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jednom trenutku, u julu ili avgustu, staviéemo na vjesalicu svoj
mantil, sklopiti slusalice i umorni i neraspoloZeni napustiti or-
dinaciju i oti¢i na godisnji odmor. Svega nam je preko glave.
| malih plata, osjeéaja da niko ne cijeni nas rad, neredovno
opranih i ispeglanih mantila i prepunih éekaonica, novih propisa, nedostatka
lijekova... Da li éete pomisliti - kad se vratim sa odmora bice bolje; ili vise
uopste ne pomisljate da ée biti bolje¢ | onda jo§ katastrofalne poplave. Da
li svako od nas trazi Nojevu barku? Ili najgore od svega - pomirili smo se
sa stanjem takvim kakvo je. Juée mi kolega, na rastanku, reée: Vidimo se.
Bice gore.
Kako ne biti apati¢an kad Zivimo u atmosferi promovisanja zgrada i aparata
u kojoj ljekari uopste nisu vazni. Aparati, valjda, rade sami, a nove zgrade
u mermeru i mesingu su tu da uvjere pacijente u moé drZave i zdravstva.
Svakodnevnica vam stalno poruéuje - niste vazni.

Tako je kada se hijerarhija u zdravstvu zasniva na pripadnosti stranci a ne
na struénosti, pregalastvu i ljudskim kvalitetima. Famozne ugovorene plate
ili uvezeni konziliji, koji nakon godina rada nisu ostavili obuéene kadrove, a
urudili su interpersonalne odnose i destimulisali veéinu ljekara.
Ponekad mi se ¢ini da funkcioniSemo po navici , zahvaljujuéi odgovornosti
i poZrtvovanosti ljudi odanih svojoj profesiji pa i svojoj domovini i narodu,
bez velikih rije¢i. Doktore moZete vidjeti na televiziji, u poslani¢kim klupama
ili tvz. zakupljenim terminima koji imaju marketinsku funkciju. Kada ste vidjeli
afirmativan &lanak ili emisiju o nekom kolegi ili kolegici¢ Zar je moguée da
Republika Srpska nema dobrih doktora, cijenjenih struénjaka i profesora? Pa
ko to onda lije¢i i spasava Zivote u nasoj domovini¢ MozZda zvuéi pateti¢no
ali - ko noéima deZura nad zdravljem svoga naroda?
Mi.
| zato mi moramo voditi racuna o bjelini naseg mantila. Cisto i bijelo. To je
nase. Doktorsko.

Vas glavni i odgovorni urednik.

Puaf. v Jelica SPredgjaic Samandjic

PS. Ovo je bio i ostao nas éasopis. Pisite nam.
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Savezne ljelk

Evropsko udruzenje ljekara specijalista (UEMS) koje broji 1,4 miliona
clanova, zalaze se za vrhunske zdravstvene usluge, najvise standarde
medicinskog obrazovanja i slobodno kretanje ljekara specijalista Sirom
Evrope. U tom cilju pokusava se ujednaciti kontinuirana medicinska
edukacija i kontinuirani profesionalni razvoj u svim zemljama Unije

kupstina Savezne ljekarske komore Njemacke
odrzava se svake godine u drugom gradu,
jednom od sjedista sedamnaest pokrajinskih
komora. Ove godine, domacin skupa bio
je Diseldorf, glavni grad pokrajine Sjeverne Rajne-
Vestfalije, u kojoj zivi oko deset miliona stanovnika.

i komisijama.
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Ljekarska komora Sjeverne Rajne je ustanova od jav-
nog interesa, koja ima oko Sezdeset hiljada ¢lanova. To
je treca po veli¢ini ljekarska komora u Njemackoj sa
250 zaposlenih. Pored toga, postoji veliki broj ljekara
koji volonterski rade u razli¢itim strukovnim tijelima
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Prijatelj Komore Srpske dr Ramin Parsa Parsi,
direktor sektora za medunarodnu saradnju GMA i
dr Momcilo Biukovic predstavnik Komore doktora
medicine RS, na svecanosti u Diseldorfu.

Prva godisnja Skupstina
komore Njemacke, koja se
odrzava, tradicionalno, po-
sljednje sedmice mjeseca
maja, okuplja iz godine u
godinu sve veci broj uce-
snika i gostiju. Ove godine
bilo je oko stotinu gostiju,
iz trideset zemalja i velikog
broja medunarodnih orga-
nizacija. Medu pozvanima bili su
predstavnici komora Velike Bri-
tanije, SAD-a, Rusije, Francuske,
Egipta, Kameruna, Turske. Sa po-
drucja bivse Jugoslavije, skupu su
prisustvovali predstavnici komora
Srbije, Slovenije, Makedonije, Hr-
vatske, Crne Gore i Kosova, dok su
Bosnu i Herzegovinu predstavljala
dvojica delegata: jedan iz Republi-
ke Srpske i jedan iz Federacije BiH.
Komoru doktora medicine Republi-
ke Srpske predstavljao je doc. dr
Mom¢ilo Biukovié, ¢lan Skupstine
1 bivsi predsjednik Komore, koji je
sa zadovoljstvom konstatovao, da
organizatori dobro poznaju prilike
u nasoj zemlji 1 viSe ne insistiraju
na stvaranju asocijacije komora.
Ranijih godina se mnogo pricalo o
potrebi formiranja asocijacije, kao
krovne komore u BiH. Sada se o
tome ne govori, sve je prepusteno
slobodnoj volji ¢lanova komora i
njihovim profesionalnim interesima.

PRIPREME ZA SKUP U
BRATISLAVI

Predstavnici Slovacke ljekar-
ske komore odrzali su, u Di-
seldorfu, sastanak sa kolegama

iz komora zemalja centralne i
Jjugoistocne Evrope, na kojem
su se dogovarali o temama za
predstojeci ZEVA Meeting, koji
Ce se u septembru odrzati u
Bratislavi.

Ceremonija otvaranja odrzana je
u velikoj koncertnoj kuc¢i Tonhalle.
Tom prilikom dodijeljena su pri-
znanja Cetvorici njemackih kolega
za zivotno djelo i odana je pocast
preminulim izmedu dvije skupstine.
Nakon toga, gosti i delegati pokra-
jinskih komora premjestili su se u
Kongresni centar, gdje je zapoce-
la Plenarna sesija, koju je otvorio
je prof. Frank Ulrih Montgomeri,

predsjednik Savezne ljekarske
komore Njemacke. Uslijedilo
je, zatim, pojedinacno pred-
stavljanje svih inostranih ko-
mora 1 njihovih predstavnika.

U ime gostiju, zahvalio se
predsjednik Japanske ljekarske
komore dr JosSitake Jokokura,
koji je istakao da Japan i Nje-
macka od 1960. godine, ostvaruju
izvanrednu saradnju na planu mno-
gih djelatnosti, pa tako i medicine.
Inace, poslije Londona i Pariza, u
Diseldorfu zivi najbrojnija japanska
zajednica van Azije. Japanci su do-
bro inkorporirani u privredni i kul-
turni zivot rurske oblasti, savladali
su ¢ak 1 specifican njemacki dijalekt
koji se govori u ovim krajevima
- Dusseldorfer Platt.

Radni dio skupstine bio je po-
svecen izlaganjima brojnih delega-
ta i raspravama u okviru sljede¢ih
oblasti: Health, Social and medical
Professional Policy, Preventive me-
dicine: Challenges in public sector
health services, Improving pain
therapy i Update on the revision
of the (model) Speciality Training
regulations.

Naredna, 118. Skupstina Savezne
ljekarske komore Njemacke, odr-
zace se 2015. godine u Frankfurtu
na Majni.
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" SRPSKE MEDICINSKE
DIJASPORE

Humanitarni Fond NjKV Princeza Katarina i humanitarna organizacija
Lifeline su od 19. do 21. juna 2014.g. na Belom Dvoru u Beogradu
organizovali Petu konferenciju srpske medicinske dijaspore.

artneri koji su podrzali organizaciju ovoga Skup je bio bodovan od strane Zdravstvenog savjeta
skupa su bili: Mistarstvo zdravlja i Mini- Republike Srbije kao medunarodni simpozijum.

starstvo spoljnih poslova Republik.e Srbije,  Pryi dan je bio posvecen medicinskoj genetici. Preda-
Srpsko }ekarsko drustvo, MedlCl.nSkl. fakultet vaéi sa poznatih ameri¢kih univerziteta i domaéi preda-
u Beogradu i1 Svjetska zdravstvena organizacija. vaci odrzali su niz interesantnih predavanja vezanih za
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skrining novorodencadi i prepoznavanje prisustva me-
tabolickih bolesti, te moguénosti i ogranienja vezano
zanove dijagnosticke metode kod genetskih testiranja.

Drugi dan se radilo u tri grupe.

Prva grupa je razgovarala o Zenskom zdravlju i pa-
tologiji dojke. Pored pregleda savremene dijagnostike i
terapije karcinoma dojke posebna paznja je posvecena
razli¢itim metodama i tehnikama postoperativne rekon-
strukcije dojke. Razgovaralo se o tretmanu hipertenzijie
u trudnodi i poremecajima koagulacije.

Posto u savremenim drustvima ima sve vise starih
ljudi druga grupa je razgovarala o Gerijatriji. Narav-
no, radi se o ljudima sa specifi¢cnim potrebama kod
kojih se javljaju gerijatrijski sindromi koji zahtijevaju
interdisciplinarni pristup i tretman. Sve probleme u
gerijatrije je potrebno na vrijeme prepoznati i na pravi
nacin tretirati. Jedno predavanje je bilo posveceno i
specificnoj palijatvonoj njezi starih ljudi bolesnih od
malignih bolesti.

Savremeni psihijatriski problemi su bili prodisku-
tovani u tre¢oj grupi. Intersantna predavanja su bi-
la saznanja o genetici psihijatrijskih oboljenja, te o
faktorima rizika za nastanak depresije kod djece i
adolescenata.

Posto je na skupu bilo prisutno mnogo doktora koji
zive i rade u razli¢itim zemljama druzenje i razgovori

su bili veoma interesantni. Divno vece smo proveli u
prostorima Belog i Starog Dvora gdje su nam domacini
bili NjKV Prestolonaslednik Aleksandar 11 i NjKV
Princeza Katarina. Bili su izvanredni domacini i do
kasno u no¢ su razgovarali skoro sa svakim gostom.

Imali smo priliku i posjetiti Oplenac gdje smo sa
vodic¢em obisli Crkvu Sv. Porda i Mauzolej Dinastije
Karadordevi¢, Kucu-muzej Kralja Petra I 1 Kraljevsku
vinariju u kojoj smo probali izvrsna vina.

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS
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Simpozijum HLK u Zagrebu sa medunarodnim ucesé¢em

KONTINUIRANA
MEDICINSKA EDUKACIJA
PO EVROPSKIM ARSINIMA

Digunizwrj .tr\lil.n-. iIfI'L'_-'J_'Lg

Iijisenika nakon n Hepbidihe
etk u Lar mijta

Dobrodosli

Kongrasna dvorana

R - e, : o ]
& Prof. diojia Jovar je&(ik Komoregdoktora

medicine RS i prof. dr GoS@nu¥
KME na silpogijumu'u Zagrehu

Evropsko udruzenje ljekara specijalista (UEMS) koje broji 1,4 miliona
Clanova, zalaze se za vrhunske zdravstvene usluge, najvise standarde

medicinskog obrazovanja i slobodno kretanje ljekara specijalista Sirom
Evrope. U tom cilju pokuSava se ujednaciti kontinuirana medicinska
edukacija i kontinuirani profesionalni razvoj u svim zemljama Unije

oliki znacaj procesu kontinuirane medi-

cinske edukacije pridaju zemlje Evropske

unije moglo se vidjeti na simpozijumu

0ji je uspjesno organizovala Hrvatska

lije¢nicka komora, 4. aprila ove godine u Zagrebu, pod
nazivom: Organizacija trajne medicinske edukacije
ljekara nakon ulaska Republike Hrvatske u Evropsku
Uniju. Uz uces¢e 150 ljekara iz razlicitih oblasti,

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS

predstavnika Ministarstva zdravlja, proizvodaca lije-
kova, fondova osiguranja, razgovaralo se o brojnim,
u nekim segmentima jos uvijek nedovoljno definisa-
nim, aspektima ovog procesa. Nesumnjivo je jedno:
zahvaljuju¢i novim znanjima i napretku tehnologije,
zdravstvo danas pacijentima pruza mnogo efikasnije
usluge, ali i sve sudionike u tom procesu primorava na
svakodnevno usavrS$avanje i sticanje novih znanja. Lje-

ikac? predsjednik Centra za
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kari u vecini evropskih zemalja pa
tako i u Hrvatskoj imaju zakonsku
obavezu kontinuirane edukacije. U
nekim zemljama obaveza kontinui-
rane edukacije vezana je za obnovu
ugovora o radu, u drugima za postu-
pak licenciranja. U Hrvatskoj je ona
uslov za obnavljanje licence koja se
izdaje na Sest godina. Ulaskom u
EU, Hrvatska je prihvatila mnoge
obaveze medu kojima je i usvaja-
nje preporuka krovne evropske or-
ganizacije medicinskih specijalista
(UEMS) i njihovog akreditacijskog
tijela (EACCME) sa kojima planira
da potpiSe poseban sporazum.

STICANJE NOVIH ZNANJA
JE PRIMARNA STRUCNA
POTREBA

O brojnim aspektima KME-e,
na ovom simpozijumu, govorili su
poznati domadi i strani predava-
¢i. Predsjednik Hrvatske lijecnicke
komore prim. dr Hrvoje Minigo,
kao predsjednik Organizacionog i
programskog odbora, naglasio je
da ¢e se Komora zalagati da KME
bude dostupna svakom ¢lanu. Hrvat-
ska lijecni¢ka komora, putem svog
odjeljenja za medicinsku edukaciju
i nacionalnog recenzenta za EACC-
ME, boduje stru¢ne skupove i druge
oblike trajne medicinske edukacije
naglasivsi da se bodovi mogu re-
alizovati i bez ulaganja znacajnih
finansijskih sredstava. Za one forme

edukacije koji zahtijevaju dodatna
finansiranja, samo sponzorisanje
edukacije mora biti osmisljeno bez
sukoba interesa i moguénosti korup-
tivnog djelovanja. Pri obnavljanju
odobrenja za samostalni rad Ko-
mora provjerava broj prikupljenih
bodova u licencnom periodu i po
potrebi organizuje ispite za kandi-
date koji nemaju dovoljan broj bo-
dova (120). Zakonom o lije¢niStvu
propisano je da ljekari imaju pravo i
obavezu stru¢nog usavrsavanja radi
odrzavanja i unapredenja kvaliteta
ljekarske djelatnosti. Po rije¢ima mr
sc. Tatjane Babi¢ iz Odjeljenja za
trajnu medicinsku edukaciju (TMI)
- nije osnovano zakljuciti kako je
svrha trajne edukacije iskljucivo
obnova licence. TMI je posljedica
neprestanog razvoja medicinskih
nauka i novih tehnoloskih dosti-
gnuca zbog Cega ona predstavlja
stru¢nu potrebu svakog ljekara koji
zeli da savjesno i kvalitetno obavlja
svoj posao. Prema tome i u slucaju
kad trajna medicinska edukacija ne
bi bila odredena kao zakonska ka-
tegorija, ljekarima bi sticanje novih
znanja i vjestina svejedno bila pri-
marna stru¢na potreba.
Utvrdivanje kriterijuma i nacina
prilagodavanja evropskim pravili-
ma je jedna od najznacajnijih uloga
komora ljekara u budu¢nosti. Ko-
ordinator nacionalne delegacije u
UEMS-u i nacionalni recenzent za

1Z NASEG OKRUZEN]JA

POVREDA
PRAVA NA STRUCNO
USAVRSAVAN]JE

Hrvatski ,,Zakon o lijecnis-
tvu* regulise, mada nepot-
puno, obavezu poslodavca
da omoguci ljekaru strucno
usavrsavanje kako bi produ-
Zio odobrenje za samostalni
rad. Ovu odredbu zakonodavac
je dodatno poostrio propisav-
Si da ée se novéano kazniti
za prekriaj ona zdravstvena
ustanova koja zaposlenima ne
omogucava strucno usavrsava-
nje (predvidena novcana kazna
iznosi od deset do pedeset hi-
ljada kuna). Zbog nedovoljno
preciznog odredenja pojma
,onemoguciti“ sudovima je
prepusteno da, od slucaja do
slucaja, procjenjuju velicinu
prekrsaja. Preciziranje ovog
pojma osiguralo bi adekvatnu
zaStitu zdravstvenih radnika
kojima zbog neopravdanih
razloga (od strane njihovih
poslodavaca) nije omoguceno
strucno usavrsavanje.

11
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AKCENAT NA
KVALITETU
PREDAVAN]A

Ucesnike simpozijuma je po-
zdravio i dr Otmar Klojber, ge-
neralni sekretar Svjetske medi-
cinske asocijacije (WMA), koji
Je prije tri godine, na svecano-
sti obiljezavanja deset godina
rada Komore doktora medici-
ne Republike Srpske u Banja-
luci, govorio o znacaju provo-
denja kontinuirane medicinske
edukacije. Ovom prilikom dr
Kloiber je istakao da treba
omoguciti Sto vise provajdera
koji nude edukaciju, ali i da
se mora osigurati regulatorno
tijelo koje ce kontrolisati kva-
litet ponudene edukacije.

EACCME, prim. dr Katarina Se-
kelj Kauzlari¢ naglasila je, u raspra-
vi, kako se kvalitet skupa ocjenjuje
prema dvadeset i Sest kriterijuma i
standarda i to od strane dva potpuno
razlicita tijela, odgovarajuce sekcije
UEMS-a i odbora za akreditaciju
UEMS-a §to je potpuno regulisano
aktima te organizacije.

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS

Postupak ocjene struc¢nog skupa,
za koji je predvideno bodovanje u
svrhu licenciranja, zapoCinje nje-
govom prijavom Komori. Kako
je naglasila prof. dr Tatjana Jeren
Beus, predsjednica Odjeljenja za
TMI, UEMS je izdao uputstvo
kako se prijavljuju skupovi, a upit-
nik koji je potrebno ispuniti sadrzi
sedamdeset vrlo strogih pitanja.
Odreden je i nov€ani iznos koji
organizator mora uplatiti prilikom
prijavljivanja skupa. Svi oblici
kontinuirane edukacije detaljno su
razradeni, definisani i klasifikova-
ni prema vrijednostima sadrzaja,
trajanja, kvaliteta i broja eduka-
tora, medunarodnog ili domaceg
karaktera. To su kriterijumi koji
omogucavaju da ocjenjivanje, od-
nosno bodovanje pojedinog skupa
bude Sto objektivnije, a moguc-
nost pogreSne ocjene $§to manja.
U slucaju da prijavljeni oblik TMI
ne odgovara uvjetima propisanim
Pravilnikom, Odjeljenje za me-
dicinsku edukaciju ljekara HLK
moze odbiti kategorizaciju i bo-
dovanje takvog skupa - naglasila
je prof. Jeren-Baus.

ODGOVORNOST
KOORDINATORA SKUPA
Prema ispunjenoj prijavi Odje-

ljenje za TMI HLK ocjenjuje skup.
Stoga je vazno da stru¢na osoba

koja je moralno i eticki odgovorna
za prijavljeni skup jasno definiSe
sadrzaj, predavace, oblike izlaga-
nja i rada kao i razradenu satnicu.
Skup je potrebno prijaviti najma-
nje trideset dana prije odrzavanja.
Formular za prijavu skupa ima ne-
koliko cjelina. Organizatori skupa
su odredeni Pravilnikom i najce-
$¢e su to naucno-strucne ustanove
unutar kojih, prema preporukama
UEMS-a mora postojati struc¢na
osoba odgovorna za sadrzaj skupa,
kvalitet realizacije i sve informacije
vezane za skup. To je odgovorna
osoba, odnosno koordinator skupa.
Tehnicki organizator skupa moze
biti agencija ili kongresni servis,

Komora doktora medicine RS je u
temelje svog funkcionisanja imple-
mentirala najveci dio evropskih
preporuka o KME.



posebno kada se organizuje skup
uz kotizaciju. Drugi dio obrasca se
odnosi na informacije o sadrzaju
skupa. Procjena sadrzaja zapocinje
definisanjem teme, obrazlozenjem
kome je skup namijenjen, navode-
njem mjesta i vremena odrzavanja.
Trajanje skupa se odreduje prema
Skolskom ¢asu, Sto je nedovoljno
jasan kriterijum. Cesto se pojedi-
nacno predavanje, koje moze trajati
petnaest ili dvadeset minuta, prijav-
ljuje kao jedan ¢as, pa se satnica
odreduje prema broju predavanja.
Upisivati bi trebalo apsolutne mi-
nute aktivnog rada, koje se odnose
samo na izvodenje pojedinih oblika
KME prema kojima ¢e Povjeren-
stvo definisati Skolske Casove, Sto
je naznaceno u prijedlogu izmje-
ne Pravilnika. Kvalitet skupa se
procjenjuje i prema predavacima i
ustanovama iz kojih dolaze.

Svaka nepravilno i nepotpuno
ispunjena prijava vraca se organi-
zatoru. Organizator, ukoliko nije
zadovoljan dodijeljenim bodovima,
ima pravo zalbe i revizije cijelog
procesa.

Zbog jednostavnijeg definisanja
trajanja edukacije u prijedlogu iz-
mjena Pravilnika, satnica bi se tre-
bala racunati prema punom satu.

Znacajna paznja posvecena je i
evaluaciji edukacije. Po rijeCima

prim. dr sc. Vjekoslave Amerl
Saki¢, ¢lanice Odjeljenja za me-
dicinsku edukaciju, pored ispunja-
vanja evaluacijskog lista od strane
ucesnika, dobar nac¢in utvrdivanja
kvaliteta skupa, je i utisak nezavi-
snog posmatraca-ocjenjivaca, koji
prati odvijanje edukacije. Prvi pot-
predsjednik HLK dr Dario Malnar
na kraju simpozijuma ukazao je na
jos jedan vazan momenat procesa
kontinuirane medicinske edukacije
- evidentiranje prisutnosti na sku-
pu i ta¢no evidentiranje bodova.
Ljekaru treba omoguciti da u re-
alnom vremenu (bilo kada), moze
provjeriti svaki skup na kojem je
bio, pa i onaj na kojem je upravo
u vrijeme provjere, Sto nam - kako
kaze — omoguc¢uju nova tehnolos-
ka dostignuca.

Simpozijumu su prisustvova-
li dr Verica Petrovié, specijalista
porodi¢ne medicine iz Banjaluke,
prof. dr Nebojsa Jovani¢, pred-
sjednik Komore doktora medici-
ne RS i prof. dr Gostimir Mikac,
predsjednik Centra za KME. Mi-
Sljenja su da je simpozijum veoma
koristan za sagledavanje politike
EU na planu kontinuirane medi-
cinske edukacije. Sa zadovoljstvom
su konstatovali da je Komora Srp-
ske u temelje svog funkcionisanja
implementirala najvec¢i dio evrop-

1Z NASEG OKRUZEN]JA

EDUKACIJU ZASTITITI
OD UTICAJA
FARMACEUTSKE
INDUSTRIJE

Dr Edvin Borman, generalni
sekretar Evropskog udruze-
nja medicinskih specijalista
(UEMS) je, kao posebno vaz-
no, naglasio da stalno treba
prosirivati znanje kako bi se
ljekari bolje snalazili u hit-
nim slucajevima. Borman je,
zajedno sa nekim drugim uce-
snicima simpozijuma, naglasio
da ljekari i njihova edukacija
moraju biti zasticeni od uti-
caja farmaceutske industrije
i industrije proizvodaca me-
dicinske opreme. Medicinska
edukacija se mora zasnivati na
medicinskim dokazima a ne na
finansijskim ili nekim drugim
interesima.

skih preporuka o KME-u $§to joj
omogucava ravnopravno ucesce
na forumima iz ove oblasti, kao i
razvoj u skladu sa evropskim ini-
cijativama.
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U kontekstu razvoja
LJ E KARI RAD E ljudskih prava uopste,
P O D B U D N I M chzkonima Jje urec-?fena i
zastita prava pacijenata.
OKOM JAVNOSTI  pomemsure!
nadzor nad radom
lekara jaci i budno
oko javnosti prati kako
se Stiti Zivot i zdravlje
pojedinaca. Paznja je
usmerena na Stete koje
nastaju po zdravlje i na
preispitivanje, da li se u
tim slucajevima radi o
greskama u medicini

Na nedavno odrzanoj Skup-
Stini Komore doktora medicine
Republike Srpske, Marta Sjeni-
¢i¢, doktor pravnih nauka iz Be-
ograda, odrzala je interesantno
predavanje o najnovijim stavo-
vima vezanim za greSke u me-
dicini. Tom prilikom ukazala je
na nedovoljnu obucenost sudija
i tuzilaca za proces utvrdivanja
medicinskih greSaka, ali i propu-
ste koje ¢ine ljekari i zdravstvene
ustanove u primjeni medicinskih
standarda i u vodenju dokumen-

tacije.
MARTA SJEN 1CIC Kao naucni saradnik Centra
Predsjednica UdruZenja pravnika za medicinsko za pravna istraZivanja Instituta

drustvenih nauka u Beogradu,

i zdravstveno pravo Srbije
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potpuno je posvecena pracenju
svjetskih trendova u ovoj oblasti
koje, kroz Udruzenje pravnika za
medicinsko i zdravstveno pravo
Srbije SUPRAM, te kao predsjed-
nik 1 jedan od osnivacéa, nastoji
implementirati u praksi.

Medicinska nauka je svakim
danom sve naprednija, a price o
greSkama u medicini su sve uce-
stalije. Koji su razlozi za to?

Sa porastom dijagnostickih i
terapijskih moguénosti, kao i sa
novom medicinskom tehnikom,
raste i prednost u znanju lekara u
odnosu na pacijente. Posedovanje
medicinskih informacija je ono, $to
je ranije, prema nekim autorima,
opredeljivalo odnos lekar-pacijent,
kao odnos u kome je pacijent vise
objekat medicine, nego Sto je lic-
nost. Buduéi objekt, a ne subjekt
medicine, pacijent nije snosio li¢cnu
odgovornost za uzroke i posledice
svog stanja. On nije ucestvovao
u odlu¢ivanju o svome leCenju,
nego je bio duzan da se povinuje
odluci lekara kao eksperta. Pacijent
je sudelovao u vlastitom lecenju
samo utoliko Sto je davao lekaru
potrebne informacije o bolesti i
$to je izvrSavao lekareve naloge.
Ovakav paternalizam je vremenom
poceo da ustupa mesto principu
autonomije volje, zahvaljujuci ko-

joj, pacijent preuzima odgovornost
za svoje zdravlje. Zakoni o pravi-
ma pacijenata ureduju niz prava,
kojima se upravo pojaCava pravo
pacijenta da ucestvuje u odluciva-
nju. To su pravo na informacije,
pravo na obavestenje, pravo na slo-
bodan izbor lekara i medicinskih
procedura, pravo na drugo struc-
no misljenje, pravo na pristanak,
pravo na prigovor pacijenta kome
je uskracena zdravstvena zastita
ili koji nije zadovoljan pruZenom
zdravstvenom zastitom i druga pra-
va. Zakonima je uredena i zaStita
pacijentovih prava. Ceo ovaj trend
je deo konteksta razvoja ljudskih
prava uopste. U tom smislu je i
nadzor nad radom lekara jaci i bud-
no oko javnosti prati kako se Stiti
zivot 1 zdravlje pojedinca. Veca je
pozornost usmerena na Stete koje
nastaju po zdravlje i na preispitiva-
nje, da li se u tim slucajevima radi
o greskama u medicini.

MEDICINSKI STANDARDI

Zasto je tako teSko definisati
ljekarsku greSku?

Osnovno znacenje pojma lekar-
ske greske Cini postupanje lekara
protivno pravilima vlastite stru-
ke (contra legem artis). Radi se o
prenebregavanju pravila koja Cine

INTERV]JU

medicinski standard. Medicinski
standard podrazumeva trenutno sta-
nje saznanja prirodnih nauka i le-
karskog iskustva, koje je potrebno
za postizanje cilja medicinskog tre-
tmana i koje se dokazalo u praksi.
Ali stanje medicinske nauke moze
i¢i 1 dalje od toga, pa zato njega ne
treba izjednacavati sa opSteprizna-
tim stanjem. OpStepriznati su samo
oni medicinski postupci, koji su
spoznati i prihvaceni od

a nasim prosto-

rima, na retko kom

fakultetu postoji
specijalizacija iz oblasti
medicinskog prava, a preko
je potrebna. Isto tako, s obzi-
rom na to da se povecava
broja sudskih slucajeva,
potrebno je oformiti odeljen-
ja za medicinsko pravo u
sudovima, koja bi se samo
time bavila i u tome speci-
jalizovala; kao Sto postoji
odeljenje porodi¢nog prava
npr. To bi pomoglo boljem
poimanju i sagledavanju
problema u ovoj oblasti.

15
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svih lekara iste struke ili barem
od vec¢ine. U medicinski standard
spadaju, medutim, i novija nau¢na
saznanja i mogucnosti, ukoliko su
u medicinskoj nauci delom ve¢ pri-
znati. U medicinskoj nauci postoje
razlicita shvatanja i metode, koji su
priznati od velikog dela lekara, ali
nisu opSte priznati. To je dinami¢ki
deo medicinskog standarda, koji
se uvek prilagodava promenjenom
stanju medicinske nauke i prak-
se. Medicinski standard nije lako
utvrditi, jer u medicini ne postoji
iscrpan kodeks ¢vrstih pravila ko-
ja garantuju sigurnost i kvalitet iz
kojih bi se, s vremena na vreme,
stanje nauke moglo pouzdano vi-
deti. Posto su medicinska nauka i
lekarska iskustvena saznanja u stal-
nom kretanju, Cesto je tesko utvrditi
koji standard vazi u trenutku lece-
nja. Samim tim tesko je definisa-
ti 1 koje je to ponasanje protivno
medicinskom standardu. U slucaju
spora, sud odlucuje o tome $ta ¢e se
smatrati medicinskim standardom, a
vestaci im u tome pomazu. Na osno-
vu toga je tek moguce utvrditi da li
je ucinjena lekarska greska ili ne.
Upravo zbog toga je to nemoguce
uciniti unapred, nekom detaljnom
definicijom lekarske greske, ve¢ tek
naknadno kada se utvrdi $ta je u
konkretnom slucaju bio medicinski
standard postupanja.

Da li je postivanje medicinskih
protokola jedini nacin odbrane
ljekara od medicinske gresSke?

To naravno nije jedini, ali je jedan
od neophodnih uslova da bi lekar
mogao dokazati da je postupao u
skladu sa medicinskim standardom.
Protokoli medicinskog postupanja,
vodi¢i dobre prakse i sli¢ni vidovi
takozvanog mekog prava, koje defi-
niSe medicinska struka, a ne pravna
nauka, moraju postojati da bi se
znalo koji je, u tom trenutku, me-
dicinski standard. Naravno, pored
toga, potrebno je da postoji i uredna
medicinska dokumentacija. Sudu
su, postojeci protokoli medicinskog
postupanja i vodici, sa jedne strane
i uredna medicinska dokumentaci-
ja, sa druge, bitan izvor saznanja i
moguci dokaz o tome da li je lekar
postupao u skladu sa medicinskim
standardom, izrazenim kroz te pro-
tokole i vodice ili ne.

SPECIJALIZACIJE 1Z
MEDICINSKOG PRAVA

Ljekar ne moZe uvijek da iza-
bere ,,najsigurniji terapijski put*.
Razumiju li to sudije i advokati
i kakva je njihova obucenost za
rjeSavanje ove problematike?

Lekar ne mora uvek da izabere
najsigurniji terapijski put, ali pre-
uzimanje veceg rizika mora imati
opravdanje, u osobenostima kon-

kretnog slucaja ili u povoljnijim
prognozama izlecenja. On, dakle,
moze da odstupi od opstepriznatog
pravila medicine i da primeni druge
metode da bi doveo do uspeha u
lecenju. Ovo je, uostalom i jedini
nacin da dode do razvoja medicin-
skih standarda. Nove dijagnosticke
i terapeutske metode koje prevazi-
laze vaze¢i standard, mogu, medu-
tim, da se primene samo uz savesno
odmeravanje koristi i rizika. Kada
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dozvoli sebi ovako Sirok prostor
za terapeutsko odlucivanje, lekar
mora biti siguran da raspolaze do-
voljnim poznavanjem medicinske
nauke. To je preovladavajudi stav
prakse. Kada se radi o sudijama i
advokatima njihovo znanje i obuce-
nost u reSavanju ove problematike
na nasim prostorima tek pocinje da
se razvija. Sudovi ve¢ pomalo prate
trendove rada sudova razvijenijih
zemalja i stavova teorije koji ulaze

iunasu teoriju. Advokatima je, me-
dutim, potrebna temeljna obuka u
ovoj oblasti. Na nasim prostorima,
na retko kom fakultetu postoji spe-
cijalizacija u oblasti medicinskog
prava, a ona je preko potrebna. Isto
tako, s obzirom na povecanje broja
sudskih slucajeva, potrebno je ofor-
miti odeljenja za medicinsko pravo
u sudovima, koja bi se samo time
bavila i u tome specijalizovala; kao
Sto postoji odeljenje porodicnog

prava npr. To bi pomoglo boljem
poimanju i sagledavanju problema
u ovoj oblasti.

Mogu li se neke greske izbjeci
boljom komunikacijom ljekara i
pacijenata. Radimo li dovoljno na
razvijanju komunikacijskih vjesti-
na u sektoru zdravstva?

Izvesno je da pacijenti danas sve
vise imaju potrebe, ali imaju i pra-
vo za obavestenjem o dijagnozi,
prognozi, terapiji, alternativnim
terapijskim metodama i sli¢no.
U tom smislu je dobra komuni-
kacija ne samo preko potrebna,
ve¢ 1 obavezna. Greske u medicini
najces¢e, medutim, nemaju veze
za loSom komunikacijom, ve¢ pre
sa postupanjem koje je protivno
medicinskom standardu. Ali zani-
mljivo je da je veliki broj sudskih
postupaka protiv medicinskih pro-
fesionalaca zapravo iniciran zbog
lose komunikacije i loSeg odnosa
prema pacijentu. Udruzenju prav-
nika za medicinsko i zdravstveno
pravo Srbije, vrlo se Cesto obra-
¢aju pacijenti koji su povredeni
zbog loSeg odnosa lekara ili nizeg
medicinskog osoblja prema njima.
Radi se ¢esto o loSoj nezi, o nekom
vidu neetickog ponasanja i slicno.
Da su se medicinski poslenici u
odredenim situacijama korektnije
ponasali, pacijenti u velikom broju
slucajeva uopste ne bi pokrenuli
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postupak za utvrdivanje lekarske
greske. Prosto, nekim pacijentima
je vazniji taj ljudski kontakt od
kvaliteta samog tretmana.

Ne prave greSke samo pojedinci,
vec i sistem. Koliko samo aljkavo
vodenje dokumentacije oteZava
uvid u uzroke greSaka i onemo-
guéava donoSenje pravih zaklju-
cakal?

U pravu ste. Sistem koji je orga-
nizaciono dobro uspostavljen, bi
sprecio mnoge nezeljene situacije.
Sa jedne strane nam nedostaju pro-
tokoli i vodic¢i dobre prakse, koje
treba struka da sacini. Sa druge
strane, potrebno je doneti adekvat-
nu zakonsku i podzakonsku regula-
tivu kojom bi se na detaljan nacin
uredilo vodenje dokumentacije u
oblasti zdravstvene zastite. | na-
ravno, potrebno je da se tih propisa
drzimo. Ovo nisu jedini sistemski
nedostaci, ali bi njihovo korlgova—
nje uveliko doprinelo :

razli¢itih spornih situacija vezanih
za potencijalnu gresku u medicini i
time olaksalo i lekarima 1 pacijenti-
ma, ali i sudu u odlu¢ivanju.

U nasim uslovima jos uvijek nije
dovoljno razvijena svijest o potrebi
osiguranja ljekara od ljekarske
greSke. Koji je, po Vama, najpri—

Svest nije dovoljno razvijena, jer
obim utuzenja lekara jos nije dose-
gao velike razmere, ali i zbog toga
$to se nedovoljno pri¢a u javnosti
o potrebi osiguranja, kao nacina
obezbedenja i zadovoljenja i paci-
jenata i lekara. Naime, na¢in na koji
se kod nas vode i predsudski (me-
dijacije, zasStitnici prava pacijenata,
zdravstvena inspekcija, disciplinski
postupak), ali i sudski (gradanski i
kriviéni) postupak je dosta los, spor
i ne pruza adekvatno zadovoljenje
ni jednoj strani. Izlaz iz svega toga
Je pored boljeg uredenJa i ubrzanja

denje osiguranja lekara za slucaj
odgovornosti. Svedani imaju model
osiguranja pacijenata od Stete, ali
to je za neku uznapredovalu fazu
osiguranja. Mi bismo za sada mo-
gli da razmislimo o uvodenju oz-
biljnog osiguranja lekara za slucaj
odgovornosti. Dakle, ne o uvodenju
malih premija, koje bi kasnije po-
krile male osigurane sume za manje
greske u lecenju. Vrlo je vazno da
se osiguranje ozbiljno shvati, tj.
da se njime pokriju vece eventual-
ne Stete, koje uglavnom nastaju u
oblasti hirurgije, ginekologije 1 sl.
Samo tada Ce, zaista, uloga sudova
biti zamenjenja postupkom koje
sprovodi osiguravajuée drustvo, a
koji je daleko brzi, jednostavniji i
svakako laksi i bezbolniji za rele-
vantne ucesnike u postupku - lekara
1 pacijenta.

Zeljka Grabez Biukovi¢

\
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Optimalna kombinacija za zivot bez bola
ZA'_D IAR@ tramadol 37,5mg / paracetamol 325mg

Jedna film tableta sadrzi 37,5mg tramadol hidrohlorida i 325mg paracetamola.

Pakovanje: 20 film tableta i 30 film tableta
Indikacije:  lijeCenje simptoma umjerenog do jakog bola

* kombinacija 2 dobro poznata analgetika sa visestrukim mehanizmom dejstva
» efikasan protiv razlicitih tipova i uzroka bola
* optimalna kombinacija: poseban odnos doza izmedu tramadola i paracetamola
» sinergisticki efekat
* komplementarna farmakokinetika paracetamola i tramadola
» brzo i produzeno analgetsko dejstvo
* razliCiti metabolicki putevi pojedinacnih komponenti
» nema nezeljenih interakcija izmedu paracetamola i tramadola
* racionalna fiksna kombinacija analgetika u niskim dozama
» veéa efikasnost uz manje nezeljenih dejstava
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VELIKA ULOGA INSTITUTA
ZA JAVNO ZDRAVSTVO
U POPLAVL]ENIM PODRUC]IMA

Institut se sa velikim
brojem svojih

radnika ukljucio u
sprovodenje mjera
dezinfekcije za
prevenciju i suzbijanje
epidemijske pojave
zaraznih bolesti, u
svim opStinama i
gradovima koji su bili
pogodeni poplavama

atastrofalne poplave po-

godile su u maju 2014.

godine Republiku Srp-

sku. Veliki broj stambe-

nih i poslovnih objekata u potpunosti
je unisten. Nakon povlacenja vode,
bilo je potrebno ukloniti velike ko-
li¢ine smeca i otpada, izvrSiti me-
hanicko ¢iS¢enje i pranje prostorija.
Zbog znacajnog pogorsanja higi-
jensko-epidemioloskih prilika i mo-
guénost pojave i Sirenja zaraznih
bolesti, Institut za javno zdravstvo,
sa svojim regionalnim centrima i u

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS

saradnji sa Ministarstvom zdravlja i
socijalne zastite Republike Srpske,
dao je preporuke gradanima koje
mjere trebaju preduzeti na spreca-
vanju pojave zaraznih bolesti. Pre-
poruke su date i domovima zdravlja,
studentima koji su ucestvovali na
asanaciji terena, i $kolama o postu-
panju na osnovu mjera dezinfekcije
nakon pocetka nastave. IZJZ RS je
pripremio edukativni materijal za
stanovniStvo u vezi sa primjenom
mjera dezinfekcije, kako postupati
nakon povlacenja vode i sl.
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PREVENCIJA EPIDEMIJA

1ZJZ RS kontinuirano prati pojavu i kretanje zara-
znih bolesti na podru¢ju Republike Srpske. Na osnovu
pojedinacnih prijava zaraznih bolesti (do prve polo-
vine juna), institut je potvrdio da nema epidemijskih
oblika javljanja zaraznih bolesti. S obzirom na to da je
epidemioloska situacija nesigurna i neizvjesna, 1ZJZ
i dalje nastavlja da prati stanje na terenu.

Ova ustanova se sa velikim brojem svojih radnika,
ukljucila u sprovodenje mjera dezinfekcije za preven-
ciju i suzbijanje epidemijske pojave zaraznih bolesti,
u svim opStinama i gradovima koji su bili pogodeni
poplavama.

Veliku akciju dezinfekcije proveli su u Doboju,
sa Cetrdeset radnika Instituta i po dvadeset radnika
Regionalnog centra Doboj i Doma zdravlja Doboj
te Civilne zastite. Akcija dezinfekcije se nastavila i
na podrucju ostalih opstina koje su bile poplavljene.

U saradnji sa Domom zdravlja Banjaluka, izvrSeno
je epidemiolosko izvidanje i dezinfekcija u pojedinim
banjaluckim naseljima, ali i u Celincu, Kotor-Varosu,
Tesliéu, Novom Gradu, Prijedoru, Srpcu, Samcu,
Modri¢i, Bijeljini, Sekovié¢ima itd.

Svakodnevno i po potrebi, vanredno, uzimani su
uzorci za analizu vode centralnih vodovoda. U labo-
ratoriju 1ZJZ stiglo je viSe od dvije stotine uzoraka
vode za pice.

1. Koordinacija sa Hrvatskim zavodom za javno 4.
zdravstvo, u vezi datuma sprovodenja dezinsekcije,
mjere predostroznosti, uputstva, kao i saradnja sa
UdruZenjem pcelara RS;

2. lIzrada Plana za sprovodenje preventivne (vanredne) 3.
deratizacije nakon poplava;

3. Prikupljanje podataka o broju dezinfikovanih objeka- 6.
ta i preostalih koje treba dezinfikovati, iz pojedinih
regija;

DISTRIBUCIJA DEZINFIKACIONIH
SREDSTAVA

Ekipe Centra za zastitu od zracenja Instituta za javno
zdravstvo, obisle su poplavljene terene. U Doboju
su izvrSena mjerenja dva radioaktivna gromobrana
i jednog industrijskog izvora, gdje nije izmjerena
povecana brzina doze, te se navedeni izvori smatraju
sigurnim za stanovnistvo i zZivotnu sredinu. U saradnji
sa Drzavnom regulatornom agencijom za radijacijsku
i nuklearnu sigurnost, ekipe su posjetile i sve ustanove
koje posjeduju medicinske izvore zracenja, za koje
je i ranije utvrdeno da ne postoji opasnost da Stetno
djeluju na ljude. U toku je monitoring grada Bijeljine,
kontrola radioaktivnih gromobrana i mjerenje brzine
doze u vazduhu.

Angazovanjem instituta obezbijedena je odredena
koli¢ina dezinfekcionih sredstava, opreme za njeno
izvodenje, kao i li¢ne zaStitne opreme, a koje su
donirali privatna lica, domace i strane institucije.
Sva oprema se dostavlja zdravstvenim ustanovama
na terenu, u skladu sa njihovim potrebama, a time
koordinise 1ZJZ RS. Aktivirani su i dezurni telefoni
za besplatne pozive gradana, dostupni dvadeset Cetiri
sata. Ljekari IZJZ dali su vise od pedeset pet izjava
pisanim i elektronskim medijima.

trenutne epidemioloSke s
oprema — donacije, raspo
aktivnosti;

i opreme za dostavu na tere
Izrada Finalnog plana za sp
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KLINICKI CENTAR BANJALUKA
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ZBRINUO JE VELIKI BROJ PACIJENATA

Klinicki centar Banjaluka imao je
dovoljno smjestajnih kapaciteta,
osoblja, lijekova i medicinske
opreme, hrane i goriva da primi i
pruzi najbolju zdravstvenu zastitu
svim pacijentima koji su dolazili
iz poplavama ugroZenih opstina.

DONACIJE

Kompanija Hemofarm donirala je
KC Banjaluka 4500 boca fizioloskog
glukoznog 1 Hartmanovog rastvora,
vise od 1200 kutija antibiotika, 400
kutija sedativa, te 520 kutija drugih
lijekova. Apoteka Biljana i Crvena
apoteka takoder su donirale lijek-
ove, koje je Klinicki centar slao
na ugrozena podru¢ja. Kompanija
Semikem iz Sarajeva donirala je
vecu koli¢inu dezinficijenasa, Ba-
variamed gela za UZV, a pomo¢ su
dostavljala i pojedina fizicka lica.

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS

linicki centar Banjaluka primio je vise od 120 pacijenata
iz podrucja Republike Srpske koja su bila najugrozenija
poplavama. Svi pacijenti su zbrinuti, a najveci broj je
io smjesten na Klinici za unutrasnje bolesti, Klinici za
kardiovaskularne bolesti, Klinici za onkologiju, Klinici za neurologiju
i Klinici za oftalmologiju. Oni kojima je pomoc¢ bila potrebna dolazili
su helikopterom i drumskim saobra¢ajem iz Doboja, Tesli¢a, Petrova,
Celinca, Kotor-Varo$i, Samca i Modrice.
Sa heliodroma ispred Klinickog centra Banjaluka, vrSen je trans-
port lijekova, medicinskih sredstava, hrane, vode i ostale pomoci
iz centralnog skladista Klinickog centra i Zavoda za medicinsko
snabdijevanje KC Banjaluka za Bijeljinu, Samac, Doboj, Modri¢u i
druge poplavljene dijelove Republike.

~

NS

DEZURNI TELEFON

Udruzenje pedijatara RS je u toku vanrednog stanja, koje je uvedeno
zbog poplava, organizovalo rad telefona pod nazivom Dezurni pedi-
jatar. Pedijatri Klinike za djecije bolesti u Banjaluci su od 20. maja,
dvadeset Cetiri ¢asa dnevno, davali savjete o lijeCenju i postupanju sa
bolesnom djecom i snalazenju u vanrednim uslovima, koji su nastali
nakon poplava. Registrovano je ukupno 324 poziva iz svih dijelova
Republike Srpske.




Skupstina Komore doktora medicine

USVOJEN PLAN RADA
ZA OVU GODINU

lanovi Skupstine Komore doktora
medicne Republike Srpske su 15.ma-

ja 2014. usvojili Izvjestaj o radu
Komore i Finansijski izvjestaj za proteklu
godinu.

Obrazlazu¢i neke od aktivnosti, predsjed-
nik Komore prof. dr Nebojsa Jovani¢ je ista-
kao da je Komora u protekloj godini izdala
34 potvrde svojim ¢lanovima radi odlaska na
rad u inostranstvo. To u odnosu na zemlje iz
okruzenja nije veliki broj, ali je pokazatelj da
se 1 mi ukoliko ne budemo brizljivo planirali
specijalizacijei adekvatno vrednovali kadro-
ve, mozemo suociti sa manjkom odredenih
profila.

Centar za kontinuiranu medicinsku edu-
kaciju akreditovao je u proteklom periodu

[ Komopa ADKTOPa MEAHUME.<
\ Penyfinuke Cpnexe
y ¢ .

182 edukativna skupa na kojima je izdato
oko 8000 sertifikata. Komora je u protekloj
godini prosirena sa 136 kvadratnih metara
prostora koji je namjenski opremljen za struc-
ne skupove i prezentacije. Sva specijalisticka
udruzenja i pojedinci mogu koristiti ove
prostore za odrzavanje edukacija sastanaka
i promocija — naglasio je Jovanic.

Clanovi skupstine usvojili su i Finansijski
plan za ovu godinu kao i Plan rada Komore.

Nakon zavrsetka radnog dijela SkupStine
prof. dr Marta Sjenici¢, predsjednik Udru-
zenja pravnika za medicinsko i zdravstveno
pravo Srbije odrzala je predavanje na temu:
“Lekarska greska-najnoviji stavovi vezani za
greske u medicini.*
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PLAN RADA 1 AKTIVNOSTI
KOMORE DOKTORA MEDICINE
REPUBLIKE SRPSKE U 2014. GODINI

Uredno vodenje Registra doktora medicine u
RS, sto podrazumijeva redovan rad na izdavanju
licenci novim ¢lanovima KDMRS, kao 1 relicen-
ciranje ¢lanova kojima licenca istice.

Redovan rad Centra za KME. Posebno insisti-
rati na akreditaciji organizatora KME. Redovno
bodovanje edukativnih programa i izdavanje
sertifikata.

Analiza uplate ¢lanarina KDMRS, slanje opome-
naiiskljucivanje iz KDMRS onih koji ne postuju
zakon i statut KDMRS.
Redovno odrzavanje sjednica Skupstina, Izvrs-
nog odbora, Nadzornog odbora i komisija, kako
je predvideno Statutom.

Obilazak Regionalnih zborova radi sinhronizacije
i poboljsanje rada.

Intenzivnija saradnja sa Ministarstvom zdravlja
1 socijalne zastite RS.

Saradnja sa odborima Narodne skupstine RS, u
kojima je KDMRS akreditovana, na donosenju,
izmjenama 1 dopunama zakona i podzakonskih
akata iz oblasti zdravstva, socijalne zastite, eko-
logije itd.

SJEDNICA NADZORNOG ODBORA

Saradnja sa Fondom zdravstvenog osiguranja RS
u cilju poboljsanja zdravstvene zastite stanovnis-
tva RS. Izrada prijedloga, kriterijuma i principa
zaugovaranje sa zdravstvenim ustanovama. Izra-
da i korekcija cjenovnika zdravstvenih usluga.
Saradnja sa specijalistickim udruZenjima radi
kvalitetnije KME i rad na zastiti polozaja i prava
doktora.

Saradnja sa sindikatima i podrska poboljsanju
polozaja 1 materijalnog stanja doktora.
Saradnja sa medicinskim fakultetima u RS i
okruzenju.

Uredenje i opremanje novokupljenog prostora.

Nastavak i poboljSanje saradnje sa komorama dok-
tora medicine u okruzenju i Evropi. Prisustvovanje
zajednickim sastancima ( ZEVA, EFMA, GMA,
WMA itd) u cilju predstavljanja KDMRS.
Redovno informisanje ¢lanstva o svim znacajnim
pitanjima i aktivnostima KDMRS. Izdavanje
casopisa KOD, odrzavanje Biltena i internet
stranice KDMRS.

Aktivnosti vezane za katalogizaciju Casopisa
KOD u Narodnoj i Univerzitetskoj biblioteci RS.

Na konstitutivnoj sjednici Nadzornog odbora odrzanoj 8. maja 2014. god. za predsjednika dbora
izabrana je dr Ljiljana Tadi¢ Latinovi¢ iz Banjaluke. Razmatran je i usvojen Finansijski izvjestaj o

radu Komore u 2013. god.
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Sastanak Komisije ljekara privatne prakse

ZAHTJEV ZA POMOC

POPLAVLJENIM KOLEGAMA

a sjednici komisije, odrzanoj 5. juna
Nove godine, razmatrana je moguc-

nost pomo¢i kolegama, ¢iji su posao
1 egzistencija ugrozeni nedavnim poplavama.
Na inicijativu ¢lana komisije, dr Ljiljane
Maksimovi¢ iz Doboja, koja je i sama pretr-
pjela veliku Stetu, upucen je zahtjev Komori
doktora medicine Republike Srpske da se an-
gazuje na ublazavanju posljedica poplava i na
iznalazenju rjeSenja oko ponovnog uspostav-
ljanja procesa rada u poplavljenim privatnim
zdravstvenim ustanovama. Clanovi komisije
traze rjeSenje pravnog statusa zdravstvenih

omora doktora medicne je poslala
B zahtjev svim regionalnim zborovi-
ma za dostavu evidencije o Stetama
koju su pretrpjele kolege, ¢lanovi Komore,
na stambenim i poslovnim objektima (ordi-
nacijama) na poplavljenom podrucju. Takav
zbirni izvjestaj bio je osnova za raspravu
na sjednici IO Komore odrzanoj 24. juna
2014. god. na kojoj su razmatrani modaliteti
pomoci.
Prema dobijenim podacima najvise ugro-
zenih kolega je u Doboju (31), Bijeljini (17),
Samcu (8), Banjaluci (3), Laktagima (1) i

ustanova do njihovog ponovnog otvaranja,
oslobadanje od eventualnih taksi prilikom
tog otvaranja, oslobadanje od davanja poreza
i taksi na plate zaposlenih u periodu tri mje-
seca ili duze, oslobadanje od placanja PDV-a
na nove aparate, koji se moraju kupiti, kao i
finansijsku pomo¢.

Komora doktora medicine ¢e, na sjedni-
ci Izvr$nog odbora, razmotriti sve vidove
pomoc¢i, koju moze da pruzi ugrozenim ko-
legama, u skladu sa svojim ingerencijama i
finansijskim moguénostima.

KAKO POMOCI KOLEGAMA
UGROZENIM POPLAVOM

celincu (1). Podaci iz Prijedora, takoder po-
plavljenog podrucja, nisu dostavljeni.

S obzirom da je Vlada Republike Srpske do-
nijela Zakon o Fondu solidarnosti za obnovu RS
kojim se uspostavlja Jedinstven registar Steta,
Komora doktora medicine ne moze inicirati pri-
kupljnje sredstava za te svrhe. Posto planiranih
sredstava za tu vrstu pomo¢i nema, Komora ¢e
uputiti zahtjev bankama kako bi poplavljenima
omogucio kredite po najpovoljnijim uslovima.
Isto tako, obrati¢e se nadleZznim drZavnim in-
stitucijama kako bi oslobadanjem od poreza
taksa, olaksali uvoz medicinske opreme.
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Izvrsni odbor Komore doktora medeicine

POBOLJSATI STATUS LJEKARA U DRUSTVU

Na sjednici odrzanoj 15. maja ove godine clanovi 10 Komore su razmatrali i usvojili
Finansijski izvjestaj za proslu godinu i Finansijski plan za 2014. god.

Usvojen je i plan rada Komore za 2014.godinu uz
konstataciju da Komora mora insistirati na ve¢im
ovlastenjima i pokrenti realizaciju nekoliko vaz-
nih aktivnosti: dobijanje statusa sluzbenog lica za
ljekare; regulisanje dopunskog rada; donosenje
Zakona o doktorskom radu;veca savjetodavna

~ PRVE LﬁENCE

uloga u drustvu...Insistira se i na preciznijenem
pracenju uplate ¢lanarina, kao i na boljoj saradnji
Sindikata, Drustva doktora i Komore koji samo
jedinstveni mogu da odbrane ugled profesije i
poboljsaju status ljekara u drustvu.

i)

OD MARTA DO JUNA 2014.

Vesna Damjalac, Nevesinje
Goran Predojevi¢, Modrica
Milomir Ninkovi¢, Banja Luka
Miso Miskié, Tesli¢

Jelena Dragojevi¢, Banja Luka
Petar Stefanovi¢, Modrica
Dusica Ci¢kovié, Trebinje
Jelena Vukovié, Trebinje
Milica BPuri¢, Mrkonji¢ Grad

O 0 Nt
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10. Zaklina Bjedov, Zvornik

I1. Mihaela Cori¢, Nevesinje

12. Marina Sofrenovi¢, Obudovac
13. Sasa Turaji¢, Laktasi

14. Dajana Suvajac Saporac, Doboj
15. Dragan Vukovi¢, Celinac

16. Jelena Mini¢, Prijedor

V7 Snezana Lugonji¢, Gracanica
18. Slavko Jovi¢, Bijeljina
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R R—ala PROMOCIJA MAGISTARA
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[ STOMATOLOSKIH NAUKA KA
UNIVERZITET U BANJOJ LUCI UNIVERZITET U BANJOJ LUCI
MEDICINSKI FAKULTET BANJA LUKA MEDICINSKI FAKULTET BANJA LUKA
1. DEAN GIROTTO 1. ALEKSANDAR GUZIJAN
Datum: 24.01.2014. Datum: 21.02.2014.
Tema: ,, Uloga dekompresijske kraniektomije u lijecenju Tema: ,,Izbor optimalne metode obelezavanja sentinel limfnog
teske ozlijede mozga pracenje unutarlubanjskim ¢vora u dijagnostici metastaza kod invazivnog karcinoma
krvarenjem,, dojke,,
Mentor: prof. dr Vlado Daji¢ Mentor: prof. dr Jovan Culum
2. VLADAN MIRJANIC 2. RANKA KNEZEVIC
Datum: 18.03.2014. Datum: 28.02.2014.
Tema: ,, Nanostruktura ortodontskih adheziva i gledi zuba Tema: ,,Studija dugorocnih zdravstvenih i ekonomskih efekata
nakon njenog nagrizanja u cilju fiksiranja bravica,, nakon Cetiri godine sprovodenja zubne njege kod Skolske djece
Mentor: prof. dr Slobodan Cupi¢ u Banjaluci,
3. MAJA TRAVAR Mentor: prof. dr Jovan Vojinovié
Datum: 21.03.2014. 3. JADRANKA PESEVIC PAJCIN
Tema: ,, Interferon lambda u imunskom odgovoru na Datum: 28.02.2014.
mycobacterium tuberculosis,, Tema: ,, Faktori rizika za nastanak raka grlica materice,,
Mentor: prof. dr Miroslav Petkovi¢ Mentor: prof. dr Nenad Babi¢
4. ALEKSANDRA GRBIC TN

Tema: ,,Opravdanost ranog hirurskog lijecenja kod preloma
torakolumbalnog dijela kicmenog stuba (TH 11 — L2),,
Mentor: prof. dr Slobodan Slavkovié

Tema: ,, Uticaj kratkotrajne monoinsulinske i kombinovane
terapije na insulinosekretornu funkciju u bolesnika sa tipom
2 diabetes mellitusa i sekundarnim neuspjehom oralne
terapije,,

Mentor: prof, dr BoZo Trbojevié UNIVERZITET U ISTOCNOM SARAJEVU,

5 MED. FAKULTET U FOCI

MED. FAKULTET U FOCI Datum: 28.02.2014.
1. SEFO HASO Tema: ,, Procjena dijagnosticke vrijednosti biomarkera
Datum: 31.01.2014 endemske nefiopatije,,
Tema: ,, Cervikobrahijalne neuralgije uzrokovane hernijama | Mentor: prof.dr Ljubica Pukanovi¢
diska:procjena izbora i ishoda mikrohirurskog tretmana,, 2. TANJA PLESA
Mentor: prof.dr Iva Berisavac Datum: 21.3.2014.

Tema: ,, Imunohistemijska ekspresija Cal( Tumor markera u
bezocelularnim i skvamoznim karcinomima koze,,
Mentor: prof.dr Zivka Eri
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28 PREDSTAVLJAMO

Pise:
Jasminka Bokan-Hajnal,
predsjednica Udruzenja

Dok sanitarna
mikrobiologija ima
preventivnu ulogu

u nastanku bolesti
izazvanih unosom
mikrorganizama preko
vode i hrane, klinicka
mikrobiologija ima
dijagnosticki znacaj u
otkrivanju infektivnih
bolesti, ispitivanju

njihove osjetljivosti na

antimikrobne lijekove

i pracenju ucestalosti
rezistencije bakterija na
antibiotike

UDRUZENJE MEDICINSKIH MIKROBIOLOGA
I PARAZITOLOGA REPUBLIKE SRPSKE

PREVENTIVNA
[ DIJAGNOSTICKA

ULOGA

MIKROBIOLOGA
U POBOLJSAN]JU
ZDRAVLJA
PACIJENATA

A4

lanovi Udruzenja mi-

krobiologa Republike

Srpske zaposleni su u

mikrobioloskim labora-
torijama KC Banjaluka, KC Istoc¢-
no Sarajevo, opstim bolnicama u
Prijedoru, Doboju, Gradisci, Foci
i Trebinju, te Institutu za javno
zdravstvo Republike Srpske u
Banjaluci i1 njegovim regionalnim
zavodima u Foci, Trebinju, Zvor-
niku, Istoénom Sarajevu i Doboju.
Aktivno su ucestvovali na nekoliko
domacih kongresa i simpozijuma,
kao i na medunarodnim kongresi-

ma mikrobiologa Srbije, Balkan-
skim mikrobioloskim kongresima
u Budvi 2007. godine i Beogradu
2011. godine. Na taj nacin smo
pratili savremene tokove u oblasti
kojom se bavimo i predstavili na-
§e udruZenje na medunarodnom
nivou.

U BiH trenutno postoje dva mi-
krobioloska udruzenja, jedno u RS,
a drugo u Federaciji BiH. Tokom
2014. godine bi se trebalo orga-
nizovati krovno udruzenje unutar
kojeg bi oba navedena udruzenja
zadrzala svoje ingerencije, a kao

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS



krovno udruzenje bi se uclanilo u
Federaciju evropskih mikrobiolos-
kih udruzenja (FEMS). Cilj ovog
pridruzivanja je u priblizavanju
evropskim tokovima, kao i dobi-
janje mnogobrojnih stipendija i
grantova za usavrSavanje mladih
specijalista i specijalizanata, koji
bi steCeno znanje prenijeli i na
nase prostore.

Ciljevi rada ovog udruzenja su
mnogobrojni, ali ¢emo izdvojiti
nekoliko najvaznijih koji imaju
viSestruki znacaj u nasem drustvu,
a koji se odnose na ulogu sanitar-
ne mikrobiologije, kao i1 znacaj
detekcije uzro¢nika savremenim
automatskim sistemima, te prace-
nje rezistencije bakterija na anti-
mikrobne lijekove.

Savremeni znacaj mikrobio-
logije je dvojak - preventivni i
dijagnosticki. Sanitarna mikrobi-
ologija detektuje prisustvo mikro-
organizama u namirnicama, vodi
i predmetima opS$te upotrebe, te
ima preventivnu ulogu u nastanku
bolesti koje nastaju unosom mi-
kroorganizama povezanih sa nave-
denim objektima. Laboratorije za
sanitarnu mikrobiologiju se nalaze
na Institutu za javno zdravstvo
Republike Srpske u Banjaluci i
regionalnim zavodima u Doboju,

Rukovodstvo Udruzenja: Vesna Mrden, spec. med. mikrobiologije i
parazitologije - supspecijalista med. virusologije - zamjenica predsjednice;
Jasminka Bokan Hajnal spec. med. mikrobiologije i parazitologije -
predsjednica i Aleksandra Smitran dr sc. spec. med. mikrobiologije i
parazitologije - sekretarica udruzenja

Foci, Trebinju, Zvorniku i Isto¢-
nom Sarajevu.

Klinicka mikrobiologija ima di-
jagnosticki znacaj i ulogu u otkri-
vanju uzro¢nika infektivnih bole-
sti, ispitivanju njihove osjetljivosti
na antimikrobne lijekove, kao i u
pracenju ucestalosti rezistencije
bakterija na antibiotike. Da bi se
unaprijedila uspjesnost detekcije
mikroorganizama kod tesko obo-
ljelih pacijenata, u nekoliko bol-
nica su uvedeni automatizovani

sistemi za izolaciju bakterija iz
krvi 1 likvora, kao 1 automatizovani
sistemi za brzu detekciju uzroc-
nika tuberkuloze na nivou cijele
Republike. Mozemo se pohvaliti
i uvodenjem savremenih moleku-
larnih tehnika za detekciju virusnih
gena kod oboljelih od hepatitisa B
1 C, kao 1 u sluc¢ajevima epidemij-
skog javljanja influence u ve¢im
centrima.

Pretjerana i nekontrolisana upo-
treba antibiotika u svakodnev
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CLANSTVO

Udruzenje medicinskih mik-
robiologa 1 parazitologa Re-
publike Srpske je osnovano
2003. godine. Prvi predsjed-
nik je bio prof. dr Miroslav
Petkovi¢, a sekretar dr Pava
Dimitrijevi¢. Od 2008. godine
predsjednici udruzenja su
bili: dr Jadranka Stanisavic,
dr Ljiljana Vukovi¢-Ceprnja
i dr Stanka Tomi¢. Sastanci
udruzenja se odrzavaju Cetiri
puta godisnje, pri ¢emu se
trenutno rukovodstvo sastaje
svakog posljednjeg petka u
mjesecu 1 diskutuje 1 rjeSava
aktuelne probleme i predlaze
aktivnosti u narednom perio-
du. Udruzenje ima Cetrdeset
¢lanova i Cine ga specijalisti
medicinske mikrobiologije
sa parazitologijom, jedan
supspecijalista virusologije,
pet specijalizanata. Clanovi
udruzenja su i tri doktora
nauka i jedan magistar medi-
cinskih nauka.
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noj praksi dovodi do nastanka
znacajne rezistencije, kako na
najcesce koriS¢ene antibiotike,
tako i na antibiotike tzv. zlatne
rezerve. Jedan od ciljeva naseg
udruZenja jeste redovno informi-
sanje ljekara raznih specijalnosti
o prosirenosti rezistencije, kao
i davanje prijedloga o empirij-
skom prepisivanju antibiotika u
urgentnim sluc¢ajevima. Da bi se
Sto prije i Sto preciznije pratila
osjetljivost, odnosno rezistencija
u vec¢ini mikrobioloskih labora-
torija su uvedeni automatski si-
stemi za ispitivanje osjetljivosti
koji su ubrzali proces ispitivanja
i direktno povezali mikrobio-
loske laboratorije sa bolnickim
odjelima. Trenutno c¢lanovi
udruzenja zajednicki ucestvuju
u izradi vodica za antibiogram,
koji ¢e omoguciti da se u veéini
laboratorija na nasoj teritoriji,

ispituju uvijek identi¢ni antibi-
otici za odredenog uzroc¢nika.
Nadamo se da ¢e se tako postici
uniformnost i transparentnost u
ovoj oblasti djelovanja mikro-
bioloskih laboratorija, kao i da
¢e se tako utvrditi tacni podaci
o rezistenciji, koji ¢e omoguciti
objavljivanje podataka iz naSeg
regiona na svjetskom nivou.

Umyjesto zakljucka zelimo po-
zvati sve ljekare drugih speci-
jalnosti da zajedni¢kim radom
i angazovanjem, unaprijedimo
saradnju u cilju poboljsanja
zdravlja pacijenata, prevencije
Sirenja antimikrobne rezistencije
1 infektivnih bolesti. Jer, iako su
predmet naseg rada mikroorga-
nizmi, problemi koje oni stvara-
ju imaju makrouticaj u medicini
i zahtijevaju kompleksan pristup
1 zajedniCku borbu protiv nevid-
ljivih napasti.
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STATINI KAO

ZASTITA OD

MAKULARNE
DEGENERACIJE

Ukoliko ste stariji od 68 godina, statini
vam mogu pomoci u sprecavanju
nastanka senilne degeneracije makule. Na
Zalost, ovi preparati nemaju uticaj za isto
oboljenje kod mladih pacijenata
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ako je lije¢enje vlazne forme senilne de-
generacije makule u zadnjih deset godina
imalo mnogo uspjeha, lijeCenje na polju

suhe forme i dalje se nije pomjerilo dalje

od pocetka. Vodeni ovim ¢injenicama, istra-
zivacki timovi sa Univerziteta Kalifornija i
Stanford Univerziteta su analizirali podatke
dobijene iz baze Nacionalnog protokola za
zdravlje i hranu Sjedinjenih Americ¢kih Drzava
(US National Heath and Nutrition Examinati-
on Survey), kako bi utvrdili da li postoji veza
izmedu uzimanja statina i smanjene incidence
nastanka suhe forme makularne degeneracije.
Zasto bas statini? Upravo je Cinjenica, da
se statini koriste u lijeCenju visokog nivoa
serumskih lipoproteina, kao i dislipidemijskih
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arteroskleroza, navela nauc¢nike da poku-
Saju utvrditi, da li isti preparat moze imati
pozitivan efekat na sprecavanje nastanka
makularne degeneracije. Poznato je i da
statini pozitivno uti¢u na smanjenje kar-
diovaskularnog mortiliteta i morbiditeta,
te da se medu kardiolozima, u 8ali, kaze
da bi se ovi medikamenti mogli davati
kao zacin u fast food restoranima.

Mnogi od riziko-faktora, koji su udru-
zeni sa kardiovaskularnim oboljenjima,
ujedno su i faktori rizika u nastanku
suhe forme degeneracije makule, a to
su, prije svega, puSenje, zatim povisen
nivo holesterola, te hipertenzija. Zbog
toga, naucnici su analizirali uticaj medi-
kamenata, koji smanjuju nivo serumskih
holesterola na sprecavanje nastanka de-
generacije makule, te su analizirali podat-
ke 5.604 pacijenta starijih od 40 godina,
a kao parametre su koristili postojanje
degeneracije makule, terapiju statinima
i riziko-faktore (pusenje, gojaznost, di-
jabetes, itd).

NOVOSTI IZ MEDICINE

Srednja vrijednost godina starosti, bez
prethodno prisutne AMD, bila je 55 go-
dina a sa AMD 68 godina. Fokusiranje
na tacno odredenu dobnu grupu, imalo
je presudan efekat na samo istrazivanje:
nakon preciznog utvrdivanja faktora ri-
zika utvrdeno je, da su pacijenti, koji su
koristili statine u kardioloskoj terapiji,
imali manju Sansu za nastanak i razvoj
suhe forme makularne degeneracije, nego
pacijenti koji nisu koristili ove lijekove
(p=0.002). Kod pacijenata u dobi od 40
do 67 godina starosti, nije pronadena si-
gnifikantna korelacija izmedu koristenja i
nekoristenja statina i prevalence AMD-a.

Istrazivaci su zakljucili, da upotreba
statina znatno smanjuje Sansu za nasta-
nak AMD-a kod pacijenata starijih od
68 godina. Ovaj podatak, u buduénosti,
moze posluziti kao osnova za nove vi-
dove 'eéenja suhe forme degeneracije

Dr Bojan Kozomara

3
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ZUTE STRANE

Na osnovu ¢lana 26., 31. tacka 9. i ¢lana 36. Statuta Komore dok-
tora medicine Republike Srpske, a u vezi sa Odlukom Centra za
kontinuiranu medicinsku edukaciju doktora medicine Republike

Srpske od dana 10.05.2012. godine, o izmjeni i dopuni Pravilnika
o kontinuiranoj medicinskoj edukaciji, Skupstina i Izvr§ni odbor
Komore doktora medicine Republike Srpske na sjednici odrianoj

dana 22. novembra 2013. godine donose

IZMJENE I DOPUNE PRAVILNIKA
o kontinuiranoj medicinskoj edukaciji i kontinuiranom
profesionalnom razvoju

1 OPSTE ODREDBE

Clan 1.

Ovim Pravilnikom o kontinuiranoj medicinskoj edukaciji i kontinu-
iranom profesionalnom razvoju (u daljem tekstu KME) utvrduju se:
pojam, nacela, oblici, na¢in i uslovi provodenja KME, sistem bodo-
vanja i zavr$ne odredbe. Istovremeno, ovim Pravilnikom se proces
kontinuirane medicinske edukacije uskladuje sa relevantnim aktima EU
i vr$i njegova kompatibilizacija sa procesom kontinuirane medicinske
edukacije u zemljama ¢lanicama EU.

Clan 2.
Kontinuirana medicinska edukacija podrazumijeva kontinuiranu edu-
kaciju o stru¢nim i nau¢nim dostignu¢ima u oblasti medicinskih nauka.

Clan 3.

Doktori medicine imaju pravo i obavezu da kontinuirano prate razvoj
medicinske nauke, te da se stru¢no i nau¢no usavrsavaju u cilju vrsenja
I unapredenja svog rada. Ovo proisti¢e iz obaveze da se pacijentima
mora pruzati usluga najviseg kvaliteta kako u prevenciji tako i u
procesu lijecenja. Formalno, proces KME doktorima omogucava da
zadrze pravo na rad (licencu), a sustinski, pacijentima obezbeduje
kvalitetniju zdravstvenu zastitu.

II NACELA KONTINUIRANE MEDICINSKE EDUKACIJE

Clan 4.

Usavrsavanje doktora medicine podrazumijeva kontinuirani proces,

koji ne prestaje zavrSetkom studija i/ili specijalizacije ve¢ predstavlja

trajni proces, koji se provodi kroz programe kontinuirane medicinske
edukacije. Unapredenje kvaliteta rada kroz proces KME, se zasniva
na slijede¢im nacelima:

» Kuvalitet: organizatori i izvodac¢i moraju obezbijediti da teme budu
jasno definisane, jasno izloZene, po sadrzaju savremene i primjen-
jive u skladu sa principom dobre prakse.

*  Swvrsishodnost: teme trebaju biti odraz planiranih aktivnosti prema za-
htjevima i potrebama koje profilisu stru¢na tijela, specijalisticka udruzenja,
kao 1 pojedinacnih zahtjeva doktora, koje podrzi Programski savjet.

» Izbor i sadrzaj tema ne moze biti uslovljen od strane sponzora i
ne moze biti samo u funkciji promocije komercijalih farmaceu-
tskih proizvoda.

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS

» Transparentnost: uesnicima trebaju biti dostupne sve relevantne
informacije vezane za konkretni edukacijski dogadaj. To podra-
zumijeva: sadrzaj, nacin prezentacije, financijska konstrukcija/
sponzori, kurikulumi predavaca i popis organizacija uklju¢enih
u dogadaj. Iz prilozenih informacija se moze iskljuciti/zakljuciti
ev. Postojanje sukoba interesa.

*  Pristupacnost: kroz razli¢ite vrste KME i vremensku disperziju
omoguciti ukljucivanje svih doktora medicine u program KME.

III VRSTE I SADRZAJI KONTINUIRANE MEDICINSKE
EDUKACIJE

Clan 5.
Doktori medicine se mogu stru¢no usavrSavati uc¢es¢em u razli¢itim
vrstama KME:
» Kongres,
*  Simpozijum,
*  Godisnji, strucni sastanak u organizaciji specijalistickog

udruzenja,
e Seminar
e Kursevi

*  Strucni sastanak
» Internet - rjeSavanje testa
* Ostale vrste KME

3.1. Kongres

Clan 6.
Kongres je skup koji sveobuhvatno obraduje medicinski problem, vise
problema ili cjelokupne oblasti koje se isprepli¢u i za koje postoji
zajednicki interes.
Kongresi se odrzavaju periodi¢no u pravilnim vremenskim razmacima.
Kongres sadrzi plenarna nau¢no-istrazivacka ili struéna predavanja
kao uvod u temu koja ¢e se dalje obradivati usmenim izlaganjima,
radionicama, okruglim stolovima, poster sekcijama, raspravama i
drugim oblicima rada.
IzloZene radove, organizator je duzan Stampati, najmanje u formi
zbornika sazetaka.
Kongres moze biti domaci, domaci sa medunarodnim ucesc¢em i
medunarodni.
Domaci kongres s medunarodnim uc¢e$¢em mora imati najmanje 2
predavaca iz inostranstva.
Medunarodni kongres mora imati pet (5) predavaca iz inostranstva.
Najmanje jedno predavanje mora biti ekspertsko - “predavanje po
pozivu”.
Kongres moze organizovati akreditovano tijelo ili viSe njih uz
medusobnu, pismenu saglasnost.

3.2. Simpozijum
Clan 7.

Simpozijum je stru¢no-naucni sastanak koji se bavi uzom temom iz
medicine ili biomedicine. Simpozijum mora imati uvodno predavanje,



usmena izlaganja, radionice i/ili poster prezentaciju uz mogucnost
diskusije. I1zlozene radove, organizator je duzan Stamapti u formi
zbornika sazetaka.

Simpozijum moze biti domaci, domaéi s medunarodnim ucesé¢em i
medunarodni.

Domaci simpozijum s medunarodnim uc¢e$¢em mora imati najmanje
jednog predavaca iz inostranstva.

Medunarodni simpozijum mora imati najmanje tri predavaca iz in-
ostranstva. Jedno predavanje treba biti ekspertsko - “predavanje po
pozivu”.

Simpozijum moze organizovati akreditovano tijelo.

3.3. Godisnji, stru¢ni sastanak u organizaciji specijalistickog
udruZenja

Clan 8.
Godisnji strucni sastanak se kroz usmena izlaganja i poster prezent-
aciju bavi struénim temama iz svoje specijalistiCke oblasti /ukljucivo i
srodnim temama, a koje su komplementarne sa osnovnom tematikom/.
Godisnji strucni sastanak moze biti domaci i sa medunarodnim
uceScem.
Godisnji struéni sastanak sa medunarodnim uce$¢em, mora imati
najmanje dva predavaca iz inostranstva.
GSS moze organizovati akreditovano specijalisticko udruzenje.

3.4. Seminar

Clan 9.
Seminar je formalno edukacijski proces koji se provodi planiranom
nastavom, sa definisanim programom. Namijenjen je za manje grupe
doktora uz mogucénost diskusije po odredenim pitanjima. Jedan “cas”
ne moze trajati kra¢e od 30 minuta. Prema ukupnom trajanju moze
biti “jednodnevi” ili “dvodnevni”.
Dvodnevni, obavezno sadrzi najmanje 12 ¢asova ukupne nastave.
Predavaci su isklju¢ivo univerzitetski nastavnici/eksperti, domaci ili
iz inostranstva.
Seminar moze sadrzavati neobaveznu, ulaznu i izlaznu provjeru znanja.
Organizator je na kraju seminara, polazniku obavezan izdati certifikat
0 zavr§enom seminaru.
Seminar moze organizovati akreditovano tijelo.

3.5. Kurs

Clan 10.
Kurs je edukacijski proces u formi teoretske i prakti¢ne nastave kojom
se obraduje odredena grupa znanja i vjestina. Mogu se podijeliti u tri
kategorije.

Kurs I kategorije

Tema kursa mora biti prezentovana na savremeni nacin, a prezen-
tovani sadrzaj u duhu dobre klinicke prakse! Predavaci, domac¢i ili
inostrani, moraju biti bez sumje, stru¢njaci/eksperti u oblasti na koju
se kurs odnosi.
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Pojedinacno predavanje ne moze trajati krace od 30 minuta, a ukupno
trajanje kursa ne smije biti kra¢e od 20 ¢asova. Kurs mora sadrzavati
pisani materijal, po moguénosti in extenso.

Na zavrSetku kursa mora postojati pismeni ili usmeni ispit, ili rjeSavanje
konkretnog problema, definisanog ciljevima kursa.

Na kraju kursa, organizator polazniku koji savlada definisani program
mora izdati certifikat o uspjesno zavrsenom kursu.

Organizator kursa moze biti akreditovana institucija.

Kurs II kategorije

Tema kursa mora biti prezentovana na savremeni nacin, a prezen-
tovani sadrzaj u duhu dobre klini¢ke prakse! Predavaci, domaci ili
inostrani, moraju biti bez sumje, stru¢njaci/eksperti u oblasti na koju
se kurs odnosi.

Pojedinacno predavanje ne moze trajati krace od 20 minuta, a ukupno
trajanje kursa ne smije biti kra¢e od 10 ¢asova. Kurs mora sadrzavati
pisani materijal, po mogucnosti in extenso.

Kurs II kategorije ne mora imati zavrsni ispit/ provjeru stecenih
vjestina. Ako je ispit planiran, organizator polazniku koji savlada
definisani program mora izdati certifikat o uspjesno zavrSenom kursu.
Ako ispit nije planiran, organizator je na kraju kursa, duzan izdati
certifikat o prisustvovanju.

Organizator kursa moze biti akreditovana institucija.

Kurs III kategorije

Tema kursa mora biti prezentovana na savremeni nacin, a prezen-
tovani sadrzaj u duhu dobre klinicke prakse! Predavaci, domac¢i ili
inostrani, moraju biti bez sumje, stru¢njaci/eksperti u oblasti na koju
se kurs odnosi.

Pojedinacno predavanje ne moze trajati krace od 15 minuta, a ukupno
trajanje kursa ne smije biti krac¢e od 6 ¢asova. Kurs ne mora sadrzavati
pisani materijal i nema zavrsni ispit.

Organizator je na kraju kursa, duzan izdati certifikat o prisustvovanju.
Organizator kursa moze biti akreditovana institucija.

3.6. Struc¢ni sastanak

Clan 11.
Strucni sastanci su uobicajena forma razmjene iskustava u vidu
usmenih izlaganja i provedene diskusije. Mogu se provoditi unutar
zdravstvenih institucija ili udruzenja sa predavackim kadrom iz istih
ili po pozivu. Ne mogu trajati manje od 1 sata.

3.7. Internet - rjeSavanje testova

Clan 12.
Pod testom u elektronskom obliku, podrazumijeva se test prethodno
odobren od Centra za KME, koji mora sadrzavati najmanje deset
(10) pitanja.
Da bi test bio ocijenjen pozitivno, kandidat mora ispravno odgovoriti
najmanje na 60% pitanja.
Organizatori/autori testova mogu biti akreditovana tijela.
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Clan 13.

3.8. Ostale vrste KME:

(sadrzaj i nacin provodenja su odredeni pozitivnim zakonskim

rjesenjima nadleznih institucija)

* objavljivanje stru¢nih i nauénih radova u ¢asopisima i zborn-
icima,

* objavljena knjiga/udzbenik ili dio u knjizi/udzbeniku,

+ studijski boravak u inostranstvu,

* mentorstvo tokom specijalizacije

» prihvacéena “prijava nuspojave lijeka”

* projekat u zdravstvu

» odbrane magistarskog rada i/ili doktorske disertacije.

IV POSTUPAK PROVODENjA KME

Clan 14
Izvrsni odbor vrsi akreditaciju teme/programa svakog pojedinacnog
dogadaja u okviru KME.
Na osnovu relevantnih informacija koje dostavlja organizator, [zvr$ni
odbor vrsi kategorizaciju skupa, akreditaciju teme/programa te
dodjeljuje odgovarajuci broj bodova ucesnicima.

Clan 15
Postupak kategorizacije skupa i akreditacije teme/programa ¢e se
vrsiti ako:
1. se nedvosmisleno radi o programu usavrSavanja znanja, vjestina
I struénosti polaznika;
se program zasniva na najnovijim znanjima i dostignuc¢ima struke;
obraduje teme od veceg socijalno-medicinskog znacaja;
je jasno definisana tema, ciljna grupa, vrsta i trajanje programa;
su zadovoljene minimalne kvalifikacije predavaca:predava¢ ima
visoku struénu spremu i najmanje pet godina radnog iskustva u
struci, doktor medicine sa zvanjem specijaliste u oblasti koja se
prezentuje;
6. je proces transparentan tj. navedeni svi sponzori i iskljucen sukob
inetresa;
7. organizator ima razvijen sistem evidencije prisustva, sistem
provjere znanja kada je on programom predviden, sistem evaluacije
organizovanog skupa i sistem za ¢uvanje dokumentacije.

$0 55 0

Clan 16.

specijalisticka udruzenja, institucije zdravstvenog sistema te medicin-
ski fakulteti (u daljem tekstu organizatori) i akreditovane kompanije:
proizvodaci lijekova, pomagala i medicinske opreme (u daljem tekstu
sponzori).

Izuzeti iz postupka akreditacije mogu biti medicinski fakulteti i to samo
u slucajevima konkretnog edukacijskog dogadaja koji nema sponzore.
Akreditaciju organizatora i sponzora vrsi [zvrsni odbor Centra za KME
(u daljem tekstu Izvr$ni odbor) u skladu sa Pravilnikom o akreditaciji.

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS

Clan 17.

Organizatori, planirani edukacijski skup moraju prijaviti IzvrSnom
odboru najkasnije 15 dana prije odrzavanja istog.

Prijava se vrsi isklju¢ivo putem odgovaraju¢eg obrasca Komore dok-
tora medicine Republike Srpske kojeg u pisanom ili elektronskom
obliku organizator skupa dostavlja Izvrsnom odboru Centra za KME.
U prijavi za akreditaciju teme/programa taksativno su navedeni po-
daci koje organizator mora navesti kako bi se mogla donijeti odluka
o kategorizaciji programa/skupa i sledstveno broju bodova za aktivne
i pasivne uesnike tj predavace i slusaoce. Organizator je duzan
obrazloziti satnicu skupa, navesti oblik provjere znanja ako je on pro-
gramom predviden, kao i informacije o visini kotizacije i sponzorima.

Clan 18.
Nepotpuno ili pogresno ispunjene prijave Izvrsni odbor nece uzeti u
razmatranje, a u slucaju manjih nepravilnosti, prijavu ¢e vratiti orga-
nizatoru na korekciju.
Organizatoru ¢e se ostaviti rok od 3 dana za korekceiju prijave. Ukoliko
ni u tom periodu, organizator ne koriguje prijavu, smatrace se da istu
nije ni podnosio.
U slucaju netaénog navodenja podataka, kao sto su:struktura predavaca,
broj ucesnika, trajanje skupa, informacije o sponzorima i visina ko-
tizacije, Izvrsni odbor Centra, moze donijeti odluku o privremenoj ili
trajnoj suspenziji organizatora iz daljeg procesa KME.

Clan 19.
Odluka Izvr$nog odbora o akreditaciji programa/struc¢nog skupa i
broju bodova za predavace i ucesnike dostavlja se Organizatoru u
pisanom obliku.
Protiv ove odluke Organizator moze podnijeti zalbu Programskom
savjetu Centra za kontinuiranu medicinsku edukaciju u roku od osam
(8) dana od dana prijema pisanog otpravka odluke.

V DEFINISANJE NAKNADA/KOTIZACIJE

Clan 20.
Organizator je duzan da prilikom podnoSenja prijave za akreditaciju
programa/skupa, kako je predvideno ¢lanom 16 ovog Pravilnika,
obavijesti Izvrsni odbor o visini kotizacije za ucesnike.
Izvr$ni odbor, uzimajuéi u obzir relevantne podatke, donosi odluku
o visini naknade/kotizacije koju organizator placa Komori doktora
medicine RS.

Clan 21.
Definisanje nacina i uslova placanja naknade/kotizacije za izdavanje
potvrda o uéescéu na skupovima je regulisano posebnim aktom Komore.

Clan 22.
Centar za KME izdaje potvrdu o ucestvovanju na akreditovanom skupu
i/ili akreditovanim programima, bodovanim od strane Izvr$nog odbora.
Potvrda se izdaje doktorima medicine kao dokaz o u¢escéu u konkret-
nom dijelu procesa KME. Sacuvane potvrde (sa predvidenim brojem
bodova) su uslov za obnavljanje licence.



Clan 23.
Potvrda se izdaje nakon Sto izvr$ni odbor donese odluku o akreditaciji
programa/skupa, te poslije uplate naknade/kotizacije Komori, a u
skladu sa posebnim aktom o Proceduri placanja naknada i kotizacija

Clan 24.
Potvrda sadrzi slijedece podatke:
* sluzbeni naziv Organizatora,
e naziv teme,
* mjesto i datum odrzavanja,
*  broj dodijeljenih bodova za ucestvovanje,
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* ime, prezime i broj licence doktora medicine kome se izdaje potvrda,
e pecat i potpis Organizatora
e pecat i potpis Centra za kontinuiranu medicinsku edukaciju.

VI SISTEM BODOVANJA
Clan 25.
Sistem bodovanje kontinuirane medicinske edukacije, prema nacinu

usavrSavanja, vrsi se na slijede¢i nacin:

6.1. Uc¢eS¢e na kongresima

Redni « vr Vrednovanje
. Kongres UcesSce .
broj u bodovima
1, B prvi autor 15 bodova
usmena prezentacija -
. _ ostali 8 bodova
. aktivno ucesce -
Medunarodni kongres prvi autor 10 bodova
poster -
ostali 7 bodova
pasivno ucesce 6 bodova
2, . prvi autor 12 bodova
usmena prezentacija :
. . T ostali 6 bodova
Domac¢i kongres sa aktivno ucesce - i
medunarodnim uces¢em poster LS odova
ostali 7 bodova
pasivno ucesce 5 bodova
3 . prvi autor 10 bodova
usmena prezentacija -
. ., ostali 6 bodova
. aktivno ucesce -
Domac¢i kongres prvi autor 8 bodova
poster -
ostali 6 bodova
pasivno ucesce 6 bodova
4, Ucesc¢e u
organizacionom ili
g . 10 bodova
nau¢nom odboru
kongresa

Napomena: bodovi za uce$ée na kongresu se mogu dobiti samo po

jednom osnovu:

1. Pasivno ucesc¢e se dokumentuje potvrdom o prisustvu akreditova-
nom skupu.

2. Prviautor usmeno izlozenog rada ili postera, dokumentuje potvrdu
o prisustvu skupu i Stampani sazetak rada. Bodovi pasivnog ucesc¢a
i bodovi “prvog autora” se ne zbrajaju!

3. Koautor (tj. ostali autori) dokumentuje potvrdu o prisustvu skupu
1 Stampani sazetak rada. Bodovi pasivnog ucesc¢a i bodovi “ostali
autori” se ne zbrajaju!
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6.2. Uces¢e na simpozijumima

: : A Vrednovanje
Redni broj Kongres Ucesce " !
u bodovima
1. Medunarodni kongres aktivno ucesce 10 bodova
pasivno ucesce 5 bodova
2. Domaci kongres sa aktivno ucesce 9 bodova
medunarodnim uce$¢em : "y
pasivno udedée 5 bodova
3. Domac¢i kongres aktivno ucesce 8 bodova
pasivno ucesce 4 bodova
4. Ucesce u organizacionom ili
= 6 bodova
nauénom odboru kongresa

Napomena: bodovi za uce§ée na simpozijumu se mogu dobiti samo 2. Aktivno ucesée se dokumentuje potvrdom o prisustvu skupu i
po jednom osnovu: Stampanim sazetakom rada. Bodovi pasivnog ucesca i bodovi
1. Pasivno ucesce se dokumentuje potvrdom o prisustvu akredi- “aktivnog ucesc¢a” se ne zbrajaju!

tovanom skupu.

6.3. Godisnji strucni sastanak

Redni broj Godis$nji strucni sastanak Udesce Vrednovanje
u bodovima
1. Godi$nji strucni sastanak predavac 8 bodova
sa medunarodnim uces¢em Stk 5 i
2. Godisnji stru¢ni sastanak predavac 7 bodova
slusalac 4 bodova
Napomena: bodovi za uces¢e na GSS se mogu dobiti samo po 2. Aktivno udeice (samo IZLAGAC!) se dokumentuje potvrdom o
jednom osnovu: prisustvu skupu i Stampanim sazetakom rada. Bodovi pasivnog
1. Pasivno ucesce se dokumentuje potvrdom o prisustvu akredi- ucesca i bodovi “aktivnog ucesca” se ne zbrajaju!

tovanom skupu.

6.4 Kurs
Redni broj Kurs Ucesce Vrednovanje
u bodovima
1. Kurs prve kategorije predavac 10 bodova
slusalac 6 bodova
2. Kurs druge kategorije predavac 8 bodova
slusalac 5 bodova
3. Kurs trece kategorije predavac 6 bodova
slusalac 4 bodova
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6.5 Studijski boravci

ZUTE STRANE

Redni broj Studijski boravci Vrednovanje
u bodovima
1. U Republici Srpskoj i Bosni i 3 boda sedmi¢no
Hercegovini sa mentorom
2. U inostranstvu sa mentorom 5 bodova sedmic¢no

Studijski boravak dokumentuje se potvrdom izdatom i potpisanom

Prilikom vrednovanja uzima se u obzir svaka zapoceta sedmica

od strane direktora zdravstvene ustanove u kojoj je obavljen studi- boravka.
jski boravak, kao i potvrdom mentora.
6.6 Strucni sastanci
Redni broj Strucni sastanci Vrednovanje
u bodovima
1. Strucni sastanci u zdravstvenoj ustanovi predavac - 2 boda
slusalac - 1 bod
2. Strucni sastanci u zdravstvenoj ustanovi predavac - 3 boda
sa predavacem po pozivu shudalac - 2 boda
3. Struéni sastanci u okviru udruzenja predavac - 6 bodova
slusalac - 3 boda
4. Strucni sastanak koji organizuju i/ili predavac - 4 boda
finansiraju farmaceutske kompanije shusalac - 2 boda

Strucni sastanci ne mogu trajati manje od jednog sata.

potpisanom od strane direktora zdravstvene ustanove, odnosno
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Prisustvo stru¢nim sastancima dokazuje se potvrdom izdatom i

6.7 Rjesavanje testova u elektronskom obliku

predsjednika udruzenja.

Rjesavanje testova u elektronskom obliku 1 bod
6,8 Publikacije
Redni broj Nauchni i struéni €lanci Vrednovanje u bodovima
Prvi autor Ostali autori

1. Clanak objavljen u asopisu koji 60 bodova po 30 bodova

se citira u ,,Current contents*

ili ,,Science citation index‘

2. Clanak objavljen u &asopisu koji 40 bodova po 20 bodova

se citira u ,,Index medicus* ili

,,Excerpta medica‘“
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3. Stampan u stranim 20 bodova po 10 bodova
neindeksiranim publikacijama

4. Stampan u domaéim 15 bodova po 7 bodova
neindeksiranim publikacijama

5 Knjiga - udzbenik do 60 bodova

6. Knjiga - monografija do 40 bodova

7 Urednik knjige do 40 bodova

8 Poglavlje u knjizi 30 bodova po 20 bodova

U svakom pojedina¢nom slucaju vrsi se bodovanje autorstva
odnosnouredniStva, o ¢emu se izdaje potvrda.

6.9 Naucni stepenovi

doktorat nauka 30 bodova

magisterij nauka 15 bodova

6.10 Specijalizacije

specijalisticki ispit 20 bodova
subspecijalisticki ispit 15 bodova
mentorstvo za specijalizacije 20 bodova

6.11 Primarijat

| primarijat | 10 bodova |

6.12 Prijava nuspojava lijekova

| prijava nuspojava lijekova | 2 boda |

Priznavanje bodova za svaku prijavljenu nuspojavu obavlja se na osnovu izvjestaja Agencije za lijekove koje se dostavlja [zvrsnom odboru
Centra za kontinuiranu medicinsku edukaciju jednom godisnje.

6.13 Projekti
Redni broj Projekti Vrednovanje u bodovima
1. Nosilac projekta republickog znacaja 10 bodova
2. Ucesce u republickim projektima 5 bodova
3. Nosilac medunarodnog projekta 20 bodova
4. Uces¢e u medunarodnom projektu 10 bodova
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6.14 Medunarodno priznata nova metoda u dijagnostici ili terapiji

ZUTE STRANE

Redni broj
1. Medunarodno priznata nova metoda u 60 bodova
dijagnostici ili terapiji
2. Uvodenje novih metoda u dijagnostici 30 bodova
ili terapiji

6.15 Ostali nacini kontinuirane medicinske edukacije

Izvr$ni odbor moze, nakon dobro obrazlozenog prijedloga, dodijeliti
godisnje najvise deset (10) bodova za ucestvovanje u nekim novim
oblicima kontinuirane medicinske edukacije, a koji nisu posebno

Cl.26
Ovaj Pravilnik stupa na snagu od 1. januara 2014. godine, a bice
objavljen na Oglasnoj tabli i internet stranici Komore doktora medi-
cine Republike Srpske.
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definisani ovim Pravilikom.

Broj: 327/13

Datum: 27.12.2013. Predsjednik

Komore doktora medicine Republike Srpske
Prof. dr Nebojsa Jovanié¢

STOJANKA PESIC POPOVIC

U 68-0j godini Zivota preminula je 20. maja 2014. godine, nakon teske i duge bolesti, prim. dr Sto-
janka Pesi¢ Popovi¢.

Sve do penzionisanja radila je na Klinici za neurologiju Klinickog centra Banjaluka lijececi pacijente i
prenoseci svoje znamnje mladim kolegama. Kolege i pacijenti pamtice je po velikoj energiji i sperem-
nosti da pomogne u svakom trenutku.

NEBOJSA MILADINOVIC

Iznenadna smrt na radnom mjestu zatekla je dr Nebojsu Miladinoviéa, specijalistu dermatovenerologije
iz Trebinja .

Roden je 6.1.1964.godine.Zavrsio je Medicinski fakultet u Beogradu 1993. godine i radio u Opstoj
bolnici u Trebinju.Bio je vrijedan i savjestan radnik, dobar kolega i prijatel;.
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Dr Slavko Pisteljic¢

42 VREMEPLOV

VELIKAN JUGOSLOVENSKE
VOJNE MEDICINE

Bio je jedan od osnivaca Ljekarske komore Vrbaske banovine, ¢lan Odbora
Disciplinskog suda i predsjednik Disciplinskog vijeca komore.

r Slavko Pisteljic je obav-
ljao mnoge znacajne funk-
cije u zdravstvenoj sluzbi
Vrbaske banovine. Radio
je od 1925. do 1935. go-
dine kao sreski ljekar i ljekar Udruzene
zdravstvene opstine
u Sanskom Mostu,
ljekar Okruznog
ureda za osiguranje
radnika u Banjaluci
i Bratinske blagajne
u Sanskom Mostu i
zeljeznicki ljekar; a
od 1935. do 1941. go-
dine radi kao ljekar
Higijenskog zavoda u
Banjaluci, visi zdrav-
stveni savjetnik u Ba-
njaluci, ljekar u banji
Slatini, ljekar vjeStak u Sudu radnickog
osiguranja u Banjaluci; bio je Sef Zdrav-
stvenog odsjeka Kraljevske uprave Vrbaske
banovine i Sef novoformiranog Odsjeka za
evakuaciju i zastitu djece u slucaju rata, pri
Odjeljenju za socijalnu politiku i narodno
zdravlje Kraljevske banske uprave Vrbaske
banovine (februar 1941).

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS

Kao visi zdravstveni savjetnik bio je ¢lan
brojnih ispitnih komisija: Ispitne komisije
za konceptne ¢inovnike, Ispitne komisije za
manipulativno-administrativne ¢inovnike,
Ispitne komisije za manipulativno-sanitet-
sko-tehnicke 1 pomoc¢no-struc¢ne ¢inovni-

ke (za ljekarske pomo¢nike,

g za dentiste, za babice, za

5 apotekarske pomocnike, za
nudilje, za sestre, bolnicar-
ke, laborante, dezinfektore i
ostale) na teritoriji Vrbaske
banovine.

Pored ljekarskog poziva
bavio se i politikom. Na iz-
borima 1931. godine biran
je za narodnog poslanika
ispred sreza Sanski Most.
Bio je, sredinom tridesetih
godina, prvi potpredsjednik
Opstine Banjaluka. Jedno vrijeme vrsio je
i duznost predsjednika Opstine Banjaluka.
Ukazom iz decembra 1940. odlikovan je
ordenom Svetog Save IV reda.

Pocetak Drugog rata proveo je u Vojsci
Kraljevine Jugoslavije kao komandant 44.
divizijske bolnice sa ¢inom kapetana I
klase. Ostatak rata proveo je u izbjeglis-



tvu u Srbiji. Za vrijeme boravka u Srbiji
obavljao je poslove sanitetskog referenta u
Glavnom sanitetskom savjetu u Beogradu
i sreskog ljekara u Srezu kljuckom u Kla-
dovu. Od oslobodenja 4. oktobra 1941.
godine, radio je u Sreskom narodnom od-
boru Kladovo, Komandi mjesta Kladovo,
Vojnim bolnicama u Krusevcu i Jagodini i
divizijskoj bolnici u Kragujeveu i Cacku.
Po zavrsetku rata odlikovan je Medaljom
zasluge za narod.

Poslije demobilizacije, 17. januara 1947.
godine, vraca se u Banjaluku i zaposljava
u Gradskom Narodnom odboru. Honorar-
no je radio u Domu ratne sirocadi Novak
Pivasevi¢ na Petricevcu u Banjaluci. Bio
je 1 upravnik Doma narodnog zdravlja
Banjaluka.

PRASKI STUDENT

Dr Slavko Pistelji¢, sin
Aleksandra, roden je 1. maja
1893. godine u Maglajanima kod
Banjaluke. Realnu gimnaziju
zavrsio je 1914. u Sarajevu, a
medicinski fakult et u Pragu
1924. godine. Stru¢ni ljekarski
ispit polozio je 1925. godine

u Drzavnoj opstoj bolnici u
Beogradu. Bio je ljekar opste
prakse. Govorio je njemacki

i ¢eski jezik. Bio je ozenjen
domacicom Olgom (djev.
Zurunic¢), sa kojom je stekao
sinove Aleksandra, rodenog 1927.
1 DuSana rodenog 1931. godine.
Umro je 24. decembra 1963.

godine u Banjaluci.
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TESLIC, OD 11. DO 13. APRILA 2014.

TRINAESTI
PEDIJATRIJSKI DANI
REPUBLIKE SRPSKE

U organizaciji Udruzenja pedijatara
Republike Srpske, od 11. do 13. aprila
2014. godine u Banji Vrucici kod Te-
slica, odrzani su Trinaesti pedijatrijski
dani Republike Srpske. Strucni skup,
koji se ve¢ trinaest godina tradicionalno
odrzava u aprilu mjesecu, najznacajniji
je skup posvecen zdravlju djece u nasoj
zemlji.

Prisustvovalo je preko dvije stotine
ucesnika, uglavnom pedijatara iz Repu-
blike Srpske, ali i gostiju iz Federacije
Bosne i Hercegovine i Srbije. UCesnici
su imali priliku cuti dvadeset osam pre-
davaca, iz Srbije, Hrvatske i Republike
Srpske, koji su iznijeli novine iz goto-

vo svih podrucja pedijatrijske prakse.
Ove godine poseban naglasak je dat
temama iz oblasti pulmologije i rijetkih
oboljenja, a organizovana je i hemato-
loska skola za ljekare na specijalizaciji.
OdrZavanju skupa su i ovaj put pomogle
brojne farmaceutske kuce.

Pedijatrijski dani Republike Srpske
iz godine u godinu omogucavaju raz-
mjenu naucnih i prakti¢nih iskustava
struénjaka iz svih oblasti pedijatrije, a
druzenje u prijatnoj atmosferi hotela
Kardijal prilika je i podsticaj na dobru
saradnju nasih ljekara medusobno kao
i saradnju nasih ljekara sa kolegama iz
inostranstva.



EDUKACIJA SPECIJALIZANATA
PEDIJATRIJE U RS

U okviru XIII Pedijatrijskih dana Republike Srpske
odrzana je Hematoloska Skola namijenjena specijali-
zantima pedijatrije. Glavne teme ove Skole bile su no-
ve metode 1 dostignuéa iz oblasti djecije hematoon-
kologije. Specijalizanti pedijatrije su kroz predavanja
eminentnih profesora djecije hematoonkologije, iz
Srbije, Republike Srpske i regiona, imali priliku
da nauce vise o novim stavovima i smjernicama u
dijagnostici i terapiji iz ove oblasti kao i rezultatima
lijecenja ovih oboljenja. Predavanja su odrzali:

Prof. dr Nada Konstantinidis (Institut za zdrav-
stvenu zastitu dece Vojvodine, Novi Sad -Akutna
limfoblasna leukemija),

Doc. dr Milos Kuzmanovic¢ (Institut za zdravstvenu
zastitu majke 1 deteta Beograd - Akutna mijeloidna
leukemija),

Doc. dr Lidija Krivokapi¢ Dokmanovi¢ (Univer-
zitetska Decja klinika Beograd - Maligni limfomi)

Prof. dr Jelena Roganovi¢ (Klinika za djecije bole-
sti, Medicinski fakultet Rijeka - Suportivna terapija
u djecijoj onkologiji),

Prof. dr Gordana Kosti¢ (Klinika za decije bolesti
Univerziteta u Nisu - Trombocitopenije),

Prof. dr Jelica Predojevi¢ Samardzi¢ (Klinika za
djecije bolesti, UKC Banjaluka - Hemofilija A sa
posebnim osvrtom na razvoj inhibitora).

Specijalizanti su iznijeli svoje odusevljenje pre-
davanjima iz oblasti djecije hematoonkologije, po-
sebno, jer se ovakvom edukacijom i upoznavanjem
sa dostignu¢ima i iskustvima vodeéih strucnjaka
iz ove oblasti, znac¢ajno poboljSava njihov rad sa
malim pacijentima. Evidentno je da postoji potreba,
da se i u buduénosti organizuju slicne edukacije za
specijalizante.

AD
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VALENSIJA, OD 3. DO 5. APRILA 2014.

MEDUNARODNA
KONFERENCIJA

natologa odrzana je ove godine u

Valensiji (Spanija) u periodu od
3. do 5. aprila. Predavaci su bili naje-
minentniji profesori iz ¢itavog svijeta.
Ipak, najvecu paznju ucesnika privukao
je doajen nenatologije prof. dr Fanarof
iz Klivlenda (SAD), poznati teoreti¢ar
= i prakticar, iz &ijih udzbenika su uéili i
uce neonatolozi Sirom svijeta.

Na ovom skupu ucestvovali su i ljeka-
¥ 111z Republike Srpske: mr sc. dr Ljilja
Solomun, prim. dr Vesna Novakovi¢ i
R dr Ljubo Visekruna iz Klinickog centra

gUBEE Banjaluka; dr Andrija Vukoti¢ iz Opste
W8 bolnice u Prijedoru i dr Ljiljana Buha

l nternacionalna konferencija neo-
r
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| NEONATOLOGA

(dr Lj. Visekruna, dr Lj. Solomun, prof. dr Fanaroff, dr Lj.Buha,
dr V. Novakovié, dr A. Vukotic)

iz Opste bolnice u Trebinju. Zapazenu
poster-prezentaciju imala je prim. dr
Vesna Novakovi¢: Effects of Surfactant
Replacement Therapy in Preterm Baby
with Neonatal Respiratory Distress Syn-
drome.

Sa kolegama neonatolozima prisutne
su bile 1 koleginice oftalmolozi dr Sa-
nja Malidzan-Visekruna iz Zdravstve-
ne ustanove Dr Visekruna i dr Vesna
Vukoti¢ iz Opste bolnice u Prijedoru,
koje su prisustvovale sesiji posveéenoj
retinopatiji prematiuriteta. Ovu sesiju
odrzale su kolege iz SAD-a, Spanije,
Austrije i Madarske.

Liv



Susreti i razgovori

Elizabeta Srbinoska

Kao ucesnik Simpozijuma iz
ehokardiografije koji je odrzan
na Jahorini marta ove godine,

imao sam priliku da razgovaram
sa nekoliko veoma interesantnih
predavaca, koji su svojim
prisustvom znacajno doprinijeli
kvalitetu simpozijuma, a na mene
ostavili veliki utisak znanjem i
jednostavnoscu.

Tom prilikom sam razgovarao

I sa prof. dr Elizabetom
Srbinovski—Kostovskom sa
Katedre za internu medicinu
Medicinskog fakulteta
Univerziteta u Skoplju i sefom
odsjeka za ehokardiografiju
Klinike za kardiologiju Klinickog
centra Skoplje. Nadam se da

¢e ovaj intervju biti od koristi
svima onima koji se ve¢ bave
ehokardiografijom ili onima koji
tek treba da kroce u ovu veoma
interesantnu oblast kardiologije.

ZNACA]

EHOKARDIOGRAFIJE
U SAVREMENO]
MEDICINSKOJ PRAKSI

Koliko je znanje iz ehokardio-
grdfije bitno za danasnjeg kardi-
ologa?

Danasnja, savremena kardiologi-
ja se ne moze zamisliti bez eho-
kardiografije. ~ Ehokardiografija
je metoda koja je brza, bezbolna
i jednostavna; metoda kojom se,
u najvecem broju slucajeva, po-
stavi dijagnoza, koja omogucéava
pracenje pacijenta, otkriva kom-
plikacije i Sto je vrlo vazno, daje
vam podatke o prognozi pacijena-
ta. Na primjer, kod pacijenata je,
nakon akutnog infarkta vrlo vaz-
na procjena LV funkcija, znakova
remodeliranja lijevog ventrikla,
$to nam omogucava pravi izbor
lijekova.

Koliko ehokardiografija Vama
pomaze u svakodnevnom klinic-
kom radu?

Smatram da danas bez ehokardi-
ografske procjene, ne mozete dati
maksimum u lijeCenju pacijenata
sa sr¢anim oboljenjima. Danas je

ehokardiografija kao stetoskop,
ako vam je dostupna, mocni ste,
posebno u hitnim situacijama
kada treba da zauzmete stav o
tome koji tip lijeCenja ¢ete oda-
brati. Sa ehokardiografijom mo-
zete predvidjeti evoluciju bolesti
1 prevenirati neka stanja. Na pri-
mjer, dati pacijentu ACE inhibi-
tor, kad ehokardiografski dobijete
podatke da se radi o dijastolnoj
razvoja manifestne srcane slabo-
sti.

Koja su ogranicenja ehokardio-
grafije?

Ogranicenja ehokadiografije su
uglavnom bila u procjeni pacije-
nata sa koronarnom boles¢u koja
nije dala oStecenja na miokardu,
kao u slu¢ajevima angine pekto-
ris. Medutim, to se u nekoj mjeri
prevaziSlo  stres-ehokardiografi-
jom, kao i naprednim tehnikama.
Svakako da i tip aparata moze biti
ogranicenje u procjeni pacijenata
sa sréanim oboljenjima, kao i
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iskustvo operatora. Smatram da je
ehokardiografija metoda, koja trazi
da imate kardiolosko znanje, naro-
¢ito o hemodinamskoj patofizio-
logiji, koja lezi u osnovi pojedinih
oboljenja. Vrlo Cesto trazimo objas-
njenje o onome Sto smo zapazili,
kao na primjer, kada vidimo DV
opterecenje, pa trazimo ASD, plu¢-
nu hipertenziju, pluénu emboliju.
I sve one razloge, koji mogu biti
uzrok DV opterecenju.

Kada pacijenta treba poslati na ek-
spertsku ehokardiografju?

Ekspertska ehokardiografska dija-
gnoza je vazna kod svih pacijenata,
koji bi trebalo da budu podvrgnuti
interventnim procedurama ili hi-
rurgiji. Posebno je vazno iskustvo
operatora, kao 1 mogucnost, da
iskoristite napredne ehokardiograf-
ske modalitete kod grani¢nih paci-
jenata i za hirurga, asimptomatske
pacijente. Ovo je posebno vazno u
valvularnoj hirurgiju. Ekspert eho-
kardiografije treba znati prirodni
tok mnogim sréanim oboljenja,
kako bi donio pravu odluku o nekoj
proceduri ili hirugiji.

Koju literaturu iz ehokardiografije
preporucujete?

Ima dosta ehokardiografske litera-
ture koju mozete koristiti, svakako
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je to Fajgenbaumova knjiga, koja
je osnova ehokardiografije. Istakla
bih Klinicku ehokardiografiju au-
torke Katerine Oto, zatim knjigu
o chokardiografiji koju je izdala
evropska asocijacija. Svakako, ono
¢ega se moramo pridrzavati su vo-
di¢i, guidelines, koje imamo za ci-
jelu ehokardiografsku procjenu, od
evropske i americke asocijacije. U
posljednjih nekoliko godina, izasli
su konsenzus dokumenti za ehokar-
diografiju od evropske i americke
asocijacije (EACVI i ASE kon-
senzus dokumenti) koje trebamo
koristiti 1 svakako su vazni, kako
bi procjene sr¢anih oboljenja bile
iste Sirom svijeta.

0d kada funkcioniSe VaSa Sko-
la ehokardiografije u Skoplju i
kako ste zadovoljni dosada$njim
polaznicima?

Ehokardiografsku Skolu imamo,
sa prekidima, jo§ odavno, no kao
kontinuiranu medicinsku eduka-
ciju, imamo je od prije nekoliko
godina i planiramo da to postane
praksa. Uvijek je finansijski pro-
blem u pitanju, no nadam se da
¢emo uspjeti da produzimo ono
Sto smo zapoceli. Mislim da je
vrlo vazno, da kao pocetnik do-
bijete svjeze informacije, vidite

puno ehokardiografskih slika, no
to nije dovoljno da radite samo-
stalno. Zbog toga na nasoj klinici
mozete da dobijete prakti¢nu obu-
ku, koja traje onoliko koliko je
potrebno za samostalni rad.

Da li bi ste imali nesto da pred-
loZite mladim kolegama, posebno
onima koji ¢e, kao svoju buduéu
profesiju, izabrati ehokardiogra-
fiju?

Smatram da danas, svi koji ¢e
se baviti kardiologijom, moraju
znati osnovnu ehokardiografiju,
Sto bi znacilo izmjeriti dimenzije,
procijeniti lijevu i desnu komoru,
otkriti ili iskljuciti hitna stanja u
kardiologiji (tamponada, disek-
cija aorte, moguca pulmonalna
embolija), otkriti sr¢anu manu.
Tako bi prepoznali zdrave osobe
i one koji trebaju ekspertsku eho-
kardiografiju, kao na primjer, za
procjenu sr¢ane mane i postaviti
indikaciju za operaciju ili reope-
raciju. Ekspertska ehokardiografija
danas treba da ukljuci i napredne
ehokardiografske modalitete kao
1 moguénost za transezofagealnu
procjenu i stres-ehokardiografiju.

Dr Milan Gluhovic



STRUCNI SKUPOVI BODOVANI
OD STRANE CENTRA
ZA KONTINUIRANU

MEDICINSKU EDUKACIJU

Vrijeme Mjesto Broj
Tema y . » .
odrzavanja odrzavanja | bodova

¢ GlaxoGlaxoSmithKline 26.032014. | Prijedor 2

Radionica Avamys i Augmentin
¢ GlaxoGlaxoSmithKline .

Radionica Avamys i Augmentin 27.03.2014. Bijeljina 2
e Elli Lily .

Blize zivotu bez erektilne disfunkcije 27.03.2014. Banja Luka 2
e UdruZzenje glne.kolf)ga i ops.t.re.tlcara Repubhke Srpske 28-30.03.2014. Bar,lj.a 3

Odabrane teme iz ginekologije i opstetricije Vrudica

. . . lienih obolienia koze R

° Udr}I?enje za prewf'enc1]u ma 1g?1 ol.)o J‘en]a oze VS 04.04.2014. Banja Luka 3

Znacaj fotoprotekcije u prevenciji malignih tumora koze
e UdruzZenje fizijatara RS _

Fizikalna terapija i rehabilitacija malignih oboljenja 04.04.2014. Banja Luka >
e Dom zdravlja Bijeljina

Nadmudriti bolest, sacuvati zdravlje, zadatak 07.04.2014. Bijeljina 2

kardiovaskularne medicine 21. vijeka
e UdruzZenje pedijatara RS .,

: . 11-13.04.2014. Tesl

XIII pedijatrijski dani Republike Srpske 3.04.20 este >

e Ivanci¢ i sinovi
15.04.2014. Banja Luk
Funkcionalne bolesti digestivnog trakta 504.20 anya Lka 2
1

* Nobe 16.042014. | BanjaLuka | 2

Mjesto fenofibrata u terapiji dislipidemije
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Udruzenje derryatovenerologa RS” 26.04.2014. Banja Luka
Odabrane teme iz dermatovenerologije
ZU Insti j R
JZU Institut %a:]avno zc.lravstv.o S .. . 15.05.2014. Banja Luka
Nadzor nad teskim akutnim respiratornim infekcijama
Hemofarm — ) 29.05.2014. | Banja Luka
Prednosti multimodalne analgezije
Udr?zvenje floktf)ra porodicne meq:clne N 31.05.2014. Zvornik
Obiljezavanje svjetskog dana porodi¢ne medicine
Hemofarm .
Prednosti multimodalne analgezije 03.06.2014. Trebinje
Hemofarm ’ 04.06.2014. Fota
Prednosti multimodalne analgezije
i
Clinres . L 05.062014. | Prijedor
Pacijenti sa karcinomom prostate u regiji Prijedor
Udr}lzenje anestez.l‘ologawl‘ f'e'ammatolo'ga RS 6-8.06.2014. Foa
Regionalna anestezija; Misi¢ni relaksanti
zenj 1 R
UdruZenje neurologa RS 13.06.2014. | Banja Luka
Odabrane tene iz neurologije
JZU Institut .za javno zdravstvo .l.{S 17.06.2014. Banja Luka
Kontrola kvaliteta rada u laboratorijama
Zenj t R
Udruzenje za osteoporozu RS 17.06.2014. | Banja Luka
Osteoporoza i frakture
Pliva .
Idealna kombinacija ACE inhibitora i Ca blokatora 19.06.2014. Zvornik
Udruzenje hirurga RS
VII Simpozijum hirurga Republike Srpske i Srbije sa 19-21.06.2014. Foca
medunarodnim uceséem
e Pliva
.. s : 25.06.2014. Bijelji
Idealna kombinacija ACE inhibitora i Ca blokatora 5.06.20 Jedma
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22. APRIL 2014.

'DAN PLANETE ZEMLJE

‘Dan planete Zemlje se u itavom svijetu obiljezava
22. aprila jos od 1990. godine. Institut za javno
zdravstvo Republike Srpske se prikljucio svjetskom
pokretu njegovog obiljezavanja organizovanjem
strucnog skupa pod nazivom Dan planete Zemlje
2014. Na skupu su ucestvovali brojni strucnjaci iz
oblasti ekologije, medicine i tehnickih nauka.

agadenje zemlje, mora i vazduha, nestajanje
biljnih i1 zivotinjskih vrsta, globalno zagri-
javanje i1 nuklearne prijetnje, su nesto §to se
ne moze ignorisati. Medutim, pitanje je da li
je samo jedan dan price o tim opasnostima, dovoljan za
dobrobit planete Zemlje? Naravno da nije. Svaki pojedi-
nac snosi odgovornost i svaki pojedinac moze naprav-
iti promjene kao S§to su: smanjiti potrosnju energije u
domacinstvu, odvajati i propisno odlagati otpad, ne ba-
cati smece u rijeke i prirodu, uticati na drzavne i lokalne
vlasti da usvoje 1 primjenjuju zakone, uciti djecu kako
da se pravilno ophode prema prirodi ¢iji je 1 Covjek dio.
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U zelji da ukaze na opasnosti koje prijete planeti i
ulogu koju bi svako od stanovnika trebalo da preuzme
u njenoj zastiti, Institut za javno zdravstvo Repub-
like Srpske organizovao je stru¢ni skup sa sljede¢im
temama:

— Istorijat Dana planete (Mr sc. med. dr Vesna
Rudié-Gruji¢, IZJZ RS),

— Zastita Zivotne sredine u Republici Srpskoj,
pregled stanja (Vesna Mitri€, Institut za zastitu i
ekologiju RS),



Jedna generacija zasadi stablo.

Sljedeca generacija uziva u njegovom hladu - kineska poslovica,

— Ocekivane klimatske promjene i moguci uticaji
na zdravlje stanovnistva (Prof. dr Goran Trbié,
Prirodno-matematicki fakultet, UNIBL),

— Polihlorovani bifenili, dioksini, i furani u Zivotnoj
sredini (Doc. dr Predrag Ili¢, Institut za zastitu i
ekologiju RS),

— Voda i nano-put ka ustedi energije (Doc. dr Su-
zana Gotovac-Atlagi¢, [ZJZ RS),

— Otpadne vode kao obnovljiv izvor energije (Dipl.
inz. Danijela Kardas, Energetski klub MasSinskog
fakulteta UNIBL),

— Upravljanje otpadom kao vid zastite planete
(Dipl. ekolog Zeljko Aleksi¢, KC Banja Luka),

— Klimatske promjene i zdravlje (Mr sc. med. dr
Nina Rodi¢ Vukmir IZJZ RS).

Odrzana je 1 posebna promocija: Zasticeno
podrucje - Univerzitetski grad, park i basta, Insti-
tuta za geneticke resurse, kao predstavljanje ideje
za stvaranje pozitivnog ekoloskog okruzenja u gra-
dovima.

Na skupu je istaknuto da su klimatske promjene
jedan od najvedih izazova humanog razvoja u 21.
vijeku. U praksi, to zna¢i da ¢e nacin, na koji se
svijet danas odnosi prema klimatskim promjenama,
direktno uticati na izglede za razvoj ovjecanstva
u buduénosti. Klimatske promjene povecavaju rizik
od zaraznih bolesti u Evropi, §to zavisi ne samo od
lokalnih klimatskih uslova nego i od drugih faktora,
kao $to su trenutna infrastrukutra, usluge u sistemu
javnog zdravlja, specifiénost bioloske raznolikosti.
Klimatske promjene dovode do poveéanog broja

oboljelih od alimentarnih, respiratornih, vektorskih i
hidri¢nih zaraznih bolesti. U Evropi, kao i u ostatku
svijeta, klimatske promjene dovode do susa, poplava,
odrona zemljista, toplotnih talasa, zagadenja vazduha
i vode, promjena u vektorskim distribucijama.

Zbog velike zainteresovanosti izlagaca i audito-
rijuma, zajednicki zakljucak svih ucesnika je da se
sljede¢e godine ovaj skup odrzi kao naucni i da se
publikuje zbornik radova, koji bi prikazao najnovije
rezultate 1 zakljucke iz ove oblasti.

Mr sc. med. dr Nina Rodi¢ Vukmir,
specijalista epidemiolog Institut za javno zdravstvo
Republike Srpske

EKOSISTEM UGROZAVAJU LJUDSKE
AKTIVNOSTI
“Vazduh koji udisemo, voda koju pijemo i
zemlja iz koje raste nasa hrana, cine dio
delikatnog globalnog ekosistema, koji je sve
vise pod pritiskom ljudskih aktivnosti. Od
sjece tropskih suma do smanjenja populacije
riba u okeanima, od nestasice pijace vode

do ubrzanog smanjenja raznolikosti biljnog i
Zivotinjskog svijeta i sve zagadenijeg vazduha
i mora u mnogim dijelovima svijeta, sve je to
djelo ljudskih ruku” — rijeci su generalnog
sekretara UN-a, Ban Ki Muna.
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STRUCNE KNJIGE

%’%

MEDICINSKI FAKULTET

BANJA LUKA
[ZDAVACKA AKTIVNOST I MONOGRAFSKE
PUBLIKACIJE
1. DERMATOLOSKI PRIRUCNIK 4. RIJETKE FORME TUBERKULOZE
Jagoda Balaban, Radoslav Gajanin, Krsto Jandri¢
Bogdan Zrni¢, Vesna Gajanin, Puka Banja Luka, 2014. godina
Ninkovié-Baros, Alma Prtina, Svetlana
Tomasevi¢ Pavlovié, Bozana Babi¢ 5. EPIDEMIOLOGIJA
Banja Luka, 2014. godina Slavenka Jankovi¢, Biljana Mijovi¢, Janja

Bojani¢, Ljubica Jandri¢

2. CELAVOST: KONACNO RJESENJE Foca — Banja Luka, 2014. godina

Darko Luki¢
Banja Luka, 2014. godina 6. OTORINOLARINGOLOGIJA:
UDZBENIK ZA STUDENTE
3. RIJETKI TUMORI PLUCA MEDICINSKOG FAKULTETA
[ MEDIJASTINUMA Sanja Spiri¢, Slobodan Spremo, Dmitar
Krsto Jandri¢, Travar, Predrag Spiri¢, Mirjana Gnjati¢
Banja Luka, 2014. godina Banja Luka, 2014. godina
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Urednici:

Jagoda Balaban

i Radoslav Gajanin
Medicinski fakultet,
Banjaluka, 2014. godine

Jageda Balaban -+ Radeslay Gajanin

DERMATOPATOLOSKI
PRIRUENIK

Krsto Jandri¢
Medicinski fakultet,
Banjaluka, 2014. godine.

ANJO) LUCH
KULTET

Krsto Jandric

RIJETKI TUMORI PLUCA 1
MEDIJASTINUMA

STRUCNE KNJIGE

DERMATOLOSKI PRIRUCNIK

edeset najrazli¢itijih klinicko-
Pmorfolo§kih entiteta iz oblasti
dermatologije su na sistemati¢an
1 pregledan nacin obradeni u ovom pri-
ruc¢niku. Dobrom saradnjom iskusnih
autora (B.Zric¢a, R.Gajanina, J.Balaban,
V.Gajanin, D.Ninkovi¢ Baros$, A.Prtina,
S.Tomasevi¢ Pavlovi¢ i B.Babi¢) prikazana
je priroda i mehanizam njihovog nastanka,
klini¢ka slika, morfoloske 1 histoloske ka-
rakteristike, kao i savremena paleta terapij-
skih modaliteta zasnovanih na postoje¢im
podacima iz nau¢ne i strucne literature i na
temelju sopstvenog rada u struci.
Svi entiteti su zabiljeZzeni originalnim
fotografijama klini¢kog i morfoloskog

izgleda, $to je posebna vrijednost priruc-
nika. Klini¢ke fotografije su nacinjene na
Klinici za kozne i polne bolesti a fotogra-
fije i mikroskopske kolekcije u Zavodu za
patologiju KC Banjaluka.

Dermatoloski prirucnik je prvenstve-
no namijenjen studentima medicine,
stomatologije i zdravstvene njege, ali ¢e
u svakodnevnom radu biti od izuzetne
koristiti specijalizantima i specijalistima
dermatovenerologije i patologije. Potreb-
ne informacije pruzice i ljekarima drugih
specijalnosti: reumatolozima, internistima
i ljekarima porodi¢ne medicine.

Recenzenti priru¢nika su: prof. dr Ma-
rina Jovanovi¢ i prof. dr Pavle Budakov.

RIJETKI TUMORI PLUCA
[ MEDIJASTINUMA

ugogodisnje klinicko iskustvo iz
blasti dijagnostikovanja tumora

pluca i medijastinuma prof. dr Krsto

Jandri¢ je kroz jasan i cjelovit pristup pre-
docio u monografiji Rijetki tumori pluca i
medijastinuma, izasloj u februaru ove godine.
Ova bogato ilustrovana knjiga ukazuje
na mnostvo klini¢kih, radiografskih i endo-
skopskih manifestacija rijetkih bolesti plu¢a
i medijastinuma. Prikazani su benigni tumo-
ri pluca, pluéni blastomi, karcinom bronha u
sistemskoj sklerozi, karcinoid bronha, infla-
matorni pseudotumori, limfagioleomimato-
za pluca, sugar, tumor, granular cell tumor,
benigni §vanom, sarkomski §vanom, fibro-
sarkom, epiteloidni sarkom, ekstraskeletalni

miksoidni hondosarkom, hamartom pluca,
solitarni fibrozni tumor, metastatski Hurtlh
cell tumor, maligni mezoteliom, hemato-
loski malignitet, tumori medijastinuma t;.
Hodgkinov limfom, timom, retrosternalna
struma, medijastinalni teratom, aneurizma
aorte kao pseudo tumor itd.

Nema sumnje da ¢e ova monografija
biti od velike koristi svima koji se bave
ovom problematikom u klinickoj praksi,
pulmolozima, grudnim hirurzima i pato-
lozima kao i ostalim specijalistima, prije
svega hematolozima i radiolozima, kao i
ljekarima porodi¢ne medicine.

Recenzenti knjige su prof. dr Dragan
Mandaric i prof. dr Radoslav Gajanin.
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% KNJIGE KOJE CITAMO

Irvin Jalom:
Kad je Nice plakao
Izdavac: Plato, Beograd, 2011.

PROLOG
PSIHOANALIZI

Priznati americki

psihijatar i psihoterapeut
Irvin Jalom, ujedinio je
svoje bogato ljekarsko
iskustvo sa nesumnjivim
licnim knjizevnim darom i
ispisao ciklus romana cija
je svrha u priblizavanju
psihoanalitickog metoda
i psihoterapije citaocima
koji nemaju strucno
poznavanje psihijatrije.

plakao (1992), objavljuje u zrelim

spisateljskim godinama. Oslanja-
juéi se djelimicno na fikciju a velikim
dijelom ina ¢injenice, Jalom piSe roman
o hipotetickom, imaginarnom susretu
dva genijalna mislioca sa kraja devetna-
estog vijeka, Sigmunda Frojda i Fridriha
Nicea.

Radnja knjige nas odvodi u Bec, po-
sljednjih mjeseci 1882. godine. Glavni
lik je mentor, tada mladog Sigmunda
Frojda, Jozef Brojer, uspjesni becki
doktor, koji upravo razvija terapijski
metod za lijecenje neuroti¢nih poreme-
¢aja koji je nazvao terapija govorom.
U Brojerov naizgled savrseno ureden
gradanski zivot, iznenada ulazi neoce-
kivani pacijent, u to vrijeme najcuveniji
njemacki filozof, Fridrih Nice koji pati
od ¢itavog niza psihosomatskih obo-
ljenja, koja ga prijete da ga gurnu u
depresiju i samoubistvo. Brojer, suocen
sa ocajanjem izmucenog pacijenta i
istovremeno zaintrigiran nevjerovat-
nim umom revolucionarnog mislioca
Nicea, pristaje da primijeni svoj novi,
jos$ nerazvijeni terapijski metod na ne-
obi¢nom pacijentu. Kroz tekst romana,
Irvin Jalom sistematski izlaze istoriju
eksperimentalnog i riskantnog lijece-
nja opsesivnog pacijenta i dekodiranja
Niceovih psihickih poremecaja, koji u
Evropi onog vremena, jos nisu bili ni
objasnjeni, a kamoli tretirani u medi-
cinskim ustanovama.

Sporedni lik u romanu je mladi sta-
zista Sigmund Frojd koji, kao Brojerov
prijatelj i ucenik, posredno ucestvuje u
lijeCenju pacijenta Nicea i razvijanju
terapije govorom. Kako lijecenje odmi-
¢e, odnos izmedu empatic¢nog Brojera i

Jalom svoj prvi roman, Kad je Nice
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nepovjerljivog Nicea prelazi u iskreno
1 saosjecajno prijateljstvo. Autor vjesto
dovodi Citaoca u poziciju ¢ovjeka sa
kraja devetnaestog vijeka koji se tek
susrece sa tada, revolucionarnim otkri-
¢ima iz oblasti strukture li¢nosti. Naime,
kako Nice i Brojer, postepeno, kroz
razgovore 1 seanse hipnoze, saznaju za
uzroke Niceovih patnji tako i terapeut
Brojer pocinje da uvida sopstvene psi-
holoske probleme i njihove uzroke. Sa-
znanje knjizevnih likova Brojera i Nicea
0 podsvjesnim psiholoskim sadrzajima,
kod obojice izaziva strah od gubljenje
kontrole nad sopstvenom umom 1i Zi-
votom. Njihovi strahovi su podudarni
strahu i iznenadenju Covjeka, koji po
prvi put saznaje za Frojdovo otkrice
podsvjesnog dijela strukture li¢nosti.

Irvin Jalom se kao autor jasno ogradio
od pretenzije na istori¢nost romana,
navodeci Cinjenicu da se Nice i Frojd
nikada nisu sreli u stvarnosti. Svrha ro-
mana je ukazivanje na moguce pretece
Frojdove teorije li¢nosti, koje Jalom
vidi u klasi¢noj njemackoj filozofiji i
helenskoj mitologiji.

Irvin Jalom je poznati psihijatar i psihote-
rapeut humanisticke i egzistencijalisticke
orijentacije. Pocasni je profesor psihija-
trije na Univerzitetu Stanford i autor je
priznatog udzbenika Grupna psihotera-
pija. Roden 1931. godine u Vasingtonu,
u porodici ruskih emigranata. Jalomove
knjige, zasnovane na licnom terapeutskom
iskustvu, stekle su globalnu popularnost:
Ljecenje Sopenhauerom (1992); Kada je
Nice plakao (1992); Krvnik [jubavi (1992);
Zvacu policiju (1992); Cari psihoterapije
— Otvoreno pismo novoj generaciji psi-
hoterapeuta i njihovim kilijentima (1992).



Dogadaj koji pamti

h

Dr Ranko Kokotovi¢

——

MOJ HOBI .

TELEFONOM NADZIRAO PORODA]

vgust je mjesec kada

vecina zaposlenih, bar

na kratko, zeli da koristi

voj godisnji odmor, ali

za dr Ranka Kokotovica, ginekologa

iz Nevesinja, to ¢e sasvim sigurno bi-

ti radni mjesec. Tek kada se sredinom

avgusta, prema o¢ekivanom terminu,

porodi njegova pacijentkinja Maja

Mili¢evic, iz obliznjeg sela Lakat, dr

Kokotovi¢ moze planirati odmor. Vo-

dio je on i prethodni porod ove paci-

jetkinje, ali preko telefona. Ovaj bi,

zato, zelio da nadzire u porodilistu,
u mnogo manje stresnim uslovima.

Bilo je to u februaru 2012. go-
dine kada su, zbog jakog vjetra i
snijega, mnogi hercegovacki krajevi
bili odsjeceni od svijeta. Tih dana
snjezni smetovi su dostizali visinu do
tri metra, a temperatura se spustala i
do petnaest stepeni ispod nule. Pored
toga, $to je mecava onemogucila
¢iS¢enje snijega, u Citavom kraju
nestalo je struje i vode. Kada su

prvi trudovi nagovijestili pocetak
Majinog porodaja, svi putevi su vec¢
bili neprohodni. Nije se moglo do
porodilista, a sva nastojanja ljekar-
ske ekipe da dodu do pacijentkinje,
bila su bezuspjesna. Zbog izuzetno
losih vremenskih uslova ni helikop-
terska jedinica nije uspjela pomoci.
Ipak, zahvaljuju¢i uputstvima, koje
je dr Kokotovi¢ telefonski upucivao
Majinom suprugu Milivoju, te olu-
jne snjezne noci, rodena je zdrava
djevojcica Jovana.

Kada mi se, tog Sestog februara,
oko devet ¢asova uvece, javio Majin
suprug Milivoj i uplaseno pitao Sta
da radi, znao sam da jo$ jedino tele-
fonom mogu uticati na sretan ishod
poroda - sjeca se dr Kokotovi¢. Os-
tali smo u kontaktu cijelu no¢. Nas-
tojao sam da djelujem mirno, iako
sam se i sam plasio komplikacija.
Ohrabrivao sam ga, kako bi i on
mogao da ohrabri suprugu, pomogne
joj da ne paniéi i da pravilno dise.

Rekao sam mu da spremi toplu vo-
du, otkuha makaze i pripremi Ciste
peskire, te da slusa moja uputstva.
Uz pomo¢ majke i komsija uspio
je da se, u tako teskim uslovima,
organizuje i odrzava komunikaciju.
Dobro smo saradivali, a u 5 sati 145
minuta sve nas je obradovao pla¢
zdrave djevojcice, teske 3400 grama
i duge 53 cm. Bila je to jedna duga
teska no¢, koju ¢u dugo pamtiti.
Porodilju sam, zajedno sa kolegom
pedijatrom, obisSao tek jedanaestog
dana, kada je put dug dvadesetak
kilometara do kuc¢e Mili¢evicevih
bio konac¢no prohodan.

I drugu Majinu trudnocu vodi
dr Kokotovi¢. Prema dosadasnjem
toku trudnoce, ocekuje normalan
porod, koji ¢e se odvijati u mirnim
meteoroloskim i bolnickim uslovi-
ma. Kada se zavrsi, i sreni roditelji
sa svojom prinovom upute kuci i on
¢e da odahne.

ZGB
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KONGRESI

ALERGOLOGIJA/IMUNOLOGIJA

CELL-VIB-SYMPOSIA: THE MULTIFACETED

ROLES OF TYPE 2 IMMUNITY

e Datum: 10-12 Decembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Brugge, Belgija

e Website: http://www.cell-symposia-type2-
immunity.com/

VACCINES CONFERENCE

e Datum: 20-22 Oktobar 2014

e Mjesto odrzavanja: London, United Kingdom

e Website: https://www.regonline.co.uk/builder/
site/Default.aspx?EventID=1430002

16TH BIENNIAL MEETING OF THE EUROPE-

AN SOCIETY FOR IMMUNODEFICIENCIES

e Datum: 29 Ockobar — 1 Novembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Prague, Czech Republic

e Website: http://www2.kenes.com/esid2014/
Pages/Home.aspx

7TH ANNUAL PERSPECTIVES IN

RHEUMATIC DISEASES

e Dateum12-13 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Las Vegas, United States

e Website: http://www.globalacademycme.com/
cme-topics/rheumatology/conferences/7th-
annual-perspectives-in-rheumatic-diseases/
conference-overview.html

ANESTEZIOLOGIJAZURGENTNA MEDICINA

ESRA 2014 - THE EUROPEAN SOCIETY FOR

REGIONAL ANAESTHESIA AND PAIN THERAPY

e Datum: 3-6 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Seville, Spain

e Website: http://esraeurope.org/meetings/
esra-annual-congress/

14TH INTERNATIONAL CONGRESS OF CAR-
DIOTHORACIC AND VASCULAR ANAESTHE-
SIA (EACTA ANNUAL MEETING 2014)

e Datum: 17-19 Septembar 2014

e Mijesto odrzavanja: Florence, Italy

o Website: http://www.eacta.org/page-03-01.shtml

ASSOCIATION OF ANAESTHETISTS 2014

ANNUAL CONGRESS

e Datum: 17-19 September 2014

e Mjesto odrzavanja: Harrogate, United King-
dom

e Website: http://www.aagbi.org/education/
events/conferences

EUROPEAN SOCIETY FOR EMERGENCY
MEDICINE CONGRESS (EUSEM)

e Datum: 28 Septembar — 1 Octobar 2014
e Mjesto: Amsterdam, Netherlands

e Website: http://www.eusem2014.org/en/

ANNUAL CONGRESS OF THE EUROPEAN

SOCIETY OF INTENSIVE CARE MEDICINE

(LIVES)

e Datum: 27 Septembar — 1 Octobar

e Mjesto odrzavanja: Barcelona, Spain

e Website: http://www.esicm.org/events/annu-
al-congress

1ST GLOBAL CONFERENCE ON EMERGENCY

NURSING AND TRAUMA CARE

e Datum: 18-21 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Dublin, United Kingdom

e Website: http://www.globaledconference.com/
commercial-opportunities.html

PULMOLOGIJA

EUROPEAN RESPIRATORY SOCIETY
ANNUAL CONGRESS

e Datum: 6-10 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Munich, Germany
e Website: http://www.erscongress.org/

COPD: NOVEL THERAPEUTICS AND MAN-

AGEMENT

e Date: 20-21 Oktobar 2014

e Mjesto odrzavanja: London, United Kingdom

e Website: http://www.smi-online.co.uk/phar-
maceuticals/uk/conference/copd-novel-thera-
peutics-and-management-strategies
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2014 CHICAGO MULTIDISCIPLINARY
SYMPOSIUM IN THORACIC ONCOLOGY

e Datum: 30 Oktobar — 1 Novembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Chicago, United States

e Website: http://www.thoracicsymposium.org/

KARDIOLOGIJA

EUROPEAN SOCIETY OF CARDIOLOGY

CONGRESS 2014

e Datum: 30 Avgust — 3 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Barcelona, Spain

e Website: http://www.escardio.org/congresses/
Pages/ESC-future-congresses.aspx

PCR: LONDON VALVES COURSE

e Datum: 28-30 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: London, United Kingdom

e Website: http://www.pcrlondonvalves.com/
page/543-pcr-london-valves.html

SOCIETY OF DIAGNOSTIC MEDICAL SO-

NOGRAPHY (SDMS) ANNUAL CONFERENCE

e Datum: 25-28 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Louisville, United States

e Website: http://www.sdms.org/meetings/de-
fault.asp

HEART RHYTHM CONGRESS 2014

e Datum: 5-8 Oktobar 2014

e Mjesto odrzavanja: Birmingham, United King-
dom

e Website: http://www.heartrhythmcongress.org/

24TH ANNUAL CASES IN ECHOCARDIOGRA-

PHY, CARDIAC CT, AND MRI

e Datum: 22-25 Oktobar 2014

e Mjesto odrzavanja: Napa, United States

e Website: http://www.mayo.edu/cme/cardio-
vascular-diseases-2014r198

MANAGEMENT OF RESISTANT HYPERTEN-
SION: RENAL ARTERY DENERVATION

e Datum: 27-28 Oktobar 2014

e Mjesto odrzavanja: Paris, France

e Website: http://cirse.org/index.php?pid=953

KONGRESI

ENDOKRINOLOGIJA/NUTRICIJA

50TH ANNUAL MEETING OF THE EUROPEAN
ASSOCIATION FOR THE STUDY OF
DIABETES

e Datum: 15-19 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Vienna, Austria

e Website: http://www.easd-industry.com/

53RD ESPE MEETING - THE EUROPEAN SO-
CIETY FOR PAEDIATRIC ENDOCRINOLOGY
e Datum: 18-20 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Dublin, Ireland

e Website: http://www.espe2014.org/

THE 2ND WORLD CONGRESS ON CLINICAL
LIPIDOLOGY

e Datum: 5-7 Decembar 2014

e Mjesto odavanja: Vienna, Austria

e Website: http://clinical-lipidology.com/

INTERNATIONAL NUTRITION &
DIAGNOSTICS CONFERENCE (INDC)

e Datum: 2-5 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Praha, Czech Republic
e Website: http://www.indc.cz/en/

36TH ESPEN - THE EUROPEAN SOCIETY FOR
CLINICAL NUTRITION AND METABOLISM

e Datum: 6-9 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Geneva, Switzerland

e Website: http://www.espen.org/geneva-2014/

GASTROENTEROLOGIJA/HEPATOLOGIJA

14TH WORLD CONGRESS OF THE ISDE

(INTERNATIONAL SOCIETY FOR DISEASES

OF THE ESOPHAGUS)

e Datum: 22-24 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Vancouver, Canada

o Website: http://www.isde.
net/2014WorldCongress/

22ND UEG (UNITED EUROPEAN
GASTROENTEROLOGY) WEEK
e Datum: 18-22 Oktobar 2014
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KONGRESI

e Mijesto odrzavanja: Vienna, Austria
e Website: https://www.ueg.eu/week/

ESCP 9TH SCIENTIFIC & ANNUAL
MEETING (EUROPEAN SOCIETY OF
COLOPROCTOLOGY)

e Datum: 24-26 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Barcelona, Spain

e Website: http://www.escp.eu.com/barcelona

ADVANCES IN INFLAMMATORY BOWEL DIS-
EASES, CROHN’S & COLITIS FOUNDATION'’S
CLINICAL & RESEARCH CONFERENCE

e Datum: 4-6 Decembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Orlando, United States

e \Website: http://advancesinibd.com/

HEMATOLOGIJA

6TH INTERNATIONAL CONFERENCE ON

MYELOPROLIFERATIVE NEOPLASMS

e Dateum 23-25 Oktobar 2014

e Mjesto odrzavanja: Estoril, Portugal

e Website: http://www.esh.org/conference/
esh-international-conference-on-myeloprolifer-
ative-neoplasms-2/

WORLD CONGRESS ON CONTROVERSIES IN
THROMBOSIS AND HEMOSTASIS (CITH)

e Datum: 30 Oktobar — 2 Novembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Berlin, Germany

e Website: http://www.congressmed.com/cith/

8TH BARI INTERNATIONAL CONFERENCE
e Datum: 3-5 Oktobar 2014

e Mjesto odrzavanja: Bari, Italy

e Website: http://www.bic2014.org/

ONKOLOGIJA

THE 14TH INTERNATIONAL CONFERENCE
ON PROGRESS IN VACCINATION AGAINST
CANCER (PIVAC-14)

e Datum: 24-26 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Rome, Italy

e Website: http://www.eacr.org/pivaci4/index.php

15TH WORLD CONGRESS ON CANCERS OF

THE SKIN

e Date: 3-6 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Edinburgh, United King-
dom

e Website: http://www.wccs2014.org/welcome/

BREASTANBUL 2014 - INTERNATIONAL
ISTANBUL BREAST CANCER CONFERENCE
e Datum: 30 Septembar — 3 Oktobar

e Mjesto odrzavanja: Istanbul, Turkey

e Website: http://breastanbul.org/

39TH ESMO CONGRESS - THE EUROPEAN

SOCIETY FOR MEDICAL ONCOLOGY

e Datum: 26-30 Septembar 2014

e Mjesto odrZavanja: Madrid, Spain

e Website: http://www.esmo.org/Conferences/
ESMO-2014-Congress

JOINT DIA/1COS CONFERENCE ON

CARDIAC TOXICITY

e Datum: 9-10 Oktobar 2014

e Mjesto odrzavanja: Prague, Czech Republic

e Website: http://www.diahome.org/en-GB/
Meetings-and-Training/Find-Meetings-and-
Training/Meeting-Details.aspx?ProductID=328
8526&EventType=Meeting

WORLD CONGRESS ON ADVANCES IN ON-

COLOGY AND INTERNATIONAL SYMPOSIUM

ON MOLECULAR MEDICINE

e Datum: 9-11 Oktobar 2014

e Mjesto odrzavanja: Néa Smirni, Greece

e Website: http://www.spandidos-publications.
com/pages/conference

NEFROLOGIJA/UROLOGIJA

CONGRESS OF THE INTERNATIONAL
SOCIETY FOR PERITONEAL DIALYSIS
(1SPD)

e Datum: 7-10 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Madrid, Spain

e Website: http://www.ispdmadrid2014.com/
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ANNUAL SCIENTIFIC MEETING OF THE
EUROPEAN SOCIETY FOR PAEDIATRIC
NEPHROLOGY (ESPN)

e Datum: 18-20 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Porto, Portugal

e Website: http://www.espn2014.org/

ASN (AMERICAN SOCIETY OF

NEPHROLOGY) KIDNEY WEEK

e Datum: 11-16 Novembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Philadelphia, United States

e Website: http://www.asn-online.org/educa-
tion/kidneyweek/

PRIMARY CARE: NEPHROLOGY ESSENTIALS
AND CASE STUDIES MEDITERRANEAN
CRUISE CO-SPONSORED W/SCHOOL OF
MEDICINE, SUNY AT STONY BROOK
SEPTEMBER 2014

e Datum: 20 Septembar — 2 Oktobar 2014

e Mjesto odrzavanja: Barcelona, Spain

e Website: http://www.continuingeducation.net/

EAU (EUROPEAN ASSOCIATION OF
UROLOGY) SECTION OF UROLOGICAL
RESEARCH MEETING

e Datum: 9-11 Octobar 2014

e Mjesto odrzavanja: Glasgow, United Kingdom
e Website: http://esur2014.uroweb.org/

NEUROLOGIJA

6TH ESMINT (EUROPEAN SOCIETY OF
MINIMALLY INVASIVE NEUROLOGICAL
THERAPY) CONGRESS

e Datum: 4-6 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Nice, France

e Website: http://www.esmint.com/

4TH EUROPEAN HEADACHE AND MIGRAINE

TRUST INTERNATIONAL CONGRESS

e Datum: 18-21 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Copenhagen, Denmark

e Website: http://www2.kenes.com/ehm-
tic2014/Pages/Home.aspx

KONGRESI

EUROPEAN COMMITTEE FOR TREATMENT
AND RESEARCH IN MULTIPLE SCLEROSIS
2014 ANNUAL CONGRESS

e Datum: 10-13 Septembar 201

e Mjesto odrzavanja: Boston, United States

e Website: http://www.msboston2014.org/

EPILEPSY: AN OVERVIEW

e Datum: 24-25 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: London, United Kingdom
e Website: http://healthcare-ed.com/

9TH WORLD STROKE CONGRESS

e Datum: 22-25 Oktobar 2014

e Mjesto odrzavanja: Istanbul, Turkey

e Website: http://www2.kenes.com/stroke2014/
pages/home.aspx/

EANS 15TH EUROPEAN CONGRESS OF
NEUROSURGERY 2014

e Datum: 12-17 Oktobar 2014

e Mjesto odrzavanja: Prague, Czech Republic
e Website: http://www.eans2014.com/

PSIHIJATRIJA

16TH WORLD CONGRESS OF PSYCHIATRY
e Datum: 14-18 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Madrid, Spain

e Website: http://www.wpamadrid2014.com/

6TH WORLD CONGRESS ON MENTAL
HEALTH AND DEAFNESS

e Datum: 16-19 Septembea 2014

e Mjesto odrzavanja: Belfast, United Kingdom
e Website: http://www.wcmhd2014.org/

3RD INTERNATIONAL CONGRESS ON

BORDERLINE PERSONALITY DISORDER

e Datum: 16-18 Ockobar 2014

e Mjesto odrzavanja: Rome, Italy

e Website: http://www.borderline-congress.org/
home.html

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS



KONGRESI

INFEKTOLOGIJA/MIKROBIOLOGIJA

THE VIRAL HEPATITIS CONGRESS 2014
e Datum: 9-11 Oktobar 2014

e Mjesto odrzavanja: Frankfurt, Germany

e Website: http://www.viral-hep.org/

17TH ANNUAL MEETING OF THE EUROPEAN
SOCIETY FOR CLINICAL VIROLOGY

e Datum: 27 Septembar — 1 Oktobar 2014

e Mjesto odrzavanja: Prague, Czech Republic

e Website: http://www.escv2014prague.com/

HIV DRUG THERAPY GLASGOW

e Datum: 2-6 Novembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Glasgow, United Kingdom
e Website: http://hivglasgow.org/

HIS 2014: THE 9TH HEALTHCARE

INFECTION SOCIETY CONFERENCE

INTERNATIONAL CONFERENCE 2014

e Datum: 16—18 Novembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Lyon, France

e Website: http://www.his.org.uk/events/
his2014+#.U59jovmSxBx

RADIOLOGIJA

EMRI COURSE: BASIC MRI PHYSICS

e Datum: 6-10 Oktobar 2014

e Mjesto odrzavanja: Madrid, Spain

e Website: http://www.emricourse.org/ba-
sic_2014.html

CARDIOVASCULAR AND INTERVENTIONAL

RADIOLOGICAL SOCIETY OF EUROPE

(CIRSE) ANNUAL CONGRESS

e Datum: 13-17 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Glasgow, United Kingdom

e Website: http://www.cirse.org/index.
php?pid=938

EUROPEAN SOCIETY OF BREAST IMAGING
SCIENTIFIC MEETING

e Datum: 26-27 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Amsterdam, Netherlands

o Website: http://www.eusobi.org/cms/website.
php?id=/en/congress/eusobi_2014.htm

CARDIAC IMAGING 2014

e Datum: 2—4 Oktobar 2014

e Mjesto odrzavanja: Paris, France

e Website: http://www.escr.org/cms/website.
php?id=/88/en/meetings/escr_2014.htm

INTERNATIONAL CANCER IMAGING

SOCIETY MEETING AND 14TH ANNUAL

TEACHING COURSE

e Datum: 9-11 Oktobar 2014

e Mjesto odrzavanja: Heidelberg, Germany

e Website: http://www.icimagingsociety.org.uk/
index.cfm?task=meetings&meetingid=37

GINEKOLOGIJA

24TH WORLD CONGRESS ON ULTRASOUND

IN OBSTETRICS AND GYNECOLOGY

e Datum: 14-17 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Barcelona, Spain

o Website: http://www.isuog.org/WorldCon-
gress/2014/

11TH CONFERENCE OF THE
INTERNATIONAL FEDERATION OF
PROFESSIONAL ABORTION AND
CONTRACEPTION ASSOCIATES (FIAPAC)
e Datum: 3—4 October 2014

e Mjesto odrzavanja: Ljubljana, Slovenia

e Website: http://fiapac.org/en/p/home/

20TH WORLD CONGRESS ON
CONTROVERSIES IN OBSTETRICS,
GYNECOLOGY & INFERTILITY (COGI)

e Datum: 4-7 Decembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Paris, France

o Website: http://www.congressmed.com/cogi/

ADVANCES IN PRENATAL MOLECULAR
DIAGNOSTICS CONFERENCE

e Datum: 5-7 Novembar 2014

e Mjesto odrZavanja: Boston, United States

e Web. hitp://www.healthtech.com/prenatal-diagnostics/
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PEDIJATRIJA

53RD ESPE MEETING - THE
EUROPEAN SOCIETY FOR PAEDIATRIC
ENDOCRINOLOGY

e Datum: 18-20 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Dublin, Ireland

e Website: http://www.espe2014.org/

X111 CONFERENCE OF THE BALTIC
ASSOCIATION OF PAEDIATRIC SURGEONS
e Datum: 25-27 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Vilnius, Lithuania

e Website: http://www.bcops2014.com/

46TH CONGRESS OF THE INTERNATIONAL
SOCIETY OF PAEDIATRIC ONCOLOGY

e Datum: 22-25 Oktobar 2014

e Mjesto odrzavanja: Toronto, Canada

e Website: http://siop.kenes.com/

8TH ANNUAL SICKLE CELL AND

THALASSAEMIA ADVANCED CONFERENCE

e Datum: 1-3 Oktobar 2014

e Mjesto odrzavanja: London, United Kingdom

e Website: http://www.guysandstthomasevents.
co.uk/paediatrics-training/annual-sickle-cell-
thalassaemia-conference/

THE 5TH CONGRESS OF THE EUROPEAN

ACADEMY OF PAEDIATRIC SOCIETIES

e Datum: 17-21 Oktobar 2014

e Mjesto odrZzavanja: Barcelona, Spain

e Website: http://www?2.kenes.com/eaps/Pages/
Home.aspx

OFTALMOLOGIJA

14TH EURETINA CONGRESS

e Datum: 11-14 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: London, United Kingdom

e Website: http://www.euretina.org/meeting-
calendar.asp

KONGRESI

32ND CONGRESS OF THE ESCRS - THE

EUROPEAN CATARACT AND REFRACTIVE

SURGERY MEETING

e Datum: 13-17 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: London, United Kingdom

e Website: http://www.escrs.org/London2014/
default.asp

EVER 2014 ANNUAL MEETING - THE
EUROPEAN ASSOCIATION FOR VISION AND
EYE RESEARCH

e Datum: 1-4 Oktobar 2014

e Mijesto odrzavanja: Nice, France

e Website: http://www.ever.be/news.php

2ND EUROPEAN CONFERENCE ON ANIRIDIA
e Datum: 19-20 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Venice Zelarino, Italy

e Website: http://2014.aniridiaconference.org/

OTORINOLARINGOLOGIJA

AMERICAN ACADEMY OF OTOLARYNGIC

ALLERGY 2014 ANNUAL MEETING

e Datum: 19-20 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Orlando, United States

e Website: http://www.aaoaf.org/pr.aspx?PAGE_
ID=154

HIRURGIJA /ORTOPEDIJA

XX11 CONGRESS OF THE EUROPEAN AS-
SOCIATION FOR CRANIO-MAXILLO FACIAL
SURGERY

e Datum: 23-26 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Prague 4, Czech Republic
e Website: http://www.eacmfs2014.com/

EUROSPINE 2014

e Datum: 1-3 Oktobar 2014

e Mjesto odrzavanja: Lyon, France

e Website: http://www.eurospine.org/annual-
meetings.htm
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KONGRESI

55. KONGRESS DER DGH UND 19. DAHTH
E.V. JAHRESTAGUNG

e Datum: 9-11 Oktobar 2014

e Mjesto odrzavanja: Baden-Baden, Germany
o Website: http://www.dgh-kongress.de/

6TH INTERNATIONAL HIP ARTHROSCOPY
MEETING

e Datum: 21-22 Novembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Munich, Germany

e Website: http://www.hipmeeting.de/

XXVII PANAMERICAN TRAUMA CONGRESS

e Datum: 11-15 Novembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Panama City, Panama

e Website: http://www.panamatrauma2014.org/

REUMATOLOGIJA

33RD CONFERENCE OF THE EUROPEAN
BONE & JOINT INFECTION SOCIETY
(EBJ1S2014)

e Datum: 11-13 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Utrecht, Netherlands
e Website: http://ebjis2014.org/

7TH ANNUAL PERSPECTIVES IN

RHEUMATIC DISEASES

e Datum: 12-13 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Las Vegas, United States

e Website: http://www.globalacademycme.com/
cme-topics/rheumatology/conferences/7th-
annual-perspectives-in-rheumatic-diseases/
conference-overview.html

RHEUMATOLOGY AND CRITICAL CARE
MEDITERRANEAN CRUISE SEPTEMBER 2014
e Datum: 18-23 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Barcelona, Spain

e Website: http://www.continuingeducation.net/

MUSCULOSKELETAL MEDICINE DAY AT THE

IADMS 24TH ANNUAL MEETING

e Datum: 19 Oktobar 2014

e Mjesto odrZzavanja: Basel, Switzerland

e Website: http://www.iadms.
org/?page=2014msm

DERMATOLOGIJA

15TH WORLD CONGRESS ON CANCERS OF

THE SKIN

e Datum: 3-6 Septembar 2014

e Mjesto odrzavanja: Edinburgh, United King-
dom

o Website: http://www.wccs2014.org/welcome/

23RD EADV CONGRESS - THE EUROPEAN
ACADEMY OF DERMATOLOGY AND
VENEREOLOGY

e Datum: 8-12 Oktobar 2014

e Mjesto odrzavanja: Amsterdam, Netherlands
e Website: http://www.eadv.org/eadv-meetings

3RD WORLD CONGRESS ON

CONTROVERSIES IN PLASTIC SURGERY,

DERMATOLOGY & AGING MEDICINE

(COPAASDY)

e Datum: 6-9 Novembar 2014

e Mjesto odrzavanja: TBA, Italy

e Website: http://www.comtecmed.com/Con-
gressPreView.aspx?cid=133
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