnos¢u 1980-ih godina. Tada su stru¢njaci i
akademski istrazivaci poceli dosledno da piSu i govore o kriznoj komunikaciji. Rani
spisi su u osnovi bili spiskovi §ta treba raditi, a Sta ne raditi u krizi“ (Coombs, Claeys
2019: 218). Prema savremenim tumacenjima, u kriznoj situaciji ,,komunikacija ne
podrazumeva samo slanje poruka gradanima, vec¢ i slusanje gradana (angazovanje
zajednice) [...] Samo slusanjem komunikatori u kriznim situacijama mogu razviti
poruke koje odjekuju kod gradana i adresiraju njihove specifi¢ne brige. SluSanje
omogucava identifikaciju problema vezanih za podloznost i ozbiljnost pretnji,
zabrinutost za plan i samoefikasnost, kao i razumevanje koji segmenti stanovniStva
su teze dostupni. Komunikacija ne samo da pomaze u pruzanju reSenja kroz empatiju,
ve¢ je 1 kljucna za identifikaciju kriznih problema koje je potrebno resiti“ (Coombs
2020: 997).

Odnosi s javnos$c¢u primenjuju se u brojnim oblastima, ukljucujuci i zdravstvo
(Tomié, Lasi¢, Tomié¢ 2010). O vaznosti krizne komunikacije Pejakovi¢ i Cuturi¢
(2025: 86) isticu da je ona vazna u svakoj delatnosti:

,»-.. ali posebno u zdravstvenoj zbog znacaja zdravstva za celokupno drustvo. Ukoliko je takva
komunikacija na visokom nivou kvaliteta, zdravstvena ustanova ¢e osnaziti vlastitu reputaciju
u javnosti i uspe$no nastaviti s pruzanjem usluga pacijentima. Medutim, ukoliko je krizna
komunikacija na nezavidnom nivou, postoji opasnost od naruSavanja ugleda ustanove u javnosti,
a reperkusije toga su pad poverenja pacijenata i ugrozavanje njenog delovanja. U tom slucaju,
a buduci kako je zdravstvo jedan od stupova svakog drustva, postoji opravdana opasnost od

multipliciranja negativnih u¢inaka“.

Glavna obelezja krize najcesée su ,,iznenadni pocetak, neizvesnost i nedostatak
kontrole, emocionalne reakcije i pretnje po zivote i imovinu® (Perse, Lambe 2016:
53). Reci koje sublimiraju opis korporativne krizu su da ona ,,neoc¢ekivano, nerutinski,
stvara neizvesnost, stvara prilike, pretnju imidzu, ugledu ili ciljevima visokog
prioriteta (Ulmer, Sellnow, Seeger 2019: 38). Sintezom navedenog moze se zakljuci-
ti da krizu karakteriSu iznenadnost i nepredvidivost, visok stepen neizvesnosti i
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smanjena mogucénost kontrole, kao i potencijalno ozbiljne posledice po organizacio-
ne ciljeve i reputaciju. Istovremeno, krize su pracene intenzivnim emocionalnim
reakcijama i predstavljaju znacajnu pretnju kako za pojedince, tako i za §iri druStveni
kontekst. Kako bi reagovanje na krizu bilo adekvatno, neophodno je ve¢ na pocetku
kriznog perioda odrediti tip krize. ,,... PR stru¢njaci moraju najpre da utvrde tip krize,
posto reagovanje jednim delom zavisi od tipa i trajanja mogucih scenarija“ (Katlip,
Senter, Brum 2006: 362). Postoji vise klasifikacionih Sema za grupisanje slicnih
tipova kriza (Katlip, Senter, Brum 2006; Tomi¢, Milas 2007; Coombs, Holladay 2002;
Lerbinger 2012).

Upravo je 2020. godinu obelezio krizni period tokom kojeg je pandemija virusa
COVID-19 predstavljala najvecu pretnju globalnom zdravlju u savremenoj istoriji.
Ova situacija pokazala se kao obistinjenja kovanice ,,globalnog sela“ futurologa
Marsala Makluana (McLuhan 1964). U tim okolnostima medijima je dominirala
parola ,,ostani kod kuc¢e* kao kljucni slogan koji je dopirao do svakog pojedinca u
sklopu informisanja o merama prevencije, dok su nadlezni organi ulagali maksimalne
napore u zastiti i oCuvanju javnog zdravlja. Pandemija je predstavljala znacajan izazov
za javno zdravlje i kriznu komunikaciju, zahtevajuéi pravovremeno, precizno i jasno
informisanje gradana. ,,COVID-19 je doprineo povecanju vrednosti krizne komuni-
kacije tokom bilo koje buduce krize u vezi sa javnim zdravljem* (Coombs 2020:
997).

U oblasti zdravstva uloga strucnjaka za odnose s javnos¢u podrazumeva strate-
Sko promovisanje bolnickih usluga i pozicioniranje ustanove kao centra medicin-
ske strucnosti, empatije i efikasnosti (Wilcox, Cameron, Reber 2015). U kriznim
situacijama adekvatan odgovor na izazove i efikasna komunikacija sa okruze-
njem zahtevaju primenu specificnih alata kao Sto su ,,izjave, saopStenja za medi-
je, konferencije za novinare, informacije o ustanovi, intervjui, brifinzi i sl.“ (Tomic¢,
Jugo 2021: 381).

,Distribucijom saopstenja zdravstvene ustanove mogu bolje iskoristiti uokviravanje kako bi
kreirale organizacione verzije drustvene stvarnosti vezane za zdravstvene probleme i prikazale
sebe kao pouzdane i kredibilne izvore za javno zdravlje. Kao rezultat toga, pove¢anjem
medijskog pokrivanja zdravstvenih tema, zdravstvene ustanove ¢e mo¢i da preuzmu inicijativu

u promociji zdravijeg drustva i unaprede svoj krajnji organizacioni cilj*. (Park, Reber 2010: 43)

Drustvene mreze takode imaju znacajnu ulogu u upravljanju krizama. One
predstavljaju efikasnu platformu za kriznu komunikaciju, odnosno bitan su kanal za
komunikaciju organizacije sa eksternom javno$¢u (Dhar, Bose 2022). Drustvene
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mreze su takode korisne za brz i ekonomican nacin pruzanja informacija (Schni-
ederjans, Cao, Schniederjans 2013). Sajtovi zdravstvenih ustanova takode mogu biti
dobar izvor informacija. ,,Danas se bolnice sve vise okrecu internetu i razvijaju sop-
stveno prisustvo na mrezi. Veb-sajtovi bolnica mogu funkcionisati kao efikasni izvori
informacija i interaktivni kanali komunikacije za unapredenje bolnickih usluga
namenjenih javnosti* (Salarvand, Samadbeik, Tarrahi, Salavarand 2016: 130). Medutim,
Kumbs (Coombs) je oprezniji kada je u pitanju upotreba druStvenih mreza, te smatra
kako ,,treba imati na umu da postoje ogranienja u tome Sta drustvene mreze mogu da
postignu. Drustvene mreze treba da budu deo medijskog miksa, ali ne i jedini kanal
komunikacije, jer odredeni segmenti gradana ne koriste ove platforme [...] dvostrukost
drustvenih mreza — kao prednost i rizik — i dalje ¢e predstavljati izazov u budu¢im
krizama povezanim sa javnim zdravljem" (Coombs 2020: 997).

Na lokalnom nivou, javne zdravstvene ustanove imaju vaznu ulogu u prenosu
relevantnih informacija i prilagodavanju nacionalnih preporuka specifi¢nostima svoje
zajednice. ,,Zdravstvena ustanova mora znati kome se tacno obraca, kao i koje su
njihove potrebe i stavovi® (Cuturi¢, Pejakovié 2025: 89). U Nisu, tri javne zdravstvene
ustanove — Univerzitetski klinicki centar®, Dom zdravlja’ i Institut za javno zdravlje®
— pokrivaju razli¢ite nivoe zdravstvene zastite i imaju dugu tradiciju u pruzanju
zdravstvenih usluga stanovnicima juga u jugoistoka Srbije. U vezi s tim, analiza
njihovih saopstenja za javnost omoguc¢ava uvid u nacin na koji se krizne poruke
oblikuju i plasiraju na lokalnom nivou, ¢ime se dobijaju reprezentativni podaci o
kriznoj komunikaciji na razli¢itim nivoima zdravstvenog sistema.

Predmet ovog istrazivanja je uokviravanje pandemije izazvane virusom COVID-
19 u saopstenjima za javnost javnih zdravstvenih ustanova na teritoriji grada Nisa.
Cilj rada je utvrditi okvire koje su pomenute ustanove koristile u svojim saopstenjima
za javnost tokom pandemije, tacnije, u periodu od 15. marta 2020. do 15. marta 2021.
godine. Istrazivanje je zasnovano na dva komplementarna pristupa: na teoriji uok-
viravanja, koja se primenjuje u odnosima s javnoscu tokom kriznih situacija (Hallah-
an 1999), 1 na situacionoj teoriji kriznog komuniciranja (Situational Crisis Com-
munication Theory — SCCT) (Coombs 1995).

6 Klini¢ki centar u Nisu je republicka ustanova osnovana 1990. godine; dostupno na: https://kcnis.rs/o-klini
ckom-centru-nis/ (pristupljeno 28. 3. 2026. godine)

7 Pocetak rada Doma zdravlja Nis seze u 1944. godinu, neposredno nakon oslobodenja Nisa, kada su preduzete
mere za brzo organizovanje zdravstvene sluzbe; dostupno na: https://www.domzdravljanis.co.rs/o-nama/naj
veci-dom-zdravlja-u-srbiji/ (pristupljeno 28.3.2026. godine)

8  Institut za javno zdravlje Ni§ vodi poreklo od Kraljevskog vojnog Pasterovog zavoda u NiSu koji je osnovan
1900. godine; dostupno na: https://izjz-nis.org.rs/o-nama/ (pristupljenp 28. 3. 2026. godine)
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2. TEORIJSKI PRISTUPI ISTRAZIVANJU

2.1.1. Teorija uokviravanja

Naucna analiza u ovom radu zasnovana je na teoriji uokviravanja i obuhvata sedam
komplementarnih modela uokviravanja koje je definisao Kirk Halahan (Hallahan
1999), a koji imaju znacajnu primenu u praksi odnosa s javnoscu. Ovi modeli se
medusobno ne iskljucuju, ve¢ se mogu kombinovati, i to su:

uokviravanje situacija — odnosi medu pojedincima koji se mogu naci u
svakodnevnim Zivotnim situacijama i u knjizevnosti. Re¢ je o upotrebi od-
govarajuceg okvira kojim se kroz upotrebu jezika i strukturnom interakcijom
medu ljudima konstruiSe stvarnost;

uokviravanje atributa —naglasavanje odredenih karakteristika ljudi i predmeta,
dok su druge zanemarene, i na taj nacin se pristrasno obraduju informacije u
smislu glavnih atributa;

Uokviravanje rizika — ljudi pokazuju vecu sklonost ka riziku kada je cilj
izbegavanje gubitka ili Stete, nego kada je rec¢ o ostvarivanju ekvivalentnog
dobitka;

uokviravanje radnje — verovatnoc¢a da ¢e osoba delovati radi postizanja Ze-
ljenog cilja zavisi od toga da li su alternative navedene kao pozitivni ili ne-
gativni ishodi;

uokviravanje problema — ima za cilj reSavanje sporova, izbegavanje sukoba u
korist svih strana i kontrolu vaznosti koju taj problem sti¢e u medijima ili u
programu javne politike;

uokviravanje odgovornosti — uzroci dogadaja se pripisuju unutrasnjim ili
spoljasnjim faktorima, na nacin koji naglasava prednosti i skriva mogucu
krivicu;

uokviravanje vesti — PR stru¢njaci su dobavljaci skoro polovine sadrzaja ko-
ji se nalazi u novinama. Izvori se bore da uokvire pricu u skladu sa svojim
preferiranim pogledom (Hallahan 1999).

Na polju zdravstvene komunikacije, primena ovih modela ,,omogucava zdra-
vstvenim radnicima da javnosti pruze sveobuhvatnu sliku zdravstvenih problema (uo-
kviravanje problema) i da ih ucine svesnim o zdravom nacinu zivota i Stetnim
navikama (uokviravanje radnje). Takode, oni teze da obezbede medijsku pokrive-
nost zdravstvenih tema plasiranjem vesti o rezultatima najnovijih istrazivanja
(uokviravanje vesti)” (Park, Reber 2010). Dakle, primena Halahanovih modela uok-
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viravanja u zdravstvu omogucava strateSko oblikovanje poruke prema javnosti, te
navedeni modeli predstavljaju koristan alat za efektivno upravljanje percepcijom i
ponasanjem javnosti.

Odnosi s javno$¢u i uokviravanje u osnovi ukljucuju izgradnju drustvene
stvarnosti (Hallahan 1999). U tom procesu stru¢njaci za odnose s javnos¢u imaju
integralnu ulogu, medutim cesto bivaju pogrdno i ,,pezorativno nazivani “tvorcima
imidza” 1 “spin doktorima”* (ibidem, 206). Tacnije, termin spin doktoring ,,se obic-
no koristi za oznacavanje kampanja i komunikacija koje se zasnivaju na obmani i
manipulaciji“ (Velentini 2016: 1). Medutim, vazno je naglasiti da profesionalna
praksa odnosa s javnoS¢u ne tezi manipulaciji, ve¢ transparentnoj i etickoj ko-
munikaciji sa javnostima, te ,,0vo podrucje podsti¢e dvosmernu komunikaciju iz-
medu organizacija (industrija, institucija, politi¢kih partija) i javnosti ¢ija misljenja
mogu uticati na njihov uspeh [...] eticki principi, moralne obaveze i profesionalni
standardi moraju ostati najvazniji da bi PR uspesno funkcionisao* (Trajkoska 2024:
12).

Medutim, rasprostranjena upotreba pojmova okvira i uokviravanja dovodi do
poteskoca prilikom njihovog preciznog definisanja, te se postavlja pitanje ,,da li je
re¢ o samostalnoj paradigmi ili je isklju¢ivo re¢ o uokviravanju kao fazi u postavljanju
dnevnog reda?* (Maher 2001: 83). U literaturi postoje podeljena misljenja, pri cemu
zagovornici jednog pravca smatraju da je uokviravanje drugi nivo postavljanja agende
(McCombs 1995; Kunczik, Zipfel 2006; Scheufele 2000), dok ga drugi tretiraju kao
nezavisan i samostalan koncept (Iyengar, Simon 1993; Kosicki 1993; Entman 1993).
U ovom radu je primenjen pristup u kojem se uokviravanje posmatra kao samostalan
1 autentican koncept.

Robert Entman (1993: 52) uokviravanje odreduje kao ,,frakturisanu paradigmu‘
koja inkorporira ,,selekciju i istaknutost®. U tom smislu, ,,efektom uokviravanja se
pravi razlika izmedu pojedinih vrednosti tako Sto se istiCe jedna ili druga vrednost*
(Sniderman, Brody, Tetlock 1991: 52). Prema re¢ima Halahana, ,,okvir pomaze u
definisanju znacenja poruke, i to fokusiranjem paznje na odredene elemente i is-
klju€ivanjem konkurentskih, ometajucih ili kontradiktornih elemenata™ (Hallahan
2005: 340), a ,,izostavljanje definicija potencijalnih problema, objasnjenja, evaluacija
i preporuka moze biti jednako kriti¢no kao i ukljucivanje* (Entman 1993: 54). Dakle,
selekcijom i isticanjem se pojedini delovi informacije naglasavaju tako da uvecavaju
znacaj.

Kada je re¢ o efektima uokviravanja, pre svega se misli na posledice koje proisticu
iz samog nacina komunikacije, te ,,efekat okvira se javlja kada, tokom opisivanja
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nekog pitanja ili dogadaja, govornikovo isticanje podskupa potencijalno relevantnih
razmatranja uzrokuje da se pojedinci fokusiraju na ova razmatranja kada konstruisu
svoje misljenje* (Druckman 2001: 1042).

Lim i Dzouns (Lim, Jones 2010) su sproveli kompleksno kompjutersko is-
trazivanje, koje je obuhvatilo pretragu clanaka uparuju¢i pojmove ,uokvira-
vanje‘/“okvir* sa terminima: ,,prakticari za odnose s javnoscu*, ,,agencija za odnose
s javnoscu®, ,.firma za odnose s javnos¢u®, ,,kompanija za odnose s javnosc¢u®, ,,.kom-
panija za komunikacije®, ,,korporativni odnosi®, ,,javni poslovi, ,,javne informacije®,
Lreputacija®, , kriza“, i ,,krize*. Pretraga je obuhvatila period od 1. januara 1990. do
31. jula 2009. godine. Analiza dobijenih rezultata pokazala je da je najdominantniji
tip okvira konstrukcija stvarnosti u komunikaciji (Lim, Jones 2010), $to pruza osnovu
za razumevanje kako se javno mnjenje oblikuje kroz PR prakse. Ovi nalazi
naglaSavaju znacaj okvira u interpretaciji i prezentaciji informacija u profesionalnim
komunikacijama. Studija Kaba (Kabha 2026) potvrduje da uokviravanje ima znacajnu
ulogu u istrazivanjima odnosa s javnoscu i Siroko se koristi za procenu stavova,
namera ponasanja i komunikativnih ishoda. Rad pokazuje da uokviravanje u
odnosima s javnos$c¢u funkcionise u tri medusobno povezana domena: organizacioni
okviri, medijski okviri i okviri javnosti. Istrazivanje Suprana i Oresk-sa (Supran,
Oreskes 2021) pokazuje kako ExxonMobil koristi uokviravanje kako bi obli-
kovao javnu mnjenje o klimatskim promenama. Rezultati pokazuju da je kompanija
javno preuvelicavala odredene termine i teme dok je izbegavala druge, kreirajuci
okvir ,,Spasitelj fosilnih goriva® koji umanjuje ozbiljnost klimatskih promena,
normalizuje zavisnost od fosilnih goriva i individualizuje odgovornost (Supran,
Oreskes 2021).

2.2. Situaciona teorija kriznog komuniciranja

Evolucija kriznog komuniciranja podstakla je srazmeran porast nau¢nog interesovanja
za ovu disciplinu koje je, izmedu ostalog, dovelo do razvoja Teorije komunikacije u
situacionoj krizi (Situational Crisis Communication Theory — SCCT) (Coombs,
Claeys 2019). Situaciona teorija kriznog komuniciranja, koju je razvio Vilijam Timoti
Kumbs (Coombs 1995), predstavlja kljucni okvir u oblasti kriznog menadzmenta i
javnih komunikacija. ,,Centralni fokus situacione teorije kriznog komuniciranja je
kako upravljati reputacijom organizacije tokom krize* (Coombs, Holladay 2002:
167).
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Teorija polazi od pretpostavke da ¢e efikasnost odgovora na krizu zavisiti od
percepcije odgovornosti organizacije za nastalu krizu. Na osnovu toga, teorija id-
entifikuje razlicite tipove krize i predlaze odgovarajuce strategije odgovora na krizu,
koje imaju za cilj obnavljanje reputacije, smanjenje negativnih emocija i prevenciju
negativnog ponasanja javnosti (Coombs, Holladay 2002; Coombs 2007). ,,Ugled
organizacije je vrlo bitan resurs koji se moZze odraziti na zaposljavanje stru¢njaka,
posebno u upravi, cijenu dionica, pa ¢ak i prodaju. Situaciona teorija kriznog ko-
municiranja dokazuje da je najbolji nacin da se zastiti reputacijski resurs izbor
strategije koja ¢e najbolje odgovarati reputacijskoj prijetnji koju predstavlja kriza“
(Tomi¢, Milas 2006: 144). Ideja da izvor strategija reagovanja na krizu zavisi od
njenog tipa nije nova — Benson je jo$ 1988. godine isticao da strategije odgovora na
krizu nisu univerzalne, ve¢ da se njihova primena prilagodava specificnostima same
krize (Benson 1988). ,,Dakle, u zavisnosti od situacije, krizni menadZer bira strategiju
odgovora na krizu. Sustinski, kriza se posmatra kao reputacijska pretnja, a najbolji
nadin suoavanja s tom pretnjom je izbor prikladne strategije (Pejakovi¢, Cuturi¢
2025: 84).

Prema situacionoj teoriji kriznog komuniciranja postoje tri klastera (grupe)
zasnovana na korelaciji izmedu odgovornosti za krizu i tipa krize:

» ,Klaster zrtve — u ovim krizama organizacija se dozivljava se kao zrtva do-
gadaja. ReC je o slabim atribucijama odgovornosti koje predstavljaju slabu
pretnju reputaciji (prirodne katastrofe, glasine, nasilje na radnom mestu, na-
merno manipulisanje proizvodom);

* Slucajni klaster — u ovim krizama radnje organizacije koje su dovele do kri-
ze su bile nenamerne. Re¢ je o minimalnim atribucijama odgovornosti koje
predstavljaju umerenu pretnju reputaciji (nesrece usred tehnicke greske ili Steta
nastala tehnickom greskom);

* Preventabilni klaster — klaster koji se moze spreciti — u ovim krizama, or-
ganizacija je svesno usla u rizik, prekrsila pravila ili zakone. Re¢ je o snaz-
nim atribucijama odgovornosti, koje predstavljaju ozbiljnu pretnju reputaci-
ji (nesre¢e uzrokovane ljudskom greskom, Steta na proizvodu uzrokovana
ljudskom greskom, organizacijski prestupi bez povreda, organizacijski prestu-
pi usled nepravilnosti menadzmenta, organizacijski prestupi sa povredama)®
(Coombs 2007: 168).

Teorija SCCT predlaze i nekoliko glavnih grupa strategija koje organizacija mo-

ze primeniti u kriznoj situaciji, zavisno od percepcije odgovornosti i tezine pretnje
reputaciji
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»~Primarne strategije odgovora na krizu:
* Strategije poricanja:
¢ Napad na optuzivaca: krizni menadzer direktno konfrontira osobu ili grupu
koja tvrdi da postoji problem.
¢ Poricanje: krizni menadZzer tvrdi da kriza ne postoji.
¢ Prebacivanje krivice na drugog: organizacija prebacuje odgovornost na
spoljni subjekt ili grupu.
e Strategije umanjenja:
¢ [zgovor: menadzer tvrdi da nije bilo namere za Stetu i/ili da organizacija nije
imala kontrolu nad dogadajem.
¢ Opravdanje: menadZer umanjuje percepciju Stete nastale krizom.
e Strategije ponovne izgradnje:
¢ Kompenzacija: organizacija nudi novcanu ili drugu naknadu zrtvama.
¢ [zvinjenje: organizacija priznaje punu odgovornost i trazi oprostaj od in-
teresnih grupa.

Sekundarne strategije odgovora na krizu:
e Strategije pojacanja:
¢ Podsecanje: podsecanje na prethodne pozitivne akcije organizacije.
¢ Pohvala/dodvoravanje: menadzer hvali interesne grupe 1/ili podseca na dobar
dosadasnji rad.
¢ Isticanje vlastite zrtve: menadZzer podseca javnost da je i organizacija zrtva
krize* (Coombs 2007: 170).

Blage reputacijske pretnje zahtevaju samo poucne i prilagodene informacije.
Umerene reputacijske pretnje zahtevaju strategije umanjenja. Opasne reputacijske
pretnje zahtevaju strategije pojacanja. Strategije poricanja mogu biti kori§¢ene za
glasine ili izazove kao §to su optuzbe da vasa organizacija deluje na nemoralan nacin
(Heath, Coombs 2006, kod Tomi¢, Milas 2006).

Situaciona teorija kriznog komuniciranja pruza prakti¢an okvir za analizu i
oblikovanje komunikacije javnih zdravstvenih ustanova tokom kriznih perioda poput
pandemije virusa COVID-19. Prema tumacenju ove teorije, javne zdravstvene us-
tanove, u ovoj situaciji, spadaju u klaster Zrtve s obzirom na to da su krizu izazvali
spoljni faktori — virus i nepredvidivi epidemioloski uslovi — a ne sama ustanova. U
ovakvim krizama, percepcija odgovornosti za krizu je slaba, §to znaci da pretnja
reputaciji ustanove moze biti relativno slaba, ali je i dalje vazno primeniti od-go-
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varajuce strategije komunikacije.

Dar i Bouz (Dhar, Bose 2022) su otkrili da krizna situacija u kojoj je organizaci-
ja klasifikovana kao Zrtva zahteva stratesku kriznu komunikaciju, uprkos niskom
pripisivanju odgovornosti. Autori su otkrili da su organizacije tokom krize izazvane
virusom COVID-19 primenile cetiri kljucne strategije odgovora na krizu: kontinui-
tet poslovanja, dobrobit zaposlenih, podizanje svesti i doprinos resursa. Rezultati
podrzavaju SCCT pretpostavku da situacioni pristup i pragmati¢no formulisanje
strategija odgovora na krizu doprinosi zastiti reputacionih resursa. Istrazivanje je
takode naglasilo znacaj reputacije u upravljanju krizama i potvrdilo efikasnost
strateSke krizne komunikacije u oCuvanju reputacionih resursa (Dhar, Bose 2022).
Kanajet, Jakopovi¢ i Laba$ (2023) su analizirali obelezja internet komunikacije Vlade
Republike Hrvatske tokom prvog talasa pandemije virusa COVID-19. U najvec¢em
broju objava Vlade dominira model uokviravanja odgovornosti, budu¢i da je Vlada
potvrdila da je akter koji ima moguénost da iskoreni postojece probleme koje je
podstakla pandemija. Takode, Vlada je dominantno koristila reaktivnu strategiju
korektivnog ponasanja, a rezultati ukazuju i na delimi¢nu povezanost intenziteta krize
i komunikacije (Kanajet, Jakopovi¢, Laba§ 2023). Lukavecki (2021) je analizirao
pristupe u upravljanju krizom uzrokovanom virusom COVID-19 u Hrvatskoj i Srbiji
tokom pandemije 2020. godine. Analiza je pokazala kako kod obeju drzava posto-
je nedovoljno jasno definisani mehanizmi upravljanja krizom koji su doveli do
preispitivanja legitimnosti procesa donosenja odluka (Lukavecki 2021). Pandemija
virusa COVID-19 je pogodila i turizam. Istrazivanje pokazuje da su Svajcarski hote-
li menjali nac¢in komunikacije kako se kriza razvijala, te su primenjivali razlicite
strategije kriznog komuniciranja: dodvoravanje, korektivne mere, preusmeravanje
odgovornosti, viktimizaciju i opravdanje (Zizka, Chen 2024). Istrazivanje San i Li
(Sun, Li 2024) potvrduje da krizna komunikacija ima pozitivan efekat na nacin ka-
ko javnost dozivljava krizne dogadaje, te pokazuje da primena strategija jacanja i
umanjivanja u krizama povezanim sa javnim zdravljem vodi ka povoljnijim re-
zultatima. Strategije poboljSavanja su se pokazale kao najefikasnije u poboljSanju
percepcije javnosti, zatim strategije umanjivanja. Nasuprot tome, strategije poricanja
nisu imale uticaja na percepciju krize, dok su strategije ponovne izgradnje imale
negativan efekat (Sun, Li 2024).
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3. METODOLOSKE POSTAVKE ISTRAZIVANJA

Predmet ovog istrazivanja je uokviravanje pandemije izazvane virusom COVID-19
u saopStenjima za javnost javnih zdravstvenih ustanova na teritoriji grada NiSa —
Univerzitetskog klinickog centra, Instituta za javno zdravlje i Doma zdravlja. Dakle,
primarna svrha rada je istrazivanje i analiza okvira koje su pomenute ustanove
koristile u svojim saopStenjima za javnost tokom pandemije, tacnije, u periodu od
15. marta 2020. do 15. marta 2021. godine. Nau¢nom analizom nastoji se utvrditi
koji su okviri kori$¢eni i u kojoj meri, a u funkciji ostvarivanja njihovog primarnog
komunikacionog cilja koji se ogleda u zastiti i oCuvanju javnog zdravlja. Iz navedenog
cilja proistice i osnovna hipoteza rada: Javne zdravstvene ustanove na teritoriji
grada NiSa najceS¢e su kao modele uokviravanja primenjivale uokviravanje
»odgovornosti“ i ,,radnje®.

1z svega navedenog proisticu istrazivacka pitanja:

1. Da li su javne zdravstvene ustanove na teritoriji grada NiSa koristile modele
uokviravanja prilikom kreiranja saopStenja za javnost tokom pandemije
izazvane virusom COVID-19, ta¢nije u periodu od 15. marta 2020. do 15.
marta 2021. godine?

2. Koji modeli uokviravanja su najc¢esce koriS¢eni u saopStenjima za javnost
javnih zdravstvenih ustanova tokom navedenog perioda?

3. Da li postoje razlike u primeni modela uokviravanja izmedu razli¢itih javnih
zdravstvenih ustanova tokom pandemije?

3.1. Instrument

Shodno predmetu i cilju istrazivanja, u radu je primenjena kvantitativno-kvalitativna
analiza sadrzaja saopstenja za javnost javnih zdravstvenih ustanova na teritoriji grada
Nisa — UKC-a, Doma zdravlja i Instituta za javno zdravlje. Podaci su prikupljeni sa
zvanicnih internet stranica ustanova. Srbobran Brankovi¢ (2009: 90) navodi da da-
nas analiza sadrzaja kao metod istrazivanja ima visestruku primenu, ali i isti¢e da je
,»harocito opsezna njena primena u marketingu, odnosima s javnoscu i advertajzingu*.
Cesto se koristi i kao metoda za istrazivanja koja podrazumevaju uokviravanje
(Wimmer, Dominick 2006).

Osnovna jedinica analize bio je tekst saopStenja za javnost, a kao instrument
koris¢en je kodni list koji je obuhvatao sledec¢e elemente: izvor saopStenja, datum
objavljivanja, naslov, link ka saopstenju, model uokviravanja koji je primenjen u
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saopstenju, tema saopstenja i beleske autora. Deskriptivne kategorije — izvor, datum,
naslov i link — evidentirane su bez dodatne klasifikacije, dok su varijable ,,model
uokviravanja“ i ,,tema saopsStenja“ podrazumevale analiticku obradu sadrzaja.

Varijabla ,,model uokviravanja“ je preuzeta iz teorijskog dela, iz tipologije Kir-

ka Halahana (1999), i operacionalizovana kroz njegovih sedam modela. Pored na-
vedenih, u analizu je uvedena i dodatna kategorija ,,viSe modela uokviravanja za-
jedno*, koja oznacava prisustvo vise modela uokviravanja unutar iste jedinice analize.
Klasifikacija jedinica analize vrSena je na osnovu unapred definisanih sadrzajnih
indikatora karakteristicnih za svaki model:

1. uokviravanje situacija — identifikovano je u saopsStenjima koja konstruisu
drustvenu stvarnost kroz opis konteksta i odnosa medu akterima;

2. uokviravanje atributa — prepoznato je kroz selektivno naglasavanje odredenih
karakteristika aktera ili pojava;

3. uokviravanje rizika — identifikovano je u sadrzajima koji isti¢u potencijalne
opasnosti, gubitke ili neizvesnosti;

4. uokviravanje radnje — utvrdivano je u slucajevima kada saopStenja sadrze
implicitne ili eksplicitne pozive na delovanje ili predstavljaju ishode u po-
zitivnom ili negativnom svetlu radi podsticanja odredenog ponasanja;

5. uokviravanje problema — identifikovano je kroz tematizaciju sporova, izazova
ili pitanja od javnog znacaja uz naglasak na njihovo resavanje;

6. uokviravanje odgovornosti — prepoznato je u atribuciji uzroka dogadaja od-
redenim akterima ili faktorima;

7. uokviravanje vesti — identifikovano je u saopstenjima strukturisanim u skladu
sa novinarskim vrednostima i usmerenim ka oblikovanju medijskog narativa;

8. viSe modela uokviravanja zajedno — prepoznato je u slucajevima kada su u
jednom saopstenju bili prisutni elementi vise modela.

Varijabla ,,tema saopStenja“ odredivana je na osnovu dominantnog sadrzaja fokusa
teksta, pri cemu su tematske kategorije definisane na osnovu uvida u istrazivacki
korpus.

Pilot istrazivanjem je obuhvacena analiza dela uzorka — po 10 saopStenja za
javnost UKC-a i Doma zdravlja', te 6 saopstenja Instituta za javno zdravlje. Nakon

1 Prvobitni plan je podrazumevao podjednak broj analiziranih saopstenja za javnost svake od ustanova. Medutim,
kako ¢e kasnije biti objasnjeno kroz rezultate istrazivanja, Institut za javno zdravlje je u istrazivanom periodu
objavio nedovoljan broj saopstenja, te nije bilo moguce izvesti prvobitan plan vezan za realizaciju pilot istra-
Zivanja.
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pilot faze nisu uocene potrebe za korekcijom kodnog lista, te je pristupljeno realizaci-
ji glavnog istrazivanja. Proces kodiranja sproveo je jedan istrazivac. U cilju obe-
zbedivanja doslednosti 1 pouzdanosti kodiranja, primenjeni su unapred definisani
kriterijumi klasifikacije. Dodatno, kodiranje je ponovljeno na celokupnom uzorku,
¢ime je izvrSena provera stabilnosti kodiranja. Ponovljenim kodiranjem nisu uocena
odstupanja u klasifikaciji jedinica analize.

3.2. Uzorak

Korpus ovog istrazivanja ¢ini 1059 saopStenja za javnost, koja su u prvih godinu dana
pandemije na svojim zvani¢nim internet stranicama objavili UKC Nis, Institut za
javno zdravlje Ni§ i Dom zdravlja NiS. Analiza je pokazala izrazitu disproporciju u
frekvenciji objavljivanja izmedu posmatranih ustanova, te najve¢i udeo u korpusu
pripada Domu zdravlja (66.95%), potom UKC-u (32.48%), dok Institut za javno
zdravlje ima najmanji doprinos (0.57%).

4. REZULTATI ISTRAZIVANJA

Najveca ucestalost objavljivanja zabelezena je u januaru 2021. godine (12.37%), $to
i nije iznenadujuce buduci da se ovaj period poklapa sa inicijalnom fazom masov-
ne vakcinacije stanovniStva protiv virusa COVID-19. Uopsteno, uocena je jasna
korelacija izmedu broja objavljenih saopStenja i intenziteta epidemioloske situacije,
te je manji broj saopstenja bio u mesecima kada je epidemioloska situacija bila bo-
lja (Tabela br. 1). Vazno je napomenuti da je mesec mart u oba slucaja analiziran
polovi¢no, te se moze pretpostaviti da bi analiza punih kalendarskih meseci rezultirala
vecim brojem i udelom saopstenja u oba slucaja.
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Tabela 1. Frekvencija objavljenih saopstenja za javnost

Mesec Broj Procenat
Mart 2020. 65 6.14%
April 2020. 64 6.04%
Maj 2020. 82 7.74%
Jun 2020. 47 4.44%
Jul 2020. 62 5.85%
Avgust 2020. 55 5.19%
Septembar 2020. 74 6.99%
Oktobar 2020. 90 8.50%
Novembar 2020. 107 10.10%
Decembar 2020. 106 10.01%
Januar 2020. 131 12.37%
Februar 2020. 111 10.48%
Mart 2021. 66 6.23%

Istrazivanjem smo utvrdili da su sve ustanove konzistentno primenjivale mode-
le uokviravanja, pri ¢emu je u svim saopstenjima detektovan najmanje jedan od
utvrdenih modela. Konkretno, utvrdili smo da je naj¢esée primenjivno uokviravanje
problema (79.51%), potom sledi model koji smo kontruisali za potrebe rada — vi-
Se modela uokviravanja zajedno (14.07%), zatim uokviravanje atributa (3.81%) i
najmanje je bilo uokviravanja radnji (2.55%) (Grafikon br. 1).

Grafikon 1. Modeli uokviravanja u saopstenjima za javnost

1000

842 (79.51%)
800
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Analizom je identifikovano 13 tema o kojima se izveStavalo. Tema je odredivana
na osnovu analize celokupnog tekstualnog sadrzaja svakog saopstenja. Najdomi-
nantnija tema, ali i glavna tema prisutna u saopstenjima u kojima je primenjeno uo-
kviravanje problema, bila je obavestavanje o epidemioloskoj situaciji* (52.12%). Ova
saopStenja obuhvatala su statisticke podatke o broju testiranih, potvrdenih i
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hospitalizovanih slucajeva, klini¢kim komplikacijama kao i podacima o smrtnosti.
Drugo mesto po ucestalosti zauzima tema ,,obavestenje o nacinu rada ustanova‘
(13.88%). Ova saopstenja su imala za cilj da informiSu javnost o operativnim
promenama u radu ustanova poput novog prilagodenog radnog vremena, otvaranju
novih Kovid ambulanti i telefonskih linija za konsultacije sa doktorima. Prisutnost
teme ,,0dnosi sa medijima* (12.75%) ukazuje na to da je rad ustanova bio inten-
zivno medijski propracen, $to dodatno naglasava znacaj problema pandemije (Tabela
br. 2).

Tabela 2. Teme

Tema Broj Procenat
Obavestenje o epidemioloskoj 552 52.12%
situaciji

Obavestenje o nacinu rada 174 13.88%
ustanova

Upozorenja gradanima 1 0.09%
Preporuke gradanima 28 2.64%
Uputstva gradanima 14 1.32%
Uputstva zaposlenima u 1 0.09%
zdravstvenim ustanovama

Kovid kao sekundarna tema 68 6.42%
Zahvalnost zaposlenima u 19 1.79%

zdravstvenim ustanovama na
uloZenom trudu i radu

Zahvalnost gradanima na 3 0.28%
disciplini i poStovanju

privatnosti

Zahvalnost pojedincima na 3 0.28%
angazovanju

Odnosi sa medijima 135 12.75%
Donacije 13 1.23%
Informacije o vakcinaciji 48 4.53%

4.1. Univerzitetski klini¢ki centar Ni§

Uzorak istrazivanja za UKC Ni§ obuhvatio je ukupno 344 saopstenja za javnost, i
ova ustanova je bila potpuno uniformna prilikom izveStavanja, primenjujuci is-
klju¢ivo model uokviravanja problema na temu epidemioloske situacije. Frekvencija
objavljenih saopstenja za javnost pokazuje visok stepen doslednosti, bez znacajnih
odstupanja na mesecnom nivou (Tabela br. 3).
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Tabela 3. Frekvencija objavljenih saopstenja za javnost UKC-a

Mesec Broj Procenat
Mart 2020. 12 3.49%
April 2020. 24 6.98%
Maj 2020. 30 8.72%
Jun 2020. 22 6.40%
Jul 2020. 28 8.14%
Avgust 2020. 31 9.01%
Septembar 2020. 30 8.72%
Oktobar 2020. 31 9.01%
Novembar 2020. 30 8.72%
Decembar 2020. 32 9.30%
Januar 2020. 31 9.01%
Februar 2020. 28 8.14%
Mart 2021. 15 4.36%

UKC je na pocetku pandemije praktikovao izdavanje saopstenja dva puta dnevno.
Konkretno, 15. marta 2020. godine objavljena su dva saopstenja u toku dana. Primeri
»Obavestenje Klini¢kog centra Ni§ 15. 3. 2020. — 08:30 ¢*?i ,,Obavestenje Klinickog
centra Ni§ 15. 3. 2020. — 18:30¢3, pokazuju da su saopstenja plasirana u jutarnjim i
vecernjim terminima, sadrzavajuéi precizne podatke o broju obolelih, zdravstvenom
stanju, satnici prijema i s napomenom da su svi pacijenti pod 24-Casovnim moni-
toringom infektologa UKC-a. Analiza kasnijih objava, poput primera ,,Informacije o
novom korona virusu 20.08. u 16 ¢asova“, ukazuje na prosirenje obima informacija,
ukljucujuéi podatke o deci, o pacijentima koji su u jako teSkom stanju te su prikljuceni
na aparate za vestacku ventilaciju, 1 o stopi smrtnosti. UKC je redovno i kontinuirano
informisao javnost o razvoju epidemije, i po potrebi prosirivao informacije i na druge
Kovid centre na jugu i jugoistoku Srbije, te je javnost informisana i o situaciji u Kovid
bolnici u Krusevcu, Leskovcu, Vranju i Surdulici.

4.2. Institut za javno zdravlje Ni§

Uzorak istrazivanja za Institut za javno zdravlje Ni§ bio je prili¢no skroman,
obuhvativsi svega 6 saopStenja za javnost, ukljucujuci i ona iz pilot istrazivanja.

2 Dostupno na: http://www.kcnis.rs/index.php/covid-19/1133-obavestenje-15-03-u-08-30 (pristupljeno: 4. 3.
2024. godine)

3 Dostupno na: http://www.kenis.rs/index.php/covid-19/1134-obavestenje-15-03-u-18-30 (pristupljeno: 4. 3.
2024. godine)

4 Dostupno na: http://www.kenis.rs/index.php/covid-19/1309-obavestenje-23-138 (pristupljeno: 4. 3. 2024.
godine)
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Zvani¢na internet stranica ove ustanove povezana je sa stranicom Instituta za javno
zdravlje Srbije ,,Milan Jovanovi¢ Batut*, gde su dostupni statisticki podaci o viru-
su COVID-19 na nivou cele Republike Srbije. Medutim, ti podaci nisu uzeti u
razmatranje jer se istrazivanje ne sprovodi na republickom nivou.

Istrazivanjem i analizom okvira, potvrdeno je prisustvo tri modela uokvirava-
nja: problema, radnje i atributa. Od ukupno Sest saopStenja, u Cetiri je primenje-
no uokviravanje problema (69.68%), u preostala dva koris¢eno je po vise modela
(20.73%): u jednom je primenjeno uokviravanje problema i radnje, a u drugom je
primenjeno uokviravanje problema, radnje i atributa.

Obavestenja ove ustanove su bila posvecena obelezavanju vaznih datuma od
znacaja za javno zdravlje — Svetska nedelja dojenja, Dan zdravih gradova, Nedelja
zdravlja usta i zuba, i slicno, gde je tematski COVID-19 svrstan iskljucivo kao
sekundarna tema, ali ipak i spomenutu svakom od tih saopStenja ¢ime je istaknut
znacaj epidemioloske situacije. Analiza saopstenja ,,Nedelja zdravlja usta i zuba*¢
ukazuje na prisustvo uokviravanja problema, gde se odlaganjem tradicionalnog
decijeg konkursa pomera fokus sa primarne teme na pandemiju kao klju¢nu prepreku
redovnim aktivnostima. Sli¢no tome, u saopstenju ,,Dan zdravih gradova 20207
prisutno je uokviravanje problema i radnje. Prate¢i prirucnik od 30 stranica nudi
konkretne smernice za higijenu, zastitu osetljivih grupa, zastitu u razli¢itim objektima
i ocuvanje mentalnog zdravlja, ¢cime se osim definisanja epidemioloske situaci-
je, uokviruju u poZzeljni obrasci ponaSanja i stil zivota. Najkompleksniji primer
predstavlja saopstenje ,, Svetski dan higijene ruku u zdravstvenim ustanovama — 5.
maj posvecen medicinskim sestrama i babicama“®, u kojem su integrisana sva tri
modela. Uokviravanje problema identifikovano je u dodatku u vidu postera na kojem
su definisani mehanizmi Sirenja virusa. Uokviravanje radnje registrovano je kroz
parolu na posteru ,,Sacuvajte zivote: operite svoje ruke’, ¢ime se higijena postavlja
kao klju¢na mera zastite. Uokviravanje atributa uocava se u samom saopstenju, u
narativu o medicinskim radnicima kao junacima na prvoj liniji fronta, ¢ime se
naglaSava znacaj i hrabrost njihove profesije u kriznim uslovima.

5 Dostupno na https://covid19.rs/ (pristupljeno: 6. 2. 2024. godine)

6  Dostpuno na: https://www.izjz-nis.org.rs/promo/2020/2020_05_18 Nedelja_zdravlja_usta i zuba.html
(pristupljeno 25. 1. 2024. godine)

7  Dostpuno na: https://www.izjz-nis.org.rs/promo/2020/2020 05 19 Dan_zdravih gradova.html (pristupljeno
25.1.2024. godine)

8 Dostpuno na: https://www.izjz-nis.org.rs/promo/2020/2020_05_05_Svetski dan_higijene ruku u_zdravstve
nimustanovama.html (pristupljeno 25. 1. 2024. godine)

9  Dostupno na: https://www.izjz-nis.org.rs/promo/2020/pdf/2020_05 05 Poster%20SACUVAJTE%20ZI
VOTE%?2 OPreporuke%20SZO.pdf (pristupljeno 25. 1. 2024. godine)
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4.3. Dom zdravlja Ni§

Uzorak za DZ obuhvatio je ukupno 709 saopstenja za javnost, Sto znac¢ajno nadmasuje
ostale ustanove. DZ belezi i najvecu raznovrsnost modela: uokviravanje problema
identifikovano je u 494 saopstenja (69.78%), primena vise modela uokviravanja
uocena je u 147 slucajeva (20.73%). Manji deo ¢ine uokviravanje atributa sa 41
(5.78%) i uokviravanje radnje sa 27 (3.81%) saopstenja.

Uokviravanje problema je prvenstveno bilo usmereno na informisanje javnosti o
epidemioloskoj situaciji. Zbog ucestalosti objavljivanja, cesto i dva puta dnevno, ova
saopstenja!® su bila precizno datirana u naslovima i sadrzala detaljne kvantitativ-
ne podatke: od broja prvih i kontrolnih pregleda, uradenih radiografija pluca, bro-
ja testiranih pacijenata do konstatacija o trendovima opadanja ili uvecanja broja
obolelih. U odnosu na prethodne ustanove, ova ustanova je pokazala najvisi stepen
temeljitosti u izveStavanju. Reprezentativan primer takvog izveStavanja je saopstenje
»lzvestaj rada Kovid ambulante Doma zdravlja Nis“!! koje je predstavljalo zbirni
dokument pruzenih usluga u periodu od 28. juna do 18. avgusta 2020. godine.

Uokviravanje atributa je koris¢eno za isticanje pozitivnih osobina aktera kroz
izrazavanje zahvalnosti zaposlenima, gradanima i volonterima. DZ je redovnim
objavama o donacijama zastitne opreme, dezinfekcionih sredstava i osnovnih po-
trepStina promovisao vrednosti poput humanosti i solidarnosti. Tipican primer je
saopstenje ,,Danas su urucene uniforme i mantili osoblju angazovanom u Kovid
ambulanti po sporazumu izmedu UNOPS-a i Doma zdravlja Ni§*“!2, u kojem je re¢ o
donaciji unifirma gde se kroz isticanje velikodusnosti donatora sprovodi uokviravanje
atributa. Dodatno, u saopstenju ,,Uruc¢ene zahvalnice i preporuke volonterima an-
gazovanim u vreme vanrednog stanja usled pandemije Kovid infekcije*!® ustanova
uokviruje njihov rad kroz atribute profesionalizma, pozrtvovanosti i predanosti, $to
sluzu jacanju pozitivnog institucionalnog imidza.

Uokviravanje radnje se primenjivalo u saopstenjima koja su sadrzala uputstva,
upozorenja i preporuke usmerene na promenu ponasanja gradana i zaposlenih.

10 Primer takvog saopstenja, dostupno na: https://www.domzdravljanis.co.rs/izvestaj-rada-kovid-ambulante-doma-
zdravlja-nis-za-27-10-2020-g/ (pristupljeno 25. 1. 2024. godine)

11 Dostupno na: https://www.domzdravljanis.co.rs/izvestaj-rada-kovid-ambulante-doma-zdravlja-nis/ (pristupljeno
25. 1. 2024. godine)

12 Dostupno na: https://www.domzdravljanis.co.rs/danas-su-urucene-uniforme-i-mantili-osoblju-angazovanom-
u-kovid-ambulanti-po-sporazumu-izmedju-unops-a-i-doma-zdravlja-nis/ (pristupljeno 29. 1. 2024. godine)

13 Dostupno na: https://www.domzdravljanis.co.rs/urucene-zahvalnice-i-preporuke-volonterima-angazovanim-u-
vreme-vandrednog-stanja-usled-epidemije-kovid-infekeije/ (pristupljeno 29. 1. 2024. godine)
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Saopstenje ,,Ograni¢avanjem svog kretanja spasavas zivote!!!“!* vizualno i tekstual-
no prikazuje vezu izmedu socijalne distance i smanjenja stope infekcije, §to je bio
osnovni cilj komunikacije. Slican primer je saopstenje ,,Jo$ nekoliko saveta jer mi-
slimo na vas, mislimo na nas, mislimo na Nislije“ > u kojem su taksativno navedene
konkretne radnje, odnosno mere zastite sopstvenog i javnog zdravlja. U oba slucaja,
radnja je uokvirena porukom koja implicira da pridrzavanje saveta direktno dovodi
do spasavanja Zivota.

Analiza frekvencije objavljenih saopstenja pokazala je znaCajna odstupanja tokom
istrazivanog perioda. Najmanji broj objavljenih saopstenja zabelezen je tokom letnjih
meseci 2020. godine, ali je frekvencija pocela da raste ve¢ od septembra (Tabela br.
4), sto se poklapa sa pogorSanjem epidemioloske situacije i sa pocetkom kampanje
vakcinacije protiv virusa COVID-19.

Tabela 4. Frekvencija objavljenih saopstenja za javnost DZ-a

Mesec Broj Procenat
Mart 2020. 53 7.48%
April 2020. 40 5.64%
Maj 2020. 49 6.91%
Jun 2020. 25 3.53%
Jul 2020. 34 4.80%
Avgust 2020. 23 3.24%
Septembar 2020. 44 6.21%
Oktobar 2020. 58 8.18%
Novembar 2020. 77 10.86%
Decembar 2020. 74 10.44%
Januar 2020. 99 13.96%
Februar 2020. 82 11.57%
Mart 2021. 51 7.19%

Tematski posmatrano, DZ je redovno informisao gradane o epidemioloskoj si-
tuaciji 1 nacinu rada ustanove, $to potvrduje primarno informativnu ulogu PR-a.
Znacajan prostor je posvecen i odnosima sa medijima, dok su preventivni sadrzaji
poput preporuka, uputstava i upozorenja prisutni u manjoj meri, ali opet vecoj u
odnosu na prethodne ustanove (Tabela br. 5).

14 Dostupno na: https://www.domzdravljanis.co.rs/ogranicavanjem-svog-kretanjem-spasavas-zivote/ (pristupljeno
29. 1. 2024. godine)

15 Dostupno  na:https://www.domzdravljanis.co.rs/jos-nekoliko-saveta-jer-mislimo-na-vas-mislimo-na-nas-
mislimo-na-nislije/ (pristupljeno: 31. 1. 2024. godine)
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Tabela 5. Teme saopstenja za javnost

Tema Broj Procenat
Obavestenje o epidemioloskoj 208 29.34%
situaciji

Obavestenje o nacinu rada 174 24.54%
ustanova

Upozorenja gradanima 1 0.14%
Preporuke gradanima 28 9.95%
Uputstva gradanima 14 1.97%
Uputstva zaposlenima u 1 0.14%
zdravstvenim ustanovama

Kovid kao sekundarna tema 62 8.74%
Zahvalnost zaposlenima u 19 2.68%

zdravstvenim ustanovama na
ulozenom trudu i radu

Zahvalnost gradanima na 3 0.42%

disciplini i postovanju

privatnosti

Zahvalnost pojedincima na 3 0.42%

angazovanju

Odnosi sa medijima 135 19.04%

Donacije 13 1.83%

Informacije o vakcinaciji 48 6.77%
5. DISKUSIJA

Rezultati istrazivanja su pokazali da su javne zdravstvene ustanove na teritoriji grada
Nisa primenjivale modele uokviravanja prilikom kreiranja saopstenja za javnost
tokom prvih godinu dana pandemije virusa COVID-19, te je odgovor na prvo is-
trazivacko pitanje pozitivan. U svakom analiziranom saopstenju se nasao bar po jedan
model uokviravanja. Dominacija modela uokviravanja problema (79.51%) moze se
objasniti potrebom da se javnosti pruze jasne i strukturisane informacije o razvoju
epidemioloske situacije, odnosno potrebom da se pandemija blize definiSe i da se
utice na kontrolu vaznosti ove globalne zdravstvene situacije. Dakle, ustanove su
fokus stavile na definisanje i isticanje vaznosti epidemioloske situacije. U skladu sa
teorijom uokviravanja (Hallahan 1999), isticanje vaznosti je glavni parametar pri-
likom uokviravanja problema, pa se problem moze uokviriti na nacin da ga javnost
dozivi kao znacajan ili beznacajan. U ovom slucaju, fokus na problemu omoguc¢ava
institucijama da naglase ozbiljnost situacije i legitimiSu mere koje sprovode.
Sledec¢i model po ucestalosti javljanja bio je — visSe modela uokviravanja zajedno
(14.07%) — koji smo kreirali za potrebe rada. Potom sledi uokviravanje atributa
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(3.87%), i najmanje je bilo uokviravanja radnje (2.55%). Dakle, najcesce je korisce-
no uokviravanje problema, atributa i radnje, ¢ime dobijamo odgovor i na drugo is-
trazivacko pitanje.

Prema dobijenim rezultatima, najveca ucestalost objavljivanja saopstenja za-
belezena u januaru 2021. godine, te postoji jasna povezanost izmedu intenziteta ko-
munikacije i epidemioloske situacije. Ovakav nalaz ukazuje na to da su zdravstvene
ustanove pojacavale komunikacione aktivnosti u periodima neizvesnosti i rizika, $to
je u skladu sa principima reaktivnog kriznog menadzmenta koji ,,obuhvata mere koje
se preduzimaju u vidljivim (akutnim) fazama krize sa zadatkom da se ona suzbije ili
da se umanje njene posledice (Kesetovi¢, Toth 2012: 68).

Takode, ¢injenica da je najzastupljenija tema bila obavestenje o epidemioloskoj
situaciji (52.12%) potvrduje informativnu funkciju krizne komunikacije, dok znacajno
prisustvo tema koje se odnose na organizaciju rada ustanova ukazuje na potrebu
prilagodavanja operativnih aktivnosti u uslovima krize.

5.1. Univerzitetski klini¢ki centar Ni§

Dobijeni nalazi ukazuju na visok stepen uniformnosti u komunikaciji UKC-a, koji
se ogledao u doslednoj primeni uokviravanja problema i kontinuiranom informisanju
javnosti. Dosledna primena modela uokviravanja problema u svim saopstenjima
UKC-a ukazuje na izrazenu komunikacijsku konzistentnost, koja se moze tumaciti
kao odgovor na potrebu za standardizacijom i jasno strukturisanim prenosom in-
formacija. Prema tumacenju Juga (Jugo 2017), konzistentnost, odnosno potreba da
se prenose iste poruke, izuzetno je vazna, jer se porukama koje su medusobno
uskladene mnogo lakse veruje nego onima koje nisu. Odsustvo dugih modela uo-
kviravanja moze se tumaciti kao izbegavanje potencijalne konfuzije u interpretaciji
poruka, $to je posebno znacajno u situacijama visokog rizika i neizvesnosti, ali moze
ukazivati i na ograni¢eni komunikacijski pristup, u kojem su gradani prvenstveno
informisani o stanju, ali u manjoj meri usmeravani ka konkretnim obrascima. Time
se otvara pitanje da li ovakva uniformnost, iako efikasna u prenosu informacija, moze
umanjiti ukupni uticaj komunikacije na javno ponasanje.

Nacin informisanja UKC-a je bio prilagodljiv situaciji: na pocetku pandemije je
praktikovano izdavanje saopstenja dva puta dnevno, §to potvrduje izuzetnu ozbiljnost
epidemioloske situacije. Ovakvo ucestalo i vremenski strukturisano objavljivanje
saopstenja, naro€ito u ranim fazama pandemije, ukazuje na visok nivo reaktivnosti i
prilagodavanja komunikacije dinamici krize. ProSirenje sadrzaja saopstenja tokom
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vremena, ukljucujuéi detaljnije informacije o tezini klinickih slika i situaciji u drugim
zdravstvenim centrima, ukazuje na adaptivni karakter komunikacije. Dakle, institucija
je odgovarala na rastuce potrebe javnosti za sveobuhvatnim informacijama. Bez
ikakvih izuzetaka, UKC je redovno i kontinuirano informisao javnost o razvoju
epidemije, ¢ime je epidemioloska situacija postala dominantna tema svih saopstenja
ove ustanove.

5.2. Institut za javno zdravlje

Rezultati istrazivanja ukazuju na nizak intenzitet komunikacije Instituta za jav-
no zdravlje Ni§, Sto nije tipi¢no za krizne uslove. Medutim, ovakav nalaz se moze
tumaciti i kao oslanjanje na centralizovane izvore informisanja, poput Instituta za
javno zdravlje Srbije ,,Milan Jovanovi¢ Batut®. [ako takav pristup moze doprineti
ujednacenosti informacija na nacionalnom nivou, ograniceno prisustvo lokalnih
saopStenja moze ukazivati na nedovoljno razvijenu komunikacijsku strategiju na
nivou lokalne ustanove.

U komunikaciji Istituta uocava se primena modela uokviravanja, ukljucujuéi
uokviravanje problema, radnje i atributa, kao 1 njihove kombinacije. Istovremena
upotreba razlicitih tipova uokviravanja ukazuje na komunikacijski pristup u kojem
se gradanima pruzaju ne samo informacije, ve¢ i konkretne smernice ponasanja, kao
i vrednosni okviri za razumevanje uloge zdravstvenih radnika. Tema COVID-19
u analiziranim saopstenjima najc¢eSce je bila sekundarno integrisana u $iri kon-
tekst javnog zdravlja, Sto sugeriSe da Institut komunikaciju nije primarno koristio
za izveStavanje o krizi, ve¢ za njeno kontekstualizovanje u okviru postojecih
zdravstveno-promotivnih aktivnosti. Ovakav nalaz se moze tumaciti i kao poku-
Saj normalizacije pandemije, odnosno njenog predstavljanja kao sastavnog dela
svakodnevnih zdravstvenih tema, ¢ime se smanjuje potencijal za paniku, ali se
istovremeno odrzava svest o riziku. Ovako interpretiran nacin komuniciranja ove
ustanove ukazuje na strategiju umanjenja.

Uzimaju¢i u obzir ogranicen broj saopstenja i ¢injenicu da COVID-19 nije bio
primarni fokus, komunikaciju Instituta tesko je okarakterisati kao azurnu. Prema
savremenim tumacenjima, ,,ustanova treba svoju komunikaciju s javnosti zasnivati
na azurnosti, konzistentnosti i transparentnosti. Ovim zdravstvena ustanova pokazuje
odgovornost prema javnosti. Ona ne bezi od suocavanja s krizom i ne ignorise no-
ve okolnosti, ve¢ se aktivno ukljucuje u otklanjanje nezeljenih elemenata. Takva
posvecenost dodatno jaca sliku o ustanovi u javnosti (Pejakovié, Cuturié 2025: 90).
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5.3. Dom zdravlja

Rezultati istrazivanja pokazuju da Dom zdravlja Ni§ ima najintenzivniju i naj-
raznovrsniju komunikaciju medu analiziranim ustanovama. To se vidi kako u naj-
vecem broju objavljenih saopstenja (709), tako i u raznovrsnoj primeni razli¢itih mo-
dela uokviravanja.

Dominira model uokviravanja problema (69.78%), Sto ukazuje na snaznu in-
formativnu funkciju komunikacije koja se ogledala u ucestalom objavljivanju pre-
ciznih kvantitativnih podataka o epidemioloskoj situaciji, detaljnih izveStaja i radu
Kovid ambulanti. Istovremeno, kroz uokviravanje atributa institucija gradi pozitivan
imidz, isticu¢i humanost, solidarnost i profesionalizam zaposlenih i volontera, dok
se kroz uokviravanje radnje direktno utice na ponasanje gradana putem preporuka i
upozorenja.

Krizna komunikacija Doma u velikoj meri poprima karakter kampanje. Posebno
je znacajno to Sto su poruke usmerene na promenu ponasanja jasno formulisane kroz
direktno povezivanje individualnih postupaka sa zaStitom Zzivota. Varijacije u fre-
kvenciji objavljivanja, koje prate promene u epidemioloskoj situaciji, dodatno po-
tvrduju adaptivni karakter komunikacije. Istovremeno, visok stepen detaljnosti u
izveStavanju ukazuje na institucionalni komunikacijski stil zasnovan na preciznosti i
sveobuhvatnosti.

Ipak, analiza frekvencije objavljenih saopstenja pokazuje znacajna odstupanja
tokom istrazivanog perioda. Ovakva dinamika ukazuje na pretezno reaktivni karakter
komunikacije, gde intenzitet obracanja javnosti prati razvoj krize, umesto da ima
izraznu preventivnu ili kontinuiranu funkciju. Ovaj nalaz je u skladu stavom Ke-
Setovica i Totha (2012) da krizni menadzment predstavlja vise reaktivnu disciplinu,
koja se bavi situacijom i problemima kad oni ve¢ dodu na javnu agendu i pogode
organizaciju.

Istrazivanje jasno pokazuje da postoje znacajne razlike u primeni modela uo-
kviravanja izmedu razli¢itih javnih zdravstvenih ustanova tokom pandemije. Pre
svega, Univerzitetski klinicki centar Ni§ odlikuje se potpunom uniformnoscéu u
komunikaciji, jer je u svim analiziranim saopStenjima primenjivao iskljucivo mo-
del uokviravanja problema. Njegova komunikacija bila je izrazito dosledna i kon-
tinuirana, sa stabilnom frekvencijom objava i preciznim, kvantitativnim izvesta-
vanjem o epidemioloskoj situaciji. Fokus je bio na blagovremenom informisanju
javnosti, uz postepeno prosirivanje obima informacija kako se kriza razvijala. Na-
suprot tome, Institut za javno zdravlje Ni§ imao je znatno manji obim komunikacije
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i raznovrsniji pristup uokviravanju. Iako je i kod ove ustanove dominantno uo-
kviravanje problema, prisutna je kombinacija sa modelima radnje i atributa. Njihova
saopStenja su bila tematski Sira i Cesto vezana za obelezavanje vaznih datuma, pri
¢emu je COVID-19 bio sekundarna tema. Upravo kroz takav pristup Institut je
povremeno kombinovao informativne sadrzaje sa preporukama za ponaSanje i
vrednosnim porukama o znacaju zdravstvenih radnika. Dom zdravlja Ni§ pokazuje
najvisi stepen razvijenosti i raznovrsnosti u primeni modela uokviravanja. lako i ovde
dominira uokviravanje problema, ova ustanova znacajno ¢es¢e nego ostale kombinuje
razli¢ite modele — posebno kroz integraciju atributa i radnje. Veliki broj saopstenja,
visok nivo detaljnosti i ucestalo objavljivanje doprinose utisku sistematicne i
intenzivne komunikacije koja u odredenoj meri poprima karakter kampanje. Dakle,
odgovor na trece istrazivacko pitanje je da postoje razlike u primeni modela
uokviravanja izmedu pomenutih ustanova.

6. ZAKLJUCAK

Prema dobijenim rezultatima pocetna pretpostavka istrazivanja je delimi¢no po-
tvrdena — model uokviravanja radnje je prisutan u komunikaciji pojedinih ustanova,
medutim model uokviravanja odgovornosti nije identifikovan. Umesto toga, uoceni
su modeli uokviravanja problema i atributa. Uokviravanje problema se pokazao kao
dominantan model komunikacije tokom pandemije, $to ukazuje na primarni strateski
cilj komunikacije koji se ogledao u pruzanju informacija i pracenju razvoja situaci-
je, odnosno u definisanju epidemioloske situacije. Uokviravanje radnje je sluZzi-
lo usmeravanju ponaSanja javnosti radi zastite zdravstvenog sistema, dok je uok-
viravanje atributa koriS¢eno za izgradnju poverenja i pozitivnog imidza, kroz isticanje
napora kljucnih aktera, ¢ime su predstavljeni kao uzor gradanima. Upotreba uocenih
modela sugerise da su ih zdravstvene ustanove odabrale kao najadekvatnije, ali i da
strateSki PR u zdravstvu nije bio samo izvor informacija, ve¢ kljucni alat za up-
ravljanje percepcijom javnosti i ocuvanje institucionalne stabilnosti u periodima
neizvesnosti.

Odnosi s javno$¢u javnih zdravstvenih ustanova u NiSu tokom prve godine
pandemije bili su primarno determinisani kriznim okolnostima, uz prime¢enu dis-
proporciju u intenzitetu komunikacije prema posmatranim ustanovama. Redovno
azuriranje veb-sajtova bilo je od posebne vaznosti, uzevsi u obzir da je nase kreta-
nje 1 normalno funkcionisanje bilo ograniceno, i da su vanredne okolnosti usmeri-
le javnost na digitalne kanale. Gore navedeni podaci ukazuju na neujednacen nivo
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profesionalne prakse i transparentnosti analiziranih ustanova, §to implicira da je
funkcija odnosa s javno$¢u u ovim ustanovama jo$ uvek nedovoljno razvijena.
Langford (2009) naglasava da kvalitetna komunikacija predstavlja jedan od klju¢nih
elemenata u fazi upravljanja krizom. Bez obzira na to koliko je operativno upravljanje
krizom uspesno sprovedeno, nacin na koji organizacija komunicira sa javnos¢u ima
presudan uticaj na konacan ishod. Autor ukazuje na postojanje ¢vrstih dokaza da
efikasna krizna komunikacija moze ocuvati, pa ¢ak i unaprediti reputaciju orga-
nizacije, dok losa ili izostala komunikacija moZze izazvati ozbiljne negativne posledice
po njeno poslovanje.

Uloga stru¢njaka za odnose s javno$c¢u u zdravstvenim ustanovama tokom kriz-
nog perioda ogleda se u pravovremenom informisanju eksterne javnosti, u dava-
nju smernica u vezi sa zdravljem i ocuvanju ugleda ustanova. Zdravstvene ustano-
ve moraju prevazic¢i pasivnost na veb-sajtovima, odosno poboljsati eksternu ko-
munikaciju, kako bi efikasno realizovale svoju edukativnu i preventivnu ulogu.
Preporucuje se i diverzifikacija modela uokviravanja, te i ¢eS¢a primena uokviravanja
radnje, radi pruzanja jasnih uputstava javnosti, kao i uokviravanje atributa s obzirom
na to da doprinosi jacanju poverenja javnosti. Istovremeno, ,,vazno je napomenuti da
ne postoji univerzalno resenje za komunikaciju u javnom zdravstvu, pa je potrebno
izbegavati privlacnost pojma ,,najboljih praksi“. Dobar komunikator u kriznim
situacijama je pre svega reSavalac problema [...] Poznavanje izazova sa kojima Cete
se susresti pomaze da razmislite o tome kako im mozete pristupiti s obzirom na
prirodu vase situacije, strukturu vaSe organizacije i resurse kojima raspolazete*
(Coombs 2020: 996).
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COMMUNICATION IN A CRISIS: FRAMING THE
PANDEMIC IN PRESS RELEASES OF PUBLIC
HEALTH INSTITUTIONS IN NIS

Summary:

The year 2020 was marked by the COVID-19 pandemic as one of the greatest threats to global health
in modern history. The pandemic posed a serious challenge for crisis communication, requiring timely
and clear information to citizens. At the local level, public health institutions play a key role in
transmitting information and adapting national recommendations to the needs of the community. The
subject of this research is the framing of the COVID-19 pandemic in the press releases of public health
institutions in the city of Ni§ — the University Clinical Center, the Institute of Public Health and the
Health Center. The research is based on two complementary approaches — on the framing theory, which
is applied in public relations during crisis situations, and on the situational theory of crisis
communication. The main objective of the empirical research was to determine the frames applied in
the press releases of the aforementioned public health institutions, used with the intention of achieving
their primary communication goal, which was the protection and preservation of public health. The
results of the research showed that public health institutions in the territory of the city of Ni$ used framing

models in their press releases.
Keywords: public relations; external communication; framing; crisis communication; COVID-19
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