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ПРЕСКЛИПИНГ 

6 октомври 2021 г., сряда 

www.bnt.bg , 05.10.2021 г.  

https://bntnews.bg/news/balgariya-navliza-v-nai-kritichnata-faza-na-chetvartata-covid-

valna-1170944news.html 

 

България навлиза в най-критичната фаза на четвъртата COVID вълна 

 

Альоша Шаламанов 

България навлиза в най-критичната фаза на четвъртата COVID вълна. 

И област Перник навлезе в тъмночервената зона. Това означава, че заразените там са 

над 500 на 100 000 души. По изчисления на нашия екип - 20 области са в червената 

зона, но 7 от тях скоро може да преминат прага от 500 заразени на 100 000 и да светнат 

в тъмночервено. 

Новите случаи за последното денонощие са над 2800. Над 13% от направените над 20 

000 теста са положителни. Отново загубихме близо 200 души за денонощие - или точно 

178 починали. Сред тях и дете на 12 години. Така жертвите на коронавирус в България 

от началото на епидемията вече са над 21 хиляди и 200. 

По изчисления на наш екип за първи път от началото на епидемията са регистрирани 

300 заразени деца за денонощие. Здравните власти уверяват, че повод за притеснение 

няма. А служебният министър каза, че ако броят на заразените и приетите в болница 

продължи да расте е възможно да има ново затягане на мерките. 

Ръст на децата с грипоподобни симптоми в последната седмица отчитат и лични лекари 

в София. В много от случаите обаче родителите не тестват децата си, показват още 

наблюденията на джипитата. Данните на 14-дневна база обаче показват, че 

възрастовата група 0-19 е сред най-малко засегната от болестта. А според здравните 

власти пикът на четвъртата вълна се очаква през октомври. 

В последната седмица децата с грипоподобни симптоми, които преглежда доктор 

Гочева се увеличават. 

"Една голяма част от изпратените за PCR тестове са положителни. За съжаление голяма 

част от родителите отказват да се правят тестове", казва д-р Захаринка Гочева. 

А без тест лекарите трудно могат да различат COVID от друга вирусна инфекция. 

"При тази вълна децата са много по потърпевши. Има много повече заболели млади 

хора", казва д-р Гочева. 

Според доц. Ангел Кунчев- главен държавен здравен инспектор като протичане не е 

чак толкова тежко. 

В София разкритите ковид легла за деца са 34. Заети към вчерашна дата са 16. В 

реанимацията на "Пирогов" лекуват 1 дете с корнавирус. 

Според директора на "Пирогов" то е с придружаващи заболявания и е преведено от 

Видин. 

"Има достатъчно разкрити легла в страната за деца. В началото на епидемичната вълна 

имаше повече случаи на заразяване на деца. Сега нещата се върнаха към обичайния си 

вид. Големият брой заразени и хоспитализирани е сред възрастните хора", каза 

министърът на здравеопазването д-р Стойчо Кацаров. 

Натискът върху болниците се засилва, но ситуацията е под контрол, увери Кацаров. 

 

www.bgonair.bg , 05.10.2021 г.  

https://www.bgonair.bg/a/2-bulgaria/241426-mz-agitira-s-sms-da-se-vaksinirame-

prashta-i-na-veche-imunizirani-snimka 
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МЗ агитира с SMS да се ваксинираме, праща и на вече имунизирани (+СНИМКА) 

 

Здравното министерство припомня и за томболата за имунизирани срещу Ковид-

19 

 

Министерството на здравеопазването разпраща кратки текстови съобщения на части 

лица, с които призовава хората да се ваксинират. 

"Ваксините срещу Ковид-19 спасяват живот! Имунизирай се до 31.10.2021 г. и участвай 

за един от 102 смарт часовника", гласи съобщението. 

То е част от новата информационна кампания, която има за цел да насърчи 

ваксинацията срещу Ковид-19 в страната.  

SMS получават  частните абонати на трите телекомуникационни оператори в страната, 

без значение дали вече са се ваксинирали.  

До момента у нас са поставени общо 2 555 664 дози ваксини. 1 340 793 са българите със 

завършен ваксинационен цикъл. 

 

www.bgonair.bg , 05.10.2021 г.  

https://www.bgonair.bg/a/2-bulgaria/241428-katsarov-shte-prezhiveem-tazi-kovid-

valna-no-shte-si-platim-tsenata-za-tova-che-ne-se-vaksinirame 

 

Кацаров: Ще преживеем тази Ковид вълна, но ще си платим цената за това, че не 

се ваксинираме 

 

Има по-добра организация, няма хаотично приемане на болни, няма дефицит на 

лекарства и кислород, уточни министърът 

 

Здравният министър Стойчо Кацаров даде висока оценка на работата на институциите 

във връзка с четвъртата вълна на коронавируса.  

"Разликата от досегашните вълни на коронавирусната инфекция, които преживяхме, е, 

че сега има по-добра организация, има приет план, няма хаотично приемане на болни, 

няма дефицит на лекарства и кислород, има създадена възможност за лечение на 

пациенти в извънболнични условия", каза Кацаров. 

Той участва в дискусия посветена на българското здравеопазване по време на новите 

вълни от Ковид-19. 

"Ние ще преживеем тази Ковид вълна, но ще си платим цената за това, че не се 

ваксинираме и че здравната система се намира в много лошо състояние", предупреди 

здравният министър.  

Той посочи два проблема, заради които има нисък процент ваксинирани у нас - 

създадените негативни нагласи към ваксинацията и лошата организацията на здравната 

система.  

"Надявам се политиците да извлекат изводите от това, което се случва в момента, и да 

използват тези изводи в бъдещата си работа в Народното събрание, за да извършат 

необходимите промени в организацията на здравната система", посочи министърът на 

здравеопазването. 

 

www.bnr.bg , 05.10.2021 г.  

https://bnr.bg/horizont/post/101536620/bogdan-kirilov-vse-oshte-nedoverieto-kam-

vaksinite-u-nas-e-mnogo-visoko 
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Богдан Кирилов: Все още недоверието към ваксините у нас е много високо 

 

8627 деца на възраст между 12 и 17 години са ваксинирани 

 

"Все още недоверието към ваксините у нас е много високо и усилията трябва да 

продължат, за да бъдат по-добри резултатите". Това каза пред БНР изпълнителният 

директор на Агенцията по лекарствата Богдан Кирилов. 

Според него информацията от всички научни изследвания, свързани с ваксините, 

трябва да бъде представяна на обществото на разбираем език: 

"Истината трябва да е водеща, защото сме свидетели на много подвеждаща 

информация".  

Той подчерта, че по информация на Министерство на здравеопазването 8627 деца на 

възраст между 12 и 17 години са ваксинирани. 

2 483 души са получили трета доза от ваксина срещу Covid-19, съобщи Кирилов и 

подчерта, че няма постъпили съобщения за нежелана лекарствена реакция. 

EMA одобри бустерна ваксинационна доза за хората на възраст 18 и повече години 

Над 13% положителни тестове за Covid-19, смъртността се повишава 

"Около 1,3 на 1000 поставени дози (първа и втора - б.р.) са съобщенията за нежелани 

реакции. Ниска е честотата. Има разлика при отделните ваксини - при RNK ваксините 

по-характерно е наличието на нежелана реакция след поставянето на втората доза, а 

при векторните ваксини - след първата доза", обясни Кирилов. 

Изпълнителният директор на Агенцията по лекарствата изрази очакване в началото на 

следващата година да има адаптирани ваксини, които да бъдат използвани като 

бустерна доза. 

"Очаква се в следващите две седмици ЕМА да потвърди дали ще стартира процедура за 

предварителен преглед на данни за лекарство срещу Covid-19. ... Ако се потвърдят 

резултатите след цялостната обработка и продуктът получи разрешение за употреба, 

това ще бъде първото лекарство за перорална употреба. Досега такъв е само 

Ремдесивир, но той е за болнично прилагане", съобщи Богдан Кирилов. 

Интервюто на Людмила Железова с Богдан Кирилов в предаването "Нещо повече" 

можете да чуете от звуковия файл. 

 

www.chernomore.bg, 05.10.2021 г. 

https://www.chernomore.bg/a/10-bulgaria/230197-shte-ima-li-zatyagane-na-merkite-

govori-katsarov 

 

Ще има ли затягане на мерките? Говори Кацаров 

 

Ситуацията засега е под контрол, заяви здравният министър 

 

Здравният министър Стойчо Кацаров заяви, че може да се наложат допълнителни 

противоепидемични мерки за физическа дистанция, ако продължава да се увеличава 

броят на хоспитализираните и на приетите в интензивните отделения. 

Ситуацията засега е под контрол, добре организирана, няма хаос и се наблюдава много 

внимателно, увери той по време на здравен форум. 

"Засега капацитетът на болниците е над половината, но те продължават и плановата си 

дейност и спешните си дейности. Имат значителни резерви да посрещнат още болни, 

но това не е неограничено", каза министър Кацаров. 

http://www.chernomore.bg/
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Не би трябвало да има проблем при изписването на лекарства в ковид-зоните, допълни 

още министър Кацаров. В ковид-зоните прегледите и лекарствата са безплатни за 

здравноосигурените пациенти. 

Няма да позволя неспециалисти да извършват назални тестове за коронавирусна 

инфекция на учениците, каза за БТА министърът на здравеопазването. 

Ако бъдат осигурени тестове чрез слюнка, тип "близалка", може да се правят. Дали се 

обмисля държавата да закупи такива тестове, министър Кацаров каза, че всеки би 

могъл да ги закупи, въпросът е да бъде организирано. 

Според мен, това в момента не се налага, няма нужда да тестваме децата непрекъснато, 

допълни той. Приели сме риска, че децата ще отидат на училище и ще учат 

присъствено и ако има болни деца, те ще се изолират, добави още министър Кацаров. 

Проф.Ива Христова, директор на Националния център по заразни и паразитни болести 

каза по време на форума, че този вирус винаги ще го има и ще продължава да 

циркулира и мутира, докато има неваксинирани приемчици. 

 

www.capital.bg, 05.10.2021 г. 

https://www.capital.bg/vecherni_novini/2021/10/05/4261650_k_bulgariia_peevski_se_poi

avi_v_pandora_papers_es/ 

 

К: България 

 

Все така лидер по смъртност в света 

 

"Навлизаме в най-активната фаза на четвъртата вълна", каза днес пред журналисти 

главният здравен инспектор Ангел Кунчев. Очакванията му са, че през октомври ще се 

достигнат върхови стойности на заболеваемост. 

В последните десетина дни тя расте с около 20-25% на седмична база, като днес 

регистрираните случи надхвърлят 2800. Област Габрово стана първата, която влиза в 

т.нар. тъмночервена зона с над 500 заболели на 100 хил. население, но още няколко 

области като Видин, Перник, Монтана, Сливен, Кюстендил и други са близо до тези 

стойности. 

Смъртността остава много висока, като България в момента е на първо място в света по 

брой жертви спрямо населението с около 12 починали от COVID-19 на 1 млн. души 

средно на седмична база. Втора по този показател е Босна и Херцеговина (9.5), а трета - 

Черна гора (8.4). 

 

 
06.10.2021 г., с.2 

 

Пациенти избират ампули на други фарма компании 

 

Учени против компромис с ваксина за COVID 

 

До липса на ефект може да доведе удължаването на годността на препарата на 

Pfizer/ BioNtech, предупреждават експерти 

 

Производителят проучва и предоставя данни 

 

http://www.capital.bg/
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Учени, фармацевти и медици влязоха в задочен спор за удължаването с три месеца на 

годността на ваксината срещу коронавирус на Pfizer/BioNtech. Преди дни бе съобщено, 

че Европейската агенция по лекарствата е разрешила препарата вместо да се прилага 9 

месеца след датата на производство, вместо досегашните 6. 

„В страната има достатъчно ваксини, за да стига до поставяне на такива с изтекъл срок 

на годност“, коментира шефът на Института по микробиология на БАН проф. Пенка 

Петрова. 

„Няма защо да се прави компромис и да се поставят ваксини с изтекъл срок“, посочи 

проф. Петрова. Според нея не може да се говори за лоши странични ефекти, а за липса 

на ефект въобще при поставяне на ваксина с изтекъл срок на годност. 

„На базата на какви проучвания се прави удължаването на срока на годност на 

ваксините? За съжаление всичко е оставено в ръцете на фирмата производител. 

Подобно разрешение би следвало да се дава след независими проучвания, в които не 

участва нито производителя, нито държавата“, коментира пред „Труд“ инфекционистът 

доц. Атанас Мангъров. 

Според експерти фармацевти нямало проблем да се удължи срокът на годност на който 

и да е препарат. Обичайната практика била при първите партиди този срок да е по-

кратък, а в последствие да се увеличава. В страната ни били получавани разрешения за 

удължаване срок на годност на генерични продукти, но изискването на ИАЛ било да се 

препакетират. 

„Към момента на регистрация на ваксината на Pfizer/BioNtech тя е била подадена с 

данни за стабилност към дадения момент. Междувременно текстовете за стабилност са 

продължили, получено е разрешение за удължаване на срока и нищо чудно в бъдеще 

този срок да се удължи още“, заяви пред. „Труд“ председателят на Българското 

дружество по фармация проф. Георги Момеков. Той бе категоричен, че нито една 

фарма компания не би си позволила да удължи срока на годност на свой препарат без 

да е сигурна, че свойствата на този продукт не се променят, т. е. производителят трябва 

да представи данни. В случая става въпрос за нов продукт и случващото се е нормално. 

Лекари прогнозираха, че докато не се изчерпат закупените количества от препарата на 

Pfizer/ BioNtech в страната ни няма да има ваксини от нови партиди. Медици 

коментираха, че след съобщението за удължаване на срока на тази ваксина много от 

желаещите да се имунизират избирали другата РНК-ваксина. Желаещите трета доза пък 

питали кога е произведен препаратът, който ще им бъде инжектиран. Засега бустерна 

доза е разрешена единствено за препарата на Pfizer/ BioNtech. 

 

 
06.10.2021 г., с.2 

 

Има вариант течността да се впръсква 

 

Проф. Чорбанов представи българския прототип на световен конгрес 

 

Прототипът на българската ваксина срещу COVID-19 представи шефът на департамент 

„Имунология“ в Института по микробиология на БАРГ проф. Андрей Чорбанов пред 

15-ия световен конгрес по ваксинология. Презентацията бе онлайн. Форумът бе под 

надслов: „Борба със заплахата от COVID-19“ и е организиран от списание 

VaccineVaccine. 

Проф. Чорбанов и посочи, че екипът му е разработвал два прототипа. Този, който бе 

представен на световния конгрес, е финансиран от института „Пастьор“. В българския 
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прототип се използват вирусни компоненти, които не се променят във времето, тъй 

като не са подложени на мутагенен натиск, поясни проф. Чорбанов. „Става въпрос за 

имунизация от ново поколение, като има вариант и да се впръсква, вместо да се 

инжектира и не е нито РНК, нито векторна“, уточни професорът. 

„Българската ваксина е иновативна, протеинова, съдържаща къси вериги олигопептиди, 

които са елементи от вирусните протеини. Въведени в човешкия организъм те трябва 

да създадат имунен отговор, който да разпознава коронавируса и да го обезврежда“, 

обясни пред „Труд“ проф. д-р Пенка Петрова. Късите олигопептиди са капсулирани в 

липидни наночастици. Колкото до липидните наночастици, те са подход или механизъм 

за доставяне на ваксината в човешките клетки. 

 

 
06.10.2021 г., с.2-3 

 

Проф. Петко Салчев, управител на НЗОК: Една пътека не може да обхване всички 

усложнения след COVID 

 

Една пост-COVID пътека не може да бъде направена, защото този синдром води до 

различни здравни отклонени - както чернодробни, така и неврологични и ред други, 

които не могат да бъдат концентрирани само в едно. 

В противен случай това ще доведе тя да се изпълнява само в едно-две лечебни 

заведения, както се случва обикновено с въвеждането на нова пътека. 

Това обяснение в отговор на един от често задаваните въпроси в последните месеци 

даде управителят на НЗОК проф. Петко Салчев. Според него бъдещето не е в 

отделянето на нови пътеки, а в преструктурирането на финансирането на здравната 

система като цяло. 

“Така наречените пътеки оказаха своето влияние и ние го наблюдаваме по време на 

тази пандемия, през която аз чувах само две неща - “да направим нещо по изключение” 

и “да усвоим едни средства”, каза Салчев, като уточни, че НЗОК закупува здравни 

услуги, не усвоява и не дава на някой да усвоява средства. 

Той подкрепи предложението на здравния министър Стойчо Кацаров за премахване на 

монопола на здравната каса, но е категоричен, че държавата трябва да спре да 

прехвърля социални функции на касата като плащането на заплатите на лекарите в 

болниците или други дейности, които нямат връзка със здравното осигуряване. 

„COVID ще продължи и ще се борим с него, но трябва да помислим какво ще 

реорганизираме в системата, за да не се сблъскваме с неща като това в болниците да не 

знаят какво е триаж -реалност, с която се сблъсках в началото на пандемията“, каза 

Салчев. Управителят на касата разказа, че проучване преди години показало, че нито 

една болница няма план за действие при определени ситуации. 

„Трябва да спрем да правим нещата по изключение - по изключение да не спазваме 

правилата, по изключение да чакаме на някой друг да ни реши проблема, по 

изключение да разрешим създаване на интензивни легла без оборудване и персонал и 

по изключение да се борим с пандемията“, допълни шефът на здравната каса. 

 

 
06.10.2021 г., с.3 

 

Акад. проф. Лъчезар Трайков, ректор на Медицинския университет - София: 
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Пандемията показа качеството на медицинското образование - лекарите ни се 

справиха  

 

Задаваме си много въпроси – за доверието, защо българите не се имунизират, но най-

важният въпрос, чийто отговор чака обществото и най-вече го чакаме ние, лекарите, е 

кога най-сетне ще се обединим около това, че авторитетът на лекаря е над всичко. Този 

авторитет от 20-25 г. се руши систематично както от нашата система, така и от 

политиците. Не знам защо, когато изведнъж дойде тази криза, се изненадваме от 

горчивите плодове, които събираме. Ние ги отгледахме - с непрекъснати хули, с 

критики срещу лекарите. Трудът на лекарите не е остойностен, няма го в нито една 

клинична пътека. Затова като лекар не мога да остана безразличен. Ние сме поставени в 

шизофренно, двулично положение да обясняваме, че в пътеките няма нито 1 ст. за труд. 

Това ни поставя в позицията да гледаме пациентите гузно. Ясно е, че нещо се случва с 

цената на пътеката, за да остане нещо от нея за труда на лекуващите, за нашите 

заплати. Тръгвайки от това основно противоречие, се чудим, че не ни вярват за какво 

ли не – включително за ваксините. Светъл лъч за промяна на отношението беше, когато 

хората, обществото започна да ни ръкопляска по време на пандемията. Това не се е 

случвало никога. 

Като се обърна назад, имам един отговор на въпроса защо нашите деца напускат 

страната. Защото няма гаранция за тяхното развитие, няма система, която да им обещае 

предвидимо развитие. Заплащането е важно, но не е основното. Моята дъщеря, както и 

много други, не тръгна заради заплащането, не са икономически емигранти, търсят 

предвидимост. 

Горд съм, че съм ректор на може би най-успешното учебно заведение. Когато дойде 

ковид и погледнахме назад, на фона на всички предизвикателства си зададох въпроса: 

Какво направихме през последните 25 г. в контекста на образованието? И мога да кажа 

гордо, че медицинската образователната система преведе образованието през всички 

предизвикателства, за да имаме днес подготвени лекари, които се справят добре. 

Свършиха си работата! Нека не посягаме на това! Нека стъпим на работещите модели, 

да ги надграждаме и да вървим напред. 

Знанията ни за ковид също се надграждат и става ясно, че само с една постковид пътека 

няма да постигнем нищо, защото усложненията са много разновидности и в различни 

области. Пример само от моята тясна медицинска специалност – неврологията: между 

70 и 100% от лекуваните в болница страдат след това от т.нар. мозъчна мъгла – 

когнитивни нарушения. Знаем какво да направим за тези хора, въпросът е да се създаде 

организация и клинични пътеки. За да не отгледаме отново горчиви плодове и 

следващата вълна да бъде от хора, на които е можело да се помогне, но не сме 

помогнали. 

 

 
06.10.2021 г., с.4 

 

Михаил Околийски, експерт в офиса на СЗО в България: 

 

Медици направиха неверни твърдения и объркаха хората 

 

България не е най-зле в света, защото има достъп до ваксини, но е на последно място в 

ЕС по брой ваксинирани, каза доц. Михаил Околийски, експерт на Световната здравна 

организация в България. Според него положението, в което се намираме, е можело да 

бъде избегнато, ако се изпълняват препоръките на СЗО.  
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Според изследване на Световната здравна организация българите вярват най-много на 

личните си лекари. По думите на Околийски личните лекари не са въвлечени във 

ваксинационните кампании навреме. Това е довело до допускането на много 

медицински специалисти, които са направили твърдения, неосновани на 

доказвателства. 

“Тази противоречивост на посланията обърка хората, загубиха представа къде е небето 

и къде е земята”, добави експертът. Това е и причината, поради която хората са взели 

грешни решения за своето здраве. 

“България е на първо място по разпространени сърдечносъдови заболявания, болести 

на дихателната система в Европа”, заяви доц. Околийски. Този вирус удави възрастните 

хора и тези, които водят нездравословен начин на живот, добави той. 

Като друг проблем на българите Околийски посочи, че повечето иституции са с 

нагласите да взимат решения тук и сега. “Липсва хоризонтът, дългосрочната гледна 

точка за това какво е важно и какъв е консенсусът на обществото да върви напред”, 

каза експертът. 

Освен “дългия” ковид сериозни са последиците върху неврологичното и психичното 

здраве. Те засягат медицинските работници. 

“24% от медицинските кадри са ваксинирани с двете дози”, посочи данни Михаил 

Околийски. Ниският брой ваксинирани лекари е причината за малкото ваксинирани 

граждани, счита Околийски. 

Смъртността при мъжете е много сериозна, каза Околийски, цитирайки информация от 

конгрес на дружеството на кардиолозите. 

“На първо място в Европа по брой хоспитализации с 50% повече от втория в 

класирането сме”, заяви експертът. 

 

 
06.10.2021 г., с.4 

 

Доц. Ангел Кунчев, главен държавен здравен инспектор: 

 

Ако останем медицинско гето, светът ще ни удари тежко 

 

Българите, които разсъждават разумно, са повече от кресливите, които воюват с 

мерките и препоръките на Световната здравна организация, заяви главният държавен 

здравен инспектор доц. Ангел Кунчев. Той предупреди, че ще сме от тези, които 

плащат най-скъпо, защото се “правим на много умни и демократични”. И даде за 

пример въвеждането на сертификатите като вход за събития, което се възприело като 

посегателство върху личната свобода.  

Много хора, включително математици, се опитват да прогнозират как ще се развие 

вирусът, но прогнозите често катастрофират, защото целият епидемиологичен процес е 

сложен, смята Кунчев. Той избягвал да прави прогнози, но почти нямало епидемия, 

която да е продължила повече от 2 години - дори чумата в Лондон и испанският грип. 

Доц. Кунчев напомни, че всеки гражданин има права и задължения. Сред задълженията 

му е да пази останалите. Няма никакви основания за атаките по отношение на мерките, 

колкото и да са тежки и неприятни, каза здравният инспектор. Ако някой очаква страна 

с най-висока заболяемост по сърдечносъдови заболявания, инсулти и др., че ще се 

справи много по-добре при една инфекциозна болест - няма как да стане. Тепърва 

предстоят много социални, политически и международни проблеми за България, ако тя 

продължава да е медицинско гето, прогнозира доц. Кунчев. 
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Две са страните в Европа, които са с най-ниско ваксинационно покритие - Румъния с 

33% и България с 20%. Като добър пример даде Португалия и Малта, които са с над 

85%. 

За по-голяма ваксинация е нужна професионална кампания, която да стигне до хората. 

И предложи известни лица - певци, спортисти, да убеждават обществото в ползата на 

ваксините. 

 

 
06.10.2021 г., с.4 

 

Проф. Радка Аргирова, вирусолог: 

 

Вирусът е тук, за да остане 

 

Пандемията няма да отмине, а ще премине в ендемия - отделни огнища, които ще 

припламват, докато има уязвими групи, които може да заразява. С това във времето 

вирусът ще търпи и промени, на които вече създадените ваксини няма да могат да 

въздействат и ще са нужни нови. 

Тази прогноза за развитието на COVID пандемията направи проф. Радка Аргирова, 

председател на Българското дружество по медицинска вирусология. 

Вирусът е тук, за да остане, категорична бе тя, цитирайки заглавие от авторитетното 

списание “Нейчър”. 

“Има разлика между това да завърши епидемията и да го няма вируса. Епидемията и 

оплакванията могат за известно време да изчезнат, но вирусът остава”, обясни проф. 

Аргирова и напомни, че истинският пост-COVID от епидемиологична и социална 

гледна точка още не е настъпил. 

Според вирусолога най-черният сценарий е вирусът да се прехвърли още веднъж 

междувидово и да може да заразява други животни. Затова е от изключителна важност 

да се продължи активно със секвенирането на проби за разчитането на съставните 

части на генома на вируса и вариантите му.  

“Науката вече не догонва вируса като в началото, а се изравнява с него. Вече можем да 

кажем кои варианти от “варианти на интерес” се превръщат в обезпокоителни и това е 

силен аргумент, който може да използвате в разговори с хора, които се колебаят по 

отношение на вируса или ваксините”, каза проф. Аргирова. Тя препоръча световното 

намаляване на новооткритите заразени и на починалите да не се приема с прекалено 

успокоение, а да си даваме сметка, че вирусът остава с нас. “Трябва да се продължи 

борбата за спечелване на всеки човек за ваксините. Така за вируса ще е по-трудно да се 

репликира, дори защитата да не е 100%”, каза още проф. Аргирова. Според нея е 

възможно новият коронавирус да придобие сезонност и да има нужда от ежегодна 

ваксина като при грипа. Но засега не е така, защото вирусът е един, не е мутирал и 

ваксините му въздействат. 

 

 
06.10.2021 г., с.4 

 

Проф. Ива Христова, директор на НЦЗПБ: 

 

Алтернативите не са много - или се ваксинираш, или се заразяваш 
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Докато има възприемчиви хора, чрез които да се препредава, вирусът ще мутира. А 

когато натрупа промени, които да му позволят да се разпространява по-добре от делта-

варианта, ще имаме и следваща вълна. 

Тези очаквания за развоя на епидемията очерта директорът на Националния център по 

заразни и паразитни болести проф. Ива Христова. Тя, както вирусолога проф. Радка 

Аргирова е категорична, че вирусът няма как да изчезне, затова и алтернативите пред 

хората не са големи - или се ваксинираш, или се заразяваш. 

В Националния център по заразни и паразитни болести много тясно и от близо следят 

разпространението на всички варианти, описани в света, и към момента при 

секвенирането на няколкостотин проби единственият вариант, който излиза, е делта.  

“Това е вариантът, който за няколко месеца измести останалите. Разпространи се 

толкова бързо, като това не се случи само у нас, но и в Европа и САЩ”, припомни 

проф. Христова. 

Следи се и за наличието на други варианти като мю и ламбда, които са в графата на 

будещите интерес. Има и други, които “се стремят” да влязат в тази група, допълни 

проф. Христова. 

Такива били вариантите C.1.2. и R.1, първият от които мутира много бързо и трябва 

много отблизо да се следи, защото го има вече в Европа. 

“R.1 вариантът беше описан първо в Япония, след това имаше взрив в САЩ в 

старчески дом, който показа възможностите му за разпространение, и вече има над 10 

000 случая в Щатите. Така че са много важни данните от секвенирането с достатъчно 

добра представителна извадка от щамове от цялата страна”, каза проф. Христова. 

 


