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Prije par dana imala sam duZi razgovor sa zabrinutom majkom, koja se prije dolaska
kod ljekara dobro informisala na internetu o problemima svoga desetogodisnjeg sina.
Cesta je to situacija u nasim ordinacijama koja nas dovodi u neprijatan polozaj, jer
moramo imati dovoljno vremena, potpuno up to date znanje, komunikacijske vjestine
i uvjerljivost da ubijedimo pacijenta u nas prijedlog dijagnostike ili lijecenja.

Savremena informaciona tehnologija (IT) potpuno je promijenila svijet i medije. Prije
dvadeset godina zavisili smo od medicinskih informacija iz knjiga i ¢asopisa u bibli-
otekama. Svi danas imaju biblioteku na svom mobilnom telefonu. Registri lijekova,
protokoli lije¢enja, algoritmi za brzo postavljanje dijagnoze — sve se nalazi u nasim
mobilnim telefonima.

Razvoj tehnologije je omogucio demokratizaciju pristupa informacijama. U takvoj
situaciji ljekari su prestali da budu iskljucivi tumaci medicinskih znanja jer je mnogo
informacija postalo dostupno i pacijentima. Medicinske informacije namijenjene pa-
cijentima pisu se na tesko razumljivom jeziku, pacijenti traze lako Citljive informacije
a njih najcesée objavljuju ljudi bez medicinskog obrazovanja koji obi¢no Zele nesto
prodati pacijentima. Mnogi sajtovi iskoriStavaju Zelju pacijenta za brzim rjeSenjem ne-
kog zdravstvenog problema ili rjeSenjem za bolest za koju ljekar kaze da je neizljeciva.
Za alternativnu medicinu nema neizljecivih bolesti. Umjesto programa za zdravstveno
prosvjecivanje, od vrti¢a, osnovnih i srednjih skola do raznih kurseva za odrasle ili ciljane
grupe stanovnistva, pacijenti danas informaciju dobijaju na internetu a provjeravaju je
kod ljekara ili direktno — u apoteci.

Ne preostaje nam drugo nego suociti se oci u o€i sa svim pitanjima i zabludama dobro
informisanog pacijenta. Nase komunikacijske vjestine i opseg znanja moraju biti prila-
godeni toj situaciji jer ¢e dostupnost informacija rasti.

Pitam se samo kada ce oni, koji organizuju nas rad i izraduju normative o broju pregleda,
predvidjeti i vrijeme za razgovor sa pacijentom?

Glavni i odgovorni urednik

Puof. di | Jelica Predgjanic Samardic
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SAOPSTENJE ZA JAVNOST KOMORE DOKTORA
MEDICINE REPUBLIKE SRPSKE POVODOM
POJAVE KORONA VIRUSA U REPUBLICI SRPSKOJ

U skladu sa preporukama Insituta za javno zdravstvo Republike Srpske koje se
odnose na mjere prevencije Sirenja Korona virusa Komora doktora medicine
Republike Srpske (KDM RS-a) preporucuje svim ordinacijama da nastave pri-
mijenjivati klasi¢ne metode zastite od infekcije, pojacano se posvete uzimanju
anamneze sa posebnim akcentom na epidemioloske elemente vezane za puto-
vanja u krizna podrucja, porodi¢nu anamnezu i moguce kontakte sa osobama
1z kriznih podrucja.

Svim ordinacijama se preporucuje da smanje broj pacijenata u cekaonicama §to
je vise moguce te da uvedu beskontaktno mjerenje temperature.

Ordinacijama koje u manjoj ili ve¢oj mjeri lijece strane drzavljane savjetujemo
uvodenje posebnog anamnestickog lista za ove pacijente sa akcentom na pitanja
koja se fokusiraju na potencijalnog kliconosu.

U zdravstvenim ustanovama je potrebno pojacati edukaciju zaposlenih kako bi
Sto uspjesnije prepoznali eventualne kliconose te zastitili sebe, druge pacijente
1 ostalo osoblje.

Predlazemo da se pregledi za rizi¢ne grupe (stariji 1 imunodeficijentni pacijenti)
odloze ukoliko nisu neophodni.

KDM RS-a je stava da zdravstveni sistem Republike Srpske mora da nastavi da
funkcionise, te da svi pacijenti moraju imati moguénost adekvatne zdravstvene
njege i lijecenja bez obzira da li se radi o stranim ili nasSim drzavljanima, naravno
uz pridrzavanje svih uputstava nadleznih institucija Republike Srpske.

KDM RS-a smatra da su nadlezni organi i zdravstvene ustanove Republike
Srpske na vrijeme 1 adekvatno uradili sve pripreme za ovakvu situaciju 1 da
je Republika Srpska spremna docekala pojavu Korona virusa 1 u nasoj zemlji.
Nasim pacijentima poru¢ujemo da nema mjesta za paniku. Pacijenti bez simptoma
ne treba da se javljaju na pregled jer ¢e 1 na taj nac¢in smanjiti mogucnost Sirenja
infekcije. Svim pacijentima savjetujemo da se pridrzavaju savjeta svojih ljekara,
a ljekarska profesija ¢e nesebicno i pozrtvovano, kao i u mnogim prilikama do
sada, uciniti sve da zastiti vaSe zdravlje.

Banja Luka, 5. 3. 2020.
Predsjednik KDM RS-a
dr Sasa Vujnovic
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AKTUELNO 7

NOVI, TRECI NAPAD KORONAVIRUSA
U XXI VIJEKU

Svijet se bori sa trecom epidemijom, odnosno
pandemijom, koju su izazvali koronavirusi u

21. vijeku. SARS-CoV-2 je presao na covjeka
neocekivano, brzo se Siri i predstavlja krajnje

ozbiljan javnozdravstveni problem

oronavirusi su zna¢ajni patogeni ljudi i Zivo-
Ktinja, a najistaknutiji koronavirusi uzroc¢nici
su teSkog akutnog respiratornog sindroma
(engl. Severe Acute Respiratory Syndrome, SARS) i
bliskoisto¢nog respiratornog sindroma (eng/. Middle
East Respiratory Syndrome, MERS). Prvi slu¢ajevi
SARS-a prepoznati su novembra 2002. godine u
kineskom gradu Fosanu, a prvi slu¢ajevi MERS-a
u junu 2012. godine u bolnici u Jeddah u Saudij-
skoj Arabiji. Nazalost, u decembru prosle godine
otpocela je u kineskom gradu Vuhanu jo$ jedna
epidemija sa novim koronavirusom. Ovaj virus je
pocetno oznacen kao 2019-nCoV, da bi zatim dobio
zvani¢an naziv SARS-CoV-2. Sama bolest oznacena
je jednostavno kao koronavirus bolest 2019. godine
(engl. COrona VlIrus Disease 2019, COVID-19).
Novi koronavirus ima pandemijski kapacitet i u
Narodnoj Republici Kini, u vrijeme dok je tekst
pisan, potvrdena je oko 81.000 slucajeva zaraze, a
preko 3.100 zarazenih je umrlo. Infekcija se prosirila
ina 104 zemlje svijeta tako da je ukupno potvrdeno
oko 110.000 slucajeva COVID-19. U Republici
Srpskoj, odnosno Bosni i Hercegovini registrovana
su prva dva slucaja povezanih infekcija, a zatim jo$
jedan, koji su potekli iz jednog od najvecih Zarista
COVID-19 izvan Kine, iz Italije.

Profr. dr Miroslav Petkovi¢, specijalista
medicinske mikrobiologije

Mada su prije viSe od jednog vijeka prepoznate
bolesti za koje danas znamo da ih uzrokuju korona-
virusi, kao §to je macji infektivni peritonitis, sami
koronavirusi su tek krajem Sezdesetih godina proslog
vijeka izdvojeni kao posebna grupa RNK virusa.
Medunarodni komitet za taksonomiju virusa (engl.
International Committee on Taxonomy of Viruses,
ICTV) izdvojio je ove viruse u zasebnu porodicu
Coronaviridae, 1975. godine. Nedavno je u ovoj po-
rodici uvedena potporodica kao dodatni taksonomski
nivo, s tim da su koronavirusi svrstani u potporodicu
Orthocoronavirinae, koja se trenutno sastoji od Cetiri
roda: alfa-, beta-, gama- i deltakoronavirus. Porodica
Coronaviridae, pripada monofiletskoj grupi reda
Nidovirales, u kome se nalaze jo$ porodice Arterivi-
ridae 1 Roniviridae. Porodica Coronaviridae obuhvata
viruse sa jednolanc¢anom RNK koji inficiraju tri klase
ki¢menjaka: sisare, ptice i ribe.

Kratko o gradi koronavirusa

Virioni humanih koronavirusa su sferi¢ni, pre¢nika
120-160 nm (Coronavirinae). Na povrsini se nalaze
veliki izdanci (duzine do 20 nm) u obliku latica ili
peplomera, koji pod elektronskim mikroskopom
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stvaraju sliku koja podsjeca na sun¢evu koronu,
Sto je virusologe nadahnulo da ih poeti¢no nazo-
vu koronavirusi (slika 1). Ovi proteinski izdanci
sluze virusima da se vezu za osjetljivu Celiju, a
u sluc¢aju humanih koronavirusa (SARS-CoV i
SARS-CoV-2) receptor je uglavnom enzim 2 za
konverziju angiotenzina (engl/. Angiotensin Con-
verting Enzyme 2, ACE2).

Slika 1. Proteinski izdanci (peplomere) na povrsini
koronavirusa.

U poredenju sa drugim RNK virusima, koronavi-
rusi imaju izuzetno velike i slozeno organizovane
genome od oko 30 kb. Genom ¢ini nesegmentirana
pozitivna jednolan¢ana RNK, sa 5 ‘pokrovnom
strukturom 1 3’ poliadeniliranim repom, $to omo-
gucava da djeluje kao iRNK za translaciju replika-
cionog poliproteina. Gen replikacionog poliproteina
koji kodira nestrukturne proteine zauzima dvije treci-
ne genoma, oko 20 kb, za razliku od strukturnih i po-
moc¢nih proteina koji ¢ine samo oko 10 kb virusnog
genoma. Sinteza i obrada RNK svih koronavirusa
ukljucuje neobi¢no veliki broj proteina, a ogromna
sloZenost interakcija koronavirusa i ¢elije domacina
jedinstvena je za RNK viruse. Nestrukturni proteini
koronavirusa obezbjeduju dodatnu tacnost replika-
cije, jer imaju ispravljacku funkciju, koje nema ako
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postoji samo RNK polimeraza zavisna od RNK.
Poliprotein koji je nastao tokom replikacije cijepa
kapsida budu¢ih virusa. Najvise je membranskog
proteina (M). Nidovirusi imaju lipidni omotac koji
potice od membrane endoplazmatskog retikuluma i/
ili Goldzijevog aparata. S protein peplomera vazan
je cilj za T-Celijski odgovor i glavni je podsticaj za
stvaranje antitijela koja neutralisu virus. Jo$ postoji
i nukleokapsidni protein koji se veze za RNK (N)
(slika 2).

kapsidni ot
fostoprotein @)

e ©

Slika 2. Grada koronavirusa.

Prelaz koronavirusa sa slijepih
miseva na covjeka

SARS-CoV-2 je u potpunosti okarakterisan se-
kvencionom analizom cijelog genoma (29,9 kb),
a filogenetske analize pokazale su da je usko po-
vezan (89,1 posto nukleotidna slicnost) sa grupom
virusa slicnih SARS-CoV (podrod Sarbecovirus
roda Betacoronavirus). Proucavajuci cijeli genom,
kao i sekvence pojedinih gena, uocena je veoma
bliska filogenetska veza izmedu SARS-CoV-2 i
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koronavirusa slijepih miseva (Rhinolophus affinis)
(96,2 posto podudarnost na nivou cijelog genoma sa
BatCoV RaTG13), §to govori o vjerovatnom prelazu
novog humanog koronavirusa sa slijepih miseva,
direktno ili preko prelaznog domacina ljuskavca
(Manis pentadactyla) (Slike 3 i 4).

Slika 3. Potkovicasti slijepi mis (Rhinolophus af-
finis). Obratiti paznju na nos u obliku potkovice.

Slika 4. Ljuskavac (Manis pentadactyla).

AKTUELNO  °

Respiratorni prenos nije jedini prenos
koronavirusa

SARS-CoV-2 se prenosi sa osobe na osobu
uglavnom respiratornim putem: kasljanjem i ki-
janjem, udisanjem kapljica, pljuvackom i dodi-
rom oralne, nazalne ili sluznice oka, $to namece
potrebu nosenja zastitnih naocala. Kontagioznost
je veoma visoka. Humani koronavirusi, kao §to
su SARS-CoV i MERS-CoV, mogu da zadrze in-
fektivnost razli¢ito dugo na nezivim povrSinama.
U meduvremenu, objavljeno je da i SARS-CoV-2
opstaje na povrSinama kvaka na vratima, mobil-
nih telefona i drugim predmetima i povrSinama
u mjestu stanovanja gdje su potvrdeni slucajevi
COVID-19. Dakle, pojedinac ¢e vjerovatno biti
zarazen ako dodirne nos, usta ili o¢i nakon kon-
takta sa kontaminiranim predmetima.

RNK SARS-CoV-2 otkrivena je u stolici oboljelih,
Sto ne bi trebalo da cudi jer su ACE2 receptori ispoljeni
i na celijama epitela tankog crijeva. RNK SARS-
CoV-2 pronadena je i u kanalizacionim vodama dvije
bolnice u Pekingu, u kojoj se lije¢e pacijenti sa CO-
VID-19. Otkriveno je da virus u kanalizacionoj vodi
ostaje zarazan 14 dana na 4° C, ali samo dva dana na
20° C. U pandemiji SARS-CoV 2002-2003. godine,
sigurno je potvrden prenos fekalno-oralnim putem. Da-
kle, fekalno-oralni prenos koronavirusa ne smije da se
zanemari, naro€ito u podruc¢jima sa loSom sanitacijom.
Potrebno je uloziti vise napora da bi se dobila jasna
slika prenosa koronavirusa da bi epidemiolozi mogli
da preduzmu odgovarajuce javnozdravstvene mjere za
spreCavanje njegovog Sirenja.

Klinicke karakteristike COVID-19

Trenutno klini¢ko istrazivanje epidemije u gradu
Vuhanu pokazalo je da SARS-CoV-2 dijeli mnoge
klinicke karakteristike sa SARS-CoV. Srednja sta-

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS



rost bolesnika je 55 godina, a preovladuju muski
pacijenti 54,3 posto. Srednje vrijeme inkubacije
je od 4,1 do 7 dana, ali moze da bude i duze od
tri sedmice. Najcesc¢i simptomi su groznica (98,6
posto), umor (69,6 posto), suvi kasalj (59,4 po-
i zacepljenje ili curenje iz nosa, bolno grlo i pro-
liv. Primije¢eno je da groznica ne mora da bude
prva manifestacija. Dio pacijenata ima dispneju
1 hipoksemiju, koji mogu brzo da napreduju do
akutnog respiratornog distres sindroma (ARDS),
septickog Soka, metabolicke acidoze, koagu-
lacione disfunkcije i ¢ak sindroma disfunkcije
vi§e organa (engl. Multiple Organ Dysfunction
Syndrome, MODS) koji se razvija u toku jedne
sedmice. Neki laboratorijski testovi nagovje-
Stavaju ranu bolest, kao $to su leukocitopenija,
limfopenija i blago povisen C-reaktivni protein.
Medutim, kod teskih slucajeva moze da se utvrdi
povecan nivo leukocita, granulocita, kao i D-di-
mera, kreatin kinaze i kreatina. Svim sumnjivim
pacijentima preporucuje se kompjuterizovana
tomografija grudnog kosa. Vecina potvrdenih
sluCajeva imala je bilateralno zapaljenje pluca
(75-98 posto), koje karakterisu visestruke mrlje i
sjene, neprozirnost mutnog stakla i intersticijske
infiltracije, pa ¢ak i subsegmentna konsolidacija
u tezim slucajevima. Do sada je najveci broj pa-
cijenata imao dobru prognozu. Medutim, stopa
smrtnosti je daleko veca kod starijih pacijenata
sa hroni¢nim oboljenjima, priblizno 17%.

Lijekovi koji se primijenjuju

Uprkos nekoliko terapijskih opcija u fazi is-
pitivanja za oboljele od COVID-19, jos uvijek
nema specifi¢ne terapije. Predlozeno je nekoliko
mogucéih lijekova za terapiju. Kao RNK virus,
SARS-CoV-2 ima neke sli¢ne funkcionalne re-
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plikacijske proteine kao i virus humane imuno-
deficijencije (HIV). Prema tome, inhibitori HIV
proteaze takode mogu da budu uspjesni za za-
ustavljanje replikacije SARS-CoV-2. Trenutno,
kombinacija lopinavir/ritonavir (LPV/r) (Kale-
tra®), koja je prethodno koris¢ena za SARS-
Cov i MERS-Cov, preporucena je i za lijeCenje
SARS-CoV-2. Na osnovu homolognog modeli-
ranja i molekularnog povezivanja, pretpostavlja
se da jo$ jedan anti-HIV lek nelfinavir moze da
djeluje protiv SARS-CoV-2. Remdesivir (RDV,
GS-5734), novi nukleotidni analog u razvoju,
pokazao se uspjeSan kao pan-CoV antivirotik.
Umifenovir (Arbidol®) ima antivirusno djelova-
nje Sirokog spektra protiv respiratornih virusa,
a nedavno je objavljeno da in vitro moze da
inhibisSe SARS-CoV-2.

Poznavanje receptora za SARS-CoV-2 na hu-
manoj c¢eliji od ogromnog je znacaja za otkri-
vanje specificnih antivirotika, koji bi sprijecili
vezivanje virusa za osjetljivu ¢eliju i ulazak
u nju. Nakon prve epidemije koju je izazvao
SARS-CoV proucavaju se antagonisti angioten-
zin receptora 1 (AT1R), losartan, telmisartan i
olmesartan, kao terapeutici za SARS. Teorijski,
moguce djelovanje ima peptid koji je sli¢an
ACE2, 3CL pro inhibitor (3CLpro-1) i novi
inhibitor vinilsulfon proteaze. Sto se ti¢e spe-
cificnih blokiraju¢ih monoklonskih antitijela
(mAt), nekoliko istrazivanja je pokazalo da bi
kombinacija RDV i mAt vjerovatno bila idealan
tretman za SARS-CoV-2. Razvijeno je mAb,
SABS-COV-specificno humano mAt, CR3022,
koje snazno blokira receptor ACE2. Na kraju,
interesantno je pomenuti da je antimalarik hlo-
rokin in vitro pokazao inhibitorno djelovanje
na dekapsidaciju koronavirusa i glikozilaciju
mnogih virusnih proteina bez cega oni gube
svoju funkciju.



Ko pobjeduje?

Svijet se bori sa tre¢com epidemijom, odnosno
pandemijom, koju su izazvali koronavirusi u 21.
vijeku. SARS-CoV-2 je presao na ¢ovjeka neoce-
kivano, brzo se §iri i predstavlja krajnje ozbiljan
javnozdravstveni problem. Iako ukupna stopa
smrtnosti nije visoka, smrtnost kod starijih pacije-
nata koji su hroni¢ni bolesnici iznosi ¢ak 17 posto.
Utvrdeno je da je veéina smrtnih slu¢ajeva nastala
zbog teskog zapaljenja plu¢a. Za sada, nema spe-
cifi¢ne terapije za infekcije izazvane koronavirusi-
ma. Prethodne studije su pokazale da koronavirusi
uspijevaju da izbjegnu imunski odgovor i da to
igra klju¢nu ulogu u teSkom oste¢enju pluca, pored
direktnog citopatskog dejlovanja virusa.

Izbijanje SARS-CoV-2 predstavlja ozbiljan iza-
zov ne samo za Kinu, ve¢ i za cCitav svijet. Naj-
uspjesnije mjere su rana dijagnoza i izolacija novih
slucajeva infekcije. UCinjen je znaCajan napredak u
prevenciji i kontroli novonastalih zaraznih bolesti
od epidemije SARS-CoV prije 17 godina. Stoga je
vjerovatno da ¢e se Covjek uspjesno izboriti i sa
ovim izazovom. Do pisanja ovog teksta, u Kini se
broj novih slucajeva drasti¢no smanjio i moze se
re¢i da epidemija u toj zemlji lagano, ali sigurno
jenjava. Nazalost, u nekoliko drugih zemalja ra-
zvila su se jaka zariSta i broj slucajeva oboljelih
1 umrlih iz dana u dan raste. U ovom trenutku,
najugrozenije su tri zemlje, Juzna Koreja, Iran
i Italija. Sumnja se da je virus u tim ZzariStima
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mutirao i postao virulentniji. Za Republiku Srp-
sku, posebno je opasno, zbog blizine i intenzivne
komunikacije, ZariSte na sjeveru Italije.

Danasnji covjek, sa ogromnim poznavanjem
prirode 1 samih virusa na molekularnom nivou
ima nevjerovatne mogucnosti da se uspjesno izbori
sa svim zdravstvenim izazovima. Nevjerovatan
napredak je u¢injen u molekularnoj dijagnostici
virusnih bolesti, gdje napredak granici sa nau¢nom
fantastikom! Dovoljno je samo pomenuti najnovije
tehnike sekvenciranja kompletnog viroma (genom
svih virusa) u bioloskom uzorku.

Ipak, svojim ponasSanjem ne bismo smjeli da
pogodujemo virusima i da slabimo svoj polozaj.
Neki kazu da je sve ceSca pojava velikih epi-
demija i pandemija direktna posljedica proce-
sa globalizacije. Vrijedno je pomenuti sljedece
dvije Cinjenice. To su prije svega neograni¢ena
putovanja i migracije ljudi, koje virusima omo-
gucavaju globalno Sirenje. Sljedeée Sto dovodi
do eksplozivnog Sirenja infekcija na lokalnom
nivou jeste koncentrisanje ljudi u velike gradove
i megalopolise. Podsje¢anja radi, grad Vuhan u
kome je izbila posljednja epidemija ima preko 11
miliona stanovnika! U budu¢nosti covjek mora da
rijesi ove probleme, koji direktno uti¢u i na njegov
odnos sa virusima i drugim mikroorganizmima. Tu
se ne smije misliti samo na profit koji je osnovni
pokreta¢ globalizacije!

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS
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12 KORAK DALJE

Specijalna hirurska klinika Dr Kosti¢ Banja Luka

LAPAROSKOPSKA
HOLECISTEKTOMIJA

=)

Klinicki znacaj
kombinacije ove dvije
procedure u jednom

aktu se najvise ogleda

u kracoj hospitalizaciji

i ve¢cem komforu samih
pacijenata, a neke studije
govore u prilog i manjeg
procenta postoperativnih
infekcija

I ERCP U JEDNOM AKTU

ucéna Kkesa je Suplji organ
Zkoji se nalazi ispod jetre,
a ima ulogu u skladiStenju
zuci. Problemi koji se najcesce
vezuju za zuénu kesu su: prisu-
stvo zuénih kamenaca (chole-
lithiasis), upala (cholecystitis)
i prisustvo benignih i malignih
novotvorevina. Zuéna kesa je
preko duktusa cistikusa pove-
zana sa glavnim zZu¢nim vodom
koji se preko papile Vateri uliva
u tanko crijevo (duodenum).
Laparoskopska holecistek-
tomija je minimalno invazivna
metoda, a takode 1 zlatni stan-
dard, u hirur§kom odstranjenju
zucne kese. Najces¢i uzrok ova-

kve procedure su zu¢ni kamenci
ili konkrementi koji uzrokuju
karakteristi¢ne bilijarne kolike,
a ponekad povraéanje i muc-
ninu. Kod nekih pacijenata ti
konkrementi mogu da produ iz
zucne kese u glavni zucni vod
(choledocholithiasis) i uzrokuju
sli¢cne simptome. Smatra se da
5-20% pacijenata sa holelitija-
zom ima i holedoholitijazu.

ERCP ili endoskopska retro-
gradna holangiopankreatografi-
ja je endoskopska dijagnostic-
ko-terapijska procedura prili-
kom koje sticemo uvid u stanje
papile Vateri, glavnog zu¢nog i
pankreati¢nog voda, zu¢ne kese

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS



te dijela intrahepatalnih zu¢nih
vodova.

U Specijalnoj hirurskoj bolni-
ci Dr Kosti¢ imamo moguénost
da ove dvije procedure radimo
u jednom aktu odnosno prili-
kom jedne anestezije. Dosa-
dasnja svjetska praksa govori
u korist kombinacije ove dvije
procedure i savjetuje da se one
ucine unutar 72h (tolerise se
do 14 dana). Sadasnje studi-
je pokazuju da je kombinacija
ERCP-a i laparoskopske hole-
cistektomije sigurna i efektna
tehnika sa smanjenim rizikom
od post-ERCP pankretitisa, ¢ak
postoje studije koje pokazuju
da pacijenti koji su imali akutni
pankreatitis ili imaju povecan
rizik od pojave akutnog pan-
kreatitisa trebaju da ucine ove
dvije procedure u jednom aktu.

Takode bi naglasili da nema
pouzdanih dokaza da redoslijed
u procedurama ima klinickog
znacaja za pacijenta odnosno da
li prvo treba pribeci laparoskop-
skoj holecistektomiji pa onda
ERCP-u ili suprotno. Iz naseg
iskustva smo primjetili da kada
ERCP prethodi laparoskopskoj
holecistektomiji, uslijed insu-
flacije vazduha koja je potreban
za izvodenje procedure, kasnije
moze do¢i do smanjene vizueli-
zacije trbusne Supljine prilikom

KORAK DALJE 13

laparoskopije. Klini¢ki znacaj
kombinacije ove dvije proce-
dure u jednom aktu se najvise
ogleda u kracoj hospitalizaciji
i ve¢em komforu samih paci-
jenata; neke studije govore u
prilog i manjeg procenta po-
stoperativnih infekcija. Takode
istrazivanja pokazuju da kombi-
nacija ERCP-a i laparoskopske
holecistektomije znacajno sma-
njanje intrahospitalne troskove.

Dr Mladen D. Kostic,
internista gastroenterohepatolog

C
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medelle’

Stolica za ginekoloske preglede "medielle”

ISPUNJENOST STANDARDA

GinekoloZka stolica "medielle” ispunjava standarde
IECE0601-1, EMC, LVD -

KVALITET IZRADE

Projektovana i proizvedena u

Banjoj Lud / Bosni i Hercegovini po . -
najzahtjevnijim medicinskim

standardima.

l‘:xﬁ"\?\ O
ELEGANTNO | KOMFORNO

VELIKA NOSIVOST Dizajnirana da prufi pacijentu maksimalan komfor i

Nosivost stolice je 220kg. udobnost uz potpunu funkcionalnost, uz jednostavno

upravljanje putem rufnih ili noknih daljinskibh komandi.

POZICIONIRANIE PACILIENTA
SIGURNOST PACLJENTA Stolica za ginekologke preglede "medielle” ima 3 motora,
Stolica je oznafena CE znakom, $to znati da ispunjava sve ito omoguéava efikasno pozicioniranje pacijenta. Mogude 0
zahtjeve EU u podruju sigurnasti, zdravlja i okoline. je podefavati visinu stolice, nagib naslona i nagib karlice.

posjetite nas na adresi ili nas pozovite na telefone ili nas kontaktirajte mailom

Jovana Bijelica 19a +387 51 389-530 info@bawariamed.net
78 000 Banja Luka +387 51 389-532 (faks) www.bawariamed.net




Elektronski podesiva stolica za ginekoloske preglede
Jednostavnost, kvalitet i savremen dizajn

bawariamed

19 godina u sluZbi zdravlja

Dizajnirana je da pruzi pacijentu maksimalan komfor i udobnost, a ljekarima ugodan rad. Projekto-
vana i proizvedena u Banjoj Luci po najzahtjevnijim medicinskim standardima vrhunskog kvaliteta,

savremenog dizajna i ergonomije.

Ve¢ skoro 20 godina kompanija
bawariamed d.o.0. je pouzdan partner
zdravstvenim ustanovama u Bosni i
Hercegovini u oblasti prodaje, instala-
cije i servisiranja medicinskih aparata
i opreme.

Svakodnevnim suocavanjem sa izazo-
vima koje poslovno okruzenje namece,
uz konstantno obogacivanje svoje ponu-
de uvodenjem novih proizvoda i usluga,
jacali su svoj brend i identitet te postali
sinonim pouzdanosti i kvaliteta.

Implementacijom i certifikovanjem
kompanije po ISO 13485 standardu,
stvorili su se preduslovi za pocetak pro-
izvodnje medicinskih sredstava.

Kao krunu svog 20-godisnjeg poslo-
vanja, sa ponosom predstavljaju svoj
prvi vlastiti proizvod: elektronski po-
desivu ginekolosku stolicu “medielle”.

Projektovana je i napravljena u Banjoj
Luci, po najzahtjevnijim medicinskim
standardima, vrhunskog kvaliteta, sa-
vremenog dizajna i pune funkcional-
nosti.

Elektronski podesiva stolica ,,me-
dielle” je oznacena sa CE znakom, kao
potvrda ispunjenosti svih direktiva i
zahtjeva koje propisuje evropska unija
u podrudju sigurnosti, zdravlja i okoline.

Razvoj ,,medielle” stolice zapoceo
je jos 2016 godine. Nakon nekoliko
godina razvoja i vise od godinu dana
ispitivanja funkcionalnosti u klinickom
okruzenju ginekolosko akusSerske kli-
nike Univerzitetsko klinickog centra
Republike Srpske, ginekoloska stolica
,,medielle” ¢e biti dostupna domacéem,
evropskom i svjetskom trzistu ve¢ od
prolje¢a 2020 godine.

Stolica je projektovana tako da ljeka-
rima obezbjedi jednostavno i efikasno
pozicioniranje pacijenta tokom pregleda
i intervencija, kao i da pacijentu pruzi

f

30 mr

maksimalan komfor. Nosivost stolice je
220 kg.

Tokom testiranja stolice na UKCRS
utvrdeno je da je stolica funkcionalna i
bezbjedna za pacijenta.

Tokom testiranja na UKCRS
ginekolosko akuserska klinika

,,Nabavka savremene ginekoloske
stolice omogucava vrlo komforan
polozaj prilikom pregleda za nase
pacijentkinje, a pogotovo za one sa
invaliditetom. Istovremeno olaksava
pregled samom ginekologu. Stolica
je vrlo jednostavna za upotrebu i
odrzavanje. Nadam se da ¢emo i u
narednom periodu naci sredstava da
sve ginekoloSke stolove za pregled
zamijenimo sa ovakvim stolicama *

— Prof dr Vesna E¢im-Zlojutro

., Stolica je idealna za sve gineko-
loge,od onih koji rade u privatnim
ordinacijama,kao i one u klinickim
centrima. Dizajn je moderan, ne za-
uzima mnogo prostora, a pacijentu
omogucuje maksimalan komfor. Gi-
nekologu omogucava maksimalno
ugodan rad, a lagan je pristup ane-
steziologu prilikom intervencije u
opstoj anesteziji. Lak pristup svakom
dijelu stolice omogucava savrseno
Ciscenje, Sto je izuzetno znacajno u
prevenciji infekcija. Kvalitet materi-
jala i nosivost prevazilazi evropske
standarde. Jednostavno savrsena
stolica.

— prim dr Sehié Mesud

Ginekoloska stolica ,,medielle je
opremljena sa 3 motora koji omogu-
c¢avaju daljinsko upravljanje i pode-
Savanje visine, naslona i sjedalnog
djela.



Doc. dr Sasa Vujnovié¢, predsjednik Komore doktora medicine RS-a

SAVJESNIM
OBAVLJANJEM
ZADATAKA
ODGOVORITI
NA 1ZAZOVE
NOVOG
DOBA

Strucni, finansijski i
demografski izazovi koji

nas ocekuju u predstojecem
periodu zahtijevaju promisijeno
i stratesko razmisljanje koje

¢e na najoptimalniji nacin
iskoristiti nase ogranicene
resurse te kreirati bududnost
zdravstvenog sistema Republike
Srpske, a time osigurati
buducnost i adekvatnu
drustvenu poziciju ljekarske

profesije

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS

Obiljezavajudi osamnaest godina postojanja Komore doktora
medicine naglasili ste da je to punoljetstvo koje nalaze punu
odgovornost u realizaciji bududih zadataka... Na koje zadatke
ste prvenstveno mislili?

dosadasnjem postojanju Komore doktora medicine Republike

Srpske jedan od njenih najvaznijih zadataka, pored obavljanja
poslova javne ovlasti, bio je da se jasno profiliSe identitet Komore
u odnosu na ostale oblike organizovanja ljekara kao $to su sindikat,
Drustvo doktora ili pak strukovna udruzenja.

U periodu koji dolazi, KDM RS-a bi¢e u punom kapacitetu
posvecena ocuvanju ljekarske profesije na teritoriji Republike Srp-
ske te Sto boljem pozicioniranju ljekarstva u nasem drustvu. Naime,
Analiza stanja u ljekarskoj profesiji, koju smo uradili 2013. godine,
pokazala je da nema koordinacije izmedu nadleznih institucija koje
evidentiraju podatke o broju doktora medicine, njihovom obra-
zovanju, stru¢nom usavrsavanju i napredovanju te migracijama. Jos$
tada smo upoznali javnost sa alarmantnim podacima, kao $to je, na



primjer, taj da u Republici Srpskoj
u 2011. godini imamo svega 21
ljekara na 10 000 stanovnika dok
je prosjek u okruzenju 35. Nova
analiza koju smo uradili 2019.
godine pokazuje jo$ dramati¢nije
podatke, gdje smo uvidjeli da ¢e
¢ak 39,4 odsto ljekara specijalista
u Republici Srpskoj oti¢i u penziju
u sljede¢ih deset godina i da je
vec sada jasno da ¢emo vrlo tesko
uspjeti da nadoknadimo ovaj broj.
Ukoliko ovu €injenicu ukrstimo
sa trendom odlaska mladih ljek-
ara, neposredno nakon zavrSetka
fakulteta, moramo biti vise nego
zabrinuti. Naravno, jedino rjesenje
je povecati broj novolicenciranih
ljekara i broj dodijeljenih specijal-
izacija (Sto je Ministarstvo zdrav-
lja prepoznalo, ali samo na nivou
ad hoc akcije) sa svim izazovima
koje ovakvi potezi mogu donijeti.
KDM RS-a smatra da stru¢ni, fi-
nansijski 1 demografski izazovi
koji nas o¢ekuju u predstojecem
periodu zahtijevaju promisljeno
i strateSko razmisljanje koje ¢e
na najoptimalniji nacin iskoris-
titi nase ograniCene resurse te
kreirati buduénost zdravstvenog
sistema Republike Srpske, a time
osigurati budu¢nost i adekvatnu
drustvenu poziciju ljekarske pro-
fesije. Uostalom to je jedan od os-
novnih ciljeva KDM RS-a. Zbog
toga je KDM RS-a predlozila
resornom ministarstvu formiranje
Komiteta u koji bi usli predstavni-
ci svih relevantnih institucija i
udruzenja i koji bi radio na razvoju
strateSkog plana specijalistickih

i supspecijalistickih studija. Ne
manje vazno je to da KDM RS-a
vrlo aktivno ucestvuje u kreiran-
ju novog Zakona o zdravstvenoj
zastiti, sa ciljem adekvatnog tret-
mana ljekarske profesije u cjelini.

Jedna od bitnih funkcija Komore
je izdavanje licenci domacim,
kao i inostranim ljekarima za
rad na teritoriji Republike Srp-
ske. Primijeceno je, medutim, da
znatan broj ljekara iz okolnih
zemalja radi u zdravstvenim
ustanovama bez licence. Kakva
je saradnja Komore, inspekcije
i specijalistickih udruZenja na
tom polju?

rva licenca u Republici Srp-

skoj je izdana 2002. godine
i bio je potreban izvjestan period
da se doktori, i ne manje vazno
— poslodavci — naviknu na to da
je licenca KDM RS-a obavezna
ukoliko Zelite da se bavite ljekar-
skom profesijom na teritoriji Re-
publike Srpske. Koliko god stanje
danas izgleda nesredeno, uvjeravam
Vas da je bilo mnogo gore prije 5
do 6 godina. Svijest o licenciranju
raste, a kao $to ste i sami primijetili,
danas najveci problem imamo sa
ljekarima iz inostranstva, u prvom
redu Srbije. Ovaj problem je zbog
geografske blizine pogotovu izrazen
u isto¢nom dijelu Republike Srpske
i mi smo toga svjesni. KDM RS-a
ima odli¢nu saradnju sa inspekcijs-
kim sluzbama RS-a i smatramo da
je zajednicki cilj iskorijeniti, koliko
je god to moguce, praksu da ljekari
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rade bez licence. Mislim da danas
vecina ljekara iz Republike Srpske
shvata znacaj licenciranja, a KDM
RS-a ¢e u idu¢em periodu i¢i ka
poboljsanju legislative vezane za
ovu problematiku kako bi jos u vecoj
mjeri zastitili nase clanove, te u mjeri
u kojoj je to moguce, iskorijenili
praksu rada bez licence.

Produzenje licenci nakon
provjere znanja

Stupajué¢i na funkciju pred-
sjednika Komore susreli ste
se i sa izmijenjenim na¢inom
provodenja kontinuirane medi-
cinske edukacije koja je sa Ko-
more doktora medicine pren-
esena pod okrilje Ministarstva
zdravlja. PoSto je evidentan
manji broj stru¢nih skupova,
kako ¢e se to odraziti na relicen-
ciranje ljekara?

esretno rjeSenje kontinuirane

medicinske edukacije je imalo
svoj epilog na Ustavnom sudu $to
je sustinski blokiralo moguénosti
sprovodenja medicinske edukacije,
bar na nacin na koji KDM RS-a
smatra da je primjeren. KDM RS-a
je zajedno sa predstavnicima drugih
Komora iz Republike Srpske eska-
lirala ovo pitanje i ve¢ je odrzano
nekoliko sastanaka sa predstavnic-
ima Ministarstva zdravlja u cilju
pronalazenja prihvatljivog zakonsk-
og okvira. Smatramo da je koncept
Centra za kontinuiranu medicinsku
edukaciju koji je KDM RS-a davno
formirala predstavlja odli¢nu po-




laznu osnovu koja je naslonjena na
najsavremenija evropska rjesenja i
da na tragu tog modela treba traziti
rjesenje za buducnost. Nedostatak
stru¢nih skupova se naravno ogleda
i u broju prikupljenih bodova neo-
phodnih za licenciranje tako da smo
ve¢ imali viSe slucajeva da su ljek-
ari morali produziti licencu nakon
polaganja ispita provjere znanja i
osposobljenosti pred komisijom
KDM RS-a.

Aktivno ste ucestvovali na sas-
tancima na medunarodnom
nivou kada je bilo rijeci o
mogucénostima prijema Ko-
more Srpske u ¢lanstvo Evrop-
ske asocijacije ljekara (CPME)
u svojstvu posmatraca. Dokle su
stigle te aktivnosti?

DM RS-a sebe vidi kao dio

velike evropske ljekarske po-
rodice i dugi niz godina vrlo aktiv-
no i zapazeno ucestvuje u radu ZE-
VA simpozijuma koji okuplja ko-
more doktora medicine centralne
i isto¢ne Evrope. Prosle godine,
zahvaljuju¢i pozivu predsjednika

Lekarske komore Srbije dr Milana
Dini¢a, KDM RS-a je u¢estvovala
i u radu godisnje skupstine UE-
MO-a (Evropsko udruzenje ljekara
opste medicine/porodi¢nih ljeka-
ra; UEMO — European Union of
General Practicioners). Naravno, u
sadasnjoj politickoj situaciji kruna
naseg evropskog angazmana bilo
bi dobijanje statusa posmatraca
u Evropskoj asocijaciji ljekara
(CPME). CPME ima 28 puno-

Najduzi period postojanja Komore do sada

pravnih zemalja ¢lanica, koje
po statutu isklju¢ivo mogu biti
najreprezentativnije nacionalne
asocijacije iz zemalja Clanica
Evropske unije. Osim puno-
pravnih ¢lanica, CPME ima i
dvije pridruzene ¢lanice te Cetiri
Clanice sa statusom posmatraca
u koje spadaju ljekarske komore
evropskih zemalja koje nisu
¢lanice Evropske unije.

Status posmatraca sa dvije
stolice

KDM RS-a je predala CPME-u
svoj zahtjev za prijem u CPME
u statusu posmatraca i ja sam
kao predsjednik KDM RS-a bio
pozvan da prisustvujem Gen-
eralnoj skupstini CPME-a ko-
ja je odrzana u Zenevi te da
obrazlozim kandidaturu KDM
RS-a. Nakon mog obracanja
Generalnoj skupstini CPME-a
predsjednik CPME-a dr Zak de
Haler se zahvalio KDM RS-a na
zelji da postane ¢lanica CPME-a

Jedinstvena Zdravstvena komora Republike Srpske, sa svoja tri vijeca, Vijece doktora medicine, Vijece
doktora stomatologije i Vijece diplomiranih farmaceuta formirana je 2001. godine. Osamnaest godina
ne izgleda kao dug period, ali ne smijemo zaboraviti da nijedna ljekarska komora koja je bila konsti-
tuisana na teritoriji danasnje Republike Srpske nije uspjela da postoji toliko dugo. Naime Ljekarska
komora za Bosnu i Hercegovinu, Crnu Goru i Dalmaciju sa sjedistem u Sarajevu postojala je svega Sest
godina, odnosno u periodu od 1923. do 1929, a Ljekarska komora za Vrbasku banovinu sa sjedistem
u Banjoj Luci, koju mi dozZivljavamo kao prethodnicu KDM RS-a, postojala je svega dvanaest godina i
to od 1929. do 1941. godine, da i ne spominjemo zlosretnu epizodu sa Lijecnickom komorom Zagreba
koja je imala ingerencije na teritoriji BiH tokom postojanja NDH.
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Priznanje za dosadasnje zalaganje

na unapredenju zdravstva

Povodom Dana Republike Srpske, 9. januara 2020. godine pred-
sjednica Republike Zeljka Cvijanovi¢ odlikovala je doc. dr Sasu
Vujnovic¢a Krstom milosrda za doprinos u razvoju zdravstva Re-

publike Srpske.

sa statusom posmatraca, ali da na
zalost CPME ne dozivljava KDM
RS-a kao najreprezentativnijeg
predstavnika ljekarske profesi-
je Bosne i Hercegovine. Zbog
specifi¢nosti politickog uredenja
Bosne i Hercegovine, koja nema
Ministarstvo zdravlja na nivou
zajedniCke drzave, a posljedi¢no
ni ljekarsku komoru, a postujuci
nasu autonomiju prije svega, dosli
smo do rjeSenja koje je inspiri-
sano rjesenjem Advokatske ko-
more Republike Srpske koja je
bila u sli¢noj situaciji. Zajedno za
Komorom Federacije Bosne i Her-
cegovine potpisali smo preliminar-
ni sporazum o formiranju Radne
grupe ljekara koja bi predstavljala
KDM RS-a i federalnu komoru u
radu CPME-a. Pojednostavlje-
no, rjeSenje se sastoji u tome da
bi ljekari Bosne i Hercegovine
dobili status posmatraca sa dvije
stolice, jedna bi pripadala KDM
RS-a i druga bi pripadala fed-
eralnoj komori. U pronalazenju
rjeSenja imali smo veliku pomo¢
predstavnika njemacke ljekarske
komore.

VaZnost povjerenja izmedu
ljekara i pacijenta

Nedavnim SaopStenjem za ja-
vnost povodom hapSenja ko-
lege zbog navodnog neetickog
ponasanja, ukazali ste da postoji
veliki jaz u odnosima zdravstva
i medija?

saopStenju smo jasno rekli

da je najvaznija briga svakog
ljekara zdravlje i dignitet njegovog
pacijenta te savjesno i dostojanst-
veno obavljanje svog poziva te da
ove eticke principe, sadrzane i u
Hipokratovoj zakletvi, a koji Cine
temelj plemenite tradicije ljekarskog
poziva, nikada ne smijemo zabo-
raviti. KDM RS-a zna da su ljekari
u Republici Srpskoj stru¢ne i od-
govorne osobe koje eti¢no i pro-
fesionalno obavljaju svoj poziv,
nesebicno se dajuci svojim paci-
jentima i da pojedinacni slucajevi
ne mogu biti opravdanje za dis-
kreditaciju sveukupne ljekarske
profesije. Upravo zbog toga, KDM
RS-a ¢e uvijek pruzati maksimal-
nu podrsku svim nadleznim in-
stitucijama koje provode istrage

i druge postupke, s ciljem borbe
protiv bilo kakve neeti¢nosti u
ljekarskom poslu.

Sa druge strane pristup medija, pun
senzacionalizma, neprovjerenih i
jednostranih informacija sa ciljem
privlacenja publike i povecanja
profita, a bez razmisljanja o po-
sljedicama po privatni i profe-
sionalni zivot onih o kojima se
piSe, nama ljekarima — kao profe-
sionalcima €iji se posao bazira na
empatiji — potpuno je nerazum-
ljiv. Izri¢itim navodenjem imena
ljekara putem medija, u trenutku
kad njihova eventualna krivica jo$
nije utvrdena, stigmatiziraju se ne
samo oni li¢no nego i cijela ljekar-
ska profesija. Niti KDM RS-a niti
bilo ko od pojedinac¢nih ljekara ne
zeli da sakrije i zastiti onog ko radi
neeti¢no, neodgovorno i nepro-
fesionalno, 1 naravno da ¢emo
prvi ustati protiv takvih. Sa druge
strane od medija o¢ekujemo da
odgovorno i profesionalno obavl-
jaju svoj posao te da uvijek imaju
zastupljene sve strane ukljucene u
neki konkretni dogada;.

Samo na taj nacin, zajedni¢kim
radom, mozemo da povratimo
poljuljano povjerenje izmedu
pacijenata i ljekara, a mi ljek-
ari znamo da je povjerenje onaj
tajni sastojak koji lijecenje ¢ini
uspjesnim.

Zeljka Grabez Biukovié
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DOM ZDRAVLJA SVETI SAVA
U OSTRO]J LUCI

Zbog nedostatka sredstava jos
uvijek se ne nabavljaju novi

Dr Milena Brki¢ Trnini¢,
direktor Doma zdravlja Sveti Sava.

zdravlja Sveti Sava u Ostroj Lu-

ci osnovana je 1997. godine za
potrebe pruzanja zdravstvene zastite
stanovniStva ove opstine. Ustanova
opsluzuje oko 3500 stanovnika koji su
uglavnom starije zivotne dobi. Ovom
Domu zdravlja gravitira i povratnicko
stanovnis$tvo u Federaciji BiH, srpske
nacionalnosti, koje u ovoj ustanovi
ostvaruje zdravstvenu zastitu.

l avna zdravstvena ustanova Dom

S obzirom na razudenost terena,
zdravstvene usluge pruzaju se kako u
mati¢noj ustanovi u Ostroj Luci, tako
i u Cetiri udaljene terenske ambulante.
Neke od ovih ambulanti udaljene su i
50 km, Sto posebno stvara poteskoce
odlasku medicinskih ekipa na teren u
zimskom periodu. LoSi putevi i stara
terenska vozila dodatno otezavaju do-
lazak do ovih ambulanti.

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS

medicinski uredaji neophodni
za rad u stomatoloSkoj
ordinaciji, laboratoriji, sluzbi
hitne medicinske pomoci i
porodicnoj medicini

U okviru Doma zdravlja pruzaju se
usluge porodi¢ne medicine, hitne me-
dicinske pomod¢i i sanitetskog prevoza,
stomatoloske zdravstvene zastite, higi-
jensko-epidemioloske zastite i labora-
torijske dijagnostike.

Ova ustanova funkcionise zahvaljuju-
¢i zalaganju dvadeset i jednog zaposle-
nog radnika koji i pored teskih radnih
uslova nastoje da uvijek budu na usluzi
stanovnisStvu. Zaposleni u sluzbi poro-
di¢ne medicine, istovremeno zaposleni
i u sluzbi hitne medicinske pomo¢i,
nerijetko su u obavezi da pristupe zbri-
njavanju Zivotno ugrozenih ljudi. Cesto
ih transportuju do obliZznjeg centra u
Prijedoru koji stanovni$tvu ovog kraja
pruza prijeko potrebnu pomo¢. Ovi
ljekari obavljaju i poslove mrtvozorstva
za teritoriju opStine Ostra Luka.



Zbog nedostatka sredstava jos uvijek
se ne nabavljaju novi medicinski ure-
daji neophodni za rad u stomatoloskoj
ordinaciji, laboratoriji, sluzbi hitne me-
dicinske pomoc¢i i porodi¢noj medicini.

Nasu potrebu za vozilom HMP uvidje-
lo je Ministarstvo zdravlja i socijalne
zastite Republike Srpske i koje nam je
krajem 2018. godine doniralo novo
sanitetsko vozilo. To nam je od velike
pomoci, jer su ostala vozila u voznom

Izmedu planinai rijeka

PREDSTAVLJAMO

parku presla preko 500 000 km, kaze
dr Milena Brki¢ Trnini¢, direktor Do-
ma zdravlja Sveti Sava. Opstina OStra
Luka iz svog budZzeta izdvaja sredstva
i finansijski pomaze rad ove ustanove.
To su nedovoljna sredstva posto se ra-
di o izrazito nerazvijenoj opstini koja
se u posljednje vrijeme susrece i sa
problemom iseljavanja stanovnistva u
zemlje Evrope.

Opstina Ostra Luka spada u grupu malih opstina nastalih poslije posljednjeg
rata u Bosni i Hercegovini. Zauzima povrsinu od 232,4 kilometra kvadratna.
Prostire se izmedu planina Grmeca, Kozare, Behremaginice i Majdanskih
planina. Reljef karakterisu kotline rijeka Sane, Kozice i Japre. Teritorija
opstine je prilicno razudena. Administrativna granica opstine sa istocne
strane je sa gradom Banja Luka i opsStinom Ribnik a sa juzne strane opStina
se granici sa Sanskim Mostom; sjeverozapadno granici sa opStinama Novi
Grad i Krupom na Uni. Sjeverno granici sa Prijedorom, koji je udaljen od
administrativnog centra opstine Ostra Luka oko 15 km i prema kojem gravitira

veci dio stanovnistva.
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HINARI JE SIGURAN
ON-LINE PRISTUP VECINI
VODECIH MEDICINSKIH
CASOPISA

Komora doktora medicine Republike Srpske je jedna od clanica HINARI-jeve mreze
od septembra 2007. godine. Kao punopravna c¢lanica koja ispunjava sve uslove i
odredbe propisane ugovorom, omogucila je svojim clanovima pristup medicinskoj lit-
eraturi kroz Medicinski informacioni centar. HINARI je razvijen u okviru Zdravstvene
internetske mreze koju je uveo generalni sekretar Ujedinjenih nacija, Kofi Anan, na

Milenijumskom samitu UN-a 2000. godine

cess to Research Initiative) pruza siguran onlajn

pristup vecini vodecih ¢asopisa iz medicinskih,
biomedicinskih i srodnih drustvenih nauka, lokalnim
neprofitnim institucijama u zemljama u razvoju.

Program HINARI (Health Inter Network Ac-

Kao dio onlajn platforme HINARI je pokrenut u janu-
aru 2002. godine, a oko 1500 casopisa iz Sest vodecih
izdavackih kuca na poljima medicine i biomedicine kao
Sto su: Blackwell Publising, Elsevier Science, Harcourt
Worldwide STM grupa, Wolters Kluwer International
Health & Science, Springer Verlag i John Wiley, po-
nudili su svoje sadrzaje slijede¢i principe koji su pot-
pisali u Izjavi o namjeri (statement of intent) u julu
2001 godine. Od tog vremena, broj izdavaca, Casopisa
i drugih full-text izvora kontinuirano raste. Do sada,
165 izdavaca nudi sadrzaj do 16.000 Casopisa, 63.000
e-knjiga, te 105 drugih izvora informacija u HINARI-
Ju, $to podstice i mnoge druge izdavace da se pridruze
programu. Sve te informacije su dostupne zdravstvenim
ustanovama u vise od 120 zemalja a korisne su za hil-
jade zdravstvenih radnika i istrazivaca, koji doprinose
unapredenju svjetskog zdravlja.

HINARI je organizovan kao javno-privatno partner-
stvo pod pokroviteljstvom Svjetske zdravstvene orga-
nizacije. Svaki partner je odgovoran za razliCit aspekt
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funkcionisanja HINARI-ja. Partneri se redovno sastaju,
kako bi utvrdili kako se razvija i funkcionise program.
Povratne informacije od institucija koje su Clanice
HINARI-ja znacajno doprinose razvoju programa.
Komora doktora medicine Republike Srpske je jedna
od clanica HINARI-jeve mreZe od septembra 2007.
godine. Kao punopravna ¢lanica koja ispunjava sve
uslove i odredbe propisane ugovorom, omogucila je
svojim ¢lanovima pristup medicinskoj literaturi kroz
Medicinski informacioni centar.
Tokom svih ovih godina u MIC-u je registrovano preko
3000 zahtjeva za pristup medicinskoj literaturi koja je
bila potrebna za pisanje nau¢nih radova, magistarskih
i doktorskih disertacija kao i prac¢enja savremenih
trendova u razli¢itim granama medicine.

Goran Jovici¢, administrator u
Medicinsko-informacionom centru

afedil

\ Research in



Komisija Komore doktora medicine za
saradnju sa Fondom zdravstvene zastite
i socijalnog osiguranja Republike Srp-
ske odrzala je sastanak 30. decembra
2019. godine. Tom prilikom izabran je
predsjednik Komisije; to je dr sc. med.
Nevena Todorovic¢.

Predsjednik Komore doktora medicine dr
Sasa Vujnovi¢ prisustvovao je, 16. feb-
ruara 2020. godine u Sarajevu, sastanku
sa predstavnicima njemacke ljekarske
komore i Komore ljekara Federacije BiH.

FT
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U Beogradu, 27. i 28. februara, sastali su
se predstavnici Komore doktora medicine
RS-a i Lekarske komore Srbije radi do-
govora o buducoj saradnji.

Predsjednik Komore doktora medicine
RS-aje 3. marta 2020. godine ucestvovao
u radu sastanka posvecenog izradi Zakona
0 komorama u Ministarstvu zdravlja i
socijalne zastite RS-a. Sastanku su, pored
predstavnika Ministarstva ucestvovali
i predstavnici Komore stomatologa i
Farmaceutske komore.

Predsjednik Izvrsnog odbora Komore
prim. dr Slobodan Prtilo posjetio je 6.
marta ove godine Medicinski fakultet u
Foci radi dogovora o buducoj saradnji.

Povodom desetogodisnjice ¢asopisa Bio-
medicinska istrazivanja sveCanom skupu
na Medicinskom fakultetu u Foci prisus-
tvovao je predsjednik 10 Komore prim.
dr Slobodan Prtilo.

SASTANCI | POSJETE

BIOMEDICINSKA
ISTRAZMAMIA
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Bosko Radomir, Srbac
Jelena Curguz, Banja Luka
Grozdana Kljecanin, 7esli¢

Jelena Peuli¢, Banja Luka
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. Sanja Tadi¢, Prijedor
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. Kic¢o Marjanovi¢, Banja Luka

—
N

. Vladimir Beronja, Banja Luka
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. Ognjenka Canéar, Foca
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. Marijana Lalo$, Gradiska

—_
~

. Milica Cvijeti¢, Foca
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. Borislav Blagojevi¢, Doboj
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. Svetlana Nari¢, Banja Luka
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. Dajana Puri¢, Tesli¢
. Sara Vukoti¢, Banja Luka
. Milos Markovi¢, Knezevo
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. Nikola Uncanin, Banja Luka

. Sanja Bakmaz, Sokolac

Milan Coékalo, Mrkonji¢ Grad

. Sladana Vasiljevié, Banja Luka
. Biljana Zaki¢, Bijeljina

. Sanja Prodan, Brcko

Bogdana Jungi¢, Celinac

. Jelena Risti¢, Zvornik

. Ljiljana Bjelica, Zvornik

. Dejana Golub, Laktasi

. Ognjen Perli¢, Banja Luka

. Tamara Samardzi¢, Foca

Milica Jakovljevi¢, Banja Luka

. Lidija Mili¢, Bijeljina
. Teodora Petrovi¢, Brcko

. Snjezana Manojlovi¢, Banja Luka
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S tugom i poStovanjem oprastamo se od nasih dragih kolega, struénjaka
i humanista, ¢lanova Komore doktora medicine Republike Srpske

NIKOLA MILICEVIC

U Beogradu je 13. januara ove godine preminuo prof. dr Nikola Mili¢evi¢ vrsni medicinski
stru¢njak, pedagog 1 inovator iz oblasti ortopedije.

Roden je Sestog decembra 1938. godine u selu Medaniéi, opstina Gacko, gdje je zavrsio
osnovnu Skolu. Nakon zavrsene srednje skole u Travniku upisuje se na Medicinski fakultet u
Sarajevu gdje diplomira 1963. godine. Kao ljekar opste prakse pocinje sa radom u Travniku,
potom prelazi u Sarajevo na specijalizaciju iz ortopedije koju zavrSava 1970. godine. Od
tad, pa sve do izbjeglistva 1992. godine, sa velikim entuzijazmom radi na Ortopedskoj
klinici u Sarajevu.

Ratne godine proveo je uglavnom u ratnoj bolnici u Mili¢ima gdje je sa kolegama zbrinjavao
prvenstveno povrede ekstremiteta. Nakon rata zaposljava se u Klinicki centar u Zemunu,
gdje na mjestu upravnika Ortopedsko traumatoloske klinike radi do penzionisanja. Prof.
dr Nikola Mili¢evi¢ dao je veliki doprinos u osnivanju i radu Medicinskog fakulteta u Foci
kao 1 osnivanju Drustva doktora medicine Republike Srpske. Njegovo znanje i1 vjestine
nastavice da zive utkane u brojne generacije.

PERO SREDANOVIC

Nakon kratke bolesti u Doboju preminuo je prim. dr Pero Sredanovié, specijalista
oftalmologije.

Roden je u 1932. godine u Lastvi kod Trebinja. Medicinski fakultet i specijalizaciju iz
oftalmologije zavrSio je u Beogradu. Poceo je sa radom 1963. godine u Domu zdravlja
u Doboju, kasnije prelazi u Opstu bolnicu Sveti apostol Luka gdje je formirao Sluzbu
za oc¢ne bolesti.

Zalagao se za prosirenje kapaciteta i osposobljavanje stru¢nog kadra, tako da je ova
Sluzba 1990. godine imala jednog doktora nauka i sedam specijalista oftalmologije
sa zavrSenom postdiplomskom nastavom koji su bili osposobljeni za rjeSavanje kom-
pletne patologije iz ove oblasti.

Predanim radom i dobrim organizacionim osobinama prim. dr Pero Sredanovi¢ do-
prinio je razvoju zdravstvene zastite u oblasti oftalmologije u dobojskoj regiji. Kolege
1 pacijenti pamti¢e ga kao stru¢nog, ambicioznog radnika koji je s lako¢om prilazio
rjeSavanju i najtezih problema.

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS
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SLOBODAN JANKOVIC

Sredinom decembra prosle godine preminuo je prof. dr Slobodan Jankovié, ljekar i
knjizevnik iz Banje Luke.

Roden je 1935. godine u Vrbljanima, opstina Ribnik. Medicinski fakultet zavrsio
je u Beogradu 1962. godine, a specijalizaciju iz interne medicine 1972. Do dolaska
u Regionalni medicinski centar Banja Luka 1974. godine, radio je kao upravnik
Doma zdravlja u Kljucu i upravnik Zdravstvene stanice u LaktaSima. Magistrirao
je 1982. godine, a dvije godine kasnije i doktorirao. Obavljao je duznosti nacelnika
Pneumoftizioloske sluzbe, Nacelnika Klinike za pluéne bolesti i upravnika OOUR
Interne grane medicine. Bio je vanredni profesor Medicinskog fakulteta u Banjoj Luci
na Katedri interne medicine. Pored ogromnog teorijskog i prakticnog medicinskog
znanja iz oblasti kojom se bavio, dr Jankovi¢ je bio zaljubljenik u knjizevnost i pisanje
o ¢emu govori 57 izdatih knjiga. Bio je predsjednik Podruznice udruzenja knjizevnika
Republike Srpske u Banjoj Luci i dest gost knjiZzevnih manifestacija. Cvrstina karaktera,
njegov veseo duh i spremnost da pomogne i u najtezim situacijama ostace zapaméeni
medu kolegama i brojnim prijateljima.

SJECANJA

Ljekar sa srcem pisca

Citalackoj publici dobro znani romanopi-
sac, pripovjedac¢ 1 humorista prof. dr Slobo-
dan Jankovi¢, (1935-2019), pisao je romane
za djecu 1 odrasle, aforizme, pripovjetke hu-
moreske. .. Kao ljekar i knjizevnik odlikovan
je od strane predsjednika Republike Srpske
Ordenom Njegosa trec¢eg reda. Dobitnik je
vise knjizevnih priznanja: Kociceve nagrade,
nagrade grada Banjaluka i UdruZenja pisa-
ca-podruznica Banjaluka, Fondacije Dragoj-
lo Dudi¢ Beograd i drugih. Najznacajnija su
mu djela: romani Mjesecina nad Vibljanima,

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS

trilogija, Portret jedne Andele, Milandor,
Bolnicki covjek, Izbjeglice i slovenacki je-
zik. Dr Slobodan Jankovi¢ je s ljubavlju 1
velikim umijeéem pisao aforizme, narocito
one satiricne. Dobar aforizam je iskovan
od znacenja i smisla, od ideje i lucidnosti.
Snaga aforizma je u duhovitom izrazu pro-
tivijecnosti. Aforizmom se moze reci sve i
svasta, a da se zaobidu uvrede, vulgarnost i
nepristojnost. - govorio je.

Koristeci svoje bogato iskustvo ljekara i
duh covjeka iz naroda dr Jankovic je 2017.



godine napisao i Medicinske aforizme.
Neke od njih, u znak sje¢anja na doktora

koji nas je uveseljavao, objavljujemo u
nasem casopisu.

Treba graditi crkve u bolnickom dvoristu.
Stanje je takvo da nam jo§ samo Gospod moZze pomoci

To Sto Skolujemo medicinski kadar za svijet ima neceg dobrog. Jo§ malo pa nece biti
bolnice u Evropi u kojoj neéemo modi da razgovaramo na srpskom.

On je poznati hirurg. Operisao je dosta velikih ljudi, neki su bili i preko dva metra

Zivot pocinje u porodilistu, a zavr§ava se u mrtvacnici. MoZda bi duze trajao da su ova
dva mjesta vise udaljena.

U bolnici su poceli da Stede na lijekovima...Kad neko dugo nema stolicu, daju mu moje
aforizme da cita.

Da li smo smjeli da razvijamo ovako prejaku medicinu za slabaSnu sirotinju?

Na vijest o smrti kolege Milicevica

Napustio nas je veliki
strucnjak i patriota

Prof. dr Nikola Milicevi¢ ostace zapam-
cen kao tih, nenametljiv, a velik covjek,
njegovo znanje i vjestine nastavice da
Zive utkane u brojne generacije. Bio je to
kolega koji je i pored narusenog zdravlja,
u najtezim trenucima u istoriji srpskog
naroda u BiH dao maksimalni doprinos
u lijecenju i spasavanju ljudi i prenosio
svoje umijece studentima, specijalizanti-
ma i doktorantima medicine.

Oduvijek su ga krasile osobine vrijed-
nog, strucnog radnika okrenutog sticanju
novih znanja.

Vecé od polaganja specijalistickog ispita
1970. godine, prilazi analizi odredene

ortopedske patologije, daje svoja videnja,
i sa strucnim radom ucestvuje na skupu
Jugoslovenskog udruzenja za ortopediju
i traumatologiju koji se odrzava u hotelu
Jugoslavija u Beogradu. Nakon toga vri-
Jjedno radi, nastoji da se Sto vise usavrsi
u struci i uspijeva da obezbijedi boravak
na reprezentativnim klinikama Rusije,
Njemacke, Austrije i Svajcarske. U tome
mu pomaze poznavanje cetiri strana jezi-
ka. Na usavrsavanju u Svajcarskoj u tra-
Jjanju od Sest mjeseci kao stranac dobija
ponudu za Sefa ortopedskog odjeljenja sto
odbija, nije zelio da napusti svoju zemlju.
Stipendista je Beckog univerziteta 1978.

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS



godine i provodi Sest mjeseci na Orto-
pedskoj klinici gdje radi svoju doktorsku
disertaciju koju je uspjesno odbranio.
Tom prilikom mu je ponudeno produzenje
boravka u trajanju od Sest mjeseci. Odu-
stao je, stipendija mu nije omogucavala
da bude dalje odvojen od porodice, su-
pruge dr Zivadine i dvoje djece. U Becu
uspostavlja prijateljski odnos sa poznatim
profesorom Kjarijem kome iznosi svoj
predlog u rjesavanju jednog slucaja. lako
prof. Kjari na to ne gleda blagonaklono,
uskoro je prihvatio Nikolin prijedlog koji
dovodi do uspjesnog rjesavanja problema.
Nikola zavreduje uvazavanje i postovanje
profesora Kjarija Sto mu je omogucilo
da u svakom momentu moze da bude u
kontaktu sa njim.

U to doba, paznju strucne javnosti u
oblasti ortopedije privlaci ruski ortoped
1lizarov svojom metodom produzava-
nja ekstremiteta. Nikola odlazi u Rusiju
da se upozna sa ovom metodom i da je
uspjesno primijeni na Ortopedskoj klinici
u Sarajevu. Postize zavidne rezultate u
postavljanju endoproteza kuka i rekon-
strukciji zdrobljenih lakatnih zglobova.
Posvecen novinama, postaje strucni sa-
vjetnik zagrebacke firme Instrumentarija
za proizvodnju hirurskih instrumenata.
Sa njima dogovara patentiranje svoga
fiksatora MN za produzenje prstiju koji su
zaostali u razvoju Sake. Ovaj fiksator ée sa
uspjehom primijeniti kod 300 pacijenata
u Hrvatskoj i kod nas. Rat je prekinuo
proizvodnju i primjenu ovog fiksatora.
Sve vise pacijenta trazi njegovu uslugu,
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doktori specijalizanti ortopedije upuceni
su na dr Nikolu kako bi uspjeli da steknu
Sto vise znanja. Ucestvuje na svjetskim
kongresima u Kjotu, Minhenu i Kopen-
hagenu. Objavio je vise od 130 strucnih
i naucnih radova u zemlji i inostranstvu.
U Ratnoj bolnici Milic¢i radi u operativ-
nom timu od 12. 9. 1992. godine. Njegova
supruga dr Zivadina aktivno radi u bolnici
u Kasindolu na formiranju dijalize pa je
Cesto u njenoj pratnji. Zamolim ga, da u
neprimjerenim hirurskim uslovima, jer
drugog izlaza nije bilo, ugradi parcijalnu
endoprotezu kuka koju on sa uspjehom
obavi. To je bila prva uspjesno obavljena
operacija ove vrste. Svakodnevno u Bolni-
ci u Mili¢cima radi na zbrinjavanju ratnih
povreda, prvenstveno ekstremiteta.

Aktivno je ucestvovao u osnivanju Drus-
tva doktora medicine Republike Srpske.
Ucestvovao je na prvom sastanku ratnih
hirurga RS-a 8.11.1992. godine koji je
odrzan u Banjoj Luci. Postignute uspjehe
u lijecenju ratnih povreda, prvenstveno
ekstremiteta, prezentuje u svom radu koji
Ce biti objavijen 1994. godine u Zborniku
radova VMA.

Za svoju pozrtvovanost, nesebican
doprinos u zbrinjavanju povrijedenih i
oboljelih u ratnim uslovima odlikovan je
Ordenom Republike Srpske. Sinod Srpske
pravoslavne crkve u Beogradu odlikovao
ga je Ordenom Svetog Save drugog ste-
pena.

Prof. dr Slavko Zdrale, hirurg
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INAMENITI LIEKARI
VRBASKE BANOVINE

Tokom tridesetih godi na XX o dlukom ministra socijalne politike i narodnog

e R e zdravlja Kraljevine Jugoslavije od 13. novem-
Y J bra 1929. godine osnovano je deset ljekarskih

podrucju Vrbaske banovine komora medu kojima i Ljekarska komora Vrbaske

obavljalo je preko dvije banovine sa sjediStem u Banjoj Luci. Nadleznost

e lje Tl N ot kgmora [V)oklapal.g se tel‘ltOI‘.l_] alno' sa podrucj ima banp-
vina. Nesto kasnije je formirana i krovna organizacija

nj ih pominjemo i u nasem pod nazivom Savez ljekarskih komora Kraljevine

Viemeplovu Jugoslavije sa sjediStem u Beogradu.
Prema Zakonu o ljekarima donesenom 14. januara
1931. godine ljekarskim komorama su data velika
ovlas¢enja. Ljekari su ¢inili poseban stalez, a komore
su bile samostalne ustanove od javnopravnog znacaja,
sa nadlezno$c¢u vlasti u odnosu na ljekare i ljekarske
pripravnike. One su bile pravna lica i autonomne
staleske ustanove svih ljekara. Zadatak ljekarskih
komora bio je da upisuju sve ljekare, odnosno ljekar-
ske pripravnike u spisak (imenik) ljekarskih komora,
da ureduju polozaj ljekara, njihovo napredovanje i
odnose prema drugim ustanovama i licima, da se
staraju o unapredenju ljekarskog staleza, da zastite
prava ljekara, da obezbjeduju njihove porodice i da
se brinu o odrzavanju staleskog ugleda, discipline i
ljekarske etike. Ljekarska komora Vrbaske banovine
kao staleska organizacija okupljala je sve ljekare iz
ove Banovine, a 1938. godine brojala je 118 ¢lanova.
Tokom tridesetih godina XX vijeka ljekarsku sluzbu
na podrucju Vrbaske banovine obavljalo je preko
dvije stotine ljekara. Neke od njih pominjemo i u
nasem Vremeplovu.

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS
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Dr Svetozar Savic

Sin ucitelja Danila i Mileve, roden je 20. maja 1900. godine
u Velikoj Obarskoj, srez Bijeljina. Osnovnu skolu zavrsio je
uMaglaju, a Gimnaziju u Sarajevu 1918. godine. Medicinski
fakultet zavrsio je u Pragu 1924. godine. Drzavni strucni ispit
je polozio 1928. godine. Bio je ljekar i rezervni sanitetski
porucnik. Radio je u Drzavnoj bolnici u Sarajevu kao volo-
nter od septembra 1924. godine. Od 1925. je radio kao hon-
orarni ljekar u Bosanskoj Kostajnici. Poslove sreskog ljekara
obavljao je u Bosanskom Novom, gdje je ujedno obavljao
i duznost upravnika opstinske bolnice, saobracajnog ljekara
i ugovornog ljekara filijale Okruznog ureda za osiguranje
radnika. Unaprijeden je 1933. u zvanje viseg pristava, a 1939.
u zdravstvenog savjetnika.

Obavljao je mnoge odgovorne funkeije u Ljekarskoj Komori
Vrbaske banovine. Bio je ¢lan Disciplinskog suda, Nadzornog
odbora i Upravnog odbora. Pored rada u ljekarskoj sluzbi bio
je aktivan u brojnim drustvima i politickim organizacijama
u Bosanskom Novom. Bio je predsjednik Sreskog odbora
Crvenog krsta u Bosanskom Novom, predsjednik Sreske or-
ganizacije JRZ u Bosanskom Novom i zamjenik predsjednika
akcionog odbora za sakupljanje dobrovoljnih priloga koji ¢e
se dijeliti siromasnom gradanstvu za nabavku hrane i odjece
u Bosanskom Novom.

Odlikovan je Ordenom Sv. Save V stepena. Radio je u Bo-
sanskom Novom do 1941. godine. Zarobljen je od strane
Njemacke vojske. Rat je proveo u zarobljenistvu u Nirmbergu.
Poslije rata se vratio u Jugoslaviju. Zivio je i radio u Prijedoru.
Obavljao je poslove upravnika bolnice, djecije poliklinike i
sreske ambulante, te poslove honorarnog ljekara u djecijem
domu i internatu i socijalnom osiguranju. Privatnu ljekarsku
praksu obavljao je prije i poslije Drugog svjetskog rata.

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS

Dr Danica Perovic¢

Kcéerka Sumara Porda, rodena je u Ljubiji 2. oktobra 1907.
godine, banjalucku Gimnaziju zavrSila je 1926. godine,
a Medicinski fakultet 1932. u Beogradu. Bila je ljekar za
plasti¢nu hirurgiju i pukovnik JNA.

Drzavnu sluzbu je pocela u Banjoj Luci 27. aprila 1935. kao
pripravnik u Drzavnoj bolnici. Obavljala je poslove sekundar-
nog ljekara na HiruSkom odjelu. Naredbom ministra zdravlja
NDH je otpustena iz drzavne sluzbe. Na osnivackoj skupstini
Zenskog pokreta izabrana je 1935. godine u Nadzorni odbor.
Bila je i predavac za dobrovoljne bolnicarke.

Na skupstini Ljekarske komore Vrbaske banovine 27. 3.
1938. godine izabrana je u nadzorni odbor Komore. Aktivna
u Drugom svjetskom ratu, kao partizanski ljekar hirurg orga-
nizovala je sanitetsku sluzbu u Cetvrtom krajiskom odredu i
Petoj krajiskoj brigadi. Obavljala je poslove sanitetskog ref-
erenta Operativnog Staba za Bosansku Krajinu i bila upravnik
bolnice XI divizije, te rukovodilac Sanitetskog odsjeka Vojne
bolnice Petog korpusa. Ucestvovala je na Prvom kongresu par-
tizanskih ljekara u Drvaru
1942. godine. Kao ucesnik
drugog zasjedanja ZA-
VNOBiHa, odrzanog u
Sanskom Mostu 30. juna
1944. godine imenovana
je za clana Komisije za
ispitivanje ratnih zlocina.
Bila je ¢lan Oblasnog
narodnooslobodilackog
odbora za Bosansku Kra-
jinu i ¢lan uredivackog
odbora casopisa Vojno
sanitetski pregled u 1944.
godini.

Dr Danica Perovi¢
i Nada Mazar

Poslije Drugog svjetskog rata specijalizovala je plasticnu
hirurgiju u Engleskoj. Radila je na VMA u Beogradu, nosilac
je Partizanske spomenice 1941. Ordena bratstva i jedinstva,
Ordena zasluga za narod, Ordena partizanske zvijezde i Or-
dena za vojne zasluge. Umrla je u Beogradu 1956. godine.

*1z knjige Ljekarska komora Vrbaske banovine 1929-1941.
Banja Luka 2012, Autori: Bojan Stojni¢ i Verica M. Tosi¢
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MEDITERANSKA ISHRANA
PONOVO NAJBOLJA

U GENERALNOM PLASMANU
U 2020. GODINI

Vec¢ trecu godinu u nizu, mediteranska dijeta je proglasena najboljom u
generalnom godisnjem plasmanu americkog News&World izvjestaja (U.S.

News & World Report)

okom 2018. godine medi-

I teranska dijeta je dijelila
najvece pocasti sa DASH
(dijetetski pristup za zaustavljanje
hipertenzije) dijetom. I jedna i dru-
ga su fokusirane na voce, povrée i
cjelovite zitarice. Ketogena dijeta,
jedna od najpopularnijih, opet je
dobro ocijenjena u godiSnjem pre-
gledu, ali samo u kategoriji brzog
gubljenja tezine. U generalnom
plasmanu, nije visoko vrednovana.

Angela Haupt, glavni urednik
izdanja o zdravlju kaze da je ovo-
godisnja lista bez iznenadenja, po-
$to ukljucuje brojne dijete koje su
ranije proglasene izuzetnim. Tren-
dovske dijete, o¢ekivano, nece se
naci na ovoj listi, tvrdi ona, objas-
njavajuci da eksperti traze planove
iza kojih stoji solidno istrazivanje
i trajna mo¢. Rangiranje dijeta je
uslo u desetu godinu.

Eksperti koje je okupio ame-
ricki News/U.S. News ove godine

su rangirali 35 planova dijete, u
poredenju sa 41 prosle godine.
Osim najbolje dijete u generalnom
plasmanu, oni su rangirali: najbo-
lje dijete za gubljenje tezine, naj-
bolje komercijalne dijete, najbolje
dijete za brzo gubljenje tezine,
najbolje dijete za zdravu ishranu,
dijete koje je najlakse slijediti,
najbolje dijete za osobe koje imaju
dijabetes, najbolje dijete za osobe
koje imaju oboljenje srca, najbolje
biljne dijete.

Ekspertska komisija sastav-
ljena je od nacionalno priznatih
eksperata za dijete, ishranu, goja-
znost, psihologiju hrane, dijabetes
i oboljenja srca. Oni su razmatrali
sedam kriterija, ukljucuju¢i koliko
je plan lagan za slijediti, njegovu
sposobnost da dovede do krat-
kotrajnog i1 dugotrajnog gubitka
tezine, njegovu nutritivahu kom-
pletnost, sigurnost, te potencijal
da sprijeci i upravlja dijabetesom
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i boles¢u srca. Od eksperata je
takode trazeno da dodaju neki spe-
cifian savjet ili komentar koji
smatraju korisnim.

Pobjednici za 2020. godinu

Najbolja dijeta generalno: me-
diteranska dijeta je zauzela prvo
mjesto, a pracena je sa fleksita-
rijanskom dijetom (zasnovana na
biljnoj ishrani) i DASH dijetom
koje dijele drugo mjesto. WW
(ranije weight watchers — oni koji
paze na tezinu) na ¢etvrtom mje-
stu. Ona dodjeljuje vrijednosni
bod hrani sa vise nutritivnih izbora
koja ima manje bodova.

Najbolje dijete za gubljenje
tezine: WW je prva, a prate je
volumetri¢ka (naglasak je na ni-
sko kalori¢noj, ali zasitnoj hra-
ni) i veganska dijeta (bez mesa i
mlije¢nih proizvoda) koje dijele
drugo mjesto. Fleksitarijanska je
zauzela Cetvrto mjesto.



Najbolje komercijalne dije-
te: WW je zauzela prvo mjesto,
a prate je: Jenny Craig (unaprijed
upakovani, nisko kalori¢ni obroci
uz konsultacije 1 podr$ku) nutrita-
rianska dijeta (hrana bogata nutri-
jentima, niskokalori¢na)

Najbolje dijete za brzo gubljenje
tezine: HMR (Sejkovi koji zamje-
njuju obrok, uz voce i povrce)
zauzela je prvo, a prate je optavia
(mjesavina zdrave hrane i proizvo-
da pod nazivom fuelings — goriva).
Cetiri dijete dijele tre¢e mjesto:
WW, Jenny Craig, Atkins (nizak
nivo ugljenih hidrata) i ketogena,
ili keto dijeta (visok nivo masti,
vrlo nizak nivo ugljenih hidrata).

Najbolje dijete za zdravu ishra-
nu: mediteranska i DASH dijele
prvo mjesto, a prate ih fleksitari-
janska dijeta i MIND dijeta (kom-
binuje DASH i mediteranske pla-
mozga).

Dijete koje je najlakse slijedi-
ti: mediteranska dijeta je prva, pra-
ti je fleksitarijanska. WW 1 MIND
dijeta dijele tre¢e mjesto.

Najbolje dijete za dijabetes: me-
diteranska dijeta zauzela je prvo,
a prate je Cetiri dijete koje dijele
drugo mjesto: DASH, fleksitari-
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janska, dijeta klinike Mayo (nagla-
sak joj je na vocu, povrcéu, kreta-
nju), veganska dijeta.

Najbolje dijete za zdravlje sr-
ca: orni$ dijeta (nizak nivo masti,
rafinisanih ugljenih hidrata i zivo-
tinjskih proteina) zauzela je prvo
mjesto, a prate je: mediteranska i
DASH.

Najbolje biljne dijete: medite-
ranska dijeta je na prvom mjestu,
a prate je fleksitarijanska, ornis,
vegetarijanska i nordijska dijeta
koje dijele trece mjesto. Nordijska,
nedavno dodana na listu, fokusi-
ra se na ribu, povrée i cjelovite
Zitarice.

Nize na listi

Broj 35 na generalnoj listi bila
je dukan dijeta, koja ogranica-
va ugljene hidrate, a naglasava
proteine. lako je ketogena dijeta
pobijedila na listi za najbolje brzo
gubljenje kilograma, ona se nasla
na 34. mjestu najboljih generalno.
Dijeta 30 dana (Whole 30) bila
je 33. Dijeta 30 dana (Whole 30)
zabranjuje dodavanje Secera, alko-
hola, zitarica i mlije¢nih proizvoda
tokom trideset dana. Eksperti na-
zivaju ove dijete isuviSe restrik-
tivnim i neodrzivim na duze staze.
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WebMD je zatrazio komentar
promotera sve tri dijete koje su se
nasle na dnu liste. Jedino je pred-
stavnik ketogene dijete odgovorio.

Mnogi ljudi pogresno sprovode
keto, tvrdi Moli Divajn, direktor
ishrane za Trumacro Nutrition,
predstavnik KetoLogic, 1 osnivaca
Eat Your Keto (jedite vas keto).
Ketogena dijeta je stekla popular-
nost u protekloj godini zahvalju-
Jjuci brzim rezultatima u gubljenju
teZine i poboljsanju energije, kaze
ona. Nazalost, zbog njene popu-
larnosti preko internet blogova,
fejsbuk grupa i medijskih influen-
sera, mnogi ljudi pristupaju ovom
vrlo korisnom nacinu ishrane na
pogreSan nacin.

Pravilno formulisana ketogena
dijeta ne znaci ishranu bez imalo
ugljenih hidrata, bez povréa, unos
neograni¢enih koli¢ina zasi¢enih
masti ili unos neogranicene koli-
¢ine vjestackih zasladivaca. Kao
registrovani dijeteticar, slozila
bih se da ovaj pristup pop kulture
ketogenoj dijeti nije odrziv niti
zdrav na duze staze. Medutim, ona
kaze: dobro formulisana ketogeno
dijetetska intervencija uz pomoc¢
zdravstvenog profesionalca, kao
Sto je registrovani dijeteticar, moze
biti prilicno efikasna u pobolj-



Sanju zdravlja, smanjenju tezine,
poboljsanju kognitivne funkcije i
odrziva je na duzi period... Dok
internetska verzija ketogene dijete
ne moze biti odrziva na duze vrije-
me, dobro formulisan plan ishrane
ove dijete uz pomoc registrovanog
dijeteticara, moze dovesti do du-
gotrajnih, odrzivih rezultata, a ne
samo brzog gubljenja tezine.

Nezavisni komentari

WebMD je pitao dvoje registro-
vanih dijeteticara koji nisu pove-
zani ni sa jednom od dijeta, da pro-
komentarisu nalaze i rangiranja.

Bila sam zadovoljna, ali ne i
iznenadena, izjavila je Koni Di-
kman, registrovani dijetetiCar i
konsultant za ishranu u Sent Lu-
isu, te nekadasnja predsjednica
Akademije za ishranu i dijetetiku.

Medscape App

Now optimized
for point-of-care
decision making

LEARN MORE

Svi znamo da dijete koje ce vas
odrzavati zdravim jesu one koje su
izbalansirane i to je ono sto vidite
na vrhu liste.

Lista za 2020. nema vecih pro-
mjena u odnosu na proslu godinu,
kaZe Zoselin Harison, registrovani
dijeteticar nutricionista na podruc-
ju Los Andelesa. Ono $to je za-
jednicko svim visoko rangiranim
dijetama je da mnoge naglasavaju
biljnu hranu, kao i obilje voca i
povrca.

Smisao liste

Ljudi bi trebalo da koriste nase
rangiranje i detaljnu informaciju
da bi pronasli dijetu koja je naj-
bolja za njih, Haupt kaze. Ne po-
stoji takvo nesto kao univerzalna
velicina. Ona savjetuje ljude da
razmisle o svome cilju prije nego
mu se posvete — bilo da se radi
o zelji da se dobro izgleda prije
predstojeceg dogadaja ili zelji da
se sprijeci neka bolest, na primjer.

Obratite paznju na specificnosti
dijete prije nego pocnete sa njom.
Mozete li jesti prema planu koji raz-
matrate? Morate li kupovati moder-
nu opremu za pripremanje hrane po
planu? Da li je alkohol dozvoljen?
Procitajte o planu da vidite koliko
Je restriktivan, kaze ona. Ne morate
izbacivati citave grupe hrane, kaze
ona, kao sto to neke dijete savjetuju.
1 u mnogim od nasih vrlo efikasnih
dijeta, imate potpunu slobodu da
pojedete keks kad to zelite.
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Trendovske dijete nisu nuzno i

zdrave. Ketogena dijeta, na pri-
mjer, ostaje krajnje trendovska.
Nasi eksperti kazu da je ona vrlo
lo§ izbor. Zasniva se na unosenju
velikih koli¢ina masti i manje ko-
licine ugljenih hidrata. Kako je
to jedan od nasih eksperata for-
mulisao: bilo koja dijeta u kojoj
Jje grickanje slanine prihvatljivo,
nece izaci na dobro.

Harisonov savjet za odabir pla-

na: Morate odabrati plan koji ce
vas usreciti i koji odgovara vasem
ukusu, zivotnom stilu i ciljevima.
Zapitajte se kojeg programa se
mozete drzati duze vrijeme. Njen
prijedlog je da odaberete nekoliko
a da se zatim posavjetujete sa nu-
tricionistom oko izbora.

Dikman kaze: pogledajte prvih

10 na listi. Dijete koje su pri dnu
dovesce vas do gubitka tezine, ali
necete imati zdravo tijelo.

Izvori:
U.S. News & World Report: Best Diet Ran-

kings 2020.

Angela Haupt, glavni urednik izdanja o

zdravlju, U.S. News & World Report.

Konie Dikman, registrovani dijeteticar, kon-

sultant za ishranu i dijetetiku Academy of
Nutrition and Dietetics.

Zoselin Harison, registrovani dijeteti¢ar

nutricionist.

Katlin Donahju
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KONFERENCIJA O STIGMI

VEZANO]J] ZA BOLESTI ZAVISNOSTI

Cilj konferencije je podizanje svijesti o negativnim efektima stigmatizujucih
stavova i teSkocama sa kojima se ova populacija pacijenata susrece

sastanak pod nazivom Technical Consultation

Meeting on stigma reduction and drug use.
Sastanak je odrzan pod pokroviteljstvom UNODC-a
(Kancelarija Ujedinjenih nacija za pitanja droge i
kriminala) 1 uz podrSku vlade Kanade. U skladu sa
rezolucijom 61/11 usvojenom na 61. sjednici Komisi-
je za pitanje droga Ujedinjenih nacija organizovana
je ova konferencija sa ciljem razmjene iskustava
i najboljih prakticnih saznanja izmedu eksperata
zemalja ucesnica. Posljedice stigme su da bolesti
zavisnosti ¢esto ostaju netretirane, a 1 sami pacijenti
zbog toga izbjegavaju da traze pomo¢. Stigmom su
pogodeni i ¢lanovi porodice zavisnika. Posljednjih
godina sve je ve¢i broj istrazivanja o uticaju stigme i
diskriminacije na zivot odredenih pojedinaca i poje-
dinih marginalizovanih drustvenih grupa, ali je veoma
malo dostupnih istrazivanja o diskriminaciji i stigmi
kojoj su izlozeni korisnici droga. Nesporno je da jed-

E ; redinom januara ove godine u Be¢u, odrzan je
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nom kada stigma i diskriminacija postanu dio zivota
odredene osobe, njeno zdravlje i dobrobit uglavnom
ostaju trajno ugrozeni, te su, tako, podvrgavanje
tretmanima odvikavanja od droga, radanje djece ili
pristup lijeenju hepatitisa C, uvijek obiljezeni etik-
etom — da je rije¢ o intravenoznom korisniku droga.
Stereotipno, korisnika droga posmatraju kao osobu
koja ni na koji nacin ne doprinosi drustvu, odnosno,
predstavlja: osobu koja je nezaposlena ili nesposobna
za rad; osobu koja je na feretu drzavi jer je potrebno
platiti troskove tretmana odvikavanja; kriminalca
koji predstavlja teret drustvu i pravosudnom sistemu;
osobu koja sebi nanosi stetu predoziranjem, fizickim
povredama i obolijevanjem; stigma je i uzrok straha
i povecane opreznosti kod drugih jer fakva osoba
predstavlja konstantnu prijetnju od nasilja i infektivnih
bolesti od krvlju prenosivih virusnih infekcija. Usljed
navedene stigme, osjecaj osramocenosti i bezvrijed-
nosti moze da sprije¢i osobu da se podvrgne tretmanu



odvikavanja, smatrajuci da nije vrijedna da se neko
njom bavi. Sli¢an osjecaj imaju i porodice korisnika
droga, koje ¢esto navode da ih je sramota da ispricaju
nekome o svojoj situaciji, te da osjecaju da bi trebalo
da sve sami rijese. Posljedice stigme utiCu na sve
oblasti drustvenog zivota korisnika droga, a narocito
na tretmane odvikavanja, pruZanje opste zdravstvene
zastite, na farmaceutske i stomatoloske usluge, usluge
socijalne zastite, zaposljavanje, stanovanje i krivicno
pravosude. Cilj ove konferencije bio je da se podigne
svijest o negativnim efektima stigmatizujucih stavova

SARAJEVO

OTVORENO O UNAPREDEN]JU USLUGA
ZA LICA U PROCESU MEDICINSKOG

STRUCNI SKUPOVI

i teSkocama sa kojima se ova populacija pacijenata
susrece prilikom trazenja pomo¢i u zdravstvenim,
socijalnim i drzavnim institucijama. Eksperti iz Ev-
rope, Australije, Sjedinjenih Americkih Drzava i
Kanade dali su prijedloge za smjernice koji ¢e u
znacajnijoj mjeri doprinijeti redukciji stigme vezane
za bolesti zavisnosti. Akcenat je stavljen i na promo-
ciju nestigmatizirajuc¢ih stavova medu stanovnistvom,
ali i medu profesionalcima iz razliCitih djelatnosti.

Dr Visnja Banjac

Klinika za psihijatriju, UKC Republike Srpske

PRILAGODAVANJA POLA

Ljekari porodicne medicine su prva karika u iniciranju ovog procesa

redstavnici Klinike za psihijatriju Univerzi-

tetskog klinickog centra Republike Srpske,

nacelnica klinike prof. dr sc. med. Nera Zivlak
Radulovi¢, specijalista medicinske psihologije Anita
Mitrovi¢ i diplomirana socijalna radnica Maja Toma-
ni¢ razgovarali su u Sarajevu, 18. 2. 2020. godine,
sa predstavnicima Sarajevskog otvorenog centra o
mogucnostima unapredenja kvaliteta usluga za lica
u procesu medicinskog prilagodavanja pola.

Delila Hasanbegovi¢ i Bojana Kukilo iz Sarajev-
skog otvorenog centra upoznale su predstavnike UKC
Republike Srpske sa funkcionisanjem i radom ovog
centra. Ukazali su na potrebu da se o ovoj temi treba
otvoreno razgovarati kako bi lica, koja se odluce da
otpocnu proces prilagodavanja pola, mogla imati $to
bolji medicinski tretman, a jednako vazno je i kako
¢e se ti procesi predstaviti u javnosti.

Nacelnica Klinike za psihijatriju UKC RS-a prof.
dr sc. med. Nera Zivlak Radulovi¢ izrazila je spre-

mnost Klinike u Banjoj Luci za nastavak saradnje na
edukaciji medicinskog osoblja Klinickog centra sa
fokusom na senzibilizaciju ljekara porodi¢ne medicine
koji su glavna i prva karika iniciranja procesa tranzicije
1 prilagodavanja.

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS
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Postovani,

Sa zadovoljstvom vas obavjeStavamo da smo, neizmjerno cijeneci posao koji
obavljate, kreirali posebnu promotivhu ponudu, koja se sastoji od novog
tarifnog modela i odlicnog popusta na kupovinu vrhunskih mobilnih uredaja.

Kako bismo i na ovaj nacin uCvrstili prijateljstvo sa vama, od 1. marta 2020.

godine, u mogucénosti ste da u ponudi kompanije Mtel pronadete postpaid

tarifni model pod nazivom Pretplata: KDRS. Nudimo vam paket uz koji cete
imati potpunu slobodu u komunikaciji, kako u domacdem saobradaju, tako i u
romingu u partnerskim mrezama mts Srbija i m:tel Crna Gora.

Takode, poklanjamo vam vaucer u iznosu od 50 KM, putem kojeg moZete ostvariti popust prilikom
kupovine mobilnog uredaja u navedenom iznosu uz tarifni model Pretplata: KDRS.

Pretplatnik tarifnog modela Pretplata: KDRS mozete postati kao novi, ali i kao postojeci Mtel
pretplatnik postpaid ili kombinovanog nacina placanja, u skladu sa vazeé¢im Posebnim uslovima
promjene tarifnih modela.

Detaljne informacije o naSoj novoj ponudi moZete procitati na sljedecoj stranici, a ukoliko imate
dodatnih pitanja moZzete se obratiti na broj telefona 065 5909.

Trenutna ponuda vazi do 31. maja 2020. godine.
Hvala vam Sto koristite usluge naSe kompanije!

Weudemtelba korisnitki servis 065 5909 (®) mteivin (@) mtelimateprijatelje

K




Pretplata: KDRS Bonusi

[Z] Minute Neograniéeni razgovori prema svim mrezama u BiH (5000 min)
< Poruke Neograniéen SMS prema svim mreZama u BiH (5000)
(@) Internet Neograniéen 50 GB mobilnog interneta

4000 min prema mobilnim mrezama mts Srbija i mtel Crna Gora

10 GB mobilnog interneta kada se nalazite u mrezama mts Srbija i mtel Crna Gora
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Huawei Mate 20 Pro DS Huawei Nova 5T Huawei P30 Huawei P30 Pro iPhone 11 64 GB
376,00 KM 1,00 KM 208,00 KM 764,00 KM 672,00 KM
-
A
J
iPhone 11 Pro 64 GB iPhone 11 Pro Max 64 GB iPhone XS 64GB iPhone XS Max 64GB Samsung Galaxy Note 10
1.312,00 KM 1.496,00 KM 1.128,00 KM [ 1.392,00kM | 1.018,00 KM
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= —
Samsung Galaxy Note 10 Lite Samsung Galaxy Note 10+ Samsung Galaxy S10 Samsung Galaxy S10+ Samsung Galaxy S20 DS
432,00 KM 1.324,00 KM 956,00 KM 1.108,00 KM 978,00 KM
—

Samsung Galaxy S20+ Samsung Galaxy S20 Ultra Xiaomi 9 Xiaomi 9T Pro

1.172,00 KM 1.864,00 KM 76,00 KM 148,00 KM Cijene su sa ukljugenim PDV-om.




Dr SaSa Borjan
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Studiranje medicine i nakon toga rad u Hitnoj pomoci su sami po sebi
stresni, pa je u salsi pored fizicke aktivnost uvijek pronalazio trenutke
opustanja, odusak, neku unutrasnju radost...

Nije tajna da muzika lijeci, jo§ kada joj dodamo
pokret dobili smo snazno terapeutsko orude koje
nas oslobada i najvece napetosti. Potvrdio nam je
to 1 ljekar iz Trebinja Sasa Borjan (1983.) koji se
nakon stresnih dezurstava u Sluzbi hitne pomoci
relaksira upravo tako — plesuci. Ljekovitost plesa
otkrio je jo$ kao student Medicinskog fakulteta u
Novom Sadu kada se u pauzama izmedu ucenja i
polaganja ispita relaksirao u plesnoj $koli organizo-
vanoj u studentskom domu. Ve¢ tada je osjetio svu
dobrobit 1 ljepotu igre kojom se postize psihicka

ravnoteza. Zadovoljstvo u plesanju proizvodi i
interakcija s drugima, tako da omogucava zdrav i
uzbudljiv drustveni Zivot. Brojna poznanstva poci-
nju i razvijaju se upravo u opustenoj atmosferi na
plesnom podijumu.

Po zavrsetku Fakulteta i dolaskom u Trebinje otvo-
rio sam skolu salse u okviru Plesnog kluba “Maris”
u Trebinju, 2010. godine. Jos iz studentskih dana
najvise volim da plesem karipske plesove, narocito
salsu —kaze Borjan. Salsa je u stvari “sos” ili umak
plesova, mjesavina veceg broja plesova koji vode

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS



Jer prica svoju zivotnu pricu. U plesu smo
potpuno posveceni kretanju i osjecaju
koji nam ono pruza. Oslobadamo se tako
stresa i negativnih emocija poput straha,
krivice i nesigurnosti. Tako postizemo
psihicku ravnotezu, osjecamo se bolje i
znacajno podizemo efikasnost u radu.

ZGB

Bracni par Borjan u trenucima opustanja

porijeklo sa Kube i dio je kubanske tradicije i
kulture. Atraktivnost salsa muzike je u tome Sto
ima puno perkusija, specificnih instrumenata koji
nas u toku plesa, barem na trenutak, iz Trebinja
odvedu u Havanu kako bismo osjetili kubanski
nacin zivota, druzZenja i zabave...

Studiranje medicine i nakon toga rad u Hitnoj
pomo¢i su sami po sebi stresni, pa je u salsi po-
red fizicke aktivnost uvijek pronalazio trenutke
opustanja, odusak, neku unutrasnju radost. .. Zato
se 1 kaze da su salseri ljudi sa osmijehom na licu.
Zahvaljujuéi ljubavi prema plesu dr Borjan i
prijatelji iz plesnog kluba u Trebinju cesto or-
ganizuju salsa vecCeri sa ljubiteljima plesa iz
Dubrovnika, Herceg Novog i drugih mjesta.
Muzika i ples, briSu sve granice, administrativne
i one medu ljudima. Salsa veceri i tematske zurke
su veoma posjecene i okupljaju ljude razli¢itih
godina i obrazovanja.

A $ta preporucuje onima koji tvrde da ne plesu
zato Sto imaju dvije lijeve noge? Tako sam i ja
mislio za sebe, ali sam plesuci ubrzo oslobodio
tijelo i um. Svako tijelo u pokretu je jedinstveno

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS




iSe od 800 entuzijasta, planinara i lju-
\ / bitelja prirode, ucestvovalo je 9. febru-
ara na ovogodisnjem Grmeckom marsu.
Tradicionalni pohod na najvisi vrh ove planine
Crni vrh, visok 1650 metara, organizuje se u
znak sjecanja na proboj Druge krajiske brigade
februara 1943. godine, herojsku borbu boraca
NOB-a i naroda Grmeca i Podgrmeca u slamanju
4. neprijateljske ofanzive Weiss 2.

Ovu planinarsku manifestaciju organizovalo
je ZavicCajno udruzenje Sanjana Grmec pod pok-
roviteljstvom Planinarskog saveza Republike
Srpske, a veliku podrsku dalo je stanovnistvo sela
Bravsko 1 brojni sponzori.

Deveti po redu Grmecki mars okupio je i plani-
nare iz Beograda, Stare Pazove, Dervente, Kljuca,
Bugojna i Tuzle te znatan broja ljekara, planinara
irekreativaca, ¢lanova Komore doktora medicine
Republike Srpske.

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS

Foto: dr Neno Dobrijevi¢



REPUBLIKE SRPSKE
i BOSNE i HERCEGOVINE

samedunarodnim uceséem

28-30. maj 2020. Hotel Kardial, Banja Vruéica, Teslié¢, Republika Srpska, BiH

3" CONGRESS of OPHTHALMOLOGISTS

of Republic of Srpskaand B&H with international parcipation

28-30 May 2020 Hotel Kardial, Banja Vrucica, Teslic, Republic of Srpska, B&H
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I ALKOHOLNA

BOLEST

Zoran Mavija:

ALKOHOLNA BOLEST JETRE
Medicinski fakultet, Banja Luka 2019.

™% NOVA SAZNANJA O

TOKSICNOM DEJSTVU

ALKOHOIA

lkohol je psiho-
aktivna supstanca
koju ljudi konzu-

miraju hiljadama godina.
Posljednjih godina doslo
je do znacajnog proSirenja
znanja o razli¢itim meha-
nizmima ispoljavanja al-
koholne toksi¢nosti, kao 1
terapijskim modalitetima
alkoholne bolesti jetre. Al-
koholna masna jetra pred-
stavlja inicijalni korak u
alkoholnoj bolesti jetre, i
generalno je reverzibilna
nakon alkoholne apstinen-
cije. Infiltracija zapaljin-
skim 1 imunoloskim ce-
lijama unutar parenhima
jetre dovodi do nastanka
alkoholnog steatohepatiti-
sa, pri ¢emu se danas kori-
ste razliciti skoring sistemi
za definiciju teskih formi
bolesti. Alkoholna ciroza
se javlja kod 10-20 posto
alkoholicara i povezana je
sa portnom hipertenzijom i
nekrozom hepatocita. He-

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS

patocelularni karcinom se
razvija kod pacijenata sa
alkoholnom cirozom, pri
¢emu ucestalost iznosi od
3 do 10 posto slucajeva.
Terapija alkoholne bolesti
jetre usmjerena je na odr-
zavanje apstinencije, po-
boljSanje jetrine funkcije,
ranu detekciju i tretman
komplikacija utvrdene je-
trine bolesti. Alkoholna bo-
lest jetre danas je postala
druga najces¢a indikacija
za transplantaciju jetre u
svijetu. Ove i druge aspekte
bolesti jetre sistematic¢no
je obradio prof. dr Zoran
Mavija sa Katedre za inter-
nu medicinu Medicinskog
fakulteta u Banjoj Luci u
svojoj knjizi Alkoholna bo-
lest jetre podijeljenoj u pet
poglavlja: alkoholna tok-
si¢nost; alkoholna bolest
jetre; alkoholna masna je-
tra; alkoholni steatohepati-
tis i alkoholna ciroza jetre.
Svrha monografije je da

pruzi klini¢arima razli¢itih
specijalnosti koji se bave
problematikom iz obla-
sti alkoholne bolesti jetre
najnovija saznanja i cje-
lokupan prikaz razlic¢itih
ostecenja jetre, kao i rele-
vantne odgovore na nedou-
mice sa kojima se susrecu.
Obim i sadrzaj monografije
odgovaracée prevashodno
gastroenterolozima i hepa-
tolozima, infektolozima,
abdominalnim hirurzima,
interventnim radiolozima,
patolozima, porodi¢nim
ljekarima, kao i studenti-
ma, ljekarima na specija-
lizaciji i doktorskim stu-
dijama. Recenzenti knjige
su: prof. dr Srdan Dura-
novi¢, redovni profesor na
Katedri interne medicine
Medicinskog fakulteta u
Beogradu i prof. dr Dusko
Vuli¢, redovni profesor na
Katedri interne medicine
Medicinskog fakulteta u
Banjoj Luci.

Pripremila ZGB



Dusan Mileusni¢, Goran Marosevi¢ i Mirjana Durbaba:
RADIJACIONA ONKOLOGIJA
Medicinski fakultet, Banja Luka 2020.

PRINCIPI PRIMJENE
RADIOTERAPIJE

njiga Radijaciona
onkologija predstav-
ja istovremeno udz-

benik za pocetnike ali i referen-
tno Stivo za iskusne praktikante
iz oblasti radijacione terapije.
Na 592 stranice autori siste-
matski prate odgovarajuci kuri-
kulum, omogucavajuci ¢itaocu
pristup svim relevantnim infor-
macijama potrebnim za uspjes-
no sticanje znanja i vjestina za
obavljanje klinicke prakse u
savremenom radioterapijskom
okruzenju. UdZbenik se sa-
stoji od 24 poglavlja. Prvih
Sest poglavlja predstavlja
fundamentalne nau¢ne princi-
pe na kojima se zasniva praksa
radijacione terapije. Pocevsi
od osnovnih — interakcije jo-
nizujuéeg zracenja sa mate-
rijom, osnova radiobiologije,
izlaganje se postepeno fokusi-
ra na radioterapijske uredaje,
osnove brahiterapije te efekte
jonizujuceg zracenja na zdrave
organe i tkiva. Slijedi detaljna
diskusija o znacaju geometrij-

skih gresaka pri planiranju i
izvodenju radijacione terapije.
U sedmom poglavlju detaljno
je prikazana uloga dijagnostic-
kog imidzinga u onkologiji. U
skladu sa visokim tehnic¢kim
i medicinskim standardima
radijacione onkologije, autori
sve do 19. poglavlja opisu-
ju lije¢enje malignih tumora
po organskim sistemima, pri
¢emu detaljno analiziraju kli-
nicke pristupe, odnosno po-
stupke planiranja i sprovodenja
radijacione terapije za svaku
specificnu lokalizaciju i tip
tumora. Poglavlje 20. obra-
duje tematiku stereotaksi¢ne
radioterapije i radiohirurgije
sa prikazom institucionalnog
protokola za primjenu tehnika
zracenja u lije¢enju kranijalno i
ekstrakranijalno lokalizovanih
tumora. Slijedi, prvi put u nasoj
medicinskoj literaturi, na jed-
nostavan i sveobuhvatan nacin,
razmatranje fizickih, radiobi-
ologkih, tehnickih i klinickih
aspekata radioterapije malignih

bolesti protonima i teskim jo-
nima. Naredna dva poglavlja
posvecena su prevenciji i lije-
¢enju nezeljenih efekata radio-
terapije u starijoj zivotnoj dobi,
dok posljednje poglavlje obra-
duje temu mjerenja performan-
si u radioterapiji. Recenzenti
ove knjige — prof. dr Milo§
Vici¢, vanredni profesor na Fi-
zickom fakultetu Univerziteta
u Beogradu, prof. dr Snezana
Smickoska, radijacioni onko-
log, redovni profesor na Medi-
cinskom fakultetu u Skoplju 1
prof. dr Branislava Jakovljevic,
redovni profesor na Medicin-
skom fakultetu u Banjoj Luci
— bez rezerve preporucuju ovu
knjigu za osnovni univerzitet-
skiudzbenik na specijalistic-
kim zdravstvenim studijama
radijacione onkologije i po-
mo¢ni udzbenik za klinicke
onkologe, radioloske tehno-
loge 1 ostala strucna lica ko-
ja ucestvuju u medicinskom
timu savremene onkoloske
prakse.

Pripremila ZGB
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KNJIGE KOJE CITAMO

Havijer Serkas: Vojnici Salamine

KRATKA ISTORIJA HEROJSTVA

Havijer Serkas, profesor knjizevnosti na Univerzitetu u
DPeroni, kolumnista uticajnog katalonskog lista £/ Pais, da-
nas je jedan od najznacajnijih i najprevodenijih savremenih
Spanskih autora. Romansijer i esejista, autor je uzbudljivog
narativa o dramati¢noj evropskoj istoriji XX vijeka. Njegov
roman Vojnici Salamine, velika je pri¢a o Spanskom gradan-
skom ratu, o herojstvu i zlo¢inu, o varljivom pamcenju, o etici
i Casti, o ljudima koji ho¢e da uhvate nit smisla u zamrSenoj
vlastitoj i kolektivnoj istoriji.

Zaplet romana, prividno, temelji se na jednoj sporadi¢noj
epizodi iz brutalnog trogodi$njeg rata. Istorijska licnost, pisac
i pristalica generala Franka, Rafael Masas, ideolog na ¢ijim je
tekstovima nastala fasisticka falanga u Spaniji, biva pred sam
kraj rata uhvacen od strane republikanske vojske — zajedno
s jos Cetrdeset i devet zarobljenika, naSao se pred streljackim
strojem. Masas uspijeva da pobjegne sa masovnog strijeljanja
u Sumu, gde ga ubrzo pronalazi mladi vojnik-republikanac,
koji odlucuje da ga ipak ne ubije i ne prijavi, ve¢ ga pusta da
opet pobjegne. Taj dogadaj, kratki susret mladog vojnika i zlo-
¢inca fasiste, koji, i ne progovorivsi, razmjenjuju samo jedan
pogled, postaje jedan od mitova Spanskog gradanskog rata.

Fiktivni pripovjedac i narator romana kojem Havijer Serkas
daje sopstveno ime i prezime, a po zanimanju je knjizevnik i
novinar, decenijama kasnije pokusava da utvrdi $ta se stvarno
tog dana dogodilo. Poslije dugotrajne potrage uspijeva da
pronade vojnika Miralesa, negdje u unutrasnjosti Francuske,
1 tu iznova pocinje neodoljiva prica o nadi i ¢ovjecnosti, o

O autoru

SALAMINSKI

FIAVIER CERCAS

Arhipelag, Beograd 2005.

hrabrosti i [judskosti. Mirales, kojeg narator pronalazi u naselju
zaboravljenih staraca — koji je kao mladi¢ kazao samom sebi
ne u trenutku kad se od njega ocekivalo da ubije fasistu, ali i
dalje Covjeka — stvarni je junak Vojnika Salamine. Kao bivsi
vojnik porazene republikanske vojske Cije je staracko tijelo
sada karta ratnih oziljaka, nakon propasti Spanske republike i
povlacenja kroz Kataloniju, zavrsio je u logoru u Francuskoyj,
gdje se prikljuCuje Legiji stranaca. Pocetak II svjetskog rata
zatiCe ga u Alziru, gdje ucestvuje u suludoj odisejskoj misiji
jedne pobunjene Cete vojnika koji prelaze hiljade kilometara
pustinjom da bi se spojili sa saveznickom vojskom u Tripoliju,
na suprotnom kraju Sahare. Docnije se iskrcava u Normandiji i
medu prvima ulazi u oslobodeni Pariz. Mirales je zatim ranjen
i ostaje u Francuskoj nakon ukupno sedam godina ratovanja.
Pripovjedac Serkas ga zati¢e kako zivotari povuceno sa svo-
jom druzicom Luz i svako vece izvodi Spanski ples pasodoble.

Autor pokusava da ispod slojeva propagande, mita i zva-
nicne istorije pronade istinskog heroja, vojnika, obi¢noga
malog ¢ovjeka koji nije Zelio da bude egzekutor, vec je i u
najgorim ratnim uslovima zadrzao ljudskost. Serkas svojim
pripovijedanjem prodire duboko u rane Spanskoga drustva i
danas podijeljenog nasljedem krvavog rata i Frankove dikta-
ture. Njegova proza bavi se najslozenijim problemima, otkriva
ljudsku stranu istorije i pokazuje kako u gradanskom ratu na
razli¢itim stranama ne mogu postojati ideoloski protivnici ve¢
konkretni ljudi sposobni ili nesposobni za istinski humane
postupke. Miladen Kele¢

Havijer Serkas roden je u Ibahernadi, 1962. godine. Na Univerzitetu u Peroni predaje Spansku
knjizevnost. Pored viSestruko nagradivanog romana Vojnici Salamine (2001), objavio je knjigu

prica Istinite price (2000) i romane Motiv (1987), Kitov trbuh (1997), Brzina svjetlosti (2005),
Anatomija jedne pobune (2009), Zakoni granice (2012), Varalica (2014) 1 Kralj sjenki (2017). koji
su prevedeni na srpski jezik. Prema romanu Vojnici Salamine (2001), snimljen je istoimeni film.
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KONGRESI

ANESTEZIOLOGIJA

3RD INTERNATIONAL CHALLENGES IN
PAEDIATRIC ANAESTHESIA COPENHAGEN 2020
Vrijeme odrzavanja: jun 16-18, 2020

Mjesto odrzavanja: Kopenhagen, Danska
website: https://cipac.dk

EBPOM LONDON 2020

Vrijeme odrzavanja: jun 30 - jul 2, 2020
Mjesto odrzavanja: London, UK
website: https://www.ebpom.org/

17TH WORLD CONGRESS OF
ANAESTHESIOLOGISTS

Vrijeme odrzavanja: septembar 5-9, 2020
Mjesto odrzavanja: Prag, Ceska

website: https://www.wcaprague2020.com

DGAI CONGRESS OF ANESTHESIOLOGY AND
INTENSIVE CARE MEDICINE 2020 (HAI 2020)
Vrijeme odrZavanja: septembar 24-26, 2020
Mjesto odrzavanja: Berlin, Njemacka
website: http://www.hai2020.de/

DERMATOLOGIJA

15TH WORLD CONGRESS OF THE
INTERNATIONAL ACADEMY OF COSMETIC
DERMATOLOGY (IACD)

Vrijeme odrzavanja: jun 18-20, 2020
Mjesto odrzavanja: Dresden, Njemacka
website: http://www.iacd2020.de

KONGRESI

DERMA BERLIN — DERMATOLOGIE UND
ALLERGOLOGIE REFRESHER

Vrijeme odrzavanja: jun 18-20, 2020

Mjesto odrzavanja: Berlin, Njemacka

website: https://www.fomf.de/dermatologie-
und-allergologie-refresher-berlin-0620#fomf-
ueberblick

ADO

Vrijeme odrzavanja: septembar 10-12, 2020
Mjesto odrzavanja: Nirnberg, Njemacka
website: http://www.ado-kongress.de

SARAJEVO DERMA DAYS

Vrijeme odrzavanja: septembar 25-27, 2020
Mjesto odrzavanja: Sarajevo, BiH

website: https://www.sarajevodermadays2020.
org/eng-index.php

ENDOKRINOLOGIJA

INTERNATIONAL CONFERENCE ON
ALTERNATIVE THERAPIES FOR DIABETES
Vrijeme odrzavanja: jun 11-12, 2020

Mjesto odrzavanja: Kopenhagen, Danska
website: https://waset.org/alternative-therapies-
for-diabetes-conference-in-june-2020-in-
copenhagen

19TH CONGRESS OF THE EUROPEAN
NEUROENDOCRINE ASSOCIATION 2020 (ENEA
2020)

Vrijeme odrZavanja: septembar 9-12, 2020
Mjesto odrzavanja: Porto, Portugal

website: http://enea2020.com/

BROJ 51 CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS


https://cipac.dk
https://www.ebpom.org/
https://www.wcaprague2020.com
http://www.hai2020.de/
http://www.iacd2020.de
http://www.ado-kongress.de
https://www.sarajevodermadays2020.org/eng-index.php
https://www.sarajevodermadays2020.org/eng-index.php
https://waset.org/alternative-therapies-for-diabetes-conference-in-june-2020-in-copenhagen
https://waset.org/alternative-therapies-for-diabetes-conference-in-june-2020-in-copenhagen
https://waset.org/alternative-therapies-for-diabetes-conference-in-june-2020-in-copenhagen
http://enea2020.com/

KONGRESI

EURO DIABETIC AND ENDOCRINOLOGY
CONGRESS

Vrijeme odrzavanja: septembar 21-22, 2020
Mjesto odrzavanja: Pariz, Francuska
website: https://diabetic.plenareno.com/

56TH ANNUAL MEETING OF THE EUROPEAN
ASSOCIATION FOR THE STUDY OF DIABETES-
EASD 2010

Vrijeme odrZavanja: septembar 21-25, 2020
Mjesto odrZavanja: Bec, Austrija

website: https://www.easd.org/annual-meeting/
easd-2020.html

GASTROENTEROLOGIJA

GASTRO UPDATE EUROPE 2020
Vrijeme odrZavanja: jun 5-6, 2020
Mjesto odrzavanja: Bratislava, Slovacka
https://gastro-update-europe.eu/

INTERNATIONAL SYMPOSIUM ON VIRAL
HEPATITIS AND LIVER DISEASE (ISVHLD)
Vrijeme odrzavanja: jun 18-21, 2020
Mjesto odrzavanja: Tajpej, Tajvan

website: www.ghs2020taipei.com

15TH EURO-GLOBAL GASTROENTEROLOGY
CONFERENCE

Vrijeme odrzavanja: jun 24-25, 2020

Mjesto odrzavanja: Rim, Italija

website: https://europegastroenterology.
gastroconferences.com/

EARTH 2020

Vrijeme odrzavanja: jun 25-26, 2020
Mjesto odrzavanja: Kairo, Egipat
website: http://www.earth-eg.org

EASL PROGRESS, PITFALLS AND CHALLENGES
IN THE MANAGEMENT OF PORTAL
HYPERTENSION 202

Vrijeme odrzavanja: jun 26-27, 2020

Mjesto odrzavanja: Barselona, Spanija

website: https://easl.eu/event/hepatology-
school-management-of-portal-hypertension

ESMO 22ND WORLD CONGRESS ON
GASTROINTESTINAL CANCER 2020
Vrijeme odrZavanja: jul 1-4, 2020

Mjesto odrzavanja: Barselona, Spanija
website: https://www.worldgicancer.com/

CONGRESS OF THE ASSOCIATION OF
GASTROENTEROLOGISTS AND HEPATOLOGISTS
IN BOSNIA AND HERZEGOVINA

Vrijeme odrzavanja: septembar 10-12, 2020
Mjesto odrZavanja: Banja Luka, BiH

website: http://www.geha.ba/

WORLD CONGRESS FOR ESOPHAGEAL
DISEASES

Vrijeme odrzavanja: septembar 21-23, 2020
Mjesto odrzavanja: Toronto, Kanada
website: https://isde2020.com/
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GINEKOLOGIJA

27TH EUROPEAN CONGRESS OF PERINATAL
MEDICINE 2020 (ECPM 2020)

Vrijeme odrzavanja: jun 10-13, 2020

Mjesto odrzavanja: Lisabon, Portugal
website: https://www.mcascientificevents.eu/
ecpm/

13TH EUROPEAN COLLEGE FOR THE STUDY OF
VULVAL DISEASES CONGRESS 2020

Vrijeme odrZavanja: septembar 10-12, 2020
Mjesto odrzavanja: Bec, Austrija

website: http://ecsvd.eu/

14. INTERNATIONAL CONFERENCE ON
REPRODUCTIVE MEDICINE AND HEALTHCARE
Vrijeme odrZavanja: septembar 17-18, 2020
Mjesto odrzavanja: Pariz, Francuska

website: https://waset.org/

KARDIOLOGIJA

PULMONARY HYPERTENSION ASSOCIATION
INTERNATIONAL CONFERENCE 2020 (PHA
2020)

Vrijeme odrZavanja: jun 12-14, 2020

Mjesto odrzavanja: Anahajm, Kalifornia
website: https://na.eventscloud.com

CARDIAC RHYTHM DEVICE SUMMIT
Vrijeme odrzavanja: jun 17-20, 2020
Mjesto odrzavanja: Njujork, USA
website: https://cveducation.mayo.edu/

KONGRESI

CARDIO UPDATE EUROPE 2020

Vrijeme odrZavanja: jun 26-27, 2020
Mjesto odrzavanja: Prag, Ceska

website: https://cardio-update-europe.eu/

12TH INTERNATIONAL CONFERENCE ON
ACUTE CARDIAC CARE 2020 (ACC 2020)
Vrijeme odrZavanja: jun 28-30, 2020
Mjesto odrzavanja: Tel Aviv, Izrael
website: https://cardiology-2020.isas.co.il/

EUROPEAN SOCIETY OF CARDIOLOGY
CONGRESS 2020 (ESC 2020)

Vrijeme odrZavanja: avgust 29 - septembar 2,
2020

Mjesto odrzavanja: Amsterdam, Holandija
website: https://www.escardio.org/

POLISH CARDIAC SOCIETY 24TH
INTERNATIONAL CONGRESS 2020 (PTK 2020)
Vrijeme odrZavanja: septembar 17-19, 2020
Mjesto odrzavanja: Krakov, Poljska

website: https://kongres2020.ptkardio.pl/

NEUROLOGIJA

34TH EUROPEAN NEUROLOGY CONGRESS
Vrijeme odrZavanja: jun 24-25, 2020

Mjesto odrzavanja: Cirih, Svicarska

website: https://www.neurologyconference.com/

14TH EUROPEAN HEADACHE FEDERATION
CONGRESS 2020 (EHF 2020)

Vrijeme odrZavanja: jul 3-5, 2020

Mjesto odrzavanja: Berlin, Njemacka
website: https://www.ehf2020.com/
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KONGRESI

2ND WORLD CONGRESS ON EPILEPSY AND
BRAIN DISORDERS

Vrijeme odrzavanja: jul 17-18, 2020

Mjesto odrzavanja: Helsinki, Finska
website: https://epilepsycongress.
neuroconferences.com/

10TH INTERNATIONAL CONFERENCE ON
NEUROLOGICAL DISORDERS & STROKE
Vrijeme odrZavanja: avgust 21-22, 2020
Mjesto odrzavanja: Pariz, Francuska
website: https://stroke.neurologyconference.
com/

9TH WORLD CONGRESS ON NEURO INFECTION
AND NEURO IMMUNOLOGY

Vrijeme odrZavanja: avgust 25-26, 2020

Mjesto odrZavanja: Prag, Cegka

website: https://neuroinfection.
conferenceseries.com/

18TH BIENNIAL MIGRAINE TRUST
INTERNATIONAL SYMPOSIUM 2020 (MTIS
2020)

Vrijeme odrZavanja: septembar 10-13, 2020
Mjesto odrzavanja: London, UK

website: https://mtis2020.org/

6TH WORLD CONGRESS ON PARKINSONS &
HUNTINGTON DISEASE

Vrijeme odrzavanja: septembar 21-22, 2020
Mjesto odrzavanja: Rim, Italija

website: https://parkinsons.neurologyconference.
com/

6TH INTERNATIONAL CONFERENCE ON
EPILEPSY & TREATMENT

Vrijeme odrzavanja: septembar 21-22, 2020
Mjesto odrzavanja: Rim, Italija

website: https://epilepsytreatment.
neurologyconference.com/

HIRURGIJA

7TH WORLD SOCIETY OF EMERGENCY
SURGERY CONGRESS 2020 (WSES 2020)
Vrijeme odrZavanja: jun 24-27, 2020

Mjesto odrzavanja: Milano, ltalija

website: https://www.wses.org.uk/congresses

14TH INTERNATIONAL CONFERENCE ON
ORTHOPEDICS, ARTHROPLASTY AND
RHEUMATOLOGY

Vrijeme odrZavanja: jul 17-18, 2020
Mjesto odrzavanja: Bec, Austrija

website: https://orthopedics.
surgeryconferences.com/

5TH GLOBAL MEETING ON PLASTIC,
AESTHETIC AND RECONSTRUCTIVE SURGERY
Vrijeme odrZavanja: avgust 17-18, 2020

Mjesto odrzavanja: London, UK

website: https://plasticsurgery.
insightconferences.com/

4TH INTERNATIONAL CONFERENCE ON
CRANIOFACIAL SURGERY

Vrijeme odrZavanja: avgust 24-25, 2020
Mjesto odrzavanja: Barselona, Spanija
website: https://craniofacial.surgeryconferences.
com/
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AMERICAN SOCIETY OF COLON & RECTAL
SURGEONS (ASCRS)

Vrijeme odrzavanja: jun 6-10, 2020

Mjesto odrzavanja: Boston, USA

website: https://fascrs.org/

ONKOLOGIJA

ESMO SUMMIT RUSSIA 2020

Vrijeme odrzavanja: jun 10-11, 2020

Mjesto odrzavanja: Moskva, Ruska Federacija
website: https://www.esmo.org/meetings/
esmo-summit-russia-2020

3RD INTERNATIONAL EXPERT MEETING FOR
THE TREATMENT OF CHOLANGIOCARCINOMA
2020

Vrijeme odrzavanja: jun 12-13, 2020

Mjesto odrzavanja: Majnc, Njemacka

website: https://cca-2020.eu/

26TH BIENNIAL CONGRESS OF THE EUROPEAN
ASSOCIATION FOR CANCER RESEARCH 2020
(EACR 2020)

Vrijeme odrzavanja: jun 17-20, 2020

Mjesto odrzavanja: Torino, ltalija

website: https://www.eacr2020.org/

ESMO 22ND WORLD CONGRESS ON
GASTROINTESTINAL CANCER 2020
Vrijeme odrzavanja: jul 1-4 2020

Mjesto odrzavanja: Barselona, Spanija
website: https://www.worldgicancer.com/

KONGRESI

21ST INTERNATIONAL LUNG CANCER
CONGRESS 2020

Vrijeme odrzavanja: jul 23-25, 2020

Mjesto odrzavanja: Huntington Beach, USA
website: https://www.gotoper.com/

OFTALMOLOGIJA

21ST RETINA INTERNATIONAL WORLD
CONGRESS

Vrijeme odrzavanja: jun 4-6, 2020
Mjesto odrzavanja: Rejkjavik, Island
Website: https://www.riwc2020.is/

EUROPEAN VITREORETINAL SOCIETY 20TH
MEETING 2020 (EVRS 2020)

Vrijeme odrZavanja: jun 4-7, 2020

Mjesto odrzavanja: Verona, Italija

website: http://www.evrs.eu/

5TH INTERNATIONAL GLAUCOMA SYMPOSIUM
2020

Vrijeme odrZavanja: septembar 4-5, 2020
Mjesto odrzavanja: Majnc, Njemacka

website: https://glaucoma-mainz.de/

ORL

5TH EUROPEAN OTOLARYNGOLOGY-ENT
SURGERY CONFERENCE

Vrijeme odrzavanja: avgust 24-26, 2020
Mjesto odrzavanja: Barselona, Spanija
website: https://ent.conferenceseries.com/
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50 KONGRESI

ENDOKL 2020—9TH WORLD CONGRESS FOR
ENDOSCOPIC SURGERY OF THE PARANASAL
SINUSES, SKULL BASE, BRAIN AND SPINE
Vrijeme odrzavanja: jul 15-18, 2020

Mjesto odrzavanja: Kuala Lumpur, Malezija
website: http://www.endokl2020.0rg

ECRO 2020 CONGRESS - ANNUAL MEETING
Vrijeme odrZavanja: septembar 16-19, 2020
Mjesto odrzavanja: Drezden, Njemacka
event website: https://www.ecro.online/
meetings/ecro-2020-dresden/

HEMATOLOGIJA

INTERNATIONAL SOCIETY OF BLOOD
TRANSFUSION CONGRESS 2020 (ISBT 2020)
Vrijeme odrZavanja: jun 6-10, 2020

Mjesto odrzavanja: Barselona, Spanija
website: http://www.isbtweb.org/

EUROPEAN HEMATOLOGY ASSOCIATION 25TH
CONGRESS 2020 (EHA 2020)

Vrijeme odrzavanja: jun 11-14, 2020

Mjesto odrzavanja: Frankfurt, Njemacka
website: https://ehaweb.org/

INTERNATIONAL SOCIETY ON THROMBOSIS
AND HAEMOSTASIS 28TH CONGRESS 2020
(ISTH 2020)

Vrijeme odrzavanja: jul 11-14, 2020

Mjesto odrzavanja: Milano, Italija

website: https://www.isth2020.org/

20TH MEETING OF THE EUROPEAN
ASSOCIATION FOR HAEMATOPATHOLOGY 2020
(EAHP 2020)

Vrijeme odrzavanja: septembar 11-16, 2020
Mjesto odrzavanja: Dubrovnik, Hrvatska
website: https://www.eahp-sh2020.com/

PSIHIJATRIJA

26TH BIENNIAL MEETING OF THE
INTERNATIONAL SOCIETY FOR THE STUDY OF
BEHAVIOURAL DEVELOPMENT 2020 (ISSBD
2020)

Vrijeme odrzavanja: jun 21-25, 2020

Mjesto odrzavanja: Rodos, Grcka

website: https://www.issbd2020.org/

STRESS AND ANXIETY RESEARCH SOCIETY
41ST ANNUAL MEETING 2020 (STAR 2020)
Vrijeme odrzavanja: jul 12-16, 2020

Mjesto odrzavanja: Haifa, Izrael

website: https://star2020.haifa.ac.il/

2020 SUMMER MEETING - LONDON
Vrijeme odrZavanja: jul 19-22, 2020
Mjesto odrzavanja: London, UK

website: https://www.bap.org.uk/bap202

18TH EUROPEAN SYMPOSIUM OF SUICIDE &
SUICIDAL BEHAVIOUR 2020 (ESSSB 2020)
Vrijeme odrZavanja: septembar 1-4, 2020
Mjesto odrzavanja: Rim, Italija

website: https://www.esssb18.eu/

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS


http://www.endokl2020.org
https://www.ecro.online/meetings/ecro-2020-dresden/
https://www.ecro.online/meetings/ecro-2020-dresden/
http://www.isbtweb.org/
https://ehaweb.org/
https://www.isth2020.org/
https://www.eahp-sh2020.com/
https://www.issbd2020.org/
https://star2020.haifa.ac.il/
https://www.bap.org.uk/BAP202
https://www.esssb18.eu/

PEDIJATRIJA

14. INTERNATIONAL CONFERENCE ON
NEONATAL DIABETES

Vrijeme odrzavanja: jun 11-12, 2020

Mjesto odrzavanja: Kopenhagen, Danska
website: https://waset.org/neonatal-diabetes-
conference-in-june-2020-in-copenhagen

23R0 GLOBAL SUMMIT ON PEDIATRICS,
NEONATOLOGY & PRIMARY CARE
Vrijeme odrzavanja: jun 12-13, 2020
Mjesto odrZzavanja: Istanbul, Turska
website: https://pediatricsummit.
conferenceseries.com/middleeast/

17TH INTERNATIONAL CONFERENCE ON
PEDIATRICS AND PEDIATRIC CARDIOLOGY
Vrijeme odrzavanja: jun 18-19, 2020

Mjesto odrzavanja: Paris, Francuska
website: https://pediatriccardiology.
conferenceseries.com/europe/

6TH WORLD SUMMIT ON PEDIATRICS
Vrijeme odrzavanja: jun 18-21, 2020
Mjesto odrzavanja: Lisabon, Portugal
website: http://www.wsp-congress.com/

WORLD CONGRESS ON PEDIATRIC NEUROLOGY
AND NEUROPATHOLOGY

Vrijeme odrZavanja: jun 22-23, 2020

Mjesto odrZavanja: Prag, Ceska

website: https://pediatric.neurologyconference.
com/

KONGRESI

3RD INTERNATIONAL CONFERENCE ON
ADVANCES IN NEONATAL AND PEDIATRIC
NUTRITION

Vrijeme odrZavanja: jun 22-23, 2020
Mjesto odrzavanja: Cirih, Svicarska
website: https://pediatricnutrition.
pediatricsconferences.com/

WORLD SUMMIT ON NEONATOLOGY,
PEDIATRICS AND DEVELOPMENTAL MEDICINE
Vrijeme odrZavanja: septembar 4-5, 2020
Mjesto odrZavanja: Prag, Cegka

website: https://neonatology.
pediatricsconferences.com/

RADIOLOGIJA

MULTIDISCIPLINARY EUROPEAN
ENDOVASCULAR THERAPY CONGRESS 2020
(MEET 2020)

Vrijeme odrzavanja: jun 10-12, 2020

Mjesto odrzavanja: Nica, Francuska

website: http://imeetcongress.com/

32ND EUROSON CONGRESS

Vrijeme odrzavanja: jun 11-13, 2020
Mjesto odrzavanja: Bergen, Norveska
website: http://euroson2020.org/

27TH EUROPEAN SYMPOSIUM ON UROGENITAL
RADIOLOGY 2020 (ESUR 2020)

Vrijeme odrZavanja: septembar 3-6, 2020

Mjesto odrzavanja: Lisabon, Portugal

website: https://esur2020.esur.org/

51

BROJ 51 CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS


https://waset.org/neonatal-diabetes-conference-in-june-2020-in-copenhagen
https://waset.org/neonatal-diabetes-conference-in-june-2020-in-copenhagen
https://pediatricsummit.conferenceseries.com/middleeast/
https://pediatricsummit.conferenceseries.com/middleeast/
https://pediatriccardiology.conferenceseries.com/europe/
https://pediatriccardiology.conferenceseries.com/europe/
http://www.wsp-congress.com/
https://pediatric.neurologyconference.com/
https://pediatric.neurologyconference.com/
https://pediatricnutrition.pediatricsconferences.com/
https://pediatricnutrition.pediatricsconferences.com/
https://neonatology.pediatricsconferences.com/
https://neonatology.pediatricsconferences.com/
http://imeetcongress.com/
http://euroson2020.org/
https://esur2020.esur.org/

S2

ZUTE STRANE

INPABUJIHUK

O YTBPBUBAIBY CBOJCTBA OCHUI'YPAHOI JIMIIA,
MATHUYHOJ EBUJIEHIIWJHA, 3TPABCTBEHOJ KIbUKUIIU U
EJIEKTPOHCKOJ 3JPABCTBEHOJ KAPTUIIU

I - OIIIUTE OAPEJABE
Yman 1.

[IpaBunHuKOM 0 yTBphHBamky CBOjCTBAa OCUI'YPAHOT JIMIA, MAaTHYHO]
€BUICHIH]H, 3/[PABCTBEHO] KEGIKMIM U EJIEKTPOHCKO] 31paBCTBEHO]
kapTuny (y najbeM Tekcry: IIpaBHIHHK) perynuiry ce notsphusame
CBOjCTBA OCHT'ypaHMKa M yTBpPh)HBame CBOjCTBA OCHTYPAHOT JIHIA
@DoHIa 3IpaBCTBEHOr ocurypama Pemnybnuke Cprcke (y aajbem
TekcTy: DoHp), Boherme MaTHuHe eBUICHIIN]E Y 00JIaCTH 3APaBCTBEHOT
OCHTYpamba, yCIIOBU M HAUHH H3/1aBatba, OBjepe 1 YIIOTPeOe 3[paBCTBEHE
KIIDKHUIE T€ OOJIMK, BEJIMYMHA, M3IJIE] M Cajapikaj 34paBCTBEHE
KHVKHULIE U €JIEKTPOHCKE 3/1paBCTBEHE KAPTHIIE.

Yaau 2.

Ocurypanum suiem @onza (OCHTYpaHHK M 4lIaH yKe MOPOJIHIIE,
YlaH [IMpEe MOPOAUIEC W YiIaH MOJbONPUBPEIHOr JoMahuHCTBA
OCHUTYpaHHKa) CMaTpa Ce JIMIIE KOje je Ha HAUMH MPOIMHCaH 3aKOHOM,
OBHM TIPABUITHUKOM U JAPYTUM OMIITUM akTiMa DOoH/Ia TPHjaB/bEHO
Ha 3[[PABCTBCHO OCHUTYPAIbE.

Yaan 3.

@®oH BOAM MAaTHYHY EBMJICHIHjy O OCHTypaHUM JIMIHMa
(OCl/lepaHl/lLll/lMa U YJIaHOBUMaA YK€ MOPOAULIEC, YJIaHOBUMA IIHUPE
MOPOJINIIe, OAHOCHO WIAHOBHMMA IOJEOIPUBpPENHOr nomahuHCTBa
OCHI'YpaHHKa), YIUIATHOLMMA JOIPHHOCA 32 00aBE3HO 3/PaBCTBEHO
ocurypate (y JajbeM TeKCTY: YIUIaTHOLM OIPHHOCA) M 0 Kopulhemy
mpaBa U3 00aBE3HOT 3APABCTBEHOr OCHTypama (y JajbeM TEKCTY:
MaTUYHAa eBUCHIHU]a) 3a moapyyje Pemy6muke Cprcke.

Ynawu 4.

3/1paBcTBeHA KILIDKHIA M CICKTPOHCKA 3/JpaBCTBEHA KapTHIA
Cy IOKYMEHTH Koje m3naje PoHI W KOjUM ce JI0Kaszyje CBOjCTBO
OCHT'YPaHOT JIMLIA y CHCTEMY 00aBE3HOT 37]pAaBCTBEHOT OCUTYpaba.

II- MIOTBPBUBAILE CBOJCTBA OCUT'YPAHUKA U
YTBPBUBAILE CBOJCTBA OCUT'YPAHOI JIMIIA

Yman 5.

(1) Ocurypanukom DoH/a cMaTpa Ce OCUTYPAHO JIHIIE KOje je:
1) mnpujaBibEHO HA 3IPAaBCTBEHO OCUTYpame y JEAMHCTBEHH
CHCTEM perucTpalyje, KOHTpoIe M Harulate JompuHoca (y
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JlaJbeM TEeKCTY: JeMHCTBeHN cucteM), Koju Boau [Topecka
ympasa Penyommke Cpricke,

2) TpHjaBIbEHO HA 3APABCTBEHO ocurypame y DoHIy y CKiIamy
ca MehyHapoIHUM cIIopasyMoM.

(2) CrojctBo ocurypannka Ponna u3 crasa 1. Tauka 1) oBor uiaHa
notBphyje PoHx Ha OCHOBY yBUIA y JEAMHCTBEHU CUCTEM, a
CBOjcTBO ocurypannka ®oHya u3 craBa 1. Tauka 2) OBOT WiaHa
yrBphyje DoHx HAa OCHOBY IPHUjaBe Ha 3PABCTBEHO OCUTYPAHHE
MIOZIHECEHE y CKIIAIy ca Mel)yHapoIHHM criopazyMoMm.

Yaan 6.

(1) Ynan ysxe nopouie, WiaH MKpe MOPOAULIE U WiaH OJbOIPUBPEIHOT
noMahnHCTBa ocurypannka QoHpa cMmaTpa ce OCHTYpaHHM JIMLEM
DoHyta aKko je pujaBIEeH Ha 3APABCTBEHO OCHTYparbe y DoH/Ty Ha HAUHH
TPOITHCAH MehyHapOIHUM CIIOPa3yMOM, 3aKOHOM, OBHM ITPaBUITHUKOM
W IPYTUM OMIITHM akTrMa DoHpa.

(2) CgojcTBO WiIaHa yKe IOPOAUIIE, WiaHa HIUpPe TOPOIUIIE, OTHOCHO
YJ1aHa MMoJboNpUBpeHor foMahnHcTBa ocurypannka ®onna
MOXKE€ Ce YTBPAWUTH CaMo JIMIMMa Koja He OCTBapyjy IpaBa u3
3[IPaBCTBEHOI OCHT'yparha TI0 HEKOM JIPyTOM OCHOBY.

(3) CsojctBo ocurypanor auna ®onga u3 crasa 1. oBOr wiaHa
yTBphyje PoHa Ha OCHOBY IpHjaBe Ha 3APABCTBEHO OCUTYPAHE
(y tasbeM TeKcTy: IpHjaBa), Koja ce MOJHOCH Ha/IeKHO]
OpraHU3aIMoHO] jenuHuI DoH A,

(@) O0pazam pujaBe U3 cTaBa 3. OBOT WiaHa Hanasu ce y [Ipmiory
0poj |. ¥ YMHU cacTaBHU JHO OBOT MPABUIIHHKA.

Yaan 7.

(1) YnanoBuma mupe nopoauie ocurypanuka ®onga, ako ux
OCUTYpaHHK H3/piKaBa, cMaTpajy ce:

1) poamressy, ouyx, Mahexa, ycBojunan, gjeq u 6ada mox
YCJIOBOM [Ia Cy HaBpLIMIH 55 roJuHa )XUBOTA (MajKa,
mahexa u 6a6a), 0oIHOCHO 65 ToIMHA KHUBOTA (OTALl, OUyX
U Ajel) Win Aa cy HecrmocoOHM 3a mpuBpehuBame, a Ta
HECITOCOOHOCT O/IrOBapa ryOuTKY paaHe CIIOCOOHOCTH y
CMHCITy TIPOIIHCA O TIEH3HjCKOM ¥ HHBAINICKOM OCHTYpamy,

2) ynydan, 6paha u cectpe Koju cy 6€3 poauTesba MM 3a Koje
je opraH crapaTesbCTBa YTBPIHMO Jia ¢y 0e3 poIUTesbCKOT
cTapama u

3) njena Koja MMajy jeAHOT WK 00a poAMTEsba, a KOjy je
ocurypanuk QoHa y3eo Ha H3ApKaBake aK0 POANTEIHH
300T 37JpaBCTBEHOT CTamba WU JPYTHX OKOJIHOCTH HUCY Y
MoryhHoctH 1a npuspel)yjy, 0MHOCHO 1a ce 0 BHMa cTapajy
W 12 UX U3/IPXKAaBajy.

(2) V cayuajy u3 ctaBa 1. Tauka 3) OBOT 4jaHa, 3IPABCTBEHO CTAE
poauTesba yTBphyje ce y CKiIaay ca MpornucuMa O MEeH3MjCKOM 1
HMHBAJINJICKOM OCHTYpamy, a IOCTOjabe JPYIUX OKOJIHOCTH 300r
KOJHX POIUTEJBH HHUCY y MOTYhHOCTH 1a ce cTapajy o Ajeru U
Jla UX M3I[p)KaBajy yTBphyje opraH crapaTesbCTBa.



(3) Ynan mupe nopoaune ocurypanuka ®@onna u3 crasa 1. 1. 2)
U 3) OBOT WIaHa MMa MPaBO HA 37PABCTBEHO OCUTYPAHE aKO
HCITyHaBa yCIIOBE KOjU Cy 3aKOHOM O 37PaBCTBEHOM OCH-
Typamy IPONUCAHH 32 JIjeIly OCUTYPAHHKA.

Yuan 8.
(1) Cwmartpa ce na ocurypanuk PoHzma u3apkaBa uiaHa MUpe
HOPOAMILIE, Y CMHCITy 4laHa 7. cTaB 1. OBOT IPaBUIIHHUKA, aKO
4JIaH MIHUPEe MOPOAHUIIE HeMa BIIACTUTHX IIPUXO0/ia JOBOJEHHX 32
n37pKaBame, a ocurypanuk OoH/a ra u3apxKaBa, 0JHOCHO
ocHTypaHHK My 00e30jehyje cpencTBa 3a u3apkaBame.
CmaTtpa ce /1a 4iaH Lupe MOPOAUIIE HeMa BIACTUTHX IPUXO0Ja
JIOBOJBHHX 33 M3/IPXKABAHE aKO MY j& MjeCeYHH MPUXOJ] [0 CBUM
ocHOBHMa Mawbu ox1 50% ox HajHmKe 11ate yrBpheHe Bakehom
OJUTYKOM O HajHIXKO] IuaTth y Pemy6umumu Cprickoj.

@

Yaan 9.
(1) IlpujaBy, mpomjeHy mpHjaBe U OfjaBy ca 3APABCTBEHOT
OCHT'ypama 3a WIaHa y)Ke MOPOJMIIE, YWIAHA IIHPE TTOPOJIHLE,
OJTHOCHO WIaHa MOJBOIPUBPEIHOT JoMahMHCTBA OCUTYpaHH-
ka @onya mogHocH ocurypanuk oHxa JIMYHO pemMa MjecTy
HpHjaBe, OJHOCHO NPEOUBAJIMILTA OCUTYPAHHKA.
Ocwurypanuk @oH/Ia [0 YHjeM je OCHOBY OCHTYPaH 4JIaH YKe
MOPONIIE, WIAH IHPE MOPOMIIE, OJHOCHO YIAH ITOJbOIPH-
BpEIHOT JIoMahMHCTBA Iy KaH je 1a y POKY O IeT JaHa OJ laHa
HaCTyIama IPOMH]jEHEHUX OKOJIHOCTH McTe npujaBu Donmy
npeMa MjecTy IpHjaBe, OJHOCHO IPeOHBAIIUIITA.
OpjaBom ocurypanuka PoH/a ca 3paBCTBEHOT OCUTYpamba
HCTOBPEMEHO C€ OJ]jaBJbyj€ U WiIaH yKe MOPOIHIIE, WIaH IIUpe
MOPOJHILIE U YIaH MMOJHOIPUBPEIHOT JoMahHHCTBA KOjU j€ TPEKO
mera 010 OCUIypaH.
Axo ocurypano Jmne @onya (WiaH yxke IOpoAnIle, WIAH MINpe
HOPOJIHILIE, OJJHOCHO WIAH MOJFONPUBPETHOT foMahrHCTBA)
CTEKHE CBOjCcTBO ocurypannka ®onna, y PoHmy ce oajaBibyje
Ka0 OCHTYPaHO JIHMIE Ca JaHOM IIpHje JAaHa yTBphuBama
cBojcTBa ocurypanuka Oouna.

@

3)

*)

Yaau 10.

TToxHOCHIIAL IpUjaBe U3 WiaHa 6. OBOT MPABHIIHKKA Jy)KaH je 1a y3

HpHjaBy JOCTABH JUYHY KapTy Ha yBUJ U:

1) 3a cympyKHHKa - H3BOJ U3 MATHYHE KIbHI'C BjCeHYAHHX,

2) 3a pa3BeICHOT CYNPYXKHUKA - CyJCKY OJUTYKY KOjOM je YTBpheHO
IPaBO Ha M3/IPIKABAIbE,

3) 3a amjeTe poljeHO y Opaky WM BaH Opaka - H3BOJ M3 MATHYHE
KIbHUTre poheHux,

4) 3a yCBOjeHO IHjeTe - OJIYKYy HaJICKHOT OpraHa O yCBOjCHbY,

5) 3amacropka - U3BOJ U3 MAaTUYHE KEUTE POl)eHHX 32 HjeTe U
U3BOJI M3 MATHYHE KHUTE BJEHYAHUX 3a POJUTEIHA,

6) 3a JMjere y3eTo Ha M3ZPXKABAKBE - OJUTYKY HAJUISKHOT OpraHa o
yIBphHBamy o0aBe3e H3/piKaBamba,

7)

8)

9

10)
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3a Jujere Koje je HaBpumio 15 rognHa, OHOCHO 10 HaBpIIEHE
26. TOAMHE KMBOTA aKO CE HaJla3d Ha PEIOBHOM IIKOJIOBAY -
U3BOJI U3 MATHYHE KEUTe POEHHUX ¥ MOTBP.LY LIKOJIE, OAHOCHO
BHCOKOLIKOJICKE YCTAHOBE [Ia j& Ha IIKOJIOBAmbY,

3a nujere ocurypanuka OoH/a Koje mocTaHe HeCIIOCOOHO 3a
caMoCTaJIaH JKUBOT U paJ| - U3BOJ U3 MaTHYHE KEUTe pOheHnX
U Halla3 OpraHa BjeIITauera Mo MPOMICHMA O MEH3HjCKOM U
MHBAJIIMICKOM OCHIYypamby,

3 4WIAHOBE IIHPE MOPOAMUIIC - U3BOAU U3 MATUYHUX KEbUTaA

13 KOJUX C€ MOXKe YTBPIHUTH [Ia je WIaH LMIApPe TIOPOAULIe Y
cpoacTBy ca ocurypanukom donza, motepaa/ysjepemme [Tope-
cke ynpase Peny0nmke Cpricke 0 BUCHHH OITOPE3UBUX MPHXO/A
3a WIaHa MUpe MOPOAUIIE Yy NePHOIy TPH Mjecena IpHje Mmoj-
HOLICHA [IPUjaBe U N3jaBe OCUTYPAHUKA U HajMambe 1B CBjeI0-
Ka Ha OKOJHOCT M3JIp)KaBarba YlaHa IIHPe MOPOANUIIE, OBjepeHe
O] CTpaHe HaJUI)KHOT OpraHa JIOKaJIHEe CAMOYIIPaBe,

3a WIaHOBE MOJFOIPHUBPEIHOT JoMahMHCTBA - U3jaBa O
YJIaHOBUMA 3ajeTHUUKOT fomMahuHcTBa (KyhHa nicta) U u3jaBa
OCHI'ypaHHKa Jla He OCTBapyje IPaBo Ha 3PAaBCTBEHO OCHIY-
pame 10 HEKOM JIPyrOM OCHOBY, OBjepEHE OJf CTpaHe HajIe-
JKHOT' OpraHa JIOKAJTHE CaMOyIIpaBe.

Yaan 11.

V ciydajy ma nmne Huje 00aBe3HO OCHTYPAHO MO HEKOM OJl OCHOBA W3
yiaHa 10. 3akoHa 0 3paBCTBEHOM OCUTYpary M HE HCIyH-aBa YCJIOBE 3a
CTHIIAFhE CBOjCTBA OCHI'YPAHOT JIMIIA KA0 WIAH y)Ke MOPOJIHIIS, WIaH IIIpe
MOPOMIIEe WM YaH TOJbONPHUBpEAHOr noMahuHcTBa, DOHI OTHOCH
TPYjaBy 32 3IPABCTBEHO OCHUTYparbe Y JeAMHCTBEHU CUCTEM 3a:

1)

2)

(M

2

JIMIIE KOje Ce JIMYHO yKJbydyje y 00aBe3HO 37APaBCTBEHO
OCHUTypame 1

JIMIIE Koje ce y 00aBe3HO 37PaBCTBEHO OCHIYPAbE YKIbYUY]e
0 HEKOM O OCHOBa HaBeJeHUX y wiaHy 10a. 3akoHa o
3[PaBCTBEHOM OCHIYPAIbY.

Yaau 12.

Jlume xoje ce TMIHO YKIbYdyje y 00aBe3HO 3/IpaBCTBEHO
OCHTypame JyXKHO je J1a MOJHECe 3aXTjeB HaJIeKHO] OpraHu-
3a1MoHOj jeanHuIH POH/IA U J1a IOCTABH JINYHY KapTy Ha yBUII.
JIne xoje ce y 00aBe3HO 3APaBCTBEHO OCUTYpambe YKIbYUY]je
II0 HEKOM O] OCHOBa HaBeeHUX y wiany 10a. 3akoHa o
3[PaBCTBEHOM OCHTypamy Jy’KHO je 1a IOJHECe 3aXTjeB
HaJUISKHO] OpraHu3anuoHoj jequauny donna, y3 u3jaBy 1a He
0CTBapyje MpaBo Ha 3IPAaBCTBEHO OCHUTYPAEE 10 HEKOM JPYrOM
OCHOBY, OBj€pEeHY 0J] CTpaHe Ha/JIEKHOT OpraHa JIOKaJHe CaMo-
yIpage, Jja J0CTaBH JIMYHY KapTy Ha yBHJ, Kao U:
1) 3a amjere 10 HaBpIICHUX 15 roJMHA )KUBOTA, IKOJICKO
JIjeTe W CTYJICHTA JI0 Kpaja MIKOJIOBamka, a HajKacHHUje 10
26. TOIUHE XHUBOTA - U3BOJ M3 MaTHYHE KIbUTe poheHUX 1
MOTBp/a IIKOJIE, OTHOCHO BUCOKOIIKOJICKE YCTAHOBE J1a je Ha
IIKOJIOBAIbY,

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS
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3)

2) 3a3KeHy y Be3W ca IUIAaHUPAKEM MOPOIMLE U Y TOKY
TpynHohe, nopohaja 1 MarepuHcTBa 10 12 Mjeceny mociuje
nopohaja - Hajas U MUIUBCHE HAJIC)KHOT JJOKTOPA,

3) 3a mmme cTapuje of 65 ToxMHA KHBOTA - YBjepeHE O
WCTOPHjH MPEONBAIHNIITA, H3aTO O CTPaHEe HaUIC)KHOT
opraHa, ¥ U3jaBa JHLa A2 HUje KOPUCHUK MEH3H]jE O[T
MHOCTPAHOT MCIIATHOIIA, OBjepeHa OJ] CTPaHe HaUIe)KHOT
oprasa JIOKaJHe CaMOyIIpaBe,

4) 3a JHIe ca HHBAIMAUTETOM - PjelIehe HA/UISKHOT OpraHa,

5) 3amIe y cramby MEHTAITHE peTapaluje - pjelemhe Ha-
JUIKHOT OpraHa,

6) 3a nmie 6e3 MPUXo/a - U3jaBa O WIAHOBHMA 3ajeJHUUKOT
nomahuHcTBa (KyhHa JEcTa), OBjepeHa Of CTpaHe
HaJUISKHOT OpraHa JIOKaJIHe CaMOyIIpaBe, ¥ MOTBpAa/
yBjepeme [Topecke ynpase Pemy6nmke Cpricke 0 BUCHHI
OIOPE3MBHX MPHUXO/IA 32 MOAHOCHOIIA 3aXTjeBa U YIAHOBE
3ajeJHUYKOT JoMahuHCTBa y IEpHOAY TPH Mjecena mpHje
MO/IHOLICH>A 3aXTjeBa,

7) 3a mwune koje xuBU ca XV B uHdekimjom, uin koje oomyje
on AIDS-a uiu ipyre 3apa3He O0JIECTH KOja je yTBpheHa
NOCEOHNM 3aKOHOM KojuM ce ypehyje obmact 3amrure
CTQHOBHMINTBA OJ] 3apa3HUX OOJIECTH - Halla3 ¥ MUIILJbEHHE
HaJJI)KHOT JIOKTOPA,

8) 3a nure koje 6omyje o ManUrHe 0OJIECTH (JHjarHo3a 1o
MKB 10: C00-C99,D00-D09,Z51.0u Z51.1),
xemo¢u- mmje (qujaraosa mo MKB 10: D 66 - D 67),
mehepre 6onectr (aujarHoza mo MKbB 10: E 10 - E 14.8,
N 08.3, G 99.0, G 59.0, G 63.2, H 28.0, H36.0 u I 79.2),
ncuxo3e (aujaraoza no MKB 10: F 32.2), enunencuje
(mujaraosza no MKbB 10: G 40 - G 41), mysaTurie ckiiepose
(mujarnosza mo MKbB 10: G 35), nuctuune ¢pubpose
(mujaraosza o MKB 10: E 84), peymarcke rpo3HuIie
(mmjarnosza mo MKB 10: 100 - 1 01) - Hana3 u MUNUbCHE Ha-
JUICXKHOT JIOKTOpA,

9) 3aumIe y TEpPMHUHAIHO] (ha3u XpOHUIHE OyOpeKHE HHCY-
¢unjeHnyje - Hana3 ¥ MUIUbEHE HaUISKHOT JJOKTOpa,

10) 3a 000Jb€110, OTHOCHO TIOBpHUjeheHO JHIle KojeM ce mpyKa
XUTHA MEIMLIHCKA TOMON - Hajla3 U MUIJbEEHE HaJICKHOT
JIOKTOPA,

11) 3a nue y Be3u ca JaBambeM U IPUMABEM JbYICKUX Op-
raHa, TKUBa U henuja - Hajla3 1 MUILbEHE HAIIEKHOT
JIOKTODA,

12) 3a nune 000beN0 011 pHjeTKe OoJecTH Koje yTBphyje
WHCTHTYT 3a jaBHO 3/[paBCTBO - KOIMja JETHTHMANHje KOjy
je m3mao Llenrap 3a pujetke 6onectn Pemybnuke Cpricke,

13) 3a nune y cramy BUTHIIHE KOME, HE3aBUCHO of Tauke 11 -
HaJa3 U MUIJbEHE HA/UISKHOT JTOKTOPA.

JIune 6e3 mpuxoza, y CMUCIIy cTaBa 2. Tauka 6. OBOT 4iIaHa

jecTe JIUIe YHje MjeCedHO MPUMAEE M0 WIAHY ITOPOJUIHOT

noMaliiHCTBa He TIpenasy HajHWKY IUiaTy y PemyOnuum

Cprickoj.

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS

Ynaan 13.

() TIpujaBa u3 unana 6. ctaB 3. u 3axTjeB u3 wiana 12. cr. 1. u
2. OBOT MpaBHJIHMKA MOPajy OMTH 3aCHOBAaHU HA HCTHHHTOM
YHEEHUYHOM CTakby U [I0CTOjamby CTBAPHUX OKOJHOCTH KOje
CY OCHOB 34 CTHIAFh€ CBOjCTBA OCUTYPAHOT JIHILA, OJJHOCHO
ocurypanuka ®onza.

(2) ®onn mma npaBo U 00aBe3y Ja HAKOH yTBphHBama U 3a CBE
BpHjeMe Tpajarma CBOjcTBa ocurypaHor juia GoHia mpo-
BjepaBa I0CTOjare OKOJIHOCTH Ha OCHOBY KOjHX j€ JIMIE CTEKIIO
CBOjcTBO ocurypanor juna PoHza.

Ynaan 14.

(1) Axo ce yTBpaH MOCTOjarh-e OCHOBA 32 YKJbYUHBALE Y 00aBE3HO
3[IpaBCTBEHO OCHUTYypame IpeMa uiaany 12. ct. 1. u 2. oBor
NIpaBHJIHUKA, HAJUIe)KHA OpraHu3aroHa jenuanna Gonga
JI0CTaBJba TIOIY-EH 00pa3all IpHjaBe y JEAMHCTBEHU CUCTEM,
koju Bogu [Topecka ympasa Pemy6uke Cprcke.

(2) Axo ®oHx He MPHUXBATU NPHjaBy Ha 3IPABCTBCHO OCHTYPAE U3
ynaHa 6. cTaB 3, OTHOCHO He NMPHUXBATU 3aXTjeB U3 WwiaHa 12. cT.
1. i 2. OBOT MPaBUJIHKKA WM YTBP/IH CBOjCTBO OCUTYPAHOT
nna GoHta mpemMa HeKOM JIpyroM 3aKOHCKOM OCHOBY
OCHTypama, 0 TOMe 00aBE3HO JIOHOCH pjelIere, Koje JOCTaBIba
MIO/IHOCHOILY IIPHjaBe, OJJHOCHO 3aXTjeBa.

(3 Pjememe u3 craBa 2. OBOT 4iiaHa JIOHOCH HaJIe)KHA (IITH]jaIa
DoHa, a MPOTUB Hera e, y CKIALy ca 3aKOHOM, MOXe
U3jaBUTH Xanba nupextopy PoHma.

Ynan 15.

(1) IlpaBa m obaBe3e m3 00ABE3HOT 3/IPABCTBEHOT OCUTYparha
CTHYY C€ IaHOM YTBphHBama CBOjCTBA OCHTYPAaHUKA, OHOCHO
ocurypasor juua ®onza.

(2) OcwurypaHuky, 0HOCHO ocurypaHoMm Jiuiy PoHIa mpecTajy
CBa IpaBa M3 3PaBCTBEHOT OCUTYparba MPBOT JaHa HapEHOT
Mjecela o HacTaJloj IPOMjeHH Koja je Of yTHIlaja Ha IPaBo Ha
3[PaBCTBEHO OCHTYPAbe.

III- BOBEIbE MATUYHE EBUJIEHIUJE ¥ OBJIACTH
3IPABCTBEHOI' OCUI'YPAIBA

Ynan 16.

(1) INomamu u MpoMjeHe TmoIaTaka y MaTHYHY CBHICHIIN]Y YHOCE CE
U BOJIC Y POKOBHMA IIPOMHMCAHUM MOCEOHMM 3aKOHOM U OIIITHM
aktuma Donza.

(2) ®oun yrBphyje koaekc mmdapa 3a yHOLICHE HOJaTaKa y
MaTUYHY €BUJICHIN]Y.

(3) ®omnp je mykaH Ja OCHTYpaHOM JIMILY, HA FheTOB 3aXTjeB, H31a
YBjepemEe 0 MoaMa KOji ¢e BOJE Y MaTHYHOj CBUICHIU)H, Y
CKJIAJly ca 3aKOHOM.



(4) Topmarm Koju ce Boe y MAaTUYHO] €BUJICHI]U MOTY CE& KOPHCTHTH 32
CTAaTUCTHYKA UCTPAXXHBAE-A U Y APYTE CITYIKOCHE CBPXE.

Ynan 17.

(1) Marnuna eBuneHuja Gopmupa ce BohemeM mogaTaka o
OCHTI'YPaHHM JIMIHMMA (OCUT'YPaHHUI[MMA U YWIAHOBUMA YKe
HOPOAMILIE, YWIAHOBUMA LIMPE MOPOAUIIE, OJHOCHO YIaHOBUMA
MOJBOIPUBPEIHOT JOMahMHCTBA OCUTYPAHHKa), YIUIATHOLMA
JOIPHHOCA U KopHIIhemwy 1paBa u3 00aBe3HOT 3paBCTBEHOT
OCHTYpamba, @ Ha OCHOBY:

1) mopnaraka u3 JeTWHCTBEHOT CHCTEMA;
2) mnpujaBe U3 wiaHa 6. cTaB 3. W 3axTjeBa U3 wiaHa 12. cr. 1. u
2. OBOT IIPAaBMJIHUKA U
3) wusBjemTaja o:
1. xopumhemy mpaBa Ha 37paBCTBEHY 3aIITHTY,
2. IPHBPEMEHO] HECTIOCOOHOCTH 3a paj U
3. moBpenu Ha pany, IPOoGEeCHOHATHOM 000JbCHY H
000JbebY y BE3U Ca PaioM.

(2) Tonauu koju ce y ckiaay ca ctaBoM 1. OBOT wiaHa BOJIE Y
MaTHYHO] €BUICHIIM]H MOTY Ce MHUjemaT y cibeaehum ciy-
4ajeBUMa:

1) aKo Ha/Ie)KHU OpraH HaKHAIHO Y MPOIHMCAHOM MOCTYIIKY
YTBpPAHU MPOMjEHy MO/laTaka,

2) axo cy NOJAIM YHU]ETH y MaTHUHY €BUICHIIU]Y HA OCHOBY
JaXHUX UCIIPaBa,

3) aKo ce HAKHAJIHO, TPOBjePOM MOaTaKa WK Ha APYTH HAYHH
YIBPIH [a Cy Y MaTH4YHYy €BUJICHIM]Y YHH]jSTH HEHCIPaB-
HH, HETAYHU WM HETIOTITYHHU MOJAIIH,

4) y IpyruMm OnpaBAaHUM CIIy4ajeBHMA.

Yaan 18.

YV MaTH4HO] eBHICHIM]H BOJIE CE MOJAIH O:

1) ocurypanunuma (HOCHOIIMMA OCHTYPamba),

2) umaHoOBHMAa mopoauie (yXKe U MHPe) OCUTYPaHHKa,

3) uIaHOBHMA MOJHONPUBPEAHOT TOMahMHCTBA,

4) wranoBuMa nopoauua rpahana Pemy6nuke Cpricke 3a-
MOCJICHUX y HHOCTPAHCTBY - KOPHCHHIMMA IIpaBa u3 00aBe3HOT
3JIPaBCTBEHOT OCHTypamba,

5) KOpHCHHIMMA HHOCTPaHE TCH3HU]je ca MPEOUBATHIITEM y
Peny6mmumm Cprickoj, y ckiaay ca Mmel)yHapoJHHM yroBOpOM O
COILMjAITHOM OCHUTYDamby,

6) ymiatuonuMa JONPUHOCA U

7) xopuihermy mpaBa OCUTYpaHHX JIMLA U3 00aBE3HOT
3J[PaBCTBEHOT OCHUTypamba.

Yoaan 19.

YV MaTU4YHOj EBHACHIU]U O OCHTYPAHHIMMA BOJE C€ MOJAIN O:
1) mnpe3nMeHy ¥ MIMEHY M J[jeBOjaYKOM IIPE3UMEHY 3a yare,
2) JMB wnu JUB 3a crpanne u JIUB,
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3) moiy, IaHy, Mjecelly U TOJUHH polea,

4) mnpebuBanuITy, OOPABUIITY M aIpecH (MjecTo, OIIITHHA 1
JIp)KaBa),

5) 3aHMMamy U CTPYYHO] CIPEMH,

6) OCHOBY OCHTYypamba,

7) cTarycy ocurypaHuka (aKTHBaH, IaCUBaH),

8) nmarymy npmjaBe Ha OCHUTypambe,

9) matrymy ojjaBe ca OCUTypama,

10) mpaBy mpU3HATOM IO OCHOBY IEH3HjCKOT U HHBAJIHCKOT
OCHUTYpPamba,

11) O6paciy 1002 - mjeceyna npujaBa mopesa 1o oA0UTKY,

12) unaHOBHMA TIOPOJIUIIC OCUTYPAHHKA,

13) nHBanMANTETY/TjeIeCHOM omTehemy,

14) moBpenu Ha pamy, IPOPECHOHATHOM 000JbCEHY H 000JEEHY Y
BE3H ca pajoM,

15) crarycy PBU.

Yaau 20.

3a 4jlaHOBE y)Ke MOPOJAMIIE, YJAHOBE HIMPE MOPOJHUIIE, OTHOCHO
YJIAHOBE ITOJHOIIPUBPETHOT TOMahHMHCTBA OCUTYPAHHKa, OCUM ITOJaTaKa
0 OCHTYPaHHKY, BOJIE c€ U cibeaehn mogamnu:

1) mpe3ume, IMe jeTHOT POAUTEIHA U HME,

2) JMBb ocurypasor iuna,

3) mod, AaH, Mjecell U ToAnHA pohema,

4) npebuBanuiuTe U aapeca (MjecTo, OIIITHHA U JP)KaBa),

5) CPOJCTBO Ca OCUTYPaHHKOM,

6) matym cTHIama/lpecTaHKa CBOjCTBA OCUTYPAHOT JIMIA (TaTyM
TpujaBe - OfIjaBe),

7) cTaryc OCHUTYpAHOT JHIA (aKTUBAH, ITACUBAH).

Yaan 21.

(1) Y Matu4HO] €BUICHIMjU O WIAHOBMMA IIOPOIUIE rpahana
Pemry6imke Cpricke 3amoCiieHuX Y HHOCTPAHCTBY /
KOPHCHHITIMA IIpaBa U3 00aBE3HOT 3APABCTBEHOT OCHUTYpParba
BoJie ce mojany o rpahannma PemyOnuke Cpricke 3an0CieHIM
Y MHOCTPAHCTBY M WIAHOBMMA HHXOBE MOPOJIUIIE Ca CTATHUM
npebuBanuiuTeM y Peny6aniu Cprickoj Koju KOPHCTE rpasa U3
00aBe3HOT 3/]PaBCTBEHOT OCUTYparba Ha TepeT HHOCTPAHOT HO-
CHOIIa 37]PaBCTBEHOT OCHTYpama, y CKIaay ca MehyHapoaHuM
YTOBOPOM O COILMjaTHOM OCHTYpamby.

(2) MaruyHa eBHzIeHIMja U3 CTaBa 1. OBOT WiaHa CaJpiKu MOJATKE O:

1) ocurypaHuky:
1. npesume u ume,

TI0J1, JIaH, Mjecell ¥ roinHa pohema,

npebuBamnTe y PermyOmim Cprickoj (MjecTo U ONIITHHA),

MjeCTO | afipeca y HHOCTPAHCTBY,

JIp’KaBa y KOjoj je 3amocIeH,

MHOCTPaHM HOCHJIAL] 3]PaBCTBEHOT OCUTypama U aJipeca,

S Yo g I
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7. JaTyM IOYeTKa IpaBa Ha 3PaBCTBEHO OCUTYDAsE,
8. Jarym mpecTaHKa IpaBa Ha 3JIpaBCTBEHO OCHIYparbe,
9. pasJor mpecTaHka IpaBa Ha 37PaBCTBEHO OCUTYPAIbE;
2) YIaHOBHMA IIOPOJHILE OCHI'YPAHHUKA Ca CTAIHUM Ipe-
ouBanmmreM y Pemyonmmm Cprickoj - KOpHCHUIIIMA TIpaBa
u3 00aBE3HOT 3]PaBCTBEHOI OCUTyParba:
UMe U Ipe3nMe,
I0J1, JTaH, Mjecel] ¥ FoJiHa polermba,
JMB rpalhanuna/ocurypasor auna,
CPOJICTBO Ca HOCHOLICM IIPaBa,
npebuBanumre y Pemyonumu Cprickoj u
HauMH (aKTypHcarma - CTBAPHH TPOIIaK (BpcTa MpHjaBe -
J1) nu maymanHy Tpoak (Bpera npujase - I1).

SRS o

Ynan 22.

(1) Y MaTHYHOj EBUICHINJU O KOPUCHUIIIMA HHOCTPAHE TIEH3Hje
ca nmpebuBanumTeM y Penyomumum Cprickoj /KOpHCHUIAMA
npaBa U3 00aBE3HOT 3/IPaBCTBEHOT OCUTYpama BOJE CE MOAIN
0 KOPHCHHIMA HHOCTPAHE MEeH3HUje ca MPEeOUBAIMIITEM Y
Pemy6mmnn Cprickoj 1 WiaHOBHMa FBUXOBE ITOPOJUIIE ca
cTaHUM npeouBanumTeM y Peryomumm Cprickoj Koju KOpUCTe
paBa 13 00aBE3HOT 3/IPaBCTBEHOT OCUTYpama Ha TEPeT HHO-
CTPaHOT HOCHOLIA 37]PaBCTBEHOT OCUTYpamba, y CKIaIy ca Me-
hyHapoIHUM yrOBOPOM O COLIMjaTHOM OCUTYPAIbY.

(2) MarnyHa eBuIeHIMja U3 CTaBa 1. OBOT WIaHa Cap)KH MOJIATKE O:

1) ocurypasuky:
1. npesume u ume,
2. ToJ, MaH, Mjecell U TOANHA pohema,
3. mnpebuBanumte y Pemy6mamnuu Cprickoj (MjecTo U OMIITH-

Ha),

HMHOCTPAHM HOCHJIAL[ 3/JPaBCTBEHOT OCHTYpamba U aJipeca,

JIaTyM II0YeTKa IIPaBa Ha 3paBCTBEHO OCUTYPAIbE,

JIaTyM MpECTaHKa MMpaBa Ha 3/[paBCTBEHO OCHIYPAbE,

pasJior mpecTaHKa MpaBa Ha 3APAaBCTBEHO OCHIYPAbE;

2) 4YJaHOBMMA MOPOJAHUIE OCUT'YPAaHHUKA ca CTATHUM IIpe-
6uBanuiuteM y PenyOnunu Cprickoj - KOpUCHHUILMMA IIpaBa
13 00aBE3HOT 31PaBCTBEHOT OCHTYpamba:

nMe U IIpe3uMe,

0TI, TaH, Mjecel] ¥ TOJrHA pohemba,

JMB rpahanuna/ocurypasor numna,

CPOJZICTBO Ca HOCHOLIEM I1PaBa,

npeduBanuinte y Pemyomumiu Cprickoj.

ey o gs

0 gs =

Ynan 23.

3a ymiaruone IONPHHOCA Y MATHYHO] CBUICHIIM]H BOJIE Ce cIbenehn
O IAIH:

1) HasuB u cjeauuTe,

2) mnopecku uaeHTuUKaonu 6poj - JUB,

3) craryc (akTHUBaH, MAaCHBaH, y MPOIECy OJjjaBe),

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS

4) nmarym npwujase,
5) matym ofjaBe,
6) Opoj 3aIOCIICHHX.

Yaan 24.

(1) ¥ maTu4HOj eBUICHIU)HU BOJIE C€ MOAAIM o0 Kopuihemy mpasa

13 00aBE3HOT 37PaBCTBEHOI OCHTYpama, a HAPOUYNUTO O:

1) Opojy maHa mpuBpeMeHe HeclmocOOHOCTH 3a pajl 3a KOjy ce
HakHaza miare ooe30jehyje u3 cpencrasa @onna,

2) wucnnaheHoM U3HOCY HaKHAaJIE IIaTe 3a BpHjeMe IpUBpe-
MEHE HeCIoCOOHOCTH 3a pa,

3) nujedery y OOJTHUYKKMM U CIICIHjaTM30BAaHUM 37paB-
CTBEHHNM ycTaHoBama y Pemy6umu Cprickoj 1 U3BaH
Peny6muke Cpricke,

4) nujedery y aMOyJIaHTH NOPOAUYHE MEAUIIHE,

5) mpyKeHUM 3]]paBCTBEHHM yCIyrama,

6) moceOHUM MEIUIMHCKUM TPETMaHUMA,

7) HOBYaHUM HakHaIama (pedyHIarmjama),

8) MeIMIMHCKUM CPEACTBHMA - OPTOIEACKUM U IPYTHM
roMarajinMma,

9) nujexoBMMa M3IATHM Ha PELENT,

10) ocuoBy ociobahama o miaharma mapTHIUNALHje,

11) manmaheHoj mapTHIUNIALA)H,

12) nokTopy HOpOIMYHE MEIHIMHE, CIICIIN]aIUCTH KOHCYII-
TaHTY TEANjaTpy / CIEIHjATNCTH KOHCYJITAHTY THHEKOJIOTY,

13) ocTBapuBamy mpaBa y Be3u ca mpohecHoHaTHOM Oonenthy
WU TIOBPEZIOM Ha pajy,

14) ynyhuBamy Ha MHBAIUICKY KOMHUCH]Y Y CKJIay ca 3a-
KOHOM,

15) mogHMjeTHM 3aXTjeBUMAa U M3aTHM [OTBpAAMA.

(2) Iomamu o xopumIhemy paBa 3 00aBE3HOT 3IPABCTBEHOT

OCHTYpama MPECTaBIbajy CIyKOeHy TajHy U BOJE CE€ OJJBOjEHO

OJ] IPYTUX MojaTaKa.

(3) Tomatke 3 cTaBa 2. OBOT WiaHa BOJIH 3a TO MOCEOHO
opnanrheno smie ®oxpa.

IV- YCJIOBU 1 HAYUH U3JABAIBA, OBJEPE U
YIOTPEBE 3/IPABCTBEHE KIbUKUIIE

Ynau 25.

(1) Haxon nmoTBphuBama cBOjCTBa OCHI'YpaHUKA, OJJHOCHO
YTBphHBaba CBOjCTBA OCHTI'YpaHOT Jikiia DOH/Ia TOM JIHILY ce
W3/1aje MPOIKCcaHa UCIPaBa.

(2) OcurypaHuK, OTHOCHO OCUTYPAHO JIUIE OCTBAPYj€ 3IPABCTBEHY
3aIITUTY HA OCHOBY OBjEpEHE 3/IPaBCTBEHE KEbMIKUIIE, OJJTHOCHO
€JICKTPOHCKE 3/PaBCTBEHE KapTHLIE.



Yuan 26.

(1) 3mpaBCcTBEHE KEHIDKHUIIE OCUTypaHuX Jumna PoHnia oBje-
paBajy ce Mo moTpedu WK HermocpeIHo npuje Kopuuhema
3apaBcTBeHe 3aiTuTe. OBjepa 3ApAaBCTBEHE KIIKHLE CE, Y
NPaBIITy, BPIIH Ha EPUOJ O Mjecell AaHa.

(2) UzyserHo ox craBa 1. oBOT WiaHa, OCUTYPAHUM JIHIIIMA
YMjH YIUIATHOLM TONPUHOCA UCTE KOHTHHYHPAHO U PEIOBHO
ymahyjy 3ApaBcTBEHE KEIKUIE MOTY C€ OBJEPUTH HA TIEPHOJ
JI0 TPH Mjecena.

Yaau 27.

OcurypaHuk KOjU c€ y 3ApPaBCTBEHO OCHIYPame YKJbYYHO Kao
auie 6e3 MPUXoa 3APaBCTBEHY KIHIDKHUILY OBjepaBa y HaIJICKHO]
OpPraHU3aIMOHOj jeMHHUIN POH/IA TNYHO, Y3 MPEI0UCEHE JIMIHE KapTe
Ha yBWJI, a OBjepa ce BPLIN Ha IEePUO/] O]l Mjecell JaHa.

Yaau 28.

(1) 3mpaBcTBEHE KILIDKHIE KOPUCHNKA cTapocHUX TeH3uja @onma
3a [EH3M]CKO U MHBAIIMICKO OcUrypame Perybimke Cpricke
OBjepaBajy ce MPHIMKOM H3/1aBamba 3APABCTBEHE KEbIKHIIE.

(2) Kopucuunu mneHsuja u3 cTaBa 1. 0BOT WiaHa NPHIAKOM
Kopuirhemwa 3paBCTBEHE 3alITUTE Y 3PABCTBEHO] YCTAaHOBU
CBOjCTBO ocHurypaHor simna PoHzia J0Kasyjy 31paBCTBEHOM
KIBIDKHIIOM Y3 JI0Ka3 O MOCJbEAR0j HcIutaheHoj meH3uju.

(3) KopucHuk mieH3mje U3 cTaBa 1. OBOT WiaHa KOjU MHjEEha MjecTo
npebuBanumuTa y Permyomim Cprickoj He ojaBibyje ce ca
37IPaBCTBEHOT OCHTYparha Y MPETXOJHOM MjeCTy MPeOHBAIIHIITA,
Beh NpaBo Ha 3APaBCTBEHY 3aLTUTY Y HOBOM MjECTy NpeOHBaIUIITA
0CTBapyje Ha OCHOBY ITOCTOjehe 3PABCTBEHE KILIDKUIIC H IIPHjaBe y
THM HOPOJIMYHE ME/IUILIMHE Y HOBOM MjEeCTy MPeOUBaTHINTA.

Yaan 29.

31paBCcTBEHE KHMKUIE KOPHCHHUKA MEH3Uja M MHBAJIMIAHUHA KOJU
Cy NPHjaBJ/beHU HA 3/IPAaBCTBEHO OCHIYPAHE Ol CTPAHE MHOCTPAHOT
UCIUTaTHOIAa ca KOJUM je MoTHucaH MehyHapogHu crmopasym o
3PaBCTBEHOM OCHTYPamby, JOK UMajy IPEOUBAJIUIITE HA TEPUTOPHjH
Peny6muke Cpricke, oBjepaBajy ce TpOMjeCeyHO.

Yaan 30.

Ogjepa 31paBCTBEHHUX KEbHKHUIIA 3a:

1) nawmjere 1o 15 ropuHa )KUBOTA, TPYAHHUILY U JKCHY 3a BpHjeMe
MaTepHHCTBA 710 12 Mjecenn nociuje mopohaja, OIHOCHO 32
OnM3aHIe U CBAaKO Tpehe u HapenHo AujeTe y Tpajamy ox 18
Mjeceny nociuje nopohaja,

2) nwie 0060JbEII0 O 3apa3HUX OOIECTH, MATUTHHX OOIECTH,
nujadeTeca, MEHTAIHUX OOJIECTH MM IPOrPECHBHUX MU-
mrhHUX 000JbCHHa,

3) parHOr BOJHOT HHBJIH/IA U YIaHA MOPOHIIC TIOTHHYJIOT OOpLia U
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4) mne ca TpaHCIUIAHTHPAaHUM OpraHKMMa M JIUIIE y Be3Hca
y3UMambeM, JaBambeM U pa3MjeHoOM JbYACKUX TKHBA U henuja n
JbYJICKHX OpraHa, He YCIIOBJbaBa Ce MIaieHUM TOIPHHOCOM, MO
YCIIOBOM [1a j€ TOM JIMILy YTBP)EHO CBOjCTBO OCHUTYpAHOT JIHIA
®onpa npema wiany 10. 3akoHa 0 3ApaBCTBEHOM OCHTYPaIbY.

Yaan 31.

(1) JInmy koje je 3amociieHo KOA jBa WM BHIIIE ITOCIIO[aBala
CBOjCTBO ocurypanmnka ®oHa oTBphyje ce Ha OCHOBY IIpHjaBe
JEIHOT OJ] MOCIOAaBalla U y TOM CIIy4ajy UCTOM Ce€ M3/1aje jenHa
3[PABCTBEHA KEbIIKHIIA.

(2) Y ciyuajy u3 cTaBa 1. oBor wiaHa, CBOjcTBO ocurypannka ®oxma
notBphyje ce Ha OCHOBY IIpHjaBe KOjy je MOIHHUO IT0CI0AaBall KO
KOTa OCUTYpaHHK paay Behu Opoj yacoBaHEmjeIbHO.

(3) Axo ocurypanuk ®oHza KO BUIIE TOCIOaBala Pajd UCTH
Opoj yacoBa He/jeJbHO, CBOjCTBO OCHTYpaHHKAaIOTBphyje ce Ha
OCHOBY IIpHjaBe MOCIOAaBIA KOjH j& HCTY MPBHU IIOIHHUO.

Yaau 32.

(1) 3npaBcTBeny KbMKHIY H3aaje DOHJI, OJJHOCHO HAJJIC)KHA
opraHu3anuoHa jeauanna OoHa Ha 3aXTjeB OCUTYpaHUKa,
OJIHOCHO OCHT'YpaHOT JIHIIA.

(2) 3npaBCTBEHOM KEHIKUIIOM J0KA3yje C€ CBOjCTBO OCUT'YPAHHUKA,
OJZIHOCHO OCUTYPAHOT JIMIIA Y3 IPEIOUeHhE JINYHE KapTe, OAHOCHO
ozarosapajyhe ncrpase KOjoM ce yTBphyje NICHTHTET.

(3) 3mpaBcTBEHA KEGIDKHIIA MOMYH-ABA C& XEMH]jCKOM OJIOBKOM 1
[ITAMIIAHAM CIIOBUMA. HeTauHH yIHcH MOHHMIITABA]yY Ce TIpeLp-
TaBabEM, AJIM TAKO /1A CE MPELPTAHO MOXKe npounTary. [ToHumTe-
HH TeKCT OBJIAINEHN PajHUK OTBPhyje MOTHNCOM U [IeYaToM.

Yaau 33.

(1) 3npaBCTBEHA yCTaHOBA MM JIpyra OpraHu3alyja Wik OpraH KoJ
KOTa OCHI'ypaHHK, OJHOCHO OCHI'YPAHO JIHIE OCTBApYje HEKO
[PaBO U3 3[PABCTBCHOI OCHIYyparba JyXKHH CY IIPETXOIHO J1a
HPOBjepe MACHTHTET JIMIA U OBjepy 3/PaBCTBEHE KIbIIKUILIE.

(2) OcurypaHuky, OJHOCHO OCHUTYpPaHOM JIHIy KOje je M3ryOuIio
3[paBCTBEHY KILIDKHITY M31ahe ce HOBa KIIDKHIA.

(3) OcwurypaHuk, OZHOCHO OCHTYPAHO JINIE KOje IPOMHjEHH OCHOB
OCHT'ypama, OTHOCHO YIUIATHOLA JOIPUHOCA MOXKE [jd KOPUCTH
nocrojehy 31paBCTBEHY KEWKHILY Y3 €BHICHTHPAHE HOBOT
OCHOBA OCUTYpParba, OAHOCHO YILIATHOLA AOIPHHOCA.

V- ObJIUK, BEJIMYUHA, U3I'VIEA U CAAPKAJ
3IPABCTBEHE KIbMKUIIE

Yaan 34.

3/1paBCTBEHA KEbIDKUIIA IITAMIIA Ce Y BelMuuHM 8 X 12 cm, oBe3ana
KOpHIlaMa, Ha KOjUM CcToje HaTnuc: “@OoH 3ApaBCTBEHOT OCHIYpambha
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Peny6niuke Cpricke, bama Jlyka”, 3atum am6iem Pemy6nuke Cpricke,
ra TEKCT: “3paBCTBEHA KHMKHIA .

UYnan 35.

3npaBcTBeHa Kibmkua mMa 40 crpaHa, Koje cy cibeneher marmema
U canmpiKaja.

1. CTpaHa
®Dony 3npaBcTBEHOT Ocurypama Pemybnuke Cpricke bama Jlyka
Ounujana
[TocnoBHa jequHuLA

3IPABCTBEHA KIbBIXXULIA
(BaKM y3 JIMYHY KapTy)

Bpoj kmIKHIe
Maruunu 6poj
Mjecto u3naBama
Jlatym u3naBama

M. I1. ITornuc osnanthenor numa

O6pazan: 3K-1

2. cTpaHa

IIpesume

Nwme

Ou4eBo ume

Mjecto u naTym pohema

Bpoj Tenepona

CpoJCcTBO Ca OCHIypPaHHKOM

bpoj mmune kapre

IMonamu 0 OCUrypaHOM JIHILy KOME
ce M3/1aje 37paBCTBEHA KIbIDKHIA

Anpeca
pedu-
BaJIHIITA

1.

2.

3.

TMomanu o ocurypaHuKy (HOCHOILy OCHIYpamba)

IMpe3ume

HNme

OueBo ume

IMb

Bpoj mmune kapte
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IMoxamm o ymaTnoiy J10NpuHOCA

Osjepasa Donx

Hasus n agpeca:

m o I T [T T T T T T T[]

*[Ingpa onmTHHE yIuiaTe JOIPUHOCA

*(OCHOB OcUTypama

*Jlatym mpujaBe /] Jarym oxnjase /]

Hasus u agpeca:

Osjepasa DoHJ

e T T T T T T TTTTTT]

*udpa onmmTHHE yaTe JOIPHHOCA

*OCHOB OCHT'yparba

*Jlatrym pujase  / / Jatym omjaBe  /  /

* TTomyrmaBa PoH.

Ox 7. no 14. ctpane

OBjepa Baxxu 710

ITornuc u mevar

15. u 16. crpana

ITomaiw 0 31ApaBCTBEHO] YCTAaHOBU KOJ KOjE& C€ BOJH 3[PABCTBEHH KaPTOH OCHI'YPAHOT JIHIA

31paBCTBEHA yCTaHOBA/aMOyaHTa

Tum nopoauyHe MeAULUHE OpPOj

31paBcTBeHA yCTaHOBA/aMOyIaHTa

Creryjanicra KOHCYITaHT TIe/IfjaTap

3/1paBcTBeHa yCTaHOBA/aMOyIaHTa

CrenujanucTa KOHCYITaHT THHEKOJIOT

17. crpana

Kpsna rpymna
Px ¢akrop

YTsz[nna 3ApaBCTBEHA YCTaHOBA

JHatym:

[Mornuc jbexapa
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18. cTpana

IMoxamyu o Hujenbeby, cepyMuMa, (iyoporpaducarmy U CIMIHO

19. ctpana

Tonanu o obosbewy ox mehepHe donectn

20. ctpaHa

Tlopany 0 MHKOMATHOMIIHOCTHMA Ha JIMjEKOBE, KOHTPACTHA CPEACTBA U BAKLIUHE

On 21. 1o 24. crpane

TTogamm o OI[O6peHI/IM MCOUIAHCKUM CPEACTBUMA - OPTOIICACKUM U IPYTUM IOMarajinMma

Hazus u mudpa
romaraja

OnobpeHo

Jlatym

TTornuc u nevar

On 25. no 27. ctpane

Haazu u orjere koMucuja

On 28. o 31. ctpane

JIujeueme y 34paBCTBEHUM yCTaHOBaMa

31paBcTBEHA bpoj 3npascTBenor Jarym 3akazaH ITpuBpemeno HecriocobaH 3a paj ITornuc jpexapa u
yCcTaHoBa KapTOHa JaBJbama Ha C.ILGI[ChH neyat
Tperiaeq IpeTJIea Ha JaH
On o
On 32. 1o 33. crpane
Ha3zuB 6omHMYKE 3/]paBCTBEHE YCTAHOBE H Jlnjeuen-a IloTnuc u neyat
MjecTo
On Ilo

Ctpane 34, 35, 36. u 37. ocTajy npa3ue.
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Crpane 38, 39. u 40. crpana

Hamomena

OcHrypaHHK, OJHOCHO OCHI'YPaHO JIMIE OCTBapyje 3paBCTBEHY 3alTUTY Ha OCHOBY OBjepECHE 3/IPaBCTBEHE KIbIKHIIE, & ACHTUTET Ce YTBPhyje JIHIHOM
KapTOM HJIM JIPYTHM JJOKYMEHTOM.

3L[paBCTBeHa KBbHXKHIIA MOpa ouTH TIPOMMUCHO OBjepeHa O CTpaHE€ HA/JIC)KHE ITOCIIOBHE jeL[I/IHI/II_Ie (I’OHL[B., Ha OCHOBY J0OKasza L[aje ymiaTuialm JoIpuHOoCca
YILTIaTHO CBE AOCIIJEIIE obaBese 1o OCHOBY JOIPHUHOCA 34 3APABCTBEHO OCUTYPAE.

Mmanar 31paBCTBEHE KIHIKHIIE Iy’KaH j€ Ja HaJUIEKHOM OpraHy IIpHjaBU CBE IIPOMjeHE Koje yTHdy Ha Kopumheme IpaBa U3 3/{paBCTBEHOT OCHUTYpamba
WM TIPOMjEHE MoJIaTaKa y 3/paBCTBEHO] KEbKUIM Y POKY OJI IIET JIaHa OJ1 JIaHa Ca3Hama 3a MPOM]EHE.

manan 31paBcTBeHE KIBIDKHULIE HE CMHUje CaM UCIIPABJbaTH MOAATKE Y KILIDKUIIY, a Y ClIydajy HeoBIamheHOr yIHUCHBamba UK IpenpaBibamba MoJaTaKka i
kopuInhema 34paBCTBEHE KILIDKUIIE O CTPaHe JPYror JHIA U CIMYHO, OJTOBOPHO JIHIE Ka3Huhe ce Mo 3aKOHYy.

OcHrypaHoM JIMILY KOje je H3ryOHIIo 31ApaBCTBeHY KEbIKHILY H3ahie ce HoBa.

31paBCTBeHE KIBIDKHLE OCHTypaHuX Jmna PoHma oBjepaBajy ce 10 MOTpedr Ml HelloCpeJHO npHje KopHinhema 31paBcTBeHe 3amrute. OBjepa
3[PaBCTBEHE KILIDKHUIIE C€, y MPABUILY, BPIIX HAa MEPUO OJ Mjecel] JaHa.

31paBCTBEHE KIHIDKUIE KOPHCHHUKA CTapOCHUX IeH3nja Donna 3a MeH31jcKo U HHBAIMICKO ocHrypame PemyOnuke Cprcke oBjepaBajy ce IpHU- JIUKOM
U3/1aBarba 3PABCTBEHE KELIDKHIIE.

KopucHui nensuja npuiankom kopuiihemna 31paBCTBEHE 3aIUTHTE Y 3IPABCTBEHO]j YCTAaHOBH CBOjCTBO OCHIypaHOr Jnna Ponja 10kasyjy 31paBCTBEHOM
KEbIDKHIIOM Y3 JJOKa3 O M0CIbe/[1b0] HCILTaheHO] HeH3HjH.

Kopucuuk nensuje Koju Mujema Mjecto npebusanumTa y Pemyomuim Cprickoj He ofijaBibyje Ce ca 3paBCTBEHOT OCHUTYpamba y MPETXOTHOM MjecTy
npebuBanmiTa, Beh MpaBo Ha 3APaBCTBEHY 3aLITUTY y HOBOM MjecTy NpeOMBAJIMIITA OCTBAPYje HAa OCHOBY nocTojefie 37paBcTBeHe KibU- JKHULE U IIPHjaBe
y THM TIOPOJANYHE MEUIMHE Y HOBOM MjECTy NpeOHBaIHIITA.

31paBCTBEHE KEGIDKUIIE KOPUCHUKA TIEH3Hja M MHBAIMIHNHA KOjU Cy TIPUjaBJFEHU Ha 3[PaBCTBEHO OCUTYPAHHE OJ] CTPAHE MHOCTPAHOT NCIUIATH- OI1a Ca KOjUM
je mormucan MehyHapoJHH CIIOpa3yM O 3APAaBCTBEHOM OCHTYpamby, 10K HMajy IpeOuBanumTe Ha Teputopuju Pemy6mmke Cpicke, oBjepaBajy ce TpoMjecedHo.

Ogjepa 3/paBCTBEHUX KELIDKMIIA 32 JiHjeTe 10 15 rojuHa )KuBoTa, TPYAHMILY M JKEHY 3a BpUjeMe MaTeprHcTBa 10 12 Mjecenu mocimje mopohaja,
OJIHOCHO 3a ONM3aHIE M cBaKko Tpehe M HapeaHO JujeTe y Tpajamy o 18 Mjecemm mocimje nopohaja, e 06076710 071 3apasHe OOIECTH, Majli- THE
Gonecty, nujabereca, MEHTaIHE GOJIECTH MM HPOrPECHBHOT MUMIMIHOT o%on,en,a PATHOT BOJHOT MHBAJIM/A U WIaHA OPOAHILIE OTHHYJIOT GopIia,
JIMLE ca TPAHCIIAHTHUPAHUM OPraHMMa H JIMIE Y BE3H Ca y3HMAmbeM, 1aBabeM U Pa3MjeHOM JbYICKUX TKHBA U hielnja i JbyICKHX OpraHa He yCJIOBJbaBa
ce waleHUM TOMPHHOCOM, IOJ YCIOBOM Ja je TOM JIHILy YTBPHEHO CBOjCTBO ocHrypaHor ymna Oorxa mpema wiaHy 10. 3akoHa 0 34paBCTBCHOM
OCHTYpamby.

Yuan 36. (5) Pox Baxkerma eneKTpOHCKE 37paBCTBEHE KapTHIIE j€ MeT roAnHa

O laHa MU3paJie KapTULe.
(1) 3mpaBcTBeHA KILIKHUIIA j€ M €MICKTPOHCKA 3/[PAaBCTBCHA KapTUIIA

KOjy Ha 3aXTjeB OCHTypaHOT nuna u3naje ®onn, akoja Ha Yuan 37.

ceOu ca/ipyKu YMII ca yIMHCAHUM MOJAIMMA 33 TOKa3UBAHe

WICHTHUTETa i IIPUCTYII ¢JICKTPOHCKOM 3/PABCTBEHOM KApPTOHY (1) 3axTjeB 3a U3TaBamkC WIH 3aMjCHY CICKTPOHCKE 3IPABCTBEHE

OCHIYpaHOT JILIA. KapTHUIIe Ha MIPOIMMCAHOM 00pAaCIly OCUTI'yPaHO JIMIIE TIOJJHOCH Y
(2) EnexrpoHcka 31paBCTBEHA KapTHIa je u3pal)eHa of mracTuke HAJUICKHO] OPraHM3ALHMOHO] jeAMHAIH DOHIA INYHO WM TyTeM

mumeHnsrja 85.6 x 53.98 mm, ne6spuae 0.76 mm ili 0.96 mm 3aKOHCKOI' 3aCTyITHHKA.

(ISO cranmapa: ISO/TEC 7810) u 'y ceOu caapsku €IeKTPOHCKO (2) ®omp BpuK HAGABKY M H3PALY CICKTPOHCKE 3/[PABCTBCHE

K0J10. MUHHMaJIHa TEXHOJIOTHja u3paze uumna je Type A 13.56 KapTHIE H YPY4yje je OCHIyPaHOM Iy WK 3aKOHCKOM 3a-

MHz (ISO cranzapx: ISO/IEC 14443). CTyIHUKY y3 ITOTBpIy 0 Ipey3uMamy eIeKTPOHCKE 3/]paBCTBE-
(3) EnexTpoHcKa 3paBCTBEHA KapTHIIA HA MIPE/IEH0j CTPAHH CalIPIKH HC KapTHLE.

crpenehe moyaTke: (3) OcwurypaHo nuIe je Ay>KHO [a IpUje aKTUBUpama KapTUIle

1) WMe U Ipe3nMe OCHTYpaHOT JIAL, notruie [ToTBpay o mpey3umamy eneKTpOHCKe 3/IpaBCTBEHE

2) HAeHTH)HKALMOHK GPOj OCHIYPaHOT JIHILa, KapTHIle, KOjOM Jaje CBOjy CarliaCHOCT Ha MPOIKCAHEe YCIOBE U

3) matym pohema ocurypaHor Juua, HauMH KopHiherma KapTHILe.

4) 6poj KapTHLe 1 (4) OcwurypaHo JuIe MOKE IOYETH KOPUCTHTH EIEKTPOHCKY

5) maTym 710 KOjer Baku KapTHIA. 3[PAaBCTBEHY KapTHILY OJl MOMEHTA H-CHOT aKTHBUPAIbA.

(4) EnexTpoHCKa 3ApaBCTBEHA KapTHIIA Ha 3a/(0] CTPAHU CaIPKHU
ambrnem Pemy6mmke Cpricke.

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS
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Yuran 38.

(1) Y cnygajy mpomjeHe IMYHUX MOJaTaka, OCUTYPAHO JIHIIE je

JIy’KHO J1a y pOKy o7 15 nana npomjeHy npujaBy HaIIeKHO]
OpraHu3alnoHoj jequHuiy PoHa U 1a TIoJHECe 3aXTjeB 3a
U3/1aBatbe HOBE EJIEKTPOHCKE 3/[PaBCTBEHE KApPTHIIE.

(2) ¥ cayuajy kpabe, ryoutka wim omrehermaeIekTpoHCKe

3[PaBCTBEHE KapTHUIIC, OCHI'YPAHO JIHILIE je Ty’KHO Ja TO IpHja-
BU HajOIKO] OpraHU3aoHoj jequHuim @oHga HAKOH yera ce
BPILIY [TOHUILITABAE KapTHLE. AKO OCHI'YPaHO JIMLE He IpHja-
BU Kpal)y uim ryOuTaKk KapTuie, Iy’KHO je J1a CHOCH TPOIIKOBE
HAacTaJle 370yNnoTpedoM KapTHIE OJ CTpaHe JPYTOr JIHIIA.

(3) Ocwurypano JuIe je Ty>KHO Ja IOJJHECE 3aXTjeB 3a 3/IaBabe

HOBE €JIEKTPOHCKE 37JpaBCTBEHE KapTHIle HajkacHHje 30
KaJICHIAPCKUX JIaHa MpHje JaHa UCTeKa Baxkehe kapTuie.

(4) Y cnyuajy na ocurypano nuie QoHa ocTBapy npaBo Ha

3JPaBCTBEHO OCHUTYpPame KO APYrOr HOCHOIA OCUTYPamba,
JIy’KHO je eJIeKTPOHCKY 3/IpaBCTBEHY KapTHIly BpaTHTH DoHIY.

Ynan 39.

(1) TpomkoBe n3gaBama MPBE EACKTPOHCKE 3/IPABCTBEHE KAPTHUIIC

3a cBa OcUrypaHa jmna cHocu Qo

(2) TpormkoBe peOBHE 3aMjeHe €IEKTPOHCKE 31PABCTBEHE

KapTule, TPOLIKOBE U3paJe HOBE KapTULC HAKOH IOHUIITABAKkA
omrrehene, ykpaneHe uin n3ry0speHe KapTHIe WM y CIIy4dajy
MIPOMjeHe JIMYHUX MO/IaTaka CHOCH OCHTYPAHO JIUIIE HIIH HErOB
3aKOHCKH 3aCTYITHHUK.

(3) Bucuny n HaunH rutahama TPOIIKOBA M3 CTaBa 2. OBOT WiIaHa

M

@

O0pa3zar 3axTjeBa 3a U3/1aBAbE - 3aMjCHY €JIEKTPOHCKE 3IPaBCTBEHE
KaprHie 1 o0pazar [ToTBpie 0 Ipey3uMamy eeK- TPOHCKE 3APABCTBEHE
KapTHIe 13 wiana 37. oBOr NpaBUIIHKUKA Hanase ce y [Ipuiory 6poj 2,

onpehyje DoHa MOCCOHNM aKTOM.
Yaan 40.

DoHp je aykaH J1a TeT TOIUHA Y IMCMEHO] U eIEKTPOHCKO]
(hopmu yyBa KOMHUjy MOTHHCAHOT 3aXTjeBa 3a U31aBAHE

- 3aMjeHy eJNEeKTPOHCKE 3/]paBCTBEHE KapTHIIE U KOIH]y
notmucane [ToTBpzae o npey3uMarmy el1eKTPOHCKE 31PABCTBEHE
KapTHIIE.

DoH je JyKaH J1a BOJH €ICKTPOHCKH PErucTap 0 M3AaTUM
KapTUIaMa, KOjH CaipyKH MOJATKE O OPraHU3aIMOHO] e IHHUIIH
Koja je u3Jaja KapTuily, Opojy KapTHile, KOpHCHHUKY KapTHIIE,
POKY Bakera, IOHUIITaBaky KapTHile Te oMoryhasa mpaheme
KapTHIIE 110 CTaTyCHUMa.

Yuran 41.

KOjI/I YWHU CaCTaBHU AUO OBOI' ITpaBUJIHUKA.

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS

VI- IIPEJA3BHE U 3ABPIIIHE OJIPEJIGE
Ynan 42.

(1) Jluma 3a koja o 31. nenem6Opa 2019. ronune npujaBy Ha
3[PaBCTBEHO OCUTYpPate Y JEAUHCTBEHU CHCTEM KOjH BOJIH
IMopecka ynpaBa Pemy6nuke Cpricke u3Bpim 3aBoj 3a 3ar1o-
[IUbaBabE, Y CMUCITY IIPHjaBe HE3aNOCICHNX JINIA, OCTBAPH-
Bahe 3paBCTBEHO OcHTypame HajkacHH]e 10 29. dpedbpyapa
2020. rogume.

(2) On 1.1.2020. roguae ®onp he mpema MOJHECEHUM 3aXTjeBUMa
u3 yigana 12. 1. 1. u 2. oBOr NpaBUIIHKKA y JETUHCTBEHN CHCTEM,
koju Boau [Topecka ynpasa Pemy6uinke Cpricke, TTOXHOCHTH
MpHjaBe 3a JIUIA Koja ce JINYHO YKIbYIYjy y 00aBe3HO
3[paBCTBEHO OCHTYparbe 1 3a Jinna u3 wiana 10a. 3akoHa o
3paBCTBEHOM OCHTYpamby.

Yaan 43.

(1) OBaj mpaBUIIHUK CTyIa HA CHAry OCMOT JlaHa OJf laHa
objaBipuBama y “Ciyx0eHoM riacHUKy Pemy6mmke Cprcke”.

(2) ManoM cTymama Ha CHary OBOT IPaBHJIHHMKA IIPECTaje Ja
BakH [IpaBUIHHK O yTBphHBamby CBOjCTBA OCHI'YPAHOT JIHIIA,
MaTHUYHOj CBUICHIIU]H U 3IPABCTBEHO] KibIKHIM (““CiykOeHn
riacuuk Peny6unke Cprcke”, 6p. 102/11, 40/12, 56/12, 72/13,
86/15,29/18 u 98/19).

Bpoj: 02/002-4621-3/19 [Mpencjennuk
22.HoBeMmOpa 2019. ronune YnpasHor og060pa,
bama Jlyka Jp Cwexana HoBakosuh bypcah, c.p.
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Hazus opr. jenunnne ®onna: bpoj 3axtjesa:

Jatym:

3axTjeB 3a U3AaBamkE — 3aMjeHy EIEeKTPOHCKE 3APABCTBEHE KapTHIE

1. Bpcra 3axTjeBa IIpBo M3aBame KapTHLE

3amjeHa KapTHIe

2. Pazyor 3amjeHe

Hcrtex POKa BaXX€ma

U3ry6speHa

IIpomjeHa JIMYHMX MOIaTaKa HAa KapTULN

VYHurena

Ykpaznena

Ha npyru HauuH HEZOCTYIIHA

3. [lomanu o oCUTypaHUKY / OCUTYPAHOM JIHLLY

JMB:

Hwme u npesume:

Anpeca npeOuBanuIITa:

[MoTnuc nopHOCcHONA 3axTjeBa

Hanomena

- Paznor 3axTjeBa momymana ce 3a ciiy4aj 11a je omabpaHa BpCTa 3axTjeBa 3aMjeHa KapTHUIle.

- Kapruna ce u3naje oCHrypaHuKy / OCUTYPAaHOM JIHILY.

ITornuc osnamheHor aumna

- V ciydajy J1a je OCUrypaHoO JIMILE MaJ0JbETHO, 3aXTjeB 3a U31aBabE KapTUIC MOAHOCH 3aKOHCKH 3aCTYITHUK.

Ha3zus opr. jenununie @onna: Jatym:

IToTBpAa O Mpey3uMamy eIeKTPOHCKE 3APABCTBEHE KapTHIIE

1. ITopauu 0 OCUTypaHUKY

IMB:

Nwme n npesume:

Anpeca npebuBanuITa:

2. [Toganu 0 oCUrypaHOM JIMILY

JMB:

Wwme u npe3ume:

Anpeca npeduBanuIITa:

3. [Mogauu 0 KapTULH

Bpoj kapTuue:

Jlatym u3naBama:

Baxu no:

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS
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[pey3uMameM KapTUIe W MOTIHCHBAKBEM OBE IOTBP/IC OCUTYPAHO JIMIIE MM 3aKOHCKH 3aCTYITHHUK MOTBPIMIIO j€ Ja j€ YITO3HATO U CarjlaCHO
ca cipenehum.

1. EnextpoHcka 31paBCTBEHA KapTHUIA NPEACTaB/ba UICHTU(DUKALMOHN JOKYMEHT KOJUM C€ JI0Ka3yje CBOjCTBO OCHI'YPaHHKA MU
OCHT'YPAHOT JIMLA y CUCTEeMY 00aBE3HOTI 3]paBCTBEHOI OCUTYpara U KOju oMoryhaBa IPUCTYI €IEKTPOHCKOM 3/[paBCTBEHOM KapTOHY.
OcurypaHo JuIe, OAHOCHO 3aKOHCKHU 3aCTYITHHUK j€ caIyiacaH Aa ce 3PaBCTBEHH KapTOH BOJAH y €JIEKTPOHCKOM OOJIHKY.

3. Tlpema kapTuiy Koja ce IMpey3uMa OBOM IOTBP/IOM, OCHTIYPAHO JIMIIE, OJJHOCHO 3aKOHCKH 3aCTYITHHK Tpeba Jia ce OJJHOCH OATOBOPHO
Kao M ca OWIIO KOjUM JIPYTUM HICHTH(PHUKAIUOHUM JOKYMEHTOM.

4. CBe HOBOHACTAJIC YNI-EHUIIE Y BE3H Ca KapTUIIOM, a Koje ce oHoce Ha Kpaby, ryOuTak uian omrehemne Te IpoMjeHy JIMYHUX MoAaTaKa
Ha KapTHIH, OCUT'YPAHO JIUIIE WM 3aKOHCKH 3aCTYITHHK je Ay)KHO NPHjaBUTH HajOJIMIKOj OpraHU3aioHoj jequuuny OoH/a 31paBCcTBEHOT
ocurypama PeryOnuke Cpricke, Te IIOJHH]ETH 3aXTjEB 33 U3/1aBake HOBE KAPTHIE.

5. AKO OCHTYpaHO JINIIE MIIM 3aKOHCKH 3aCTYITHUK He IPHjaBy Kpal)y mim ryoutak KapTHIe, Jy>KHO je Ja CHOCH TPOIIKOBE HacTalle
370yNnOTPeOOM KapTHIE O/ CTPaHE JPYTOT JIUIA.

6. VY ciydajy 1a OCHI'ypaHO JIHIe OCTBapH IPABO HA 3IPABCTBEHO OCHIYPAHE KOJ IPYrOr HOCHOLA OCHTYParba, TY)KHO j€ CIEeKTPOHCKY
3[PaBCTBEHY KapTHIly BpaTuTH POHY.

7. Kapruna Huje npeHocuBa u 3a0parmeHo je IeHO KOMHpamke WK Kopulhemhe o CTpaHe APYTor JIUIA.

8. OcurypaHo JIMIe MM 3aKOHCKH 3aCTYITHHK JIy’KHO je [1a TIOJHECE 3aXTjeB 3a U31aBambe HOBE EJICKTPOHCKE 3[IPABCTBEHE KapTHULIC
HajkacHHje 30 KaJeHAapCKUX JlaHa IpHje JJaHa UCTeka Baxkehe xkaprume.

[MoTnuc ocurypaHor iuna /
3aKOHCKOT 3aCTYITHHKA [Motmnuc opnamhexor numa

Ha ocHoBy uiiaHa 48. 3akoHa 0 31paBcTBeHOM ocurypamy (“Ciyx0enu rimacauk Pemy6muke Cprcke”, 6p. 18/99, 51/01, 70/01, 51/03, 57/03,
17/08, 1/09, 106/09, 110/16 u 94/19) n unana 17. Craryra ®onzna 3xpaBcTBeHOr ocurypama Pemyommke Cprcke (“CiryxOeHH TITacCHUK
Peny6muke Cpricke”, 6poj 94/18), a'y cxitany ca ogpenoama [IpaBruitHuKa 0 yCIIOBHMA MPONMCHBAKA U U3/1a- Bamka Jmjeka (“CiryxOeHn

rnacHuk Pemy6mmke Cpricke”, 6p. 116/12, 51/13, 88/17 u 93/17), Ynpasau ondop @oHna 31paBCcTBEHOT ocurypama Pemyodnnke Cpricke, Ha

XXXIV penoHoj cjeanunu, oapxanoj 22.11.2019. ronune, ToHUO je

OIJIYKY
O U3MJEHAMA U IOITYHU OJIJIVYKE O YCBAJARY JIUCTE JIMJEKOBA KOJU CE U3JIAJY HA PELIEIT
I

(1) YV Opnyuu o ycBajamy Jlucte nujekoBa koju ce n3aajy Ha perent (“Coyx0enn riaacuauk Pemy6muke Cprcke”, 6p. 71/18, 112/18, 31/19,
73/19 u 87/19) y tauku IV ctaB 2. Mujema ce u rI1acu:

“(2) 3a nmujexose ca Jlucte b cBa ocurypana nuna Bpme fomiary y Bucuuu of 10% mo 90% ox pedepenTHe nujeHe dMjeKa, y CKiIamy ca
¢unancujckuM mianom downma.”.

(2) ¥V craBy 3. HaKOH pHjedr: “HapTULUIANKje” OpHIIe ce TadKa U JOAaje TEKCT, KaKo CIMjean: ‘3a IujekoBe ca Jlucre A u mormiare 3a
nujexose ca Jlucre b.”.

I
V Ipuiory 6poj 1 - Jlucta nujexoBa Mujema ce nperien Jlucre b u rnacu:

JIMCTA b

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS
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ATC INN O6nuK nHjexa Jo3a IIpouenar gora-
TE€ OCUTYPaHOT
el
A — AJIMUMEHTAPHU TPAKT 1 METABOJIM3AM
A02 — JIMJEKOBU 3A JIMJEYELE BOJIECTU KOJE CY U3A3BAHE IIOPEMERAJEM ALIUJIUTETA
A02B — JIMJEKOBU 3A JIMJEYEE TTEIITUYKOI" YJIIKYCA U BOJIECTU TACTPOE30®PAI'YCHOI' PEDJIYKCA
A02BCO1 ()Menpa3on1 KarcyJe 20 mg 50%
A02BC02 HaHTOl‘Ipa30.TI1 racTPOPE3UCTEHTHE 20 mg; 40 mg 50%
Tabnere
A02BC03 nchonpawnl KarcyJe 15 mg; 30 mg 50%
A02BCO05 €COMCHpa30JIl racTpOPE3UCTEHTHE 20 mg; 40 mg 50%
TabJere,
racTPOPE3HCTECHTHE
KaricyJie
VHIUKALIUIE

1 — 3a epamukanyjy Helicobacter pylori n}l({ébexun'e (K22.1; K25; K26; K28) y3 orpannderse npumjeHe 1o 14 naHa;
Hakon kpBapema 13 nentidxor ynkyca (K25.0; K25.1; K25.2) na nperioy TacTPOCHTEPOIIOra Y3 Orpa- HIYCHE
npuMjene J10 1Ba Mjecena; lactpoesodareanta peduykcna 6onect (K2 Ig:wgﬂg HPENopyKy racTpOEHTe- pojiora Wik y3
MUILBEHE CTIELHjaIuCcTe a0JIOMMHAIIHOT XMPYpra, Y3 Hajla3 TopH-e SHI0CKOIIH]E, y3 OrpaHHYeHe puMjeHe 10 14 naHa o
YCIIOCTaBIbakba JMjarHo3e, 2) Ka0 HACTABAK TEPAITHje HAKOH OOJTHIYKOT JIHjedeHha JI0 0CaM JlaHa y TOKy 12 Mjeceriy.

A07 - AHTUJUJAPOUIIU U UHTECTUHAJIHU AHTUNH®IAMATOPHUW/AHTUMH®EKTUBHU JIMJEKOBU

AO07E — MHTECTUHAJIHU AHTUMH®JIAMATOPHU JIMJEKOBU

AO07EA06

6yI[eCOHI/II[2 KaricyJse 3 mg 50%

VHIUKALIIE

2 — Akytna Chronova Gosect Garor 10 yMjepeHor obnka Koz Koje je 3axBalieH uiieyM H/HiH y3Ia3HH KOJIOH y3
OrpaHHuEH-e NPUMjeHe JI0 0caM Hejljesba y ToKy 12 Mjecenn. KonareHo3Hu KOIMTHC y3 OrpaHUUEr:e IIPHMjeHe 10
ocaM Hejljesba y TOKy 12 mjeceru.

A10 - AHTUXUITEPITIMKEMUIN (JIMJEKOBHU 3A JIMJEYEILE TUJABETECA)

A10B — OPAJIHU AHTUXUITEPTJIMKEMUITN

A10BBO1 TITHOCHKIIAMHU T Tabere 1,75 mg; 3,5 mg; 5 mg 50%
A10BB12 TIIMMEIHPUT Tabnere 2 mg; 3 mg; 4 mg 50%
A10BDO7 cuTarJII/InTI/IHSMeT(bop- ¢um-tabrere (50 + 1000) mg 50%
MHH
A10BDOS8 BHJLIATIIHIITHH, meThop- ¢unm-Tabiere (50 + 850) mg 50%
MHH
(50 + 1000) mg
A10BD13 ANONIMITHH, METhOPMHHI ¢rm-Tabiere (12,5 + 850) mg 50%
(12,5 + 1000) mg
A10BHO1 cuTarunTHES ¢unm-tabrere 100 mg 50%
A10BH02 BHJILATIIANITHHS Tabere 50 mg 50%
A10BH04 ANOTJIHIITHH ¢unm-Tadiere 12,5 mg; 25 mg 50%
A10BHO5 JIMHATTANTHED ¢rmM-Tabnere 5 mg 50%
A10BX12 emnarauuosna? ¢unm-Tabnere 10 mg; 25 mg 50%
NHJIUKALIAIE 3 - 3a gomaTHy Tepanujy CTaHAAPAHNM aHTHAHjaOCTUIMMA KOZ rOjasHUX OONeCHNKa ca aujadeTecoM Tuma 2

ctapujux of 18 roguna u neperyaucanom riukemujoM (HbA1c>7,0%), y3 mpemopyky crenujaanucte eHI0KpHHO-
Jiora.

4 —3a nujeuere aujaberec MeauTyca TUIa 2 KOJ 0Jpaciux ocoba Kajia iujeTa u pU3nuKa akTHBHOCT He NpykKajy

ozrosapajyhy KOHTpoIy rIIMKeMHje, KoJl NpuMjeHe MeT(opMHIHa 300T HEMOJHOUIJBUBOCTH, T€ y KOMOUHAIM]U ca
JPYTUM JIMj€KOBHMA 33 CHI)KAaBake HUBOA rnzl«ne Y KpBH, yKJby4yjyhn HHCYJIMH KaJa TH JINj€KOBH, Y3 HjETy U
(u3MUKy aKTHBHOCT, He MpY>Kajy ojrosapajyhy KOHTpPOIy IIIMKEMH]e, O MPEHoPyIH eHA0KPHHOIIOTA.

All - BATAMHWHU

Al11C - BUTAMUH A, BUTAMUH JI, VKIbYUVYIYVHRU U BUXOBE KOMBUHAILIUIE

A11CC04

KaJILUTPHOI Karcyne 0,25 mcg 50%

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS
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B - KPB 1 KPBOTBOPHU OPTAHU

BO1 - AHTUKOAT'YJIAHCH

BO1A — AHTUKOATI'YJIAHCHU (AHTUTPOMBOTHUYKA CPEJICTBA)

BO1AC22 npacyrpen5 ¢uam-tabrere 5 mg; 10 mg 50%
BO1AC30 KIIOMU 0T e, ¢uam-tabuere (75+100) mg 50%
aIeTHIICA- JTNIHITHA
KHCEJIHHA
MHJUKALIUIE 5 - IlpuMujereH HCTOBPEMEHO Ca alleTHIICAIMIIMIHOM KUCEIMHOM, HHIMKOBAH je Y IPeBEHIIHjH aTepoTpoMOo-
THUKMX jiorahaja Ko 0/[paciux narujeHarTa ca akyTHUIM KOPOHApHUM CHHIPOMOM (HECTaOMIIHA aHIMHA EKTO-
puc, uapapkr Muokapia 6e3 enepanuje ST cermenTa wim MHMapKT MuoKapa ca enesaunjom ST cerMeHTa Ko
naIyjeHaTa Kojy ce IoJBpraBajy NpUMapHOj HIIM OJJI0XKEHO] NMepKyTaHoj KopoHapHoj naTepeHmju (PCI) Ha
MPENOPYKY CHCIHjaancTe KapANHOJIora y3 OrpPaHNUYEHE IPHM]jEHE [0 IMECT MJjeCceln.
6 — IpeseHnuja ceKyHAapHOT MOKIAHOT yapa M IIPONa3sHUX HCXEMHUjCKUX Mokaanux Hamaaa (TIA) mo mpemo-
PYyLI HEYpPOJIOTa y3 OrPaHUYCHE IIPUMJEHE [0 LICCT MjECeIlH.
BO1AFO01 pHUBapoKcaban ¢mM-tabrete 10 mg” 50%
15 mg8
20 mg8
BO1AF02 anukcabaH ¢mm-tabiete 2,5 mg7’8 50%
5 mg8
NHJUKALIUIE 7 — IlpeBeHnuja BeHCKE TPOMOOEMOOIIHje KO BEJMKUX OPTOMEICKUX 3aXBaTa JOHUX CKCTPEMUTETA Y3 OTPaHU-

4erme npumjere g0 21 mam.

8 — CexyH/iapHa PEBEHIMja MOKIAHOT yapa IpeMa IPeropyI Heypoora u3 JeIMHMIE 32 MOXKIaHH yaap Y3
OrpaHHYEH:E PUMjEHE JI0 IIECT Mjecely. IIpuMapHa npeBeHINja HCXEMHU]CKOT MOX/IAHOT yJapa KOJI IalljeHaTa
Ca HEBAJIBYJIAPHOM aTPHJjalHOM (UOPUIALMJOM IO IPENOPYLH KapIHOJIOTa y3 OrPaHHUCHE IPUMjeHe [0 IIecT
MjECeIH.

C — KAPJUOBACKYJIAPHI CUCTEM

CO01 — TEPAIIMJA BOJIECTU CPLIA

C01B — AHTUAPUTMMUIIU, I'PVIIE I u 111

C01BDO1 aMHO/1apOH 9 Tabiiete 200 mg 50%
MHUKALIUIE 9 — Ilo mpenopy1y KapauoIora Uik HHTEPHUCTE.
CO01D — BABO/JUJIATATOPU ¥V TEPAIIMIN BOJIECTU CPLIA
CO01DA14 H30COpOHLT KarcyJie ca IpojyKEeHUM 40 mg 50%
MOHOHHTpAT ociobahamem
perapn Tabiere 40 mg 50%
CO1E — OCTAJIA JIMJEKOBU ¥V TEPAIIMIU BOJIECTU CPLIA
CO1EB15 TpnmeTa3n)1nH10 Tabnere ca nmpunaroheHum 35 mg 50%
ociobahamem
NHIANKAIIUJE 10 — Angina pectoris (120) mo npenopyiy Kapanosiora.

C02 - AHTUXUITEPTEH3UBHU

C02C — AHTUAJIPEHEPI'MITU ITEPM®EPHOI" JIJEJIOBABA

C02CA04

JIOKCa30CHH Tabiere 2 mg, 4 mg 50%

C03 - INYPETHUIIA

CO3A — CJIABY JUYPETULIU, TUASUIN

C03AB08

METUKIIOTHA3U]I, Tabnere 5mg+ 10 mg 50%
aMHJIO- PUJL

C03C — CHAXHU IUYPETUITN

(AUYPETULI HENLEOVE IIETJBE)

CO03CAO01

¢dypocemun Tabnere 40 mg 50%
500 mgl1 50%

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS
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C03CA04

TOpaceMu| 12

Tabsere

5 mg; 10 mg

50%

VHUKALIIE

11 — Cpuana nncydunnjernuja (150), mo npenopyim kapauosora.
12 - Cpuana uncypumujennuja (150), NYHA III/IV, mo npenopyuu kapuosora.

CO3E - KOMBUMHAIIMJE JTUYPETUKA KOJU IITEJIE KAJIMIYM CA OCTAJIUM JJIUYPETULIUMA

CO3EAO01 XHIPOXJIOPOTUA3H]I, Tabnere 50 mg + 5 mg 50%
aMU- JIOPHJL

C07 - BJIOKATOPHU BETA-AJIPEHEPT'MYKHX PELHEIITOPA

CO7A — BJIOKATOPHU BETA-A/IPEHEPTMYKHMX PELIEIITOPA
C07AB02 METOIPOJION Tabiere 50 mg; 100 mg; 200 mg 50%
C07ABO07 OrCcOopoIoN ¢unm-Tabnere 5 mg; 10 mg 50%
C07AG02 KapBeuion 13 Tabiere 12,5 mg;25 mg 50%

MHAWKALIUIE 13 — Cpuana uacypunujennuja (150).

C08 — BJIOKATOPHU KAJIIINJYMCKHUX KAHAJIA

C08C — CEJIEKTMBHU BJIOKATOPU KAJILIUIYMCKNX KAHAJIA CA BACKYJIAPHUM JIJEJIOBAILEM

CO08CAO01 aMIIOJIMITMH Tabnere 5 mg; 10 mg 50%

CO8CA09 narpaums 14 ¢unm-Tadnere 2 mg; 4 mg 50%

CO8CA13 nepkanmumma S (unm-rabuere 10 mg; 20 mg 50%
WHJUKALIIE 14 - Camo 3a manujenTe ca XpoHHIHOM OyOpeskHoM HHCyunujennujom (N18).

15 — Camo koj manyjeHara Koju cy HMaIi HeXeJbeHe e()eKTe Ha JIMjeK aMJIOJHIINH, Y3 IPEHOpYKY HHTEPHHUCTE.

CO08D — CEJIEKTHMBHH BJIOKATOPU KAJILIUJYMCKUX KAHAJIA CA JUPEKTHUM JAJEJIOBABEM HA CPLIE

C08DBO1

JUIITHA3EM

Tabiere

90 mg

50%

C09 - TUWJEKOBHU KOJU NJEJIYJY HA PEHUH-AHT'MOTEH3UH CUCTEM

CO09A — UHXUBUTOPU AHTMOTEH3MH KOHBEPTHUPAJYREI' EH3UMA (ACE), MOHOKOMIIOHEHTHUA

C09AA01 KalTOIPHIT Tabnere 12,5 mg; 25 mg; 50 mg 50%
C09AA03 JIM3UHOIIPUIL Tabnere 10 mg; 20 mg 50%
C09AA08 LT3 pul ¢rmM-tabnere 2,5 mg; 5 mg 50%
C09AA09 (docunonpun Tabnere 10 mg; 20 mg 50%
C09AA10 TpaH0IATIPUIT KaricyJse 0,5 mg; 2 mg; 4mg 50%
C09B — MHXUBUTOPU AHIT'MOTEH3UH KOHBEPTHUPAJYREI' EH3UMA (ACE), KOMBUHALIUJE
C09BAO3 JIM3UHOIPUIL, XUIPOXIIO- Tabnere 10 mg + 12,5 mg 50%
[POmER] 20 mg + 12,5 mg
20 mg + 25 mg
C09BAO05 paMUNIpHII, XUAPOXIOPO- Tabnere 2,5mg + 12,5 mg 50%
THaskz 5 mg+ 25 mg
C09BA06 KBHUHAIIPUII, XHJIPOXJIOPO- ¢unm-Tabnere 20 mg + 12,5 mg 50%
THA3U]
C09BA08 LUIA3AMPUIL, XUIPOXIIO- ¢uamM-tabnere 5Smg+ 12,5 mg 50%
pOTHA3HA
C09BA09 (hocHHOIIPUII, XUAPOXJIIO- Taonere 20 mg + 12,5 mg 50%

Ppo-3uasus
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C09BB07 paMUNpuiI, aMJIOAUINH Karcyie 2,5 mg + 5 mg 50%
5mg+5mg
5 mg+ 10 mg
10 mg + 5 mg
10 mg + 10 mg
C09C — AHTATOHMCTHU PELEIITOPA AHI'MOTEH3MHA 11, MOHOKOMIIOHEHTHU
C09CA04 npbecapTan 16 | ¢uam-tabnere 150 mg; 300 mg 50%
C09D — AHTAI'OHUCTU PELIEIITOPA AHI'TMOTEH3MHA II, KOMBUHALIUJE
C09DA04 upbecapTaH, XHJROXIIOPO- ¢uam-tabnere 150 mg + 12,5 mg; 50%
THasun 300 mg + 12,5 mg
WHJUKALIMIE 16 — Camo ko manujeHara ca HexxesbeHHM edextima Ha ACE HHXHOHTOpE, 10 NPEnopyIH HHTEPHUCTE.

C10 - AHTUXUNIEPIMIIEMUIM (JIMJEKOBU KOJU CHU/KABAJY HUBO CEPYMCKUX JIMIINJA)

C10A — JIMJEKOBU KOJ CHUXXABAJY HUBO XOJIECTEPOJIA U TPUTJTIMLEPUIA

CI10AA01 cumpacrarus 17 ¢rM-Tabnere 10 mg; 20 mg; 40 mg 50%
C10AA05 aTOpBACTAaTUH 17 ¢unm-Tabuere 10 mg; 20 mg; 40 mg; 50%
80 mg
C10AA07 PO3yBacCTaTHH 17 ¢unm-tabnere 5 mg; 10 mg; 20 mg; 50%
40 mg
WHJUKALIAIE 17 — CexynmapHa npeBeHnrja koponapae 6omectu (120-125), Diabetes mellitus ca xunepmumuaemujom (E10-

E11), xponnuna 0yOpexHa nncyduimjenuunja (N18) u crame npecalienor oprana (Z94) ca XUNEpIunuaEMIjOM.

G -TEHUTOYPUHAPHU CUCTEM U NIOJIHA XOPMOHHU

G01 - '’MHEKOJIOINKU AHTUMH®EKTUBU U AHTUCENITUIIU

GO1A - AHTUMH®EKTUBU U AHTUCEIITUIU, UICKIbYUYYJYHU KOMBUHAITUIE CA KOPTUKOCTEPOUIVUIMA

GO1AAS1 HHUCTATHUH, HEOMHULIMH, BarMHAJIHE KarcyJe 100 000 i.j. + 35 000 50%
HIOJINMUKCHH i+
35000 i.j.
GO1AAS1 HHCATaTHH, HU(ypaTeln MeKa BarvHaJllHa KarcyJsia 200 000 i.j. + 500 mg 50%
G03 — IOJIHU XOPMOHHU U MOAYJIATOPU TEHUTAJTHOI' CUCTEMA
GO03D — TECTATEHU
G03DBO1 | JIUJIPOreCTEPOH | ¢unm-tabnere | 10 mg 50%
G04 — YPOJIOLIKH JIMJEKOBU
G04B - YPOJIOILIKHU JIMJEKOBU
G04BD08 | conudeHanun | ¢um-tabnere | 5 mg; 10 mg 50%
G04C — JIMJEKOBU 3A JIMJEYEWE BEHUTHE XUTTEPTPO®UIJE ITPOCTATE
G04CA02 TaMCyJ'I03I/IH18 Kancyne, GpuaM-tabnere 0,4 mg 50%
G04CBO01 ¢bunacTepun 18 ¢um-tabnere 5 mg 50%
G04CB02 JIyTacTepu 18 MEeKe KaricyJlie 0,5 mg 50%
G04CAS2 )lyTaCTegﬁfl, Tgmeyno- Karcyie (0,5 +0,4) mg 50%
NHANKALIUJE 18 — benurna xuneprpoduja npocrare (N40), Ha MPENOPYKy CHELHUjaTUCTE YPOIIOTa.

H — XOPMOHCKHMU ITPEMTAPATH 3A CUCTEMCKY IIPUMIEHY, UICKJbYUYJYHU ITIOJIHE XOPMOHE 1 UHCYJIMHE

HO3 — TEPATIUJA BOJIECTU TUPEOU/IEJE

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS
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HO3A — JIMJEKOBU 3A JIMJEYELE XUITOTUPEOS3E (ITPEITAPATU TUPEOU/IEJE)

HO3AAO01 JICBOTHPOKCHH HATPHjyM Tabiere 0,050 mg 50%
J— AHTUMH®EKTHUBHU JIMJEKOBU 3A CUCTEMCKY ITPUMJEHY
JO1 — AHTUBAKTEPUICKHU JIMJEKOBU (JIMJEKOBU 3A CUCTEMCKO JIMJEYELE BAKTEPUJCKUX NHDEKIINIA)
JOIM — XMHOJIOHCKU AHTUBUOTHULIA
JOIMAO6 HOP(IIOKCAITHH ¢umM-Tabiiete 400 mg 50%
L - AHTUHEOIUIACTUIIM 1 UMYHOMOIYJIATOPA
L04 - UMYHOCYIIPECUBU
LO4A - UMYHOCYIIPECHBU
LO4AA13 nedayHOMHUI 19 ¢unm-tabrete 20 mg 50%
MHJIUKALIUIE 19 - TIpenopyka crenujaIicTe peyMaTosIora ako ¢y HCLPIUBeHe OcTalle Teparujcke MoryhHoCTH.
M — MULLIM'hHO-KOIIITAHU CUCTEM
MOS5 — JIMJEKOBU 3A JIMJEYEWLE OBOJBEA KOCTUTY
MO05B — BUDOCDPOHATHU
MO5BA04 anenporcka kucemna 20 Tabuere 70 mg 50%
MO5BA06 HOAHIPOHCKA KUCETHHA 20 ¢unm-Tabrete 150 mg; 2,5 50%
mg
VHJAUKAIIMIE | 20 — IIpenopyka CHELHUjalicTe eHAOKPHHOIOTa, peyMaTonora, Gpusujarpa (imjederse ocreonopose (M80-M82) -

T score 2,5 SD Ha LS kuumu uim Kyky, IpejioM Ha ciady Tpaymy He3aBucHo ox T score).

N - HEPBHU CUCTEM (JIMJEKOBHU KOJU AJEJIYJY HA HEPBHU CUCTEM)

NO03 - AHTUENNWIENITUIN

NO3A — AHTHUEIMJIENTULIA

NO3AX12 rabareHTHH Karicye 100 mg; 50%
300 mg;
400 mg
N04 - AHTUITAPKMHCOHULIN
N04B — JOTTAMUWHEPTULU (JOITAMWHUEPT MYKU JINJEKOBU)
N04BA03 JIeBoJiona, KapOuoma, eHTaka- non21 ¢uamM-Tabrete (100 + 50%
25 +
200) mg
(150 +
37,5+
200) mg
WHJAVKALIMIE | 21 — HakoH HCHpPIUBEHUX Tepanujckux MoryhHoctu nujeuersa [lapkunconose 6oiectu (G20) aHTUIAPKUHCOHHU- LIUMA TIPBE

JMHHjE, y3 NPENopyKy CIEIHjaTicTe HeypoIora.

NOS — ICUXOJIENTHIIA
NOSA — AHTUIICUXOTHUILH

NO5SAX08 pI/ICHepI/II[Osz ¢uam-tabiete 1 mg; 2 mg; 50%
3 mg; 4 mg
pacmazsprBe Tabnere 3a ycra 50%
0,5 mg; 1 mg; 2 mg

NOSAX12 APUITUIIPA30JT OpaHO 10 mg 50%
JTUCTICP3UOFITHA
Tabneta

WHJAUKAIIMIE | 22 — [lIumsodpennja, nopemehaju cimarn mmsodpenuju (F20-F29).
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NO05C — XUITHOTHUL U CETATUBU
NO5CF02 30JIITHJIEM ¢unm-Tabiere 5 mg; 10 50%
mg
NO06 — ICUXOAHAJIEIITUIIA
NO6A — AHTUJIEIIPECHBU
NO6AB03 (iryokceTHH Tabere, 20 mg 50%
Karicyie
NO6ABOS5 MapOKCETHH ¢unm-tabrere 20 mg 50%
NO6ABO6 CepTpaIiH (unm-rabnere 50 mg; 100 50%
mg
NO06D — JIMJEKOBHU Y TEPAITMIN JTEMEHIIUJE
NO6DA02 JIOHETIE31IT opaiHa 5 mg; 10 50%
Jcnep3uomniIHa mg
Tabiera
R - PECITMPATOPHH CUCTEM
RO1 — HABAJTHU ITPENTAPATH (JIMJEKOBH 3A JIMJEYEILE BOJIECTU CJTY3HHUIIE HOCA)
RO1A — JEKOHT'ECTHBH 1 OCTAJIN HA3AJIHY JIMJEKOBU 3A JIOKAJIHY [TPUMJEHY
ROIADI12 dryrrKason dypoar23 CIIpej 3a Hoc, 27,5 meg/ 50%
CyCIeH- 31ja o
NHAUKAIIUIE 23 — 3a gjeny mo 15 roguna.
R03 — IMJEKOBU 3A JIMJEYEIE OIICTPYKTUBHUX IIVIYRHUX BOJECTH
RO3A — AAPEHEPT WU, UHXAJIALITMOHN
RO3ACI18 HHL[aKaTepOJ'I24 nparak 3a 150 mcg 50%
MHXaJalujy, TBpAa
Karicyia
VHIUKALIUIE 24 — XOIIb (J44)
R03B — OCTAJIM JIMJEKOBU 3A JIMJEYELE OIICTPYKTUBHUX IVIYRHUX BOJIECTU, UHXAJIAIITMOHU
R03BB04 THOI‘pOl‘IijMzs NpalaK 3a MHXaJIalujy y 0,018 mg 50%
TBPJI0j Karcym
PacTBOp 32 HHXATAIH]y 2,5 mcg/dozi 50%
Ipamiak 3a HHXAJIANKjy y TBPIO] 10 mcg/dozi 50%
Karcyim
RO3BB06 TIIIKOIIUPOHU]YM IpallaK 3a HHXaIanujy, 44 mcg 50%
6pOMI/II[25 TBpZa KarcyJia
WHJAUKAILIUIE 25 — XOIIb (J44)

RO5 — JIMJEKOBH 3A JIMJEYEILE KAILIJbA U TIPEXJIAJIE

RO5SD — AHTUTYCHULH, UCKIbYUYIYHAU KOMBUHAIIUJE CA EKCIIEKTOPAHCUMA

ROSDA04

KOJICUH
26

Tabere

30 mg

50%

WHAWKAILIUIE

LIHjaJIHCTE.

26 — Cynpecuja HafipaXajHOT KalllJba KOJ MAJIATHUX 000Jberba JucajHux myTesa (C30-C39), mo npenopymu cre-

S — CEH30PHU OPTAHU

71

S01 - JIMJEKOBMU 3A JIMJEYEWKE BOJIECTHU OKA

S01A - AHTUMH®EKTHBU

S01ADO03 AIMKIOBHP MacT 3a 041 30 mg/g 50%

SO01E — JIMJEKOBU 3A JIMJEYEKE I'TTAVKOMA 1 MUOTHIN
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SO01EC03 JIOP30JIaMH /T KaIld 3a O4H, 20 mg/ml 50%
pactBop

SO01EC04 OpHH30IAMHT KaIli 3a 04K 1% 50%

SO1EDS1 JIATaHOIIPOCT, TUMOJION KaIli 32 041 (50 meg + 5 mg)/ml 50%

SO1EEO1 JIATaHOIIPOCT KaIld 3a O4H, 50 mcg/2,5 ml 50%
pactBop

SO01EE04 TPaBOIPOCT Kaly 3a 041 40 mcg/ml 50%

11T

OBa oJuTyKa CTyIla Ha CHary OCMOT JIaHa of JaHa o0jaBipuBama y “Ciry:x6eHoM riaacHuky Pemy6umke Cpricke”.

Bpoj: 02/002-4621-4/19 [pencjennux
22. noem6pa 2019. romune Yupasror oxbopa,
bama Jlyka Jp Cmexana Hoakosuh Bypcah, c.p.
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MidOI protect

acetilsalicilna kiselina
30 gastrorezistentnih tableta

-Sprecava nastanak tromba u krvnim sudovima

-Smanjuje rizik od ponovnog sréanog i
mozdanog udara

- Gastrorezistentne tablete obezbjeduju
bolju podnosljivost

Sifra koja ¢uva srce!

Prije prve upotrebe konsultovati ljekara. @ Hemofarm

STADA GRUPA

Prije upotrebe detaljno procitati uputstvo o lijeku. O indikacijama, mjerama opreza i

nezeljenim reakcijama, posavjetujte se sa ljekarom ili farmaceutom.
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