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UVODNA RIJEC

ZA BOLJI STATUS
I DOSTOJANSTVO STRUKE

Postovane i uvazene kolege,

Ovim putem Zelim Vam zahvaliti za ukazanu mi Cast izborom za predsjednika
Komore doktora medicine Republike Srpske.

Stranice novog broja KOD-a ¢e Vas upoznati sa novinama koje je donijela Skup-
Stina Komore doktora medicine Republike Srpske u oktobru prosle godine.

Promjene u strukturama tijela Komore rezultirale su promjenama i unutar ured-
niStva u nasem ¢asopisu, §to je jedan od razloga kasnjenja izlaska ovog broja.

Molimo Vas da nam oprostite, da nas razumijete i da nas podrzite kao $to ste
¢inili do sada.

Biti predsjednik Komore doktora medicine nije samo velika Cast, ve¢ i ogromna
odgovornost.

Enormno radno opterecenje, nedostatak ljekara, neprepoznavanje ljekarske stru-
ke kroz poseban zakonski okvir, brojni problemi u nacinu edukacije ljekarskog
kadra, socioekonomski status, najvazniji su zadaci za koje smatram da trebaju
biti u fokusu rada Komore doktora medicine Republike Srpske u narednom pe-
riodu.

Svojim radom i znanjem, sa Vama i uz Vas, bori¢u se za bolji status i dostojan-
stvo nase struke.

Pozivam Vas na saradnju i molim da dostavite radove, informacije i prijedloge za
koje smatrate da mogu doprinijeti kvalitetu nase profesije i poboljSanju statusa
ljekara.

Prs, dv Lisljana Tadis-Latinovic
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[ZVEDENA JEDNA OD
NAJZAHTJEVNIJIH
LAPARASKOPSKIH OPERACIJA

Uz asistenciju ljekara bijeljinske Bolnice “Sveti vracevi” dr Predrag Andrejevic
uspjesno je izveo laparaskopsku operaciju prednje niske resekcije, jednu od

najtezih u kolorektalnoj hirurgiji

U okviru Workshopa ,,Znacaj laparoskopske hirurgi-
je u zbrinjavanju akutnih hirurSkih stanja®, ¢iji su or-
ganizatori bili Udruzenje hirurga Republike Srpske i
Odjeljenje za hirurske grane JZU Bolnica ,,Sveti Vra-
cevi“ Bijeljina, izvedena je zahtjevna laparaskopska
operacija prednje niske resekcije, jedna od najtezih u
kolorektalnoj hirurgiji.

Na ¢elu operativnog tima bio je dr Predrag Andrejevic, sa
Univerziteta sa Malte (L-Universita ta’ Malta), specijalista
opste i supspecijalista laparoskopske hirurgije. Asistirali
sumu ljekari Bolnice ,,Sv Vracevi - dr Milan Todorovic,
nacelnik Odjeljenja za hirurske grane, dr Slavisa Dabic,
Sef operacionog bloka sa centralnom sterilizacijom, dr
Gordan Okuka, specijalizant hirurgije, dr Dalibor Stoja-
novi¢ anesteziolog, Nikolina Petrovi¢, anesteticar i instru-
mentari Stevo Krbanjevi¢ i Nemanja Stanisic.

Dr Andrejevi¢ je zahvalio na pozivu i prijemu u bi-
jeljinskoj bolnici i izrazio Zelju za jo$ bolju saradnju
u buduc¢nosti.

“Impresioniran sam bijeljinskom bolnicom, prije svega
izgledom, opremom i instrumentima koji su na evrop-
skom nivou. Imaju dva MRI, dva skenera, radi se sa
novim hirurSkim instrumentima i vidim da je edukacija
u prvom planu, §to je vrlo bitno i §to me raduje. Malo
bolnica u bivsoj Jugoslaviji to prati. Imao sam odli¢an
prijem kod direktora Bolnice prof. dr Zlatka Maksimo-
vica, prof. dr SiniSe Maksimovi¢a i dr Milana Todoro-
vica 1 iskreno se nadam da ¢emo u buduénosti razviti
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Dr Predrag Andrejevi¢ je hirurg sa vise od 10
godina iskustva u laparoskopskoj kolorektalnoj
i urgentnoj hirurgiji. Bio je predvodnik u uvo-
denju minimalno invazivnih tehnika na Malti,
uglavnom kolorektalnih resekcija, hitnih laparo-
skopskih resekcija debelog crijeva i zu¢ne kese,
kao 1 hirurgije kile trbusnog zida. Dr Andrejevic
je osnivac¢ internacionalnog postdiplomskog hi-
rurSkog programa na Malti. Njegov doprinos po-
ducavanju i obuci hirurga na lokalnom i meduna-
rodnom nivou omoguc¢io mu je mesto u Komite-
tu za obrazovanje i obuku Evropskog udruzenja
endoskopskih hirurga i poziciju pocasnog viseg
predavaca u Centru za medicinsko obrazovanje u
okviru Instituta za obrazovanje zdravstvenih na-
uka Univerziteta Kueen Mari iz Londona.
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jos$ bolju i blizu saradnju”, rekao je dr Andrejevic.

Prof. dr Zlatko Maksimovi¢, direktor Bolnice ,,Sv
Vracevi“ je najavio da ¢e sljedeca velika ulaganja u
bolnici, nakon angio sale, biti ulaganja u hirurgiju.

“Poslije kardiologije koja je napravila veliki iskorak,
ne samo u nasoj regiji, nego u Republici Srpskoj, u
cijeloj BiH i Sire, idemo na velika vrata sa napretkom
u hirurgiji. Ja ¢u dati sve od sebe da obezbijedim fi-
nansijska sredstva, a od naSih hirurga, na ¢elu sa mla-
dim nacelnikom dr Todorovi¢em trazim maksimalno
angazovanje. U tome, takode, ocekujemo pomoc¢ od
Univerzitetskog klinickog centra RS, zdravstvenih
centara iz Srbije 1 kolega iz inostranstva“, rekao je dr
Zlatko Maksimovi¢.

Prof. dr Sinisa Maksimovi¢, predsjednik Udruzenja hi-
rurga Republike Srpske rekao je da se ovim struénim
skupom, izmedu ostalog, ispunjava misija afirmacije
nasih uglednih kolega hirurga, koji se izvanredno bave
laparoskopskom hirurgijom.

»Podrzavamo mlade kolege da mogu uzivo da pra-
te 1 da nauce neke nove tehnike i usavrSe znanja, a
isto tako povezujemo se i usavrsavamo poznanstva sa
uglednim hirurzima iz svijeta koji nam na ovaj nacin
pomazu da pratimo i usavrSavamo nove trendove u
hirurgiji. Nakon prosle hirurske radionice u Bijeljini,
koja je odrzana prije nepunih godinu dana, uvedena
je nova hirur§ka procedura u nasoj ustanovi i vec je
uradeno vise od 40 takvih procedura“, rekao je prof.
dr Sinisa Maksimovic.

Hirurskoj radionici prisustvovao je prof. dr Zoran Alek-
si¢, nacelnik Klinike za opstu i abdominalnu hirurgiju u
Univerzitetskom klinickom centru Republike Srpske i
predsjednik Upravnog odbora Udruzenja hirurga Repu-
blike Srpske, koji je pohvalio domacine i organizatore
hirurske radionice i najavio sve¢anu akademiju pocet-
kom septembra povodom obiljezavanje 20 godina po-
stojanja Udruzenja.

Stru¢nom skupu su prisustvovali hirurzi iz UKC Ba-
njaluka, JZU Bolnica Nevesinje, JZU Bolnica Do-
boj, JZU Bolnica Isto¢no Sarajevo i JZU Bolnica
Bijeljina.

Program Workshopa akreditovan je od strane Komisije
za evaluaciju programa kontinuirane edukacije Mini-
starstva zdravlja i socijalne zastite Republike Srpske.

Na kraju stru¢nog sastanka gost sa Malte odrzao je
predavanje na temu ,,Znacaj laparoskopske hirurgije
u zbrinjavanju akutnih hirurskih stanja“.
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EUROPEAN FORUM OF MEDICAL ASSOCIATIONS 37TH ANNUAL MEETING

ODRZAN 37. EVROPSKI
FORUM MEDICINSKIH
ASOCIJACIJA

Na ovom forumu ostvareni §

su kontakti i dogovorena
mogucnost produbljivanja
saradnje sa predstavnicima
medicinskih asocijacija
Njemacke, Francuske i Poljske

arSava je bila domacun
37. godisnjeg skupa
Medicinskih asocija-
cija Evrope od 21-23.
juna 2023. godine. Na skupu su
ucestvovali predstavnici preko 20
medicinskih asocijacija iz Evrope
i predstavnici Svjetske medicin-
ske asocijacije. Iz regiona Zapad-
nog Balkana, pored predstavnika
naSe Komore, ucestvovali su 1
predstavnici Hrvatske.

Na ceremoniji otvaranja su go-
vorili Leah Wapner, generalni
direktor Evropskog foruma Medi-
cinskih asocijacija, dr Lukasz Jan-
kowski, predsjednik Medicinske
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asocijacije Poljske i Piotr Brom-
ber, zamjenik drzavnog sekretara
Ministarstva zdravlja Poljske.

Glavna tema skupa bila je uloga
Medicinski asocijacija u konflikti-
ma. Program je poCeo sa tri sesije na
temu medicine i medicinske eduka-
cije tokom konflikta, a u okviru prve
sesije odrzana su tri predavanja.

Dr Sharon Raymond, direktor
Fondacije za reagovanje u kriznim
situacijama je govorila o nacini-
ma podrske ljekarima iz Ukrajine.
Natalie Pidmurniak, predsjednik
Studentske asocijacije medicinskih
fakulteta Ukrajine govorila je na

temu trenutne edukacije studenata
medicinskih fakulteta Ukrajine, a
dr Oksana Souter, predsjednik aso-
cijacije doktora Ukrajine, o per-
spektivama edukacije i zaposlenja
doktora iz Ukrajine u Svajcarskoj.

Sljedeca sesija je bila posvecena
trijazi pacijenata. Predavaci su
bili dr Edward Chu, iz asocijaci-
je Ljekari bez granica i dr Andrii
Furtak, koji su govorili uop$teno o
trijazi ranjenika.

Centralna plenarna sesija je bila
posvecena ulozi medicinskih aso-
cijacija u vrijeme konflikta. Sesiju
su vodili dr Otmar Kloiber, gene-



ralni sekretar WMA i Leah Wa-
pner, generalni sekretar EMA.

Dr Itzhak Siev — Ner, direktor na-
cionalnog Savjeta za rehabilitaci-
ju Ministarstva zdravlja Izraela,
na primjeru Izraela objasnio je
sistem rehabilitacije ranjenika na-
kon razli¢itih katastrofa.

Dr Satish Mishra iz SZO je pose-
ban akcenat stavio na znacaj reha-
bilitacije u Evropi. Dr Ewa Lenart
— Domka govorila je o rehabilita-
ciji djece i adolescenata u Poljskoj
(Department head, Neurological
rehabilitation for children, a dr
Oksana Hdyrya iz Centra za djeci-
ju rehabilitaciju Ukrajine govorila
je o sistemu rehabilitacije tokom
rata u Ukrajini.

Na kraju ove sesije dr Andrii Vi-
lenskyi je prikazao Superhumans
center u Ukrajini koji se bavi re-
habilitacijom ljudi koji su izgubili
ekstremitete tokom rata u Ukrajini.

Vrlo vazan blok predavanja je bio
organizovan na temu vakcinacije i
obuhvata vakcinacijom djece u kri-
znim situacijama. Na primjerima
Ukrajine i nekih drugih zemalja u
kojima se trenutno vode konflikti
prikazano je koliki je pad u obu-
hvatu vakcinama, koji u takvim
situacijama prijeti velikim epide-
mijama djecijih zaraznih bolesti.
Za neke bolesti kao §to su morbili i
pertusis, obuhvat u pojedinim dije-
lovima Ukrajine je ispod 50%. Se-
siju su vodili dr Jacques de Haller i
dr Nataliya Ivanchenko.

Jedna od vaznih tema ovog foruma
bila je prikaz migracije doktora iz
zemalja van Sengen zone u zemlje
Sengena, sa posebnim osvrtom na
Ukrajinu 1 uvodenje sistema osigu-
ranja kvaliteta u zdravstvu, uvodenje
medicine zasnovane na dokazima i
0 nacinima finansiranja zdravstva.
Ovom bloku su predsjedavali Gae-
tan Lafortune iz odjeljenja za zdrav-
stvo OECD, koji je posebno govorio
o posljednjim trendovima u vezi sa
sertifikacijom i migracijom doktora
u Evropi i drugim OECD zemljama.

Dr Martin Balzam, potpredsjed-
nik Komiteta evropskih doktora,
iznio je o stav CPME o doktor-
skim kvalifikacijama, a Marek
Szewczynski iz poljske komore
ljekara i stomatologa je detaljno
objasnio procedure.

Tokom skupa u VarSavi, organizo-
vana je 1 panel sesija o edukaciji
specijalista za rad u vanrednim si-
tuacijama i povecéanje broja speci-
jalista u oblasti fizikalne medicine
i rehabilitacije, kao i uticaja ratnih
zbivanja na mentalno zdravlje
ljudi. Ovu panel sesiju su vodili
prof. Iryna Mazur, prof. Lyudmila
Rakhman i Danylo Halytsky.

Posljednji blok predavanja prije
ceremonije zatvaranja se odnosio
na drzavne izvjestaje iz Poljske,
Ukrajine, Velike Britanije, Jerme-
nije, Moldavije i Kipra, o spre-
mnosti njihovih sistema za pri-
hvat, zbrinjavanje i rehabilitaciju
izbjeglica iz raznih dijelova svi-
jeta, kao i na ulogu zdravstvenih

callla

EUROPEAN
FORUM OF MEDICAL

ASSOCIATIONS

sistema u suo¢avanju sa pandemi-
jama kao §to je Covid 19 i slucaje-
vima hibridnog rata.

Tokom ceremonije zatvaranja do-
govoreno je da sljedeci sastanak
Evropskih medicinskih asocijaci-
ja bude u Lisabonu od 26-29- juna
2024. godine.

Skup je iskoriSten za odrzavanje
sastanaka 1 ostvarivanje konta-
kata sa vise delegacija. Izraelska
medicinska asocijacija je izrazila
zelju za dalju saradnju sa naSom
medicinskom asocijacijom. Cilj je
uspostavljanje ¢vrscih bilateralnih
veza i dogovor oko projekata.

Na ovom forumu ostvareni su
kontakti i dogovorena mogucnost
produbljivanja saradnje sa pred-
stavnicima medicinskih asocijacija
Njemacke, Francuske i Poljske. Po-
sebno srda¢ni razgovori obavljeni
su sa dr Ramin Parsa Parsijem iz
njemacke medicinske asocijacije,
sa kojom nasa Komora doktora vec¢
duzi niz godina uspjesno saraduje.

Forum je bio odli¢no organizo-
van, a smjestaj i socijalni program
su bili izvanredni.

Prof. dr Dejan Bokonji¢

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS
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Konstitutivna Skupstina Komore doktora medicine Republike Srpske

[ZABRANO NOVO
RUKOVODSTVO KOMORE

Na prijedlog Izvrsnog odbora Komore, za predsjednika Skupstine Komore doktora
medicine Republike Srpske jednoglasno je izabrana prof. dr Ljljiljana Tadic¢ - Latinovic

onstitutivna sjednica SkupStine Komore
B doktora medicine Republike Srpske odrzana
je 18. oktobra 2023. godine u prostorijama
Komore doktora medicine Republike Srpske u Ba-
njoj Luci.
Na sjednici je konstituisan novi saziv Skupstine koji
je, kako je istakao predsjedavajuci prof. dr Sasa Vuj-
novi¢, sastavljen od dvije tre¢ine novih ¢lanova i
jedne trecine ¢lanova prethodnog saziva, kako bi se
nastavio kontinuitet rada Komore.
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Nakon toga, pristupilo se izboru novog predsjednika
Skupstine, koji je po statutu istovremeno i predsjed-
nik Komore. Na prijedlog Izvr$nog odbora Komore,
za predsjednika Skupstine jednoglasno je izabrana
prof. dr Ljljiljana Tadi¢ - Latinovic.

Prof. dr Vujnovic¢ je istakao da je novoizabrana pred-
sjednica osoba koja je aktivno radila u Komori u pret-
hodnom periodu, da je izuzetna licnost kao ¢ovjek i
kao struc¢njak i posebno naglasio da mu je drago $to
je po prvi put za predsjednika Komore izabrana Zena.



! L
Prof. dr Ljiljana Tadi¢ - Latinovi¢

rof. dr Ljiljana Tadi¢ - Lati-
Pnovic’ rodena je 1971. godine
u Bosanskom Petrovcu. Me-
dicinski fakultet je upisala 1989. a

diplomirala je 1997. godine na Me-
dicinskom fakultetu u Banjoj Luci.

Specijalizaciju iz patologije obavi-
la je u periodu od 2000. do 2003.
godine na Medicinskom fakulte-
tu u Novom Sadu, na Institutu za
plucne bolesti u Sremskoj Kame-
nici 1 Glavnoj bolnici u Becu (Al-
gemeine Krankenhaus — AKH).
Specijalisticki ispit je polozila u
julu 2003. godine na Medicinskom
fakultetu u Novom Sadu.

Uzu specijalizaciju iz medicinske
citologije obavila je u periodu od
2011. do 2013. godine na Medi-
cinskom fakultetu u Novom Sadu.
Zavrsni ispit iz medicinske citolo-
gije odbranila je u februaru 2013.
godine.

Magistarske studije okoncala je
na Medicinskom fakultetu u Ba-
njoj Luci, odbranom magistarskog
rada 2005. godine. Doktorsku tezu
je odbranila 2008. godine na Me-
dicinskom fakultetu u Beogradu.

Zaposlena je u Zavodu za pato-
logiju Univerzitetskog klini¢-
kog centra Republike Srpske od
1998. godine. U zvanje asistenta
izabrana je 1999. godine na Me-

dicinskom fakultetu Univerziteta

u Banjoj Luci. U zvanje vanred-

nog profesora je izabrana 2015. i

reizabrana 2021. godine na Kate-

dri za patologiju na Medicinskom
fakultetu u Banjoj Luci. U zvanje
docenta je izabrana na katedri Nu-
klearne medicine 2021. godine i na
katedri Fiziologija sa citologijom

2022. je takode birana u zvanje

docenta na Panevropskom univer-

zitetu Apeiron u Banjoj Luci.

Koautor je dva recenzirana udzbe-
nika, od kojih se jedan koristi na
medicinskim fakultetima u Novom

Sadu i Banjoj Luci, a jedan na Me-
dicinskom fakultetu u Banjoj Luci.
Autor je dvije naucne monografije
nacionalnog znacaja. Objavila je
38 naucnih i struénih radova od
kojih su Cetiri nauc¢na rada objav-
ljena u cjelosti u vode¢im nau¢nim
Casopisima medunarodnog znaca-
ja. Autor je i koautor u preko 60
izvoda naucnih i struénih radova
objavljenih na skupovima medu-
narodnog i nacionalnog znacaja.

Obavljala je funkciju nacelnika
Zavoda za patologiju Univerzitet-
skog klinickog centra Republike
Srpske u periodu od februara 2013.
do aprila 2014. godine.

Clan je Evropskog udruZenja pato-
loga (ESP) Srpskog udruzenja pa-
tologija i citologa (UPCS) i Drus-
tva doktora Republike Srpske.

Bila je clan Skupstine Komore
doktora medicine Republike Srp-
ske, od 2013. do 2018. godine. U
Komori doktora medicine Repu-
blike Srpske obavljala je funkciju
predsjednika Nadzornog odbora u
periodu od 2013. do 2018. godine,
kao i funkciju predsjednika Komi-
sije za priznanja i nagrade u vre-
menu od 2018. do 2023. godine.

U Izvr$ni odbor Komore doktora medicine Republi-
ke Srpske izabrani su:

1. Prim. dr Slobodan Prtilo, Regionalni zbor Trebinje
2. Prim. dr Mladen Sukalo, Regionalni zbor Banja Luka
3. Prof. dr Sasa Vujnovi¢, Regionalni zbor Banja Luka

4. Dr Slobodanka Gruji¢ Timarac, Regionalni zbor
Prijedor

5. Mr sc. med. Snezana Simi¢ Peri¢, Regionalni zbor
Bijeljina
6. Dr Dusan Besenji, Regionalni zbor Zvornik

7. Dr Ninoslava Bjelogri¢, Regionalni zbor Isto¢no
Sarajevo

8. Doc. dr Sinisa Solaja, Regionalni zbor Fo¢a
9. Prim. dr Dusko Panzalovi¢, Regionalni zbor Doboj

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS



U Nadzorni odbor imenovani su:

1. Dr Dusan Ili¢, RZ Bijeljina,

2. Mr sc. med. Snezana Malis, RZ Foca
3. Dr Ranko Kokotovi¢, RZ Trebinje

U Sud ¢asti Komore izabrani su:

1. Prof. dr Mirko Staneti¢ (predsjednik), RZ Banja Luka
2. Prof. dr SiniSa Maksimovi¢, RZ Bijeljina

3. Prof. dr Dejan Bokonji¢, RZ Foca

4. Dr Tanja Novarli¢, RZ Doboj

5. Prof. dr Miroslav Regoda, RZ Banja Luka

REGIONALNI ZBOROVI

TREBINJE

Predsjednik: dr Petar Gadza
Zamjenik: prim. dr Slobodan Prtilo
Clanovi Skupstine Komore:

1. Prim. dr Slobodan Prtilo

2. Dr Ranko Kokotovi¢

FOCA

Predsjednik: mr sc. med. Biljana Milinkovi¢
Zamjenik: dr Sladana Popovié¢

Clanovi Skupstine Komore:

1. Mr sc. med. Snezana Mali§

2. Doc. dr Sinisa Solaja

3. Dr Vesna Golijanin

ISTOCNO SARAJEVO

Predsjednik: dr Bojan Pejovié¢
Zamjenik: dr Kristina HrSum
Clanovi Skupstine Komore:
1. Dr Ninoslava Bjelogrli¢

2. Dr Dusko I1i¢

BIRAC — ZVORNIK

Predsjednik: dr Goran Bircakovi¢
Zamjenik: dr Dusan Besenji
Clanovi Skupstine Komore:

1. Dr DuSan BeSenji

2. Dr Davor Riki¢
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BIJELJINA

Predsjednik: dr Nada Savi¢
Zamjenik: dr Jela Aleksi¢

Clanovi Skupstine Komore:

1. Mr sc. med. Snezana Simi¢ Peri¢
2. Dr Igor Novakovié¢

3. Dr Dusan Ili¢

DOBOJ

Predsjednik: dr Zeljka Popovié
Zamjenik: dr Sasa Milicevié¢
Clanovi Skupstine Komore:

1. Prim. dr Dusko Panzalovi¢
2. Dr Zeljka Popovié

3. Doc. dr Predrag Lazié¢

PRIJEDOR

Predsjednik: dr Goran Racetovié¢
Zamjenik: dr Jovica Banovi¢
Clanovi Skupstine Komore:

1. Dr Slobodanka Gruji¢ Timarac
2. Dr Gordana Radanovi¢

BANJA LUKA

Predsjednik: prim. dr Zoran Radulovi¢
Zamjenik: dr Milutin Dilas

Clanovi Skupstine Komore:

1. Prof. dr Sasa Vujnovi¢

. Prim. dr Mladen Sukalo

. Prof. dr Ljiljana Tadi¢ Latinovi¢

. Dr Dusan Biukovi¢

. Prof. dr Janja Bojani¢

. Dr sc. med. Tatjana Nozica Radulovi¢
. Dr Dejan Juricevi¢

. Dr Vladimir Keca
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Na sjednici IzvrSnog odbora Komore doktora
medicine Republike Srpske koja je odrzana 24.
novembra 2023. verifikovani su i prijedlozi kandidata
regionalnih zborova za komisije i usvojen prijedlog
da nova predsjednica Tadi¢ - Latinovi¢ na sljede¢em
Izvrsnom odboru iznese viziju rada Komore za
naredni petogodi$nji period.



KOMISIJE KOMORE DOKTORA MEDICINE REPUBLIKE SRPSKE
(Izbori 2023.)

Komisija za etiku 1 deontologiju

1.
1. Prof. dr Milka Mavija, RZ Banja Luka
2. Prof. dr Jelica Predojevi¢ Samardzi¢, RZ Banja Luka
3. Prof. dr Tatjana Bu¢ma, RZ Banja Luka
4. Doc. dr Nevena Todorovi¢, RZ Banja Luka
5. Doc. dr Zoran Aleksi¢, RZ Banja Luka
6. Dr Nera Zivlak Radulovi¢, RZ Banja Luka
6. Dr Danijela Mucovi¢, RZ Trebinje

7. Dr Jovica Banovi¢, RZ Prijedor

8. DR Siniga Solaja, RZ Fo¢a

9. Dr Tatjana Savi¢ Rendi¢, RZ Doboj

10. Dr Davor Riki¢, RZ Zvornik

11. Dr Vesna Despotovi¢, RZ Bijeljina

12. Dr Bojan Pejovi¢, RZ 1. Sarajevo

2. Komisija za primjenu propisa

1. Dr Sladana Vranjes, RZ Banja Luka

. Dr Sladana Tepavac , RZ Banja Luka

. Dr Vladimir Zeljkovi¢, RZ Banja Luka
. Dr Zana Pecanac, RZ Banja Luka

. Dr Jovana Puri¢, RZ Banja Luka

. Dr Suzana Radi¢, RZ Banja Luka

. Dr Aleksandar Radanovi¢, RZ Trebinje
. Dr Magdalena Anici¢, RZ Prijedor

9. Prim dr Goran Lonc¢arevi¢, RZ Foca
10. Dr Goran Mlinarevi¢, RZ Doboj

11. Dr Gorica Pukanovi¢ Sakota, RZ Zvornik
12. Dr Jelena Potpari¢, RZ I.Sarajevo

13. Dr Snezana Gegi¢, RZ Bijeljina
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3. Komisija za unapredenje kvaliteta
zdravstvene zasStite

1. Dr Predrag Tubi¢, RZ Banja Luka
2. Dr Radoslav Vuleta, RZ Banja Luka

3. Dr ViSnja Banjac Baljak, RZ Banja Luka
4. Dr Gordana Mari¢, RZ Banja Luka

5. Dr Savka Strbac, RZ Banja Luka

6. Dr Mavija Srdan, RZ Banja Luka

7. Dr Milena Bili¢, RZ Doboj

8. Dr Goran Maksimovi¢, RZ Bijeljina

9. Dr Rade Loncar, RZ Isto¢no Sarajevo
10. Dr Zoran Radulovi¢, RZ Banja Luka

4. Komisija za utvrdivanje cijena zdrav-
stvenih usluga 1 ugovaranje istih sa Fon-
dom zdravstvenog osiguranja RS

. Dr borde Baji¢, RZ Banja Luka

. Dr Bojana Marki¢, RZ Banja Luka

. Dr Valentina Soldat Stankovi¢, RZ Banja Luka
. Dr Brankica Markovi¢, RZ Banja Luka

. Dr Aleksandra Pejici¢, RZ Banja Luka

. Dr Milovanovi¢ Sini$a, RZ Banja Luka

. Dr Bosiljka Stolica, RZ Trebinje,

. Dr Maja Drgojevi¢ Stoji¢, RZ Prijedor

. Dr Marija Petrovi¢ Pajkanovi¢, RZ Foca

. Dr Ranka Hadzistevi¢, RZ Doboj

. Dr Zlatko Maksimovi¢, RZ Bijeljina

. Dr Ninoslava Bjelogrli¢, RZ Isto¢no Sarajevo
10. Dr Gordana Krsti¢, RZ Zvornik

11. Dr Maja Boki¢, RZ Trebinje
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5. Komisija za strucni nadzor

1. Prof. dr Vlado Dzaji¢, RZ Banja Luka

2. Prof. Dr Tamara Kovacevi¢ -Preradovi¢, RZ Banja
Luka

3. Dr Biljana Mladenovi¢, RZ Banja Luka

4. Dr Tatjana Erceg Rukavina, RZ Banja Luka

5. Dr Aleksandar Vukovi¢, RZ Banja Luka
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6. Prof. dr Kosana Staneti¢, RZ Banja Luka
7. Dr Petar Gadza, RZ Trebinje

8. Dr Mile Ceko, RZ Prijedor

9. Prim mr dr sc. Snezana Malis, RZ Foca

10. Dr Slavisa Celi¢, RZ Doboj

11. Dr Jelena Cubrakovié, RZ Zvornik

12. Prof. dr SiniSa Maksimovi¢, RZ Bijeljina
13. Dr Anita Kovacevi¢, RZ Isto¢no Sarajevo

6. Komisija za priznanja 1 nagrade

. Dr Dragana Bojinovi¢ -Rodi¢, RZ Banja Luka
. Dr Biljana Janji¢, RZ Banja Luka

. Prim. dr Rajna Tepi¢, RZ Banja Luka

. Dr Sasa Loncar, RZ Banja Luka

. Dr SiniSa Stankovi¢, RZ Banja Luka

. Dr Milutin bilas, RZ Banja Luka

. Dr Dijana Peri¢, RZ Prijedor

. Prim. dr Senka Mili¢, RZ Foca

9. Dr Lilien Kovac, RZ Trebinje

10. Dr Milojko Stojanovi¢, RZ Doboj

11. Dr Branislav Peri¢, RZ Zvornik

12. Dr Snezana Simi¢ Peri¢, RZ Bijeljina
13. Dr Zdravka Golijanin, RZ Sarajevo
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7. Komisija za finansijska pitanja

1. Dr Dusko Deura, RZ Banja Luka

2. Dr Jelena Stankovi¢, RZ Banja Luka

3. Dr Zoran Bjeleti¢, RZ Banja Luka

4. Dr Mirjana Sinik Kajzer, RZ Banja Luka
5. Dr Milica Babi¢, RZ Banja Luka

6. Doc. dr Milan Zigi¢, RZ Banja Luka

7. Dr Branimir Popovi¢, RZ Doboj

8. Dr Dragana Erbez, RZ Sarajevo

9. Prof. dr
Luka

Tatjana Nozica Radulovi¢, RZ Banja

8. Komisija za izdavacku djelatnost

1. Prof.. dr Jelica Predojevi¢ Samardzi¢, RZ Banja Luka
2. Prof. dr Peda Kovacevi¢, RZ Banja Luka

3. Dr Rajko Dodik, RZ Banja Luka

4. Doc. dr Novak Vasi¢, RZ Banja Luka
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5. Doc. dr Nina Rodi¢ Vukmir, RZ Banja Luka
6. Prof. dr Vlastimir Vlatkovi¢, RZ Banja Luka
7. Dr Ljubisa Simi¢, RZ Banja Luka

8. Dr Srdan Mavija, RZ Banja Luka

9. Dr Radmila Ili¢, RZ Trebinje

9. Komisija doktora koji obavljaju privatnu
praksu

. Dr Milena Brki¢, RZ Banja Luka

. Dr Sasa Jovici¢, RZ Banja Luka

. Mr. sc med. Bojan Kozomara, RZ Banja Luka
. Dr Milena Dragisi¢, RZ Banja Luka

. Dr Dorde Peji¢, RZ 1. Sarajevo

. Dr Dragan Besenji, RZ Trebinje

. Dr Slavica Popovi¢, RZ Prijedor

. Dr Mile Kruni¢, RZ Foca

9. Dr Snezana Dragi¢, RZ Bijeljina

10. Dr Svetozar Marinkovi¢, RZ Zvornik
11. Dr Mladen Kosti¢, RZ Banja Luka
12. Dr Darko Arar, RZ Banja Luka
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10. Komisija za medunarodnu saradnju

1. Dr Natasa Tomi¢, RZ Banja Luka

2. Dr Natasa Pilipovi¢ Broceta, RZ Banja Luka
3. Dr Dusan Biukovi¢, RZ Banja Luka

4. Prof. dr Dejan Bokonji¢, RZ Foca

5. Dr Dusko Topi¢, RZ Banja Luka

6. Dr Dejan Durdevi¢, RZ Banja Luka

7. Dr Ozren Kordi¢, RZ Banja Luka

8. Dr Sasa Loncar, RZ Banja Luka

11. Komisija za kulturu, sport 1 rekreaciju
1. Dr Neno Dobrijevi¢, RZ Banja Luka

2. Dr Ljubomir Staj¢i¢, RZ Banja Luka

3. Dr Marko Kantar, RZ Banja Luka

4. Dr Srdan Kravi¢, RZ Trebinje

5. Dr Milo$ Mitri¢, RZ Prijedor

6. Doc. dr Rade Mileti¢, RZ Foca

7. Dr Slobodan Tomani¢, RZ Doboj

8. Dr Mile Bir¢akovi¢, RZ Zvornik



9. Dr Bojana Paleksi¢, RZ Bijeljina

10. Dr Dusko Ili¢, RZ 1. Sarajevo

11. Dr Boris Zec, RZ Banja Luka

12. Dr Svjetlana Nari¢, RZ Banja Luka

12. Komisija za saradnju sa drzavnim
organima

. Dr Slobodan Hajder, RZ Banja Luka

. Dr Rade Dujakovi¢, RZ Banja Luka

. Mr sc. med. Jela A¢imovi¢ Stoji¢, RZ Banja Luka
. Dr Zoran Torbica, RZ Prijedor

. Prim. dr Slobodan Prtilo, RZ Trebinje

. Dr Ljiljana Ivanci¢, RZ Zvornik

. Dr Dragana Neskovi¢, RZ Bijeljina

. Dr Persa Gunjevi¢, RZ 1. Sarajevo

. Dr Nikola Baros, RZ Banja Luka

10. Dr Gordana Bojani¢, RZ Banja Luka

11. Dr Sara Kisin Jovanovi¢, RZ Banja Luka
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13. Komisija za specijalizacije 1 odnose
sa specijalistickim udruzenjima
1. Dr Verica Petrovi¢, RZ Banja Luka
Dr Zvjezdana Rajkovaca, RZ Banja Luka
. Dr Branislav Gasi¢, RZ Banja Luka
. Dr Dusko Vuli¢, RZ Banja Luka
. Dr Svjetlana Milanovi¢, RZ Banja Luka
. Dr Teodora Veletanli¢, RZ Prijedor
. Dr Biljana Milinkovi¢, RZ Foc¢a
. Dr Tatjana Bosnjak, RZ Trebinje
9. Dr Tanja Novarli¢, RZ Doboj
10. Dr Dr Natalija Stevi¢, RZ Zvornik
11 Dr Milan Todorovi¢, RZ Bijeljina
12.Dr Olivera Pecelj Koji¢, RZ I Sarajevo
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14. Komisija mladih doktora

1. Dr Marko Milanovi¢, RZ Banja Luka
2 Dr Ognjenka Canéar, RZ Banja Luka
3. Dr Maja Jovic¢i¢, RZ Banja Luka

4. Dr Lea Tosi¢, RZ Banja Luka

5. Dr Aleksandra Karali¢, RZ Banja Luka

6. Dr Nikolina Pudini¢, RZ 1. Sarajevo

7. Dr Nemanja Ili¢, RZ Trebinje

8. Dr Anita Trifkovi¢, RZ Prijedor

9. Dr Jelena Suboti¢, RZ Foca

10. Dr Natasa Janji¢, RZ Doboj

11. Dr Svjetlana Eremija Jakovljevi¢, RZ Zvornik
12. Dr Jelena Mitri¢, RZ Bijeljina

15. Komisija penzionera

. Dr Rade Korica, RZ Banja Luka

. Dr Dusko Deura, RZ Banja Luka

. Dr Brano Topi¢, RZ Banja Luka

. Dr Purdica Stevanovi¢ Papi¢, RZ Banja Luka
. Dr Ivanka Josipovi¢, RZ Banja Luka
. Dr Branislav Kozi¢, RZ Trebinje

. Dr Nada Rajli¢, RZ Prijedor

9. Dr Stefica Savi¢, RZ Foca

10. Dr Vjekoslav Kovacevi¢, RZ Doboj
11. Dr Milijana Zugié, RZ Zvornik

12. Dr Snezana Glisi¢, RZ Bijeljina

13. Dr Ljiljana Lemez, RZ 1. Sarajevo
14. Prof. dr Milivoje Dosti¢, RZ Foca
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Centar za kontinuiranu medicinsku edukaciju:

. Dr Boro Vasiljevi¢, RZ Trebinje

. Dr Goran Predojevi¢, RZ Prijedor

. Dr Ljiljana Lakovi¢, RZ Foca

. Doc. dr Predrag Lazi¢, RZ Doboj

. Dr Danijela Zepini¢, RZ Zvornik

. Dr Aleksandar Janji¢i¢, RZ Bijeljina

. Prof. dr Kosana Staneti¢, RZ Banja Luka

. Prof. dr Gostimir Mika¢, RZ Banja Luka

9. Prof. dr Sasa Vujnovi¢, RZ Banja Luka

10. Prof. dr Zoran Mavija, RZ Banja Luka

11. Prof. dr Sandra Hoti¢, RZ Banja Luka

12. Prof. dr Mladen Duronji¢, RZ Banja Luka
13. Doc. dr Milan Zigi¢, RZ Banja Luka

14. Dr Aleksandra Magazin, RZ Isto¢no Sarajevo
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Svecana Skupstina Komore doktora medicine Republike Srpske

URUCENE NAGRADE
[ PRIZNANJA
NAJZASLUZNIJIMA

Najvisa nagrada Komore Veliki pecat dodijeljena je mr sc. med. Svetozaru Srdicu,
kao priznanje za dugogodisnji naucni, strucni i pedagoski rad kojim se nastavljaju
tradicija i vrijednosti struke

Na svecanoj Skup-
Stini Komore dokto-
ra medicine Repu-
blike Srpske, odr-
Zanoj 24. novembra
2023. u Banskom
dvoru u Banjoj Luci,
dodijeljene su na-
grade i priznanja
zasluZnim Clanovi-
ma Komore za 2023.
godinu
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VELIKI PECAT

Mr sc. med. Svetozar Srdi¢, Uni-
verzitetski klinicki centar RS, Ba-
nja Luka

Mr sc. med. Svetozar Srdié¢

Roden je 4. jula 1958. godine u No-
vom Sadu gdje je zavrsio i1 Skolo-
vanje sa odli¢nim uspjehom. Studij
medicine na Medicinskom fakulte-
tu u Novom Sadu upisao je 1976.
godine, a diplomirao je 1983. godi-
ne sa prosjecnom ocjenom 9,54.

U stalnom je radnom odnosu kao
asistent u nauc¢nom radu od 5.
marta 1986. godine. ZavrSio je
specijalizaciju iz interne medici-
ne, a specijalisticki ispit poloZio je
1993. godine. Na Klinici za kardi-
ologiju neposredno je ucestvovao
u radu u svih odjeljenja. U Jedi-
nici za intenzivnu njegu savladao
je intenzivne mjere i postupke.
Ovladao je i svim tehnikama i me-

todama neinvazivne dijagnostike
u Kateterizacionoj laboratoriji
gdje je usavrSio sve kateterizaci-
one invazivne procedure koje sa-
mostalno izvodi.

Od 2001. do 2004. godine bio je
nacelnik Odjeljenja za naucno-
istrazivacki rad i informatiku, a
1995. godine instalirao je kom-
pletan  bolni¢ko-epidemioloski
informacioni sistem na Klinici
za kardiologiju Instituta za kar-
diovaskularne bolesti u Sremskoj
Kamenici — Novi Sad. Zavrsio je
projekat elektronske istorije bole-
sti i otpusnice uz ostvarivanje di-
gitalnog zapisa slike. U okviru di-
gitalizacije analognih medicinskih
slika uveo je postupak za pravlje-
nje digitalne RTG-filmoteke.

Na Medicinskom fakultetu u No-
vom Sadu 1985/86. godine upisao
je cetvorosemestralni postdiplom-
ski studij, smjer Klinicka farma-
kologija. Magistarski rad pod
nazivom: Akutni hemodinamski
efekti intravenske primjene anta-
gonista kalcijuma kod pacijena-
ta sa koronarnom bolesti srca i
hipertenzijom pod mentorstvom
prof. dr Durice Stojsi¢a i prof. dr
Milana Stanulovi¢a, odbranio je
25. maja 1995. godine.

Poslije zavrSene specijalizacije
zapoCeo je supspecijalizaciju iz
kardiologije u okviru koje je od-
sluSao 1 dvosemestralnu nastavu
postdiplomskih  supspecijalistic-
kih studija. U maju 1999. godine
odbranio je rad Kompjuteri u kar-
dioloskoj dijagnostici 1 polozio

supspecijalisticki ispit iz kardio-
logije. Doktorsku tezu pod naslo-
vom: Diferencijalno-dijagnostic-
ko medicinsko odlucivanje u ishe-
mijskoj bolesti srca podrzano ra-
¢unarom, pod mentorstvom prof.
dr Purice Stojsi¢a i prof. dipl. ing.
Zorana Bozovica, a kasnije i prof.
dr Dragana Benca, prijavio je
1999. godine, zavrsio je i zamrzao
u postupku odbrane zbog odlaska
u Banju Luku.

Izabran je za asistenta na predme-
tu Interna medicina Medicinskog
fakulteta u Novom Sadu 1995.
godine, od kada je redovno vo-
dio vjezbe, a povremeno drzao i
predavanja studentima medicine i
stomatologije. Od 1997. redovno
je vodio vjezbe i stranim studenti-
ma medicine u $koli na engleskom
jeziku. Reizabran je 1999. i 2003.
godine.

Od septembra 2008. zaposlen je
na Klinici za kardiovaskularne bo-
lesti Klinickog centra Banja Luka,
gde je prethodne Cetiri godine bio
angazovan na daljem razvoju jed-
ne prili¢no mlade i nove kateteri-
zacione laboratorije (osnovane u
junu 2007). Radio je na instalira-
noj opremi General Electric GE
Innova 3100, sa velikom BV-gla-
vom za koronarografije i perifer-
ne angiografije i intervencije na
sr€¢anim arterijama. Od 8. avgu-
sta 2009. postavljen je na polozaj
Nacelnika Klinike za kardiova-
skularne bolesti Klinickog centra
Banja Luka. Za vrijeme ovog pe-
rioda postigao je da je klinika koju
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vodi, postala medu prvima na listi
konzervativnih klinika Klinickog
centra Banja Luka.

Tokom 2009. godine uradio je oko
800 angiografskih pregleda i inter-
vencija, od kojih 300 PCI, u 2010.
ukupno 900 intervencija i oko 350
PCIL. Godine 2011. uradio je oko
400 PCI. Sve to bez postojanja kar-
diohirurgije unutar 200 km.

Autor ili koautor je u preko 160
stru¢nih i nauc¢nih radova koje je
predstavio na kardioloskim sku-
povima u zemlji i inostranstvu.
Naucne radove objavljivao je u
domaéim i stranim casopisima
kao 1 monografijama. Govori i
piSe engleski i njemacki jezik,
govori madarski, sluzi se italijan-
skim jezikom.

HIPOKRATOVO
PRIZNANJE

Nagradu za Zivotno djelo, za vr-
hunske rezultate postignute tokom
dugogodisnjeg rada — Hipokrato-
vo priznanje za 2023. godinu do-
bili su doc. dr Nevena Todorovi¢,
DZ Banja Luka i doc. dr Predrag
Lazi¢, JZU Bolnica Doboj. Na-
grade je dodijelio predsjednik 10
Komore prim. dr Slobodan Prtilo.

Hipokratovo priznanje

Nevena Todorovi¢ rodena je 1.
aprila 1973. godine u Sanskom
Mostu, gdje je zavrSila osnovnu
Skolu, a srednju medicinsku Skolu
zavr$ava u Banjoj Luci. Medicin-
ski fakultet Univerziteta u Banjoj
Luci zavrsila je 2000. godine. Za-
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Doc. drsc. med. Nevena Todorovi¢

poslena je u JZU Dom zdravlja
u Banjoj Luci od 2000. godine.
Kao doktor medicine radila je Ce-
tiri godine u Odjeljenju za zastitu
zdravlja djece i omladine, a spe-
cijalizaciju iz porodi¢ne medicine
zavr$ila je u novembru 2007. go-
dine. Naredne godine imenovana
je na mjesto nacelnika Sluzbe po-
rodi¢ne medicine u trajanju od de-
vet mjeseci. Od oktobra 2008. go-
dine do juna 2019. godine radila je
na mjestu pomocnika direktora za
medicinske poslove. Poslove vrsi-
oca duznosti direktora JZU Dom
zdravlja u Banjoj Luci obavljala
je u periodu od juna do septembra
2019. godine kada je imenovana
na mjesto direktora, na kojem se i
danas nalazi. Magistarsku tezu na
temu Kvalitet Zivota pacijenata sa
alergijskim rinitisom lijecenih kod
porodicnog doktora odbranila je u

novembru 2012. godine na Me-
dicinskom fakultetu Univerziteta
u Banjoj Luci. Odlukom Nastav-
no-nau¢nog vijeCa Medicinskog
fakulteta u Banjoj Luci od 2006.
godine izabrana je za asistenta na
predmetu Porodi¢na medicina. Za
viSeg asistenta izabrana je 2014.
godine, a reizbor u viSeg asisten-
ta za uzu naucnu oblast Porodi¢na
medicina izvrSen je 2019. godine.

Naucno vije¢e Medicinskog fa-
kulteta Univerziteta u Beogradu
2015. godine odobrilo joj je izra-
du doktorske disertacije na temu
Procjena zdravstvene pismenosti
odraslog stanovnistva registrova-
nog kod doktora porodicne medi-
cine u Republici Srpskoj, a u julu
2019. godine odbranila je dok-
torsku disertaciju i stekla zvanje
doktora medicinskih nauka. Doc.
dr sc. med. Nevena Todorovi¢ iza-
brana je u zvanje docenta u junu
2020. godine na katedri Porodi¢ne
medicine Medicinskog fakulteta
Univerziteta u Banjoj Luci.

Do sada je ucestvovala na mnogim
nacionalnim 1  internacionalnim
struénim skupovima te je objavila
viSe publikacija u medunarodnim
Zasopisima i zbornicima. Clan je
Evropske akademije nastavnika u
porodi¢noj medicini (EURACT —
European Academy of Family Me-
dicine Teachers) od 2006. godine,
Svjetskog udruzenja doktora poro-
di¢ne medicine (WONCA — World
Family Doctors Caring for People),
Komore doktora medicine Republi-
ke Srpske, Drustva doktora medicine



Republike Srpske i1 pocasni je ¢lan
Drustva nastavnika opce/obiteljske
medicine (DNOOM), Republika Hr-
vatska.

Kao istaknutom pojedincu, Skup-
Stina grada Banja Luka dodijelila
joj je 2023. godine nagradu Zlat-
ni grb Grada Banja Luka za izu-
zetan doprinos u razvoju grada,
njegovanju odnosa sa drugim gra-
dovima, za postignute vrhunske
rezultate i uspjehe u oblasti pri-
vrede, nauke i kulture, umjetnosti
i sporta sa akcentom na izuzetne
zasluge 1 doprinos u organizova-
nju, sprovodenju i pruzanju medi-
cinske pomo¢i i spasavanju ljud-
skih Zivota na primarnom nivou
zdravstvene zastite grada Banje
Luke, kao i svaki drugi vid podrs-
ke i ulaganja herojskih napora u
borbi protiv pandemije Covid-19.

Hipokratovo priznanje

Predrag Lazi¢ roden je 1. juna
1960. godine u Slavonskom Bro-
du. Osnovnu $kolu i gimnaziju
zavr$io je u Derventi. Skolske
1979/80. godine upisao je Medi-
cinski fakultet u Beogradu, a di-
plomirao je 19. septembra 1984.
godine. Po zavrSetku studija
kratko radi u Medicinskom cen-
tru u Derventi, a po odsluzenom
vojnom roku 1986. godine prelazi
na hirurS$ko odjeljenje dobojske
bolnice, gdje neprekidno, ukljucu-
judi i ratni period, radi do danas.

Specijalizacija iz opste hirur-
gije odobrena mu je u julu

1987. godine a klinicki dio
specijalizantskog staza obavio je
na hirur§kim klinikama Klinickog
centra u Beogradu. Specijalisticki
ispit polozio je 1. jula 1991. go-
dine pred komisijom prof. dr Zo-
rana Gerzic¢a odli¢nim uspjehom.
Titula primarijusa dodijeljena mu
je odlukom Ministarstva zdravlja i
socijalne zastite Republike Srpske
11. septembra 1998. godine.

Od oktobra do decembra 1998.
godine bio je na studijskom bo-
ravku pod pokroviteljstvom SZO
na Klinici za djeciju hirurgiju
Bambino Gesu u Rimu. Pohadao
je tematske kurseve Evidence Ba-
sed Management of Breast Can-
cer u organizaciji The European
School of Oncology u Sarajevu u
oktobru 2001. i aprilu 2003. go-
dine. Clan je udruzenja European
Digestive Surgery sa sjediStem u
Bernu od 1998. godine.

Magistarski rad pod nazivom Me-
tode izbora u zbrinjavanju povre-
da duodenuma odbranio je 9. mar-
ta 2001. godine na Medicinskom
fakultetu u Banjoj Luci gdje je
izabran i u zvanje viSeg asistenta
na predmetu Hirurgija u februaru
2002. godine.

Doktorsku disertaciju pod nazi-
vom Prognosticki znacaj c-er-
bB2(HER2/neu) kod karcinoma
dojke u odnosu na status estro-
genskih i progesteronskih recep-
tora i p53 odbranio je 19. septem-
bra 2006. godine na Medicinskom
fakultetu u Banja Luci. U zvanje

Doc. dr Predrag Lazi¢

docenta na predmetu Hirurgija na
Medicinskom fakultetu u Banjoj
Luci izabran je 5. jula 2007. go-
dine a od oktobra 2017. godine,
angazovan je kao profesor Visoke
medicinske $kole u Doboju.

Duznost nacelnika Sluzbe za hi-
rurgiju JZU Bolnica Sveti apostol
Luka obavlja od 2004. godine. U
tom periodu uveo je u rad meto-
du postedne hirurgije raka dojke
uz ex tempore biopsiju, razvio
laparaskopsku metodu operacija
kalkuloze Zu¢ne kesice i crvuljka
i zbrinjavanje preponskih kila be-
stenzionom tehnikom uz upotrebu
polipropilenskih mrezica.

U svojstvu stru¢nog saradnika
ucestvovao je u izradi monografi-
je Srbija protiv raka autora Mio-
draga Pordevi¢a i Momcila Babi-
¢a. Sa prof. dr Darkom Luki¢em
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je koautor udzbenika Hirurgija
tumora dojke u izdanju Medicin-
skog fakulteta Banja Luka, 2013.
godine. Objavio je 43 naucna i
stru¢na rada. Govori engleski i
njemacki jezik.

Povelju za naucno - istrazivacki
rad dobila je doc. dr Tamara Popo-
vi¢, Institut za fizikalnu medicinu,
rehabilitaciju 1 ortopedsku hirurgiju
Dr Miroslav Zotovi¢ Banja Luka.

Povelju za primarnu zdravstve-
nu zas$titu dobili su: prim. Gor-
dana Prostran Crnc¢evi¢, Institut
za javno zdravstvo RS-a; prim. dr
Vesna Despotovi¢, DZ Bijeljina;

Doc. dr Tamara Popovié¢

dr Biljana Gvozden, DZ Gradiska;
dr Dragana Stipanovi¢, DZ Mrko-
nji¢ Grad; dr Biljana Sipraga, DZ
Sipovo; dr Mira Supica, DZ Banja
Luka; dr Brankica Markovié¢, DZ
Banja Luka; dr Aleksandar Marja-
novi¢, DZ Banja Luka; dr Nedeljka
bali¢, DZ Derventa; dr Dejana Co-
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ci¢ Hadziibrahimovi¢, DZ Doboj;
dr Biljana Bjeli¢, DZ Brod; dr La-
risa Banovi¢ , DZ Laktasi; dr Tanja
Kundacina, DZ Novo Gorazde 1 dr
Velimirka Rasevi¢, DZ Foca.

Povelje za organizaciju zdrav-
stvene sluzbe dobili su: prim.
Stojan Purdevi¢, ZU Help; prof. dr
Kosana Staneti¢, DZ Banja Luka;
mr. sc med. Mitar TeSanovié, Insti-
tut za javno zdravstvo RS-a; prim.
dr Biljana Nenadi¢, DZ Derventa;
doc. dr Lazar Angelkov, JZU Bol-
nica Bijeljina; dr Bozidar Slavuje-
vi¢, Zavod za transfuzijsku medici-
nu RS-a; dr Branko Askraba, JZU
Bolnica Srbija; dr Tatjana Boskic,
Institut za fizikalnu medicinu, re-
habilitaciju 1 ortopedsku hirurgiju
Dr Miroslav Zotovi¢ Banja Luka;
dr Aleksandra Magazin, JZU Bol-
nica Srbija; dr Miroslav Jovié,
JZU Bolnica Doboj; dr Anela Ve-

limirovi¢, JZU Bolnica Doboj; dr
Jelena Boskovi¢, DZ Laktasi; dr
Stana Vujni¢, DZ Sipovo; dr Rad-
mila Ili¢, JZU Bolnica Trebinje; dr
Marija Petrovi¢ Pajkanovi¢, Uni-
verzitetska bolnica Foca i dr Sen-
ka Dimitrijevi¢, Institut za javno
zdravstvo RS-a.

Mladi ljekari sa najboljom pro-
sjetnom ocjenom tokom studija
nagradeni Poveljom za najbolje
rezultate postignute na studi-
ju medicine su dr Stefan Bozi¢
(9,93), sa Medicinskog fakulteta u
Banjoj Luci i dr Nikola Kosjerina
(9,77) sa Medicinskog fakulteta u
Foci.
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PRVE LICENCE

IZDATE OD JUNA 2023. GODINE DO APRILA 2024. GODINE

Dragana TriSi¢, Zvornik
Slobodan Pistelji¢, Banja Luka

Nikola Kosjerina, Ljubinje
Dragana Relji¢, Kozarska Dubica
Teodor Milovojac, Gradiska
Jelena Mitri¢, Lopare

Julija Radi¢, Zvornik

Obren Tomi¢, Banja Luka
Dejana Markovi¢, Banja Luka
Jovana Mati¢, Banja Luka

. Nemanja Mocevi¢, Banja Luka

Ljiljana Petri¢, Brcko

. Vedrana Goli¢, Bijeljina

Dragana Cirkovi¢, Banja Luka

. Ivana Injac, Laktasi

Marko Marceta, Banja Luka

. Aleksandar Caki¢, Banja Luka
. Melita Adilovi¢, Doboj
. Anes Cabri¢, Doboj Jug

Emir Cabri¢, Doboj Jug

. Tanja Simi¢, Banja Luka
. Stojana Kajtez Trkulja, Banja Luka
. Branko Cvjeti¢anin, Banja Luka

Lana Mrdovi¢, Sarajevo

. Marko Nedeljkovi¢, Zvornik
. Anja Gali¢, Banja Luka

f].
28.
29.
30.
31.
32.
33.
34.
35.
36.
37.
38.
39.
40.
41.
42.
43.
44.
45.
46.
47.
48.
49.
50.
51.
52.

Jelena Brnovi¢, Foca

Katarina Rodi¢, Prijedor

Esad Bucuk, Sarajevo

Sara Jankovi¢, Sokolac

Savo Bukovica, Banja Luka
Bojana Ajder, Banja Luka
Bosko Milinovi¢, Banja Luka
Natasa Dragojevi¢, Banja Luka
Natasa Regoda, Banja Luka
Jovana Simi¢, Vlasenica
Predrag Cvijeti¢, Trebinje
Sefik Hasuki¢, Tuzla

Damir Hamidovi¢, Odzak
Zivko Cetojevi¢, Banja Luka
Srdan Kovacevi¢, Banja Luka
Boris Sredojevi¢, Istocno Sarajevo
Teodora Veletanli¢, Novi Grad
Jelena Novakovi¢, Bijeljina
Teodora Skrebi¢, Tesli¢
Mikica Mari¢, Bijeljina

Borko Purovi¢, Banja Luka
Sandra Toprek, Banja Luka
Zorica Todorovi¢, Mili¢i
Vanja Vuceti¢, Banja Luka
Tanja Eri¢, Bratunac

Jovana Radoni¢, Tesli¢
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3.
54.
55.
56.
57.
S8.
59.
60.
61.
62.
63.
64.
65.
66.
67.
68.
69.
70.
71.
72.
73.
74.
75.
76.
77.
78.
79.

Aleksandra Zelovi¢, Foca
Gospava Mili¢, Foca

Borislav Kovacevi¢, Doboj
Milica Jevti¢. Brcko

Tijana Jeftovié, Trebinje
Jovana Jerinié¢, Bréko

Nikola Culum, Bréko

Goran Jovanovi¢, Bréko
Jelena Miljkovi¢, Banja Luka
Dajana Marjanovi¢, Banja Luka
Ivana Zeljkovi¢, Prijedor
Bojan Duri¢, Tesli¢

Tamara Miskovi¢, Banja Luka
Jovana Blagojevi¢, Banja Luka
Ajsa Omerovi¢ Hujdur, Tuzla
Nemanja Cavié, Derventa
Stefan Puri¢, Pale

Jovana Rajak, Mrkonji¢ Grad
Mile Petrovi¢, Banja Luka
Ibro Javri¢, Zavidovici
Nebojsa Ivancevic, Novi Grad
Danijela Zrni¢, Banja Luka
Tijana Tepi¢, Kotor Varos
Stefan Elez, Bréko

Katarina Simeunovi¢, Dvorovi
Ana Vranjkovi¢, Banja Luka
Dusana Moski¢, Banja Luka
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80.
81.
82.
83.
84.
85.
86.
87.
88.
89.
90.
91.
92.
93.
94.
95.
96.
97.
98.
99.
100.
101.
102.
103.
104.
105.
106.

Sonja Pukanovi¢, Prijedor
Zoran Mikerevi¢, Banja Luka
Borka Stankovi¢, Modric¢a
Stefan Bozi¢, Banja Luka
Dajana Pani¢, Doboj

Renata Malini¢, Banja Luka
Zorica Jankovi¢, Gradiska
Milan Spuran, Trebinje

Lejla Kurtovi¢, Sarajevo
Dragica Markovi¢, Bijeljina
Marijana Smilji¢, Banja Luka
Dragan Suji¢, Doboj

Dragan Karanovi¢, Prijedor
Andrej Trubaji¢, Banja Luka
Divna Vasi¢, Bijeljina
Vildana Hoti¢, Gradiska
Branka Aiceri¢, Sekoviéi

Aleksandar SerbedZija, Banja Luka
Alkeksandar Puza, Mrkonji¢ Grad

Sasa Pulji¢, Tesli¢

Mirela Gradascevié, Janja
Ivana Vukovi¢, Foca

Dajana Telebak, Nevesinje
Pavle Burici¢, Doboj
Natasa Zeljkovi¢, Trn

Vanja Momi¢, Banja Luka
Milica Stanojevi¢, Banja Luka



107.
108.
1009.
110.
I11.
112.
113.
114.
115.
116.
117.
118.
119.
120.
121.
122.
123.
124.
125.
126.
127.
128.
129.
130.
131.
132.
133.

Natalija Kanostrevac, Sokolac
Aleksandra Popovi¢, Celinac
Amina Sehié, Potodari

Sonja Kovacevi¢, Banja Luka
Jelena Baji¢, Doboj

Andrea Vidovi¢, Banja Luka
Andela Novakovi¢, Doboj
Angelina Mihajlovi¢, Zvornik
Miralem Pesevié, Sarajevo
Sanja Milanovi¢, Ostra Luka
Radmila Tadi¢ Tomi¢, Bijeljina
Dusko Koji¢, Banja Luka
Maja Vujinovi¢, Bile¢a
Andela Arar, Banja Luka
Maja Prostran, Banja Luka
Nikolina Gaji¢, Banja Luka
Zora Lazarevi¢, Modri¢a
Marija Mic¢i¢, Banja Luka
Dijana Bakal, Banja Luka
Jovana Radoni¢, Banja Luka
Nina Ziga, Sarajevo

RuzZica Spasojevi¢, Bijeljina
Natasa Blagojevi¢, Lopare
Jelena Teodosi¢, Brcko
Nebojsa Sic¢i¢, Isto¢no Sarajevo
Milos Mili¢evi¢, Doboj
Marija Erceg, Gradiska

134.
135.
136.
137.
138.
139.
140.
141.
142.
143.
144.
145.
146.
147.
148.
149.
150.
151.
152.
153.
154.
155.
156.
157.
158.
159.
160.

Jelena Milovanovi¢, Banja Luka
Armin Maliki¢, Sarajevo
Tamara Vrebac, Banja Luka
Milena Pavlovié¢, Laktasi
Savina Vojvodi¢. Banja Luka
Mirjana Skelji¢, KneZevo
Jelena Gruban, Prijedor

Bosko Trifunovié¢, Kotor Varos
Stefan Miskovi¢, Banja Luka
Vera Kapor, Bileca

Dragana Miji¢, Bijeljina
Vedrana Sajinovi¢, Banja Luka
Sanja Rikert, Bijeljina

Natasa Sajak, Prijedor

Nedim Kozlica, Banja Luka
Dragana Dobras, Banja Luka
Momir Crni¢, Bréko

Mijan Simiki¢, Bréko
Nikolina Despeni¢, Banja Luka
Marija Stankovi¢, Foca
Andela Jeli¢, Bijeljina

Jelica Stojanovic¢, Doboj

Ivana Sesti¢, Banja Luka
Ivana Andeli¢, Trebinje

Lejla Telarevi¢, Tuzla

Milan Luki¢, Bijeljina
Milorad Davidovi¢, Prijedor
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SPISAK DOI?TORSKIH DISERTACIJA I MASTER
RADOVA ODBRANJENIH NA MEDICINSKOM
FAKULTETU U BAN]JOJ LUCI U 2023. GODINI

DOKTORSKE DISERTACIJE

1.

Duska Jovi¢. Determinante nenamjernih po-
vreda djece i adolescenata u Republici Srpskoj.
Mentor, prof. dr Marija Burgi¢ — Radmanovi¢

Zorislava Baji¢. Efekti liraglutida na funkcional-
ne i biohemijske promjene srca u eksperimental-
nom modelu oSte¢enja miokarda izazvanog izo-
prenalinom. Mentor, prof. dr Dragan M. Duri¢

Darija Knezevi¢. Uticaj uvodenja protokola edu-
kacije medicinskih sestara na ucestalost infekci-
ja uzrokovanih Clostridium difficile u bolni¢koj
sredini. Mentor prof. dr Miroslav Petkovié¢

Dragan Kalini¢. Analiza upotrebe kardiovasku-
larnih lijekova u Republici Srpskoj i usaglase-
nost njihove upotrebe sa klinickim smjernicama.
Mentor, prof. dr Branka Legeti¢

Biljana Zlojutro. Analiza parametara koagulaci-
one kaskade kod kriti¢no oboljelih od COVID
—19. Mentor, prof. dr Peda Kovacevi¢

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS

MASTER RADOVI

1.

Ljiljana Savi¢. Stadijumi planocelularnog karci-
noma grli¢a materice u vrijeme njegovog otkri-
vanja na osnovu analize podataka Univerzitetsko
— klinickog centra Republike Srpske. Mentor,
prof. dr Slavisa Puric¢i¢

Ruza Mihaljevi¢. Kvaliteta zivota nakon infarkta
miokarda : utjecaj depresije i anksioznosti. Men-
tor, prof. dr Tatjana Bu¢ma

Branko Mihaljevi¢. Ucinkovitost organizirane
tjelesne aktivnosti na smanjenje simptoma de-
presivnosti i amksioznosti te kvalitetu zivota kod
starijih osoba. Mentor, prof. dr Igor Sladojevi¢

Verica Cavar. Oralno zdravlje kao prediktor
kvaliteta zivota predskolske i Skolske djece na
podrucju grada Livna. Mentor, prof. dr NataSa
Knezevié¢

Anes Budimli¢. Uloga medicinske sestre u tre-
tmanu dekubitusa nastalih kod pacijenata sa
mozdanim udarom. Mentor, prof. dr Verica Pe-
trovi¢

Duska Mirnié. Znacaj edukacije za optimizaciju
glikemijskih ciljeva u terapiji insulinskom pum-
pom. Mentor, prof. dr Bojana Cari¢



DOKTORI!IAUKA [ MAGISTRI PROMOVISANI NA
MEDICINSKOM FAKULTETU FOCA
U TOKU 2023. GODINE

Doktorske disertacije

1. Vasiljevi¢ Milos. Imunomodulacijska svojst-
va prirodnih celuloznih nanokristala. Mentor,
prof. dr Sergej Tomi¢ (30.8.2023)

2. Marina Radanovi¢. Fenotipske i funkciona-
Ine karakteristike menzenhimalnih stromalnih
mati¢nih ¢elija izolovanih iz zdravog i inflami-
ranog tkiva humane gingive. Mentor, prof. dr
Miodrag Colié¢ (28.9.2023)

3. Dabi¢ SaSa. Hirursko lijecenje periapeksnih
lezija: antibakterijski efekat ozona 1 uticaj ek-
spresije gena na ishod lijeCenja. Mentor, prof. dr
Slavoljub Tomi¢.

Master - Specijalna edukacija i rehabilitacija
(Logopedija)

4. Korlaet Mirjana. Predvjestine Citanja i pisanja
kod djece sa poremecajem u jezi€¢kom razvoju.
Mentor, prof. dr Mile Vukovi¢ (27.4.2023)

5. Tesi¢ Jelena. Uticaj riziko faktora na pojavu
jezickih poremecaja kod djece. Mentor, prof. dr
Mile Vukovié (23.6.2023)

Master - Zdravstvena njega

6. Ceha Maja. Konflikti i rje$avanje konflikata u
zdravstvenom timu. Mentor, prof. dr Mile Des-
potovic¢ (6.3.2023)

7. Vukoti¢ Ivana. Nezeljeni dogadaji u prak-
si zdravstvenih radnika. Mentor, prof. dr Mile
Despotovi¢ (10.4.2023)

8. Stoicevi¢ Nina. Sestrinska procjena simptoma
kod pacijenata sa malignim oboljenjima. Men-
tor, prof. dr Jelena Pavlovi¢ (27.4.2023)

9. Osmanspahi¢ Adnan. Faktori kvaliteta zivota
korisnika dugoro¢ne zdravstvene njege. Mentor,
prof. dr Mile Despotovi¢ (29.9.2023)

10. Miljkovi¢ Ivana. Stres kod zdravstvenih rad-
nika u toku pandemije COVID-19. Mentor, prof.
dr Biljana Mijovi¢ (30.11.2023)

11. Milidrag Dajana. Uticaj informacione teh-
nologije na komunikaciju u zdravstvenom timu
1 organizaciji. Mentor, prof. dr Lado Davidovi¢
(6.12.2023)
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26 INTERVJU

Mr sc. med. Svetozar Srdi¢

RADIM ONO
STO NAJVISE
VOLIM -
EDUKUJEM

MLADE
LJEKARE

Jedan je od najzasluZnijih
Sto je u Banjoj Luci u junu
2007. godine otvorena
Kateterizaciona sala u

c¢iji rad su bili ukljuceni
interventni kardiolozi iz
Klini¢kog centra Srbije,
Instituta za kardiovaskularne
bolesti Dedinje i Instituta
za kardiovaskularne bolesti
Vojvodine iz Sremske

Kamenice

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS

aureat Velikog pecata
I Komore doktora medi-
cine Republike Srpske
za 2023. godinu, mr sc. med.
Svetozar Srdi¢, za KOD otkri-
va najznacajnije detalje iz bo-
gate profesionalne biografije.
Govori 0 svojim iskustvima i
struénim postignu¢ima tokom
plodne karijere, ali i o nagradi
koja mu je dodijeljena za du-
gogodisnji i predani naucni,
strucni i pedagoski rad.

Sta za vas znaéi ova nagra-
da koja dolazi od kolega?

Nagrada daje podstrek da na-
stavim angazman i pomognem
u resavanju esnafskih manj-

kavosti i dilema a koje, ocito,
¢ekaju na svoje resenje kroz
pristupanje Evropskoj uniji.
Pomenucu samo neke od njih:
zapoc€injanje uvodenja platnih
razreda (a to traje i do deset
godina), priblizavanje evrop-
skom formacijskom rasporedu
zdravstvenih radnika, kao i de-
finisanje broja pregleda pacije-
nata i ukupnim kvotama rada,
a §to su tekovine zdravstvenih
sistema Evropske unije i dru-
gih Zapadnih zemalja.

Tokom dugogodiSnje boga-
te karijere u viSe navrata
bili ste pionir u uvodenju
novih metoda i procedura
lije€enja  kardiovaskular-



nih bolesti. Sta je ono $to vi sma-
trate vaSim posebnim li¢nim
uspjehom?

Projektovanje bolni¢ko-epidemi-
oloskog informacionog sistema
koji je 2005. godine otpoceo rad
u Institutu za kardiovaskularne
bolesti Vojvodine u Sremskoj Ka-
menici — Novom Sadu, smatram
svojim uspehom, uspehom mojih
tadasnjih kolega koji su mi poma-
gali svojim korisnim sugestijama
kao i uspehom vrsnih kompjuter-
skih progra- ‘ ‘

mera.

Za napomenu
je da program
i dalje radi, uz
poboljsanja
koja su suk-
cesivno rade-
na, i da nikad
nije pao jer su provedene apsolut-
no sve mere vrhunske zastite. A
2000. godine prikljucen je i kar-
diohirurski modul. Program od
2000-tih ima digitalizovane EKG,
RTG i EHO-kardiografske snimke
kao i kateterizacione filmove.

Paralelno prethodnom, dvadeset
godina projektovao sam Kompju-
terski program za postavijanje
medicinske dijagnoze, Aritmi-
ja-detekt-EKG program, Teleme-
dicinsku konsultaciju, a $to me je
sve odvuklo od doktorata... Ali,
nazalost, prema staroj izreci, ni-
sam postao prorok u svome selu.

Profesionalni put vas je vodio
od Novog Sada, preko Beogra-
da, do Banje Luke. Sta vas je
opredijelilo za dolazak u Banju
Luku i kakvi su bili vasi prvi
utisci? Profesionalni izazov?

Milada kateterizaciona sala, otvo-
rena je u Banjoj Luci u junu 2007.
zalaganjem domacih i gostujuéih
kolega, interventnih kardiologa iz
Srbije (prof. dr A. Lazarevi¢, dr N.
Milanovi¢, dr N. Dobrijevié, aka-
demik prof. dr M. Ostoji¢, prof.
dr M. Nedeljkovi¢ i drugi). Dalji
nastavak samostalnog rada podr-
zavali su interventni kardiolozi iz
Klinickog centra Srbije, Instituta
za kardiovaskularne bolesti Dedi-
nje 1 Instituta za kardiovaskularne

MoZemo uspesno dijagnostikovati
i leciti preko 95 odsto kardioloSkih
bolesti u sopstvenim zdravstvenim
kapacitetima

bolesti Vojvodine, u Sremskoj Ka-
menici. Svake nedelje, kao super-
vizija i podrska, neprekidno je bio
prisutan jedan interventni kardio-
log iz pomenutih centara.

Iznenada, pred leto 2008, zapreti-
lo je da kateterizaciona sala stane
sa radom, i to ve¢ od jula. Naza-
lost, razlog je bio vrlo prozaican:
neke kolege su otisle u privatnike,
a supervizori Beogradani i No-
vosadani ne mogaSe da u toku leta
organizuju i letnji rad i godiSnje
odmore, a Sto je uvek bilo usko
grlo u zdravstvu. Predanim radom
i zalaganjem prof. dr Marka Sobo-
ta 1 moje malenkosti, uspeli smo
to nekako da prebrodimo.

Bili ste na poziciji nacelnika Kli-
nike za kardiovaskularne bole-
sti UKC-a ¢iji je rad u mnogim
segmentima znacajno unaprije-

den. Na §ta ste posebno pono-
sni?

Edukacija lekara, kardiologa i,
tada, malobrojnih interventnih
kardiologa i interventnih medi-
cinskih tehnicara, bila je goruca
neophodnost. Dvadesetak pozi-
cija koje su iziskivale prisustvo
kardiologa (ili bar internistu na
specijalizaciji) bilo je tesko ostva-
riti. Naroc¢ito sam ponosan, da se
sve pomenuto, polako smestilo na
svoje mesto.

Ve¢ prisutni lekari uz prido-
laZenje novih, zajednicki su
dali gas 1 unapredili svoja
odeljenja: Koronarnu jedini-
cu, Pejsmejker-centar, Ode-
ljenje za aritmologiju, Hol-
ter-EKG, Ehokardiografiju,
,, Funkcionalnu dijagnostiku,
uz uvodenje novih tehnika:
stres-ehokardiografija, stres-eho-
ergo, kardioverzija, medikamen-
tozno lecenje plu¢nog srca.. Mi-
nuciozno vodenje arhive pisanih
kateterizacionih nalaza i kateteri-
zacionih snimaka na CD-ovima,
ostavilo je dobru bazu za dalji na-
ucnoistrazivacki rad.

Primjena nauke u medicinskoj
praksi je oblast u kojoj ste se
posebno istakli. Iza vas su zna-
¢ajni poduhvati poput onog u
Institutu za kardiovaskularne
bolesti u Sremskoj Kamenici, ali
i u Banjoj Luci. Kada se osvr-
nete unazad, jeste li zadovoljni
ostvarenim rezultatima?

Zadovoljan sam, jer je analiza
postignutog rada pokazala da je
brza obucenost specificnog zdrav-
stvenog kadra (lekara i medicin-
skih tehni¢ara) omogucila brzo
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ovladavanje vecéinom interven-
tnih kardioloSkih tehnika, mimo
osnovne konfiguracije: koronaro-
grafija, invazivna hemodinamika i
perikardiocenteza. A to su: perku-
tana koronarna intervencija (PCI)
akutnog infarkta, bifurkaciona
i kompleksna koronarna bolest,
sve do hroni¢ne totalne okluzije
(CTO) koronarnih arterija i retro-
grade approach.

Usvojene su i sofisticirane inter-
ventnokardioloske dijagnosticke
aparatne tehnike: Fractional Flow
Reserve (FFR), Optic Coherence
Tomography (OCT), Intra Vas-
cular Ultra Sound (IVUS), en-
domiokardna biopsija (EMB).
Takode 1 terapij-
ske: vena-cava “
filter (VCF), in-

tra-aortna balon
pumpa (IABP).
Uz nase beo-
gradske kolege
(S. Stojkovié, D.
Sagi¢, Lj. Man-
govski), uputili
smo se i u bliske
vaskularne pro-
store: karotidni stenting, renalni
stenting, periferni stenting, TAVI.

Doajen jugoslovenske 1 srpske
kardiologije, akademik prof. dr
Miodrag Ostoji¢, na$ ucitelj, stal-
no je uz nas, pomazu¢i u pravilnoj
dijagnostici i naucnom radu, a u
rutinu je uveo koriS¢enje progra-
ma Sintax-1 i Sintax-2.

Primenjena nauka kulminirala je
poredbenom studijom (M. Osto-
ji¢, B. Staneti¢) dvogodiSnjeg
(2009-2011) uporednog perioda,
interventnokardioloSkih rezultata
banjaluckog UKC-a i bolnice Vi-

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS

lhelmina u Becu. Utvrdeno je da
smo skoro identi¢ni (non-inferio-
rity), ali mi, iako nesignifikantno,
ipak smo za dlaku bolji. Ponosan
sam na ukupan rad Kateterizacio-
ne sale u Banjoj Luci.

Skoro tri decenije pedagoskog
rada su iza vas, a to su broine
generacije mladih ljekara. Sta
za vas znali rad sa mladima i
kako ocjenjujete domete naSih
medicinskih fakulteta?

Medicinski fakulteti u Republici
Srpskoj, u Banjoj Luci i Fo¢i, po-
stigli su visok strucni i profesio-
nalni nivo. Na oba fakulteta otvo-
rene su i medicinske studije na en-

Nagrada daje podstrek da
nastavim angaiman i pomog-
nem u reSavanju esnafskih
manjkavosti i dilema

gleskom jeziku za strane studente.
Sada se dostojanstveno bore za
prodor na svetske liste.

Kakav bi bio vas$ savjet mladim
kolegama kada je rije¢ o struc-
nom usavrsavanju, buduéi da
ste i sami u potrazi za novim
znanjima boravili u mnogim
evropskim klinikama?

Savetujem obavezan odlazak na
stru¢no usavrSavanje u inostran-
stvo! Napisati stru¢ni ili naucni
rad i aplicirati. Tako se startuje.
Bez odlaska na dopunsku eduka-
ciju u neku evropsku kliniku (pa

makar i osrednju, pa makar i samo
mesec dana..) nema $irenja sazna-
nja i vizije.

Cime ste trenutno preokupirani
na profesionalnom polju?

Radim ono §to volim — edukaciju
mladih lekara u postavljanju dija-
gnoze. Takode i savetovanje mla-
dih da je najvaznija minuciozna
anamneza, ali i druga dijagnosti-
ka, kao i procena u interventivi i
operativi - Sta dirati, a Sta ne.

Na kardiovaskularne bolesti ot-
pada viSe od polovine svih bole-
sti ljudske populacije. MoZete li
ukratko napraviti presjek sta-
nja kardiovaskularnih bolesti
kod nas i domete nase medicine?

Moja procena je da mozemo
uspesno dijagnostikovati i leciti
preko 95 odsto kardioloskih bo-
lesti u sopstvenim zdravstvenim
kapacitetima. Vrlo mali broj paci-
jenata Saljemo na leCenje u druge
kardioloske centre u okruzenju i
inostranstvu. A §to je tekovina i
rezultat zalaganja aktuelne nacel-
nice Klinike za kardiologiju (prof.
dr Tamara Kovacevi¢ Preradovic)
i celog kardioloskog kolektiva-ti-
ma. Nedavno otvaranje kardio-
hirurgije definitivno je osnaZilo
1 kompletiralo ukupan postizaj
UKC Banja Luka.

Napredak u poboljSanju stanja i
ovladavanju leCenja kardioloskih
bolesti, najbolje se moze videti
po smanjivanju zona bele neo-
bojenosti na kartama evropskih i
svetskih kardioloskih udruzenja
i asocijacija, a koja je dugo go-
dina dominirala u kartama naseg
regiona. Dugogodi$njim zalaga-



njem naSe preventivne kardio-
logije (akademik prof. dr Dusko
Vuli¢ i saradnici) registrovano je
smanjenje incidencije, prevalen-
cije 1 mortaliteta od kardioloskih
bolesti. Ne smemo zaboraviti ni
zdusno zalaganje akademika prof.
dr M. Nedeljkovica u cilju naseg
priblizavanja AHA Cardiology
Chapter-u.

Pandemija COVID-19 nas je
sve prili€no iznenadila i dodat-
no angazovala. To je bilo vrije-
me velikih izazova jer je korona
komplikovala stanje pacijenata
sa kardiovaskularnim bolesti-
ma. Koji je va$ osnovni utisak
kada se osvrnete na taj period?
Nezadovoljavajuéi i tuZan jer ni-
smo uspeli (kao ni BiH, ni Srbija,
ni Hrvatska) prebaciti oko 35%
vakcinisanosti, jer su neke druge
strukture i politike, u ovom aspek-
tu, imale snazan uticaj na epide-
mioloska zbivanja. Istovremeno,
skandinavske, EU, anglosakson-
ske 1 srednjoevropske zemlje, pre-

bacile su 80-90% vakcinisanosti.
Tu se najbolje pokazalo kakav
smo mi (na Balkanu) mentalitet...

Da li ste primijetili u praksi da
se javljaju neke nove zdravstve-
ne komplikacije kod pacijenata
sa kardiovaskularnim bolesti-
ma, kao posljedica preleZane
korone, ili terapije i vakcina?
Li¢no nisam primetio da se to
znacCajnije javlja, samo je malo
vise long covid-a. Vakcinisan sam
protiv korone tri puta, protiv gripa
svake godine, a nedavno i MMR-
om.

AngaZovani ste i na polju sport-
ske medicine, a uz to ste i ljubi-
telj podvodnih aktivnosti. Sta
nam moZete reci o tome? Ronite
li i danas?

Bio sam lekar hokejaskog, ronilac-
kog, skijaskog i fudbalskog kluba
i studenata DIF-a. Ispitivao sam i
merio sréanu torakalnu impedan-
su svetskih prvaka vaterpolista
i odbojkasa (objavljeni radovi).

ISPITIVAO SAM
I MERIO SRCA-
NU TORAKALNU
IMPEDANSU
SVETSKIH
PRVAKA
VATERPOLISTA
I 0ODBOJKASA

Zavrsio sam kurs podvodne i hi-
perbari¢ne medicine, i bio aktivan
u obuci ali i stru¢nom radu (struc-
ni ¢lanci). Ronio sam sa mati¢nim
novosadskim ronilackim klubom
na mnogim, prvenstveno morskim
ali i recnim lokalitetima. Kao le-
kar prevenirao sam i lecio blaze
ronilacke incidente. Nikad nismo
imali dekompresionu ili drugu oz-
biljnu ronilacku bolest, niti izgu-
bili ronioca.

Sportska medicina je u proslo-
sti viSe vidala sportske povrede i
rane, a danas je viSe okrenuta ka
naucnoj preventivi i (sudijskom)
kaZnjavanju grubosti. Ronim i
dalje rekreativno, kako je i prepo-
rucljivo, i spram godina. Ronjenje
sa bocama ne moze bez licence
i iskusnog partnera. Medutim, a
ovo redovno ponavljam: ronjenje
na dah je mnogo opasnije, zbog
swimming-pool black-out
denta.

inci-

Zeljko Ralji¢
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Institut za fizikalnu medicinu, rehabilitaciju 1 ortopedsku hirurgiju ,,Dr Miroslav Zotovic¢*

OPREDIJELJENI ZA STALNO
UNAPREDENJE KVALITETA
DIJAGNOSTICKIH I TERAPIJSKIH

USLUGA

Kljucne karakteristike zdravstvene usluge u Institutu su sveobuhvatnost,

L
Institut za fzikalnu medicinu,
rehabilitaciju i ontopedsku hinargiju
Dr Miroslav Zotovié

odnosno zaokruzenost dijagnosticke i terapijske usluge u oblastima
djelatnosti, te kontinuirano uvodenje novih usluga, u skladu sa

potrebama pacijenata i naucnim i strucnim razvojem

topedsku hirurgiju ,,Dr Miroslav Zotovi¢” pruza

dijagnosticke i terapijske usluge sekundarnog i
tercijarnog nivoa iz oblasti fizikalne medicine, rehabi-
litacije, ortopedske hirurgije, balneologije, hiperbaric-
ne medicine i tretmana hroni¢nih rana.

U institutu ,,Dr Miroslav Zotovi¢* radi preko 100 ljeka-
ra: 49 spacijalista medicine i rehabilitacije, devet orto-
peda, tri anesteziologa, tri neurologa, tri reumatologa,
tri internista, pulmolog, spec. higijene, kao i dva supsp.
angiologa, dva supsp. baromedicine, spec. balneokli-
matolog, spec. medicine bola, sedam magistara farma-
cije medu kojima i klini¢ki farmaceut, te 24 specijali-
zanta i osam doktora medicine.

Institut za fizikalnu medicinu, rehabilitaciju i or-
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U medicinskim timovima radi i 245 fizioterapeuta, 220
medicinskih sestara, 150 drugih zdravstvenih radnika i
saradnika - radnih terapeuta, dipl. laboranata, inz. medi-
cinske radiologije, psihologa, logopeda, socijalnih rad-
nika, ortoticara, proteticara i drugih stru¢njaka.

Kroz Institutut dnevno prode izmedu 1400 i 1500 pa-
cijenata, koji koriste dijagnosticke i terapijske usluge.
Kljuéne karakteristike zdravstvene usluge u Institutu
su sveobuhvatnost, odnosno zaokruzenost dijagno-
sticke 1 terapijske usluge u oblastima djelatnosti, te
kontinuirano uvodenje novih usluga, u skladu sa po-
trebama pacijenata i nau¢nim i struénim razvojem.

Unapredenje zdravlja i poboljSanje kvaliteta zivota
pacijenata i porodica je misija svih zaposlenih u In-
stitutu. Redovno se analiziraju povratne informacije
koje daju pacijenti i korisnici usluga sa ciljem konti-
nuiranog poboljsanja. Pohvale pacijenata su, oceki-
vano, i veliki motivacija za sve ¢lanove tima.

Iz februara 2024. god. izdvajamo kratku, a osoblju
vrlo znacajnu pohvalu: ,, Organizacija fantasticna!!!
Ljubaznost vrhunska!!! B.G. B.Luka* .

Opredjeljenost za stalno unapredenje kvaliteta 1 si-
gurnosti se ogleda u procesu resertifikacije radi po-
tvrde statusa ASKVA sertifikovane ustanove.

Pored kontinuiteta izvrsnosti u klini¢kom radu, u nared-
nim godinama se o¢ekuje zamah naucno-istrazivackih



aktivnosti, ukljuujuci objave naucnih radova, ucesce
u medunarodnim projektima te veca vidljivost Instituta
kao nastavno — nau¢ne baze Medicinskog fakulteta u Ba-
njaluci, Medicinskog fakulteta u Foci 1 drugih obrazov-
nih ustanova. U Institutu radi 10 doktora medicinskih na-
uka, a 22 doktora medicine pohadaju doktorske studije.

Potvrdu izvrsnosti ilustruju godi$nja priznanja Ko-
more doktora medicine iz 2023. godine - priznanja
za naucno-istrazivacki rad za prof. dr Tamaru Po-
povié, prvenstveno u oblasti osteoporoze i magne-
toterapije, te priznanje za organizaciju zdravstvene
zastite u oblasti urodinamskih ispitivanja i rehabili-
tacije spinalnih povreda, za dr Tatjanu Boskic.

Robotika u rehabilitaciji

Institut ,,Dr Miroslav Zotovi¢* je 2019. godine, za-
poceo eru robotike u rehabilitaciji u Bosni i Herce-
govni, da bi ve¢ 2023. godine postao jedina ustano-
va u Evropi koja ima tri najsavremenija uredaja za
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robotski asistirani trening hoda (Lokomat), za djecu
1 odrasle neuroloske pacijente. U kombinaciji sa sa-
vremenim konvencionalnim postupcima u neurore-
habilitaciji, uredaji za robotski asistirani trening pru-
zaju najbolje moguce preduslove za postizanje funk-
cionalnog oporavka i smanjenje stepena invaliditeta,
Sto je neprocjenjivo i za pacijenta i za strucni tim.
Uspjeh robotike u rehabilitaciji zasniva se na Cinje-
nici da robotika omogucéava intenzivno, repetitiv-
no, specifiéno i interaktivno vjezbanje, $to znaci
veliki broj ponavljanja odredenih pokreta i speci-
ficnih zadataka tokom duzeg vremenskog perioda.
Usljed velikog broja ponavljanja pokreta, zahvalju-
juéi neuroplasticitetu, u nervnom sistemu se stvara
odgovarajuéi obrazac kao podloga za uspostavljanje
funkcije hoda ili funkcije gornjih ekstremiteta.

U rehabilitaciji neuroloskih pacijenata, na raspolaga-
nju je cijela lepeza robotskih uredaja koji se koriste
u skladu sa funkcionalnim statusom pacijenta: Eri-
go-Pro, robot za postepenu vertikalizaciju pacijenta
sa asistiranim pogonom za simulaciju hoda; Loko-
matPro — za trening hoda kod pacijenata sa hemiple-
gijom i paraplegijom, Andago, za nastavak treninga
hoda uz manji stepen rasterecenja.

Za rehabilitaciju ruke i Sake neuroloski timovi ko-
riste robote Armeo Spring, Armeo Power i Armeo
Senso. Roboti ne zamjenjuju fizioterapeute nego im
olaksavaju rad i kao takvi poboljsavaju efektivnost i
efikasnost neuroloske rehabilitacije. Robotika u neu-
rorehabilitaciji u Institutu ,,Dr Miroslav Zotovi¢ je
jasan znak da je buducnost ve¢ pocela.
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Rehabilitacija osoba sa am-
putacijama

Institut ,,Dr Miroslav Zotovic¢*
je referentna ustanova za prote-
ticku rehabilitaciju. Kompletan
rehabilitacioni tim omogucuje
da se u potpunosti ispostuju
potrebe pacijenata u ovoj Vvi-
sokospecijalizovanoj  oblasti
rehabilitacije i da vrhunski spoj
spoj medicine i ortopedske teh-
nike u jednoj ustanovi dopri-
nese kvalitetu zivota pacijenta
nakon amputacije.

Dijagnostika u Institutu ,,Dr Miroslav Zotovic¢*

U Institutu ,,Dr Miroslav Zotovi¢* razvoj dijagno-
stickih procedura prate dva komplementarna se-
gmenta.

Segment dijagnostike u sluzbi potvrde sigurnosti
procesa lijeCenja i rehabilitacije, prvenstveno isklju-
¢enja kontraindikacija — internisticka, laboratorijska
i UZ dijagnostika, CDS krvnih sudova, transkrani-
jalni CDS, holter EKG-a i holter pritiska.

Drugi segment ima fokus na dijagnostici lokomotor-
nog sistema kao okosnici djelatnosti Ustanove.

Pored standardne RTG i UZ dijagnostike mekih
tkiva i zglobova, Institut posjeduje vrhunski apa-
rat za DEXA-u koja je zlatni standard dijagnostike
osteoporoze i omogucuje specijalistima i supspeci-
jalistima pri Kabinetu za osteoporozu i minucioznu
dijagnostiku i pracenje lijeCenja pacijenata sa osteo-
porozom. Jedino u Institutu se radi i BTS skor kojim
utvrduje kvalitet kosti.

Magnetna rezonanca

Institut posjeduje MRI aparat za ekstremitete koji je
manyji, otvorenog je tipa (Sto elimini$e potencijalnu
klaustrofobiju) i specijalno dizajniran za dijagnosti-
ku oboljenja i stanja lokomotornog sistema i odli¢an
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je u dijagnostici reumatoloskih pacijenata. Dodatna
prednost je Sto tjelesna tezina nije limitirajuci faktor
za provodenje MRI dijagnostike.

Izokinetika

Izokineticko testiranje omogucéava da se maksimal-
nom precizno$¢éu izmjeri misi¢na sposobnost (jacina,
snaga, rad, izdrzljivost) ve¢ine miSi¢nih grupa svake
osobe (uzimajuci u obzir dob, pol, tjelesnu visinu i
tezinu, funkcionalne zahtjeve). Mjeri se i koncenti¢-
na i ekscentri¢na snaga misi¢a pokretaca ramenog
zgloba, lakta, ru¢nog zgloba, te kuka, koljena, sko¢-
nog zgloba ali i miSica stabilizatora trupa.

Rezultati mjerenja omogucavaju da se detektovani
deficiti planski, stru¢no i uspjesno otklone.

Institut posjeduje i Zebris sistem za dijagnozu i
tretman poremecaja hoda koji daje precizne i objek-
tivne podatke o svim aspektima poremecaja balansa



i hoda nakon mozdanog udara i drugih neuroloskih
oboljenja, te omogucava jasnije definisanje ciljeva
rehabilitacije 1 postizanje veceg stepena oporavka.

Kabinet za urodinamiku je jedini u Republici Srp-
skoj gdje se moze uraditi urodinamika koja je zlatni
standard dijagnostike donjeg dijela urotrakta, neop-
hodna u sklopu preoprativne pripreme ili kao osnova
za planiranje urogenitalne rehabilitacije koja se, ta-
kode, provodi u Institutu

Kabinet za EMNG ima dva savremena aparata koja
svakodnevno koristi pet obucenih specijalista za pa-
cijente iz cijele Republike Srpske.
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Doppler index je gotovo rutinska pretraga kod an-
gioloskih pacijenata na koju upucuju i vaskularni
hirurzi.

Kapilaroskopija je jednostavna, brza, sigurna i bez-
bolna metoda prikaza kapilara lezista Saka. Radi se
sa ciljem ranog otkrivanja sistemskih bolesti veziv-
nog tkiva jer omogucava da se na temelju izgleda ka-
pilarnih petlji uoce razlike izmedu urednih kapilara
(kod zdravih osoba) i izmijenjenih kapilara (kod oso-
ba sa mikrovaskularnim poremecajima).

Klini¢ki timski rad na Odjeljenju za habilitaciju i
rehabilitaciju djece sa smetnjama lokomotornih
funkcija je jedinstven u regionu, prvenstveno zbog
¢injenice da je u Tim ukljuceno preko 30 specijalista,
supspecijalista, fizio 1 radnih terapeuta sa dodatnom
edukacijom neuroloske klini¢ke dijagnostike i postu-
paka u (re)habilitaciji - Bobath kocept, Vojta, PNF.
Procjena i tretman senzorne integracije je takode je-
dinstven i radi se uz ucesce ¢lanova psihosocijalnog
tima. Rad sa bebama, malom djecom uz edukaciju
roditelja postupcima (handling), terapijsko hranje-
nje, procjena, izrada i adapatacija ortopedskih po-
magala — sve navedeno Cini djeiju rehabilitaciju
jedinstvenom i zaokruzenom uslugom. U Institutu
radi jedini dje€iji neurolog u Republici Srpskoj, koju
odnedavno pruza i uslugu UZ CNS-a kod beba.

Tim za dijagnostiku i konzervativno lijecenje
skolioze dosljedno prati SOSORT smjernice, kako u
dijagnostici tako i u terapiji. RTG snimak cijelog kic-
menog stuba sa ilijacnim kostima, UZ dijagnostika
kicmenog stuba na aparatu Scolioscan i topografija
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ki¢menog stuba omogucavaju korelaciju objektivnih
i klinickih nalaza u pracenju svakog pacijenta.

Terapijski pristup je raskosan, u zavisnosti od potre-
ba pacijenta i stepena deformiteta. Efikasan pristup
procjeni i dijagnosti je pokazala metoda po Katari-
ni Srot, a dr sc. med. Samra Pjanié je medunarodni
Srot instruktor za doktore.

Ortopedska hirurgija

Ortopedski tim Instituta ,,Dr Miroslav Zotovi¢*
zasluzeno uziva veliko poStovanje strucne i laicke
javnosti. Tokom proteklih godina, ortopedski tim je
uradio impozantan broj operativnih zahvata, §to je
vidljivo iz grafikona.

U klinickom radu se koriste kvalitetni implantacioni i
drugi materijali, beskompromisno se prate operativni
i postoperativni protokoli, uklju¢ujuéi i ranu mobili-
zaciju operisanih pacijenata te druge metode preven-
cije inaktiviteta i tromboembolijskih komplikacija.

Ocekivano, i opsti i1 specificni indikatori kvalite-
ta Odjeljenja za ortopedsku hirurgiju su na ponos i
struénom timu i samoj Ustanovi.

Rehabilitacija pacijenata sa muskuloskeletnim
stanjima i oboljenjima

Bolnic¢ka rehabilitacija postoperativnih i posttraumat-
skih pacijenata se provodi i za bolnicke i za vanbol-
nicke pacijente na obje lokaciji Instituta. Na odjelje-
njima u Slatini se decenijama u programima medicin-
ske rehabilitacije, koriste i prirodni ljekoviti faktori,
termomineralna voda i peloid. U Institutu radi jedini
suspec. balneoklimatolog, prim. dr Dragana Jankovic.
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Izvrsni rezultati se postizu i dekompresivnom terapi-
jom pacijenata sa bolom u ledima i diskus hernijom,
zatim kod bola u vratu. Na raspolaganju su eksten-
zomati posljednje generacije. Pored aparaturne tera-
pije, veliki broj fizoterapeuta raspolaze brojnim ma-
nuelnim tehnikama $to omogucuje kreiranje krajnje
indvidulanog plana rehabilitacije.

U zbrinjavanju povreda i stanja lokomotornog

aparata, ukljucujuéi i reumatoloska oboljenja, kao
i hroniéni bol u ledima, koristi se terapija radiofre-
kventnim strujnim talasima (Indiba) koji uzrokuju
stvaranje endogene toplote u tkivima. Tretirajuci
povrijedeno mjesto biokompatibilnom radijalnom
energijom, ubrzavaju se metoboli¢ki procesi i stimu-
liSu fizioloski procesi samozacjeljivanja.

Terapija radijalnim udarnim talasom, popularno shoc-
kwave terapija, se u rukama iskusnih klini¢ara, ultraso-
nicara, koristi prvenstveno za hroni¢na bolna stanja —
petni trn, plantarni fascitis, teniski lakat. Brojne studije
u svijetu kao 1 istrazivanja provedena u nasoj ustanovi
su pokazale uspjesnost ove terapije u lijeCenju ente-
zopatija i tendinopatija nastalih kao posljedica prena-
prezanja (overuse patologija).




Tretman hroni¢nog bola

Tim Kabineta za lijeCenje hroni¢nog bola tretira bol kao
zasebni patoloski entitet, prate¢i savremene protokole
i postupke uz primjenu medicine zasnovane na doka-
zima. Pored medikamentozne terapije, tim primjenjuje
mezoterapiju, akupunkturu, fizikalne analgetske pro-
cedure, kineziterapije, okupacionu terapiju i vrlo bitan
aspekt, psihosocijalni tretman. Specijalisti u Kabinetu
ucestvuju u timu za implantaciju sistema za neuromo-
dulaciju kao krajnjeg nacina, odnosno operativnog tre-
tmana hroni¢nog bola. Prof. dr T. Bu¢éma i dr T. Boski¢
su pred sticanjem zvanja specijaliste medicine bola, dr
V. Milojevic¢ je vec i spec. medicine bola.

Angioloski tim Instituta ,,Dr Miroslav Zotovic¢* je-
dini provodi kompleksnu dekongestivnu fizikalnu
terapiju, u ¢ijem je srediStu manuelna limfna drena-
za. Naj¢esée indikacija za tretman limfedema je kod
pacijentkinja nakon onkoloskog lijecenja karcinoma
dojke.

Doc.dr Dragana Bojinovi¢ je i licencirani instruktor
Vodder akademije iz Austrije, za edukaciju doktora
u oblasti tretmana limfedema.

i ari¢na icina 1 tretman hroni¢nih rana j
Hiperbariéna medicina 1 tretman hroni¢nih rana je
jos jedna jedinstvena zaokruzena cjelina u Institutu
,,Dr Miroslav Zotovic¢®.

Na mladima svijet ostaje

Pored punog uvazavanja i kontinuirane podrske ve¢
etabliranim specijalistima 1 supspecijalistima, prizna-
tim 1 vrhunskim klini¢arima, Institut svjesno ulaze u
edukaciju i profesionalni razvoj mladih ¢lanova tima.
Navedeno ilustrujemo uces¢em tima mladih doktora i
dipl. med. sestara na Train the Foot Trainer programu
za dijabetesno stopalo, odrzanom na Bledu u Sloveniji,
gdje su na najbolji nacin predstavili Institut u oblasi tre-
tmana hroni¢nih rana i hiperbari¢ne oksigenoterapije,
te obogatili svoju medunarodnu kolegijalnu mrezu.

Holisticki pristup pacijentu u Institutu ,,Dr Miroslav
Zotovi¢* ilustruje i rad specijaliste higijene dr Sa-
nje Vujevi¢, primarno fokusirane na komplikacije
gojaznosti i dijabetes melitus. Najsavremenija vaga
(analiza bioelektri¢ne impedance — BIA) daje uvid
u tjelesnu kompoziciju. BIA u zdravstvenoj praksi
doprinosi uvidu u sastav tijela radi procjene statusa
uhranjenosti i prac¢enja nutritivnih rizika.

Struéni tim Instituta ,,Dr Miroslav Zotovic¢*
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30 KORAK DALJE

DIJAGNOSTIKA &TRETMAN
SKOLIOZE

Tokom klinickog pregleda vrSi se procjena
cijelog kicmenog stuba, ukljucujudi i vratni dio.
Da bi se razlikovalo loSe drzanje i skolioza,
koristi se Adamsov test pretklona. Kilinicki
pregled i mjerenje na pediskoliometru
(izrazava se u stepenima) su indikatori za RTG
nimanije kicmenog stuba.

RTG snimak cijelog kicmenog stuba sa karlicom je zlatni standard u postavljanju dijagnoze skolioze. U
Institutu se koristi digitalni RTG snimak specijalnog formata sa odgovaraju¢om zastitom za dojke i
gonade. Snimak omogucava prikazivanje cijele kicme i karlice uz softversko mijerenje brojnih
parametera neophodnih za pracenje i lijeCenje skolioze.

Kao pomocno sredstvo u dijagnostici skolioza sve viSe se koristi ultrazvuk kicmenog stuba (Scolioscan).
Pracenjem deformiteta kicmenog stuba koriStenjem Skolioscana u moguénosti smo da smanjimo broj
ucinjenih RTG snimaka tokom procesa lijecenja.

i

|

VJEZBE
&
MIDER

Terapijske vjezbe tokom lijeCenja su od
velikog znacaja. Dijete i roditelji obucavaju se |
specifitnim terapijskim vjezbama po metodi
Schroth ili SEAS, prema preporuci nadleznog
specijaliste ili Tima za skoliozu u Institutu.

Vjezbe se provode bez midera i u mideru, ako je isti potreban.

| 18
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|

Uzimanje mjera za mider vrsi se pomocu skenera, a sam proces skeniranja traje oko 5 minuta, potpuno
je komforan i bezbolan. Na osnovu skeniranog modela liekari vrSe programiranje midera, individualno
prema Kklinickom i radioloSkom nalazu pacijenta. Programiranje midera wrSi se softverski prema
najnovijim standardima, pomocu CAD/CAM tehnologije.
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0Ze se
desiti i najbol
doktorima. +

rofesija - Osiguranje

Sigurna p alne pogreske.

karijere od profesion

Zastita medicinskih

" cosit
Skl bt | srodnih djelatnosti

Zelimo Vas uvesti u svijet zastite, Vas i Vase medicinske profesije.
Vodeni tom idejom nas cjelokupni program zastite medicinske profesi-
je objedinili smo pod nazivom UNIQA Sigurna profesija - najbolje
rieSenje za sve nezeljene okolnosti na koje nemate uticaja.
Ugovaranjem osiguranja iz programa UNIQA Sigurna profesija ublazit
Cete nezeljene finansijske posljedice jer vam UNIQA Osiguranje omogu-
¢ava da djelujete unaprijed i zastitite svoju karijeru!

Nas program zastite sadrzi sljedece:

Postavite sebi ve¢ danas pitanja koja ¢e jednog dana svakako dodi na red:
J¥j osiguranje od profesionalne odgovornosti

K osiguranje pravne zastite

K osiguranje finansijskog gubitka

Osiguranje od profesionalne odgovornosti

Osiguravajuce pokri¢e obuhvata rizike koji mogu nastati tokom
obavljanja poslova iz djelokruga osigurane, profesionalne djelatnosti
za koju je zdravstveni radnik - osiguranik stru¢no i znanstveno
osposobljen unutar ustanove u kojoj djeluje.

Osiguranje ukljucuje:

JXj troskove odbrane i sudskog postupka

) isplatu odstetnog zahtjeva

JKj pokrice koje vrijedi i u slu€¢aju pruzanja prve pomoci na podrucju
Europe

K| za osigurane slu¢ajeve nastale tokom jedne godine nadoknaduje
se najvise dvostruki iznos ugovorenog osiguranog iznosa
(agregatni limit).

Posjetite UNIQA web stranicu www.uniqa.ba/sigurna-profesija R

i informisite se dodatno o Sigurnoj profesiji. Takoder, putem Lead box “Zelite ponudu?”
mozete poslati upit za punudu sukladno Vasem opisu posla i Vasim potrebama.

Besplatni info telefon 080 02 02 51
www.uniqa.ba

e zajedno

Osiguranje pravne zastite u krivicnom

i prekrSajnom postupku

Osiguranje pravne zastite je zastita od troskova koji nastanu kao
posljedica radnji i propusta u obavljanju medicinske djelatnosti kao
profesionalne djelatnosti.

Osiguravajuéa zastita obuhvata:

K odbranu kod kriviénih djela i prekrsaja nastalih u obavljanju
profesionalne djelatnosti navedene na polisi osiguranja

[ odbranu u disciplinskom postupku kao posljedice kriviénog djela
ili prekrsaja

K postupak u slu¢aju ulaganja pravnih lijekova (Zalbeni postupak)

K troskove odbrane i sudskog postupka do ugovorenog osiguranog
iznosa

K jameevinu

K osigurane rizike nastale na podrugju cijele Europe

Osiguranje finansijskih gubitaka

Osiguranje prekida rada kod vlasnika privatnih djelatnosti. Osiguran

je finansijski gubitak uzrokovan prekidom rada osigurane djelatnosti

ili ordinacije kao posljedice:

[ bolesti osigurane osobe

K nesretnog slu¢aja osigurane osobe

& elementarne nepogode (npr. pozar, udar groma, oluja, eksplozija,
izljev vode iz vodovodnih cijevi, provalna krada ukljuc¢ujudi i
vandalizam)

K| karantene uvedene zbog zaraze ili epidemije.




PERTUSIS

PONOVLJENA ISTORIJA
ZBOG NEVAKCINISANOSTI

Veliki kasalj ili pertussis je akutna viso-
ko zarazna bakterijska infekcija respira-
tornog sistema, koju karakterisu napadi
spazmaticnog kaslja. Uglavnom se jav-
lja kod dojencadi i male djece. Tok bo-
lesti je postepen, sa uvodnim nespecific-
nim kataralnim simptomima

rvi opisi simptoma sli¢nih pertusisu poti¢u jo$
iz drevnih civilizacija Gr¢ke i Rima. Opisani
su kasalj 1 respiratorni simptomi koji su pods-
jecali na savremeni pertusis. U 17. 1 18. vijeku
pertusis je sve vise prepoznat kao zasebna bolest. Ime
pertusis dolazi od latinske rijeci koja znaci kasalj. U to
doba, bolest je Cesto bila poznata kao kasalj ili kukacki
kasalj zbog karakteristicnog zvuka koji bolesnici proi-
zvode tokom napada kaslja. U 19. vijeku, pertusis je
postao predmet intenzivnijih medicinskih istrazivanja.
U 1906. godini, bakterija Bordetella pertussis identifiko-
vana je kao uzro¢nik bolesti. Ovo otkri¢e doprinijelo je
razumijevanju patogeneze bolesti i razvoju strategija za
kontrolu i prevenciju. Uvodenje vakcine protiv pertusisa
u drugoj polovini 20. vijeka dramati¢no je smanjilo inci-
denciju bolesti i smrtnost u mnogim dijelovima svijeta.

Veliki kasalj ili pertussis je akutna visoko zarazna bak-
terijska infekcija respiratornog sistema, koju karakterisu
napadi spazmati¢nog kaslja. Uglavnom se javlja kod
dojencadi i male djece. Tok bolesti je postepen, sa uvod-
nim nespecificnim kataralnim simptomima (kao prehla-
da), zbog Cega se u pocetku, kada je osoba najzaraznija,
ne posumnja na ovu bolest pa bolesnik neometano Siri
bolest.
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Razdoblje inkubacije pertusisa obi¢no traje od sedam do
deset dana, sa rasponom od etiri do 21 dan. Rezervoar bo-
lesti je Covjek, a put prenosa je kaplji¢ni: direktni kontakt
sa izlu¢evinama mukoznih membrana respiratornog siste-
ma oboljele osobe, vazduhom, a mogu¢ put je 1 indirektni
— kontaminiranim predmetima. Rizik obolijevanja i kom-
plikacija je najve¢i u novorodenackoj/dojenackoj dobi kod
nevakcinisane djece. Stvorena imunost kod vakcinisanih
osoba se vremenom znacajno smanji ili nestane, kao i zas-
tita ste¢ena prebolijevanjem. Tako da novorodencad nece
naslijediti pasivni imunitet od majki, osim u sluc¢aju da
je majka vakcinisana tokom trudnoce (jednokratno dTap
vakcinom u posljednjem tromjesecju).

Klini¢ki tok bolesti dijeli se na tri stadijuma: kataralni,
paroksizmalni i rekonvalescentni.

Kataralni stadijum karakteriSe curenje nosa, kihanje,
blago povisena temperatura i blagi, povremeni kasalj
sliCan obicnoj prehladi. Kasalj postepeno postaje sve
jaci i nakon jedne do dvije sedmice pocinje drugi ili pa-
roksizmalni stadijum.

Paroksizmalni stadijum je faza kada se posumnja na
dijagnozu pertusisa. Karakteristi¢no je da pacijent moze
imati nalete ili paroksizme kaslja, zbog poteskoca u izbaci-



vanju guste sluzi iz traheobronhijalnog stabla. Na kraju pa-
roksizma, dugi inspiratorni napor obicno je popracen ka-
rakteristicnim visokim tonovima. Tokom takvog napada
pacijent moze postati cijanoti¢an. Djeca i mala dojencad
mogu izgledati iznureno i uznemireno. Nakon ove epizo-
de mogu uslijediti povracanje i isctpljenost. Paroksizmalni
napadi se ¢esce javljaju nocu, sa prosjecno 15 napadau 24
sata. Paroksizmalni stadijum obicno traje od jedne do Sest
sedmica, ali moZe potrajati i do deset. lako bolest moze
biti blaza kod starijih osoba bez paroksizama kaslja, oni
takode mogu prenijeti bolest na druge osjetljive osobe.

Stadijum oporavka traje oko dvije ili tri sedmice (ljeti
krace nego zimi), a moZe i duze, ponekad mjesecima.
Moguc¢ je razvoj komplikacija bolesti §to zavisi o dobi,
o vakcinalnom statusu oboljelog, o brzini dijagnostike
i terapije. Bronhopneumonija je najées¢a komplikacija.
Neuroloske komplikacije kao $to su konvulzije i ence-
falopatija mogu se pojaviti kao rezultat hipoksije od na-
pada kaslja ili moguce od toksina pertusisa. Neuroloske
komplikacije pertusisa ¢eS¢e su kod dojencadi. Ostale
manje ozbiljne komplikacije pertusisa ukljué¢uju upalu
srednjeg uha, anoreksiju i dehidraciju. Komplikacije
koje proizlaze iz efekta pritiska tokom teskih paroksi-
zama ukljucuju pneumotoraks, epistaksu, subduralne
hematome, hernije i rektalni prolaps.

Svakoj osobi koja nije vakcinisana ili je nepotpuno vak-
cinisana prema kalendaru imunizacije, treba izvr$iti na-
doknadu vakcine koja sadrzi pertusis a u skladu sa dobi.
Za primarnu prevenciju postoje efikasne kombinovane
vakcine koje sadrze komponentu protiv pertusisa (DTaP
—IPV-HiBiDTaP-IPV), akoje se djeci daju u okviru
obaveznog kalendara imunizacije u Republici Srpskoj.

U cilju pracenja epidemioloske situacije, preduziman-
ja preventivnih mjera, blagovremenog otkrivanja i
dijagnostike, a su skladu sa Pravilnikom o nacinu pri-
Jjavijivanja, sadrzaju evidencije i sadrzaju prijave o za-
raznim bolestima (Sluzbeni glasnik Republike Srpske,
broj 103/18), obavezno je prijavljivanje svake sumnje
na pertusis prema definiciji slucaja.

DEFINICIJA SLUCAJA
Klinicki kriterijumi
— Svaka osoba koja ima kasalj koji traje najmanje dvije sed-

mice i najmanje jedno od sljedeca tri: paroksizmalni napadi
kaslja, inspiratorno hripanje, povra¢anje nakon kaslja;

— ili svaka osoba kojoj je doktor dijagnostikovao per-
tusis

— ili epizode apneje kod novorodencadi

Napomene:

Sve osobe ukljucujuci odrasle, adolescente ili vakcini-
sanu djecu mogu imati atipicne simptome. Karakteris-
tike kaslja je potrebno ispitati, posebno da li je kasalj
paroksizmalan, da li se pojacava tokom noéi i da li se
javlja u odsustvu groznice.

Laboratorijski kriterijumi

Najmanje jedno od sljedeca tri: izolacija Bordetella per-
tussis iz klinickog uzorka; detekcija nukleinske kiseline
Bordetella pertussis u klinickom uzorku; detekcija anti-
tijela specifi¢nih za Bordetella pertussis.

Direktna dijagnoza putem izolacije Bordetella pertussis
1 detekcije nukleinske kiseline Bordetella pertussis se
najbolje izoluju/detektuju iz nazofaringealnih uzoraka.

Indirektna dijagnoza putem detekcije antitijela: ako je
moguce, ELISA bi se trebala provesti koristenjem vi-
soko prociséenog toksina pertusisa i reference SZO
sera kao standard. Rezultate je potrebno tumaciti prema
statusu vakcinacije protiv pertusisa. Ako je osoba vak-
cinisana u poslednjih nekoliko godina prije uzimanja
uzorka, titar specificnih antitijela protiv toksina Borde-
tella pertussis moze biti posljedica prethodnog vakcini-
sanja ili modifikovan prethodnom vakcinacijom.

Epidemioloski kriterijumi

Epidemioloska veza prenosa sa ¢ovjeka na ¢ovjeka.
Klasifikacija slu¢ajeva

A. Moguci slucaj: svaka osoba koja ispunjava klinicke
kriterijume.

B. Vjerovatni slucaj: svaka osoba koja ispunjava kli-
nicke kriterije sa epidemioloSkom vezom.

C. Potvrdeni slucaj: svaka osoba koja ispunjava kli-
nicke i laboratorijske kriterijume.

Doc. dr sc. med. Nina Rodi¢ Vukmir
Nacelnik Sluzbe za epidemiologiju
Institut za javno zdravstvo RS
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SVIJET U KOJEM ZIVIMO

POSTPORODAJNA
DEPRESIJA

Tipicni simptomi postporodajne depresije su: depresivno raspoloZenje i velike promjene
raspolozenja, pretjerano plakanje bez razloga, poteskoce u ostvarivanju veze s djetetom,
osjecaj da majka ne voli dijete, izolacija od okoline

rudnoca i period nakon

poroda sa sobom donose

mnoge izazove sa kojima

su suocene mnoge majke,
ali sve Cesce 1 oCevi. Nakon poro-
da Zene su osjetljive i dozivljavaju
razli¢ite fizicke i emocionalne
simptome. Postpartalna (post-
porodajna) depresija predstavlja
epizodu velikog depresivnog po-
remecaja koji nije praéen psiho-
ticnim simptomima, a po pravilu
se razvija unutar prvih dvije do
Sest nedjelja nakon poroda, tako-
zvanog postporodajnog perioda ili
babinja. Radi se o ozbiljnom po-
remecaju koji uti¢e na psihicko i
emocionalno zdravlje majke i nje-
nog novorodenog djeteta.

Prema dijagnostickom i statistic-
kom priru¢niku za mentalne po-
remecaje (DSM-5) postporodajna
depresija moze zapoceti ve¢ to-
kom trudnoce ili kroz prve ceti-
ri nedjelje nakon poroda, dio je
grupe Nespecificni depresivni po-
remecaji 1 nazvana je peripartal-
nom. Prema Medunarodnoj klasi-
fikaciji bolesti 10 (MKB-10) Sifra
postpartalne depresije je F53.0.
U najnovijoj klasifikaciji MKB-
11 oznacena je Sifrom SDS§2, to
jest 6E20.0 te je dio poglavlja
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Mentalni poremecaji i poreme-
¢aji ponasanja povezani s trud-
nocom, porodom i postpartalnim
razdobljem. Postpartalna depresi-
ja pojavljuje se s ucestalo§¢u od
10% do 15%. Statisticke razlike
uocene su u prevalenciji izmedu
razli¢itih geografskih podrucja pri
¢emu je prevalencija najvisa na
Bliskom istoku (26%), a najniza u
Evropi (8%).

Samo trajanje bolesti zavisi od
toga da li je bolest prepoznata,
lijeCena, te o individualnim ka-
rakteristikama osobe i okoline
oko nje. Ve€ina zena oporavi se

uz lijeCenje unutar par mjeseci.
24% Zena kojima je dijagnostiko-
vana postpartalna depresija bude
depresivna i do godinu dana na-
kon poroda, a ¢ak se 13% njih i
dvije godine nakon poroda bori sa
simptomima depresije. Kod 40%
zena s postporodajnom depresi-
jom javlja se relaps ili prilikom
sljede¢e trudnoée ili nezavisno
0 njoj. Postpartalna depresija je
bolest Cija je etiologija multifak-
torijalna i ne moze se rec¢i koji je
taCan uzrok. Rizi¢ni faktori za ra-
zvoj postpartalne depresije mogu
biti: prethodne depresije tokom
zivota, prethodne depresije tokom



trudnoce ili nakon poroda, stresni
dogadaji tokom trudnoce (npr.
komplikacije trudnoée, gubitak
posla, gubitak c¢lana porodice),
finansijski problemi, problemi u
partnerskom odnosu, mlada dob
trudnice, neplanirana ili nezeljena
trudnoc¢a, poteskoce s dojenjem i
nedostatak podrske.

Postporodajna tuga ili baby blues
predstavlja blagi oblik postporo-
dajne depresije koji se javlja kod
¢ak 40-80% Zena nakon poroda.
Karakteristi¢no, simptomi zapo-
¢inju dva do tri dana nakon poro-
da i traju najvise do dvije nedje-
lje. Simptomi koji upucuju da se
radi o baby blues-u su: promjene
raspolozenja, tuga, tjeskoba, pla-
kanje bez povoda, smanjena kon-
centracija, osje¢aj preopterecenja,
problemi sa spavanjem i gubitak
apetita. Baby blues ne ukljucuje
smanjenu brigu o novorodence-
tu. Postporodajna tuga prolazi
spontano i ne zahtijeva uzimanje
terapije. Pomo¢ porodice i okoline
u brizi oko djeteta i domacinstva
te pruzanje emocionalne podrske,
uveliko pomaZze Zenama da pre-
brode ovo stanje. S druge strane,
simptomi postpartalne depresi-
je se u pocetku cCesto zamijene
za baby blues, ali postporodajna
depresija daje ozbiljnije simptome
koji traju duZze.

Tipi¢ni simptomi postporodajne
depresije su: depresivno raspo-

lozenje i velike promjene raspo-
loZzenja, pretjerano plakanje bez
razloga, poteSkoc¢e u ostvarivanju
veze s djetetom, osjec¢aj da majka
ne voli dijete, izolacija od okoline,
osjecaj straha da Zena nije dobra
majka, osjecaj krivice, srama i
bezvrijednosti, nesanica ili pretje-
rano spavanje, gubitak apetita ili
pretjerano jedenje, nemoguénost
brige za dijete ili sebe, Zelja za
nanoSenjem ozljeda djetetu, sui-
cidalne misli, gubitak interesa za
hobijima i drugim aktivnostima
koje su zenu radovale prije trud-
noce.

Iako je tokom perioda trudnoce
i nakon poroda fokus na majci i
djetetu, to doba predstavlja veliku
promjenu i u zivotu oceva. Post-
porodajna depresija se javlja kod
4-25% novopecenih oceva tokom
trudnoce partnerice ili u prvoj go-
dini nakon rodenja djeteta. Simp-
tomi postporodajne depresije kod
muskaraca su isti kao i kod maj-
ki: osjecaju se tuzno, tjeskobno i
umorno, anksiozni su, imaju pro-
bleme sa spavanjem i ishranom te
se osjecaju preoptereceno. Razvo-
jupostporodajne depresije su sklo-
niji mladi oCevi, oCevi koji su veé
patili od depresije, oni koji imaju
finansijskih problema ili problema
u vezi s partnericom. O¢inska (pa-
ternalna) postporodajna depresija
ima isti negativan efekat na razvoj
djeteta i partnerskog odnosa, kao i

ISPRAVKA

U casopisu KOD broj 61, rubrika Medicina, ¢lanak Hiperbari¢na oksigenska terapija, autor je

SVIJET U KOJEM ZIVIMO

postporodajna depresija kod maj-
ki. Lijecenje se sprovodi na isti
nacin kao i kod Zena. LijecCenje
postporodajne depresije bazira
se na upotrebi lijekova i psihote-
rapije. Prvi izbor su antidepresi-
vi, naro€ito inhibitori ponovnog
preuzimanja serotonina, koji su
indikovani i kod majki koje doje.
Ukoliko se radi o depresiji sa psi-
hoti¢nim simptomima, uz upo-
trebu antidepresiva indikovana je
upotreba antidepresiva u kombi-
naciji sa antipsihoticima.

Postporodajna depresija je aktu-
elna tema o kojoj se malo govori
i piSe, a sve je ¢es¢i problem koji
i dalje u velikom broju slucajeva
ostaje neprepoznat i nelijecen.
Vaznost postporodajne depresije
nije samo u narusavanju zdravlja
zene, ve¢ i u direktnom uticaju na
zdravlje djeteta i funkcionalnost
cijele porodice. Takode, vaznost
ove teme lezi i u prisutnoj stigma-
tizaciji u drustvu osoba koje bolu-
ju od depresije.

Dr sc. med. Visnja Banjac Baljak,
specijalista psihijatrije
Klinika za psihijatriju UKC RS

greskom potpisan kao dr Jelena Dimitrijevi¢ umjesto dr Jelena Mitrovic.

Ovom prilikom izvinjavamo se dr Jeleni Mitrovi¢ zbog propusta.
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biljezavanje godisnjica

mature bilo je i ostalo

prilika za susrete $kol-

skih drugova, ali i doba
kad mnostvo nasih sugradana ra-
sutih po svijetu pohita u grad svo-
je mladosti kako bi sa kolegama,
rodbinom 1 prijateljima evocirali
uspomene i razmijenili iskustva o
zivotu u inostranstvu. Tim povo-
dom u Banjoj Luci, prosle godi-
ne, kratko je boravila i dr Natasa
[liskovi¢ koja se 1991. godine kao
mlad ljekar preselila u Kanadu,
potom u Ameriku, gdje je nastavi-
la svoje medicinsko usavrSavanje
i dosegla status o kojem mnogi

sanjaju.

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS

Sta je uticalo na Vasu odluku
da napustite zemlju, porodicu i
grad u kojem ste rodeni?

Razlog za napustanje domovine ti-
cao se nemoguénosti da nastavim
moje dalje profesionalno usavrsava-
nje, lako sam bila student generacije
(1983-1988) na Medicinskom fa-
kultetu u Banjoj Luci, nisam uspjela
dobiti specijalizaciju iz Interne me-
dicine koju sam Zeljela. Uglavnom,
nakon dvije godine rada u Medicin-
skoj elektronici, kojoj na Zalost nije
uspjelo da se razvije u zamisljenom
praveu, 1991. godine primljena sam
na postdiplomski studij na Univer-
zitetu Manitoba u Kanadi. Tu sam
magistrirala 1 doktorirala iz oblasti
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Dr Natasa Iliskovi¢, SAD

KO KUCA,
OTVORICE
MU SE

Upornost i marljiv rad najcesce se pokazu
kao jedini ispravan put za profesionalni
uspjeh nasih ljekara u inostranstvu, kaze
dr NataSa Iliskovié, Banjalucanka koja
je danas priznati strucnjak iz oblasti
kardiologije u Hjustonu. Tokom kratkog
susreta razgovarale smo o izazovima koji
céekaju mlade ljekare nakon Sto odluce da
napuste svoju zemlju, kao i o utiscima o
Zivotu ljudi grada na Vrbasu

kardiovaskularne fiziologije i pato-
fiziologije. Potom sam 1996. godine
presla u Sjedinjene Americke Drza-
ve na Univerzitet Teksas u Hjustonu
gdje sam zavrsila specijalizaciju iz
interne medicine, a zatim i supspe-
cijalizaciju iz kardiologije. Imala
sam Cast da su mi profesori i mentori
bili cuveni ljekari, izmedu ostalih dr
Denton Kuli i dr DZejms Vilerson.
U Hjustonu sam nastavila da zivim i
radim, taj grad je sada moj topli dom.
Mnogi mladi ljekari iz nase zemlje
sanjaju o odlasku u inostranstvo.
Imate li neki savjet za njih?

Sto se mladih ljekara tice, upornost
se uvijek na kraju isplati! Kao $to



Dr Iliskovi¢ sa koleginicama iz Hjustona

jedan moj profesor iz Kanade rece:
ako se jedna vrata zatvore, nastavi
kucati i druga e se otvoriti.

Da bi ljekar koji je zavrSio medi-
cinski fakultet izvan SAD-a uspio
da dobije specijalizaciju u Americi
mora biti bolji i razli¢it od ame-
rickog tek diplomiranog ljekara.
Osim poloZenih nostrifikacionih
ispita sa visokim ocjenama, obi¢no
uspijevaju oni koji su, poput mene,
prije mnogo godina radili istrazi-
vacki rad i dobili doktorate prizna-
tih americkih i kanadskih univerzi-
teta. Savjetujem da oni koji to Zele
i pokusaju, jer jos uvijek je moguce
biti primljen na postdiplomski stu-
dij u Sjevernoj Americi.

Kao priznati stru¢njak u cuve-
noj bolnici u Hjustonu, kako
ocjenjujete danasSnje stanje u
oblasti dijagnostike i lijecenja
src¢anih oboljenja?

Zdravstveni sistem u SAD-u razli-

kuje se od evropskog. Ljekari su
uglavnom u privatnim praksama i

Kardiologka grupa Vital Heart and Vein

rade i u bolnicama i u ambulan-
tama u isto vrijeme. Moja prak-
sa se zove Vital Heart and Vein
1 najveca je kardioloSka grupa u
Hjustonu. Imamo 23 kardiologa,
Cetiri vaskularna hirurga i svako
od nas ima svoju uzu specijalnost
tako da unutar grupe, $to bi se kod
nas reklo, pokrivamo sve od igle
do lokomotive.

Kardiologija je jako napredovala i
primat se daje timskom radu svih
supspecijalnosti kardiologije. Ja
se bavim sréanom insuficijenci-
jom i posebno sam zainteresovana
za sr¢ane probleme Zena kojih je
zaista mnogo.

Kakve utiske nosite iz Banje
Luke?

Moj boravak u Banjoj Luci je bio
kratak i sve $to sam planirala oba-
viti — obavila sam na brzinu. Ipak
sam uspjela vidjeti da se grad ve-
oma promijenio, mnogo je novih
gradevina koje su mu dale drugaci-
ji izgled. Ono $§to je na mene osta-

vilo jak utisak je nesto drugo a to
je Cinjenica da ljudi mnogo puse!
Cak i medu ljekarima, mojim kole-
gama, puno je pusaca. To me je ve-
oma razocaralo jer, u Americi, to je
nespojivo sa profesijom koju obav-
ljamo i smatra se odrazom primi-
tivizma. Nevjerovatno mi je da je
pusenje dozvoljeno u restoranima i
drugim mjestima u kojima je to u
svijetu inaCe zabranjeno. Dozivje-
la sam to prosto kao nasilje pusaca
nas nepusacima.

Pusenje je svakako na vrhu liste
losih navika koje se trebaju suzbi-
jati. Mi moramo da dokumentuje-
mo tokom svake posjete pacijenta
da smo ga pitali da li pusi, koliko
pusi i da smo ga savjetovali da
prestane sa tom loSom navikom.
Ako to ne dokumentujemo, osi-
guravaju¢e kuée nam smanjuju
naplatu po usluzi. Prevencija je
izuzetno vazna 1 potencirana u
Americi.

Zeljka Grabez Biukovi¢
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Klinika za neurologiju UKC RS

CENTAR IZVRSNOSTI U
LIJECENJU AMIOTROFICNE
LATERALNE SKLEROZE (ALS)

Od 2017. godine
Klinika za
neurologiju je ¢lan
ENCALS mreze,
udruzenja koje
okuplja sve evropske
centre koji se bave
dijagnostikom,
lijecenjem i podrskom
za oboljele od ALS/
MND

olest motornog neuro-
na (eng. Motor Neuron
Disease) je naziv koji se
koristi za grupu bolesti
u kojima nervne ¢elije (neuroni),
koje kontroliSu miSi¢e, prolaze
kroz ubrzani proces degeneracije
i odumiranja. Amiotrofi¢na late-
ralna skleroza (ALS), progresivna
miSiéna atrofija (PMA), progre-
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sivna bulbarna paraliza (PBP) i
primarna lateralna skleroza (PLS)
predstavljaju podtipove bolesti
motornog neurona.

Dok je MND Siroko koriscen ter-
min u Ujedinjenom Kraljevstvu,
Australiji i dijelovima Evrope,
ALS se vise koristi u Sjedinjenim
Ameri¢kim Drzavama, Kanadi
i Juznoj Americi. Nezavisno od

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS



imena, radi se oboljenjima koja
se karakteriSu progresivnom de-
generacijom motornih nervnih ée-
lija u mozgu i ki¢menoj mozdini.
Motorni neuroni kontroliSu miSice
koji nam omogucavaju da se kre-
¢emo, govorimo, diSemo i guta-
mo. Bez zivaca koji ih aktiviraju,
misici postepeno slabe i1 propada-
ju. Otezan govor, gutanje, disanje
1 slabosti u ekstremitetima pred-
stavljaju osnovne simptome bo-
lesti. Progresija je obi¢no brza, sa
prosje¢nim ocekivanim trajanjem
zivota od dvije do pet godina od
pojave simptoma.

Incidencija ALS/MND je dva slu-
¢ajana 100.000 stanovnika, dok je
prevalencija oko Sest slucajeva na
100.000 ukupne populacije. Manji
dio slucajeva (~10%) je nasljedan,

dok se vecina slucajeva (~90%) i
dalje smatra sporadicnim. Me-
dutim, mnogi slucajevi smatrani
sporadi¢nim takode mogu imati
genetski doprinos. Potrebna su
dalja istrazivanja kako bi se za-
ista utvrdio obim genetskog do-
prinosa uzrokujuéi i/ili moderira-
juci nastanak ALS/MND. lako je
klasifikovan kao rijetka bolest na
osnovu prevalencije, ALS/MND
je zapravo prilicno Cesta. Svake
godine Sirom sveta se dijagnosti-
kuje otprilike 140.000 novih slu-
¢ajeva. To je 384 novih slucajeva
svakog dana!

Medunarodno udruzenje ALS
asocijacija (Internation Allian-
ce of ALS/MND Assosiations)
osnovano je 1992. godine kako
bi pruzilo medunarodnu podrsku

L] e 7
Ve, Unfrerridetsk] kel
v % ceviar Bnpebiits Imuie

za pojedina¢na nacionalna ALS
udruzenja Sirom svijeta. Osnov-
na vizija udruzenja je svijet bez
ALS-a. Aktivnosti udruzenja od-
nose se na promovisanje svijesti o
bolesti, pomaganje u prikupljanju
sredstava, lobiranju za ulaganja u
nove lijekove 1 pruzanju pomodi
oboljelima i njihovim porodica-
ma. Udruzenje predstavlja osnov-
ni pokretac svih politickih i nauc-
nih napredaka u ovoj oblasti, te je
svojim aktivnostima znacajno po-
moglo u podizanju svijesti, priku-
pljanju sredstava i registraciji no-
vih lijekova na globalnom nivou.

Tokom 2014. godine, profesio-
nalni golfer Kris Kenedi prvi je
objavio video u kome se polijeva
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kantom hladne vode u znak po-
drske za svog rodaka oboljelog od
ALS-a. Istovremeno je postavio
izazov za sve ostale da urade isto
u znak podrske i donacije za bor-
bu protiv ALS/MND. Pit Frejts i
Pet Kvin, oboljeli od ALS/MND,
prihvatili su izazov i pomogli u
osnivanju Ice bucket challenge-a
kakvog poznajemo danas. Kroz
ovaj jednostavan a mocan €in, mi-
lioni ljudi su se udruzili kako bi
podigli svijest i prikupili sredstva
za istrazivanje, njegu i podrSku
ALS/MND. Ove godine proslav-
ljamo desetu godiSnjicu Ice bucket
challenge-a, globalnog fenomena
koji je brzo postao jedan od najve-
¢ih drustveno-medijskih pokreta u
istoriji. Od kada je poceo, milioni
ljudi su postavili video snimke na
druStvenim mrezama gdje se poli-
jevaju kofama punih ledene vode
izazivaju¢i prijatelje, porodicu,
pa ¢ak i poznate li¢nosti da urade
isto. Ova viralna senzacija je pri-
kupila stotine miliona dolara, po-
dizu¢i svijest i nadu u borbi protiv
ALS/MND.

Klinika za neurologiju UKC
Republike Srpske se pridruzila
navedenoj inicijativi tokom 2016.
godine. Navedenom pridruzivanju
prethodilo je osnivanje Udruzenje
oboljelih od amiotroficne late-
ralne skleroze Republike Srpske
tokom 2015 godine. Od nastan-
ka naSe udruzenje je imalo ne-
koliko razli¢itih humanitarnih 1
donatorskih aktivnosti kojima su
prikupljena sredstva za nabavku
medicinskih sredstava za lijeCenje
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pacijenata (Banja Luka za ALS).
Trenutno udruzenje raspolaze sa
sedam aparata za neinvazivnu
ventilaciju (NIV) i dva Tobbi ko-
munikatora za pacijente sa anartri-
jom (gubitak govora uslije atrofije
bulbarnih misi¢a) koji su kupljeni
od donatorskih sredstava.

Na godisnjem nivou UdruZenje
oboljelih od ALS-a RS aktivno
ucestvuje na obiljezavanju dana
oboljelih od ALS/MND, kao i u
radu sa pacijentima i njihovim
porodicama pri nabavci lijekova i
lijecenju.

Od 2017. godine Klinika za neu-
rologiju je ¢lan ENCALS mreze
(European Network for the Cure
of ALS). Rije¢ je o udruzenju koje
okuplja sve evropske centre koji
se bave dijagnostikom, lijecenjem
i podrskom za oboljele od ALS/
MND. Tokom posjete delegata iz
navedenog udruzenja, Klinika za
neurologiju je ispunila sve neop-
hodne uslove za sertifikaciju cen-
tra, koji je tako postao punopravni
¢lan navedene mrezZe i nacionalni
Centar izvrsnosti u lije¢enju obo-
ljelih od ALS-a.

U sklopu brige o oboljelim od
ovih bolesti, mnogo prije ukljuce-
nja u navedena udruZenja, Klinika
za neurologiju, na ¢elu sa prof. dr
Aleksandrom Dominovi¢ Kova-
¢evi¢, od 2010. godine koristi ri-
luzol u lijeCenju pacijenta obolje-
lih od ALS-a (jedini lijek odobren
od strane FDA-a u lijjecenju ALS/
MND).

Do sada, kroz centar je proslo

nekoliko stotina dijagnostikova-
nih pacijenata lijeCenih riluzo-
lom, dok aktuelno centar ima 41
oboljelog na redovnom rezimu
pracenja i lijeCenja. U Republici
Srpskoj, na godisnjem nivou, pro-
sjetno se dijagnostikuje izmedu
13 i1 15 novih slucajeva.

Uprkos svim naporima stru¢ne
zajednice i javnosti znacajniji na-
predak u lijeCenju ove bolesti do
sada nije postignut. Takode, nasa
saznanja o uzroku i nacinu nastan-
ka ove teske i smrtonosne bolesti
ostaju veoma skromna.

Ipak, podizanje svijesti o ovim
oboljenjima znacajno je pomoglo
u prikupljanju sredstava za istrazi-
vanje novih lijekova koja su rezul-
tirala nastankom veceg broja kli-
nickih studija, od kojih se mnoga
nalaze u kasnim fazama testiranja
na oboljelima.

Za sve zainteresovane, dodatne
informacije o ALS/MND mozete
naci na sajtu Udruzenja oboljelih
od ALS Republike Srpske (https://
udruzenjeals.org/) 1 Meduna-
rodnoj alijansi ALS asocijacija
(https://www.als-mnd.org/)

Dr Srdan Mavija




JZU Dom zdravlja Knezevo

PUNIH 65 GODINA

BRIGE O PACIJENTIMA

Dom zdravlja Knezevo
2021. godine odlikovan
Medaljom zasluga

za narod, za izuzetne
zasluge i doprinos

u organizovanju,
sprovodenju i pruzanju
medicinske pomoci

novembru daleke
1958. godine u Kne-
Zevu je osnovana

Zdravstvena stanica, a
njen prvi upravnik bio je dr Asim
Hoti¢. Skupstina tadasnje opStine
Skender Vakuf, 1969. osniva Dom
zdravlja koji je nakon nekog vre-
mena transformisan u OOUR, u
sastavu SOUR Klini¢ko-medicin-
ski centar Banjaluka.

Samostalna zdravstvena ustanova
pod nazivom JZU Dom zdravlja u
KnezZevu, postao je 1994. godine.
Od prvih osnivackih koraka pa sve
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do danasnjih dana, ovu ustanovu
pratilo je mnogo uspona i padova,
perioda procvata, ali i stagnacija.

Primamu zdravstvenu zastitu u
Domu zdravlja u Knezevu cini
porodi¢na medicina sa Sest timo-
va, laboratorijska dijagnostika,
radiologija, stomatologija, higi-
jensko-epidemioloska zastita, te
sluzba hitne medicinske pomoci
sa sanitetskim prevozom. Podrsku
osnovnoj djelatnosti ove ustano-
ve pruzaju administrativna sluzba
(pravna i ekonomsko-finansijska)
te tehnicka sluzba koja obuhvata

1OM '
PABl'hA
KHEXEBO

prevoz i odrzavanje.

JZU Dom zdravlja Knezevo ima
50 zaposlenih, a odnos medicin-
skih 1 nemedicinskih radnika je u
omjeru 64% medicinskih 1 36%
nemedicinskih radnika. U central-
nom objektu u Knezevu i tri ak-
tivne podru¢ne ambulante u Javo-
ranima, Imljanima i Kori¢anima,
radi osam ljekara, Cetiri specija-
liste i Cetiri ljekara opSte prakse,
dva stomatologa, specijaliste pre-
ventivne 1 dje¢je stomatologije.

Prije dvije godine, vlastitim sred-
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stvima nabavili su laboratorijski
aparat za analizu PSA, D-dimera,
CRP, antigenskog testa, antitijela
na Covid - 19. U isto vrijeme DZ
Knezevo je renoviran sredstvima
Vlade Republike Srbije.

- Imamo radiolosku sluzbu sa
kabinetom za ultrazvu¢nu dija-
gnostiku 1 rendgen aparatom, ali
i veliki problem. Rendgen je star
vise od 17 godina. On je dav-
nasSnja donacija japanske vlade
i, naravno, poprilicno zastarjelih
funkcija. Digitalizacija bi nam
mnogo pomogla i u brzini i u
kvalitetu rada. Pomogla bi nam
i u ekonomskom smislu jer ne
bismo trosili novac na filmove
i razvijae filmova. Nadamo se
da ¢emo, uz pomo¢ Ministarstva
zdravlja Republike Srpske, uspje-
ti obnoviti naSu RTG sluzbu, $to
bi nam olaksalo rad i pacijentima
omogucilo kva litetniju dijagno-
stiku , isti¢e dr Suzana Radi¢, di-
rektor ove zdravstvene ustanove.

Vozni park opsluzuju dva sani-
tetska vozila, minibus za prevoz

dijaliznih pacijena-
ta i jedno terensko
vozilo. Nedostatak
jos jednog saniteteta
posebno je izrazen
otkada su u Knezevu
otvorena tri doma za
stara lica.

Da bi unapredili zna-
nja 1 vesStine svojih
radnika organizuju
se kontinuirane edu-
kacije predavaca iz
UKC. Prosle godine
svi zdravstveni rad-
nici DZ zavrSili su {
kurs iz kardio-pul-
monalne reanimacije
u organizaciji Ur-
gentnog centra UKC
i Eu- ropean Resus-
citation Council.

Sve ovo prepoznale su instituci-
je Republike Srpske, pa je Dom
zdravlja Knezevo 2021. godine
odlikovan Medaljom zasluga za
narod, za izuzetne zasluge i dopri-
nos u organizovanju, sprovodenju

Dr Suzana Radié, rodena Banjalucanka, vise od
20 godina zivi i radi kao ljekar u Knezevu. Od
januara 2021. godine je direktor ove ustanove,
ali je nastavila i sa radom u ambulanti porodic-
ne medicine. Nakon zavrSene dodatne edukacije,
a kasnije i specijalizacije, formirala je prvi tim

porodicne medicine. Za dugogodisnji profesio-
nalni rad i doprinos razvoju i promociji primarne
zdravstvene zastite, u novembru 2022. godine do-
dijeljena joj je povelja Komore doktora medicine
Republike Srpske za razvoj porodicne medicine.
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i pruzanju medicinske pomoci.

S ciljem kontinuiranog podizanja
kvaliteta zdravstvenih usluga, u
DZ Knezevo angazovani su pedi-
jatar, ortoped, kardiolog, gastro-
enterolog, fizijatar, ginekolog i
oftalmolog.
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ZNANJEM
[ SKROMNOSCU

ZADIVILA CIJELI SVIJET

Bila je prva svjetski priznata naucnica, prva i jedina Zena sa dvije Nobelove
nagrade, ali je manje poznato da je prva primijenila radiografiju u medicini

i postavila temelje ratne radiologije

ovucena, dostojanstvena
i skromna stekla je divl-
jenje naucnika u cijelom
svijetu.

Marija Sklodovska Kiri od malena
je cijenila obrazovanje i kao dijete
izdvajala se od druge djece. Sa pet
godina naucila je da ¢ita i pise, a
od pocetka svog Skolovanja bila
je briljantan dak. Na kraju sred-
nje Skole je 1 nagradena zlatnom
medaljom za uspjeh. Medutim,
zene u Poljskoj tada nisu mogle
da pohadaju univerzitete. Kako je
njena zelja za obrazovanjem bila
jaka, Marija Kiri (tada Sklodovs-
ka) nasla je rjeSenje i ubrzo se
povezala sa grupom mladih ljudi
koji su organizovali svoje studije
u neobaveznoj organizaciji koja se
zvala Pokretni univerzitet.

Godine 1891. otisla je u Pariz da
Zivi sa svojom sestrom i upisala
studije matematike, fizike i hemi-
je na Sorboni. Studije je zavrsila
kao najbolji student Sorbone, i to
kao prva u klasi fizike i hemije, i
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druga u klasi matematike.

Svog buduceg supruga, Pjera
Kirija, koji je tada bio student
doktorskih studija u Bekerelovoj
laboratoriji, upoznala je 1894. go-
dine i odmah sljedece godine se i
udala za njega, nakon §to je Pjer
odbranio svoj doktorat.

Svoja prva istrazivanja pocela
je pod uticajem Bekerela, koji je
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Marija Sklodovska Kiri (1867-1934.), poljsko-francuska fizicarka i hemicarka

-

1896. godine otkrio da soli ura-
na emituju zrake koji su veoma
prodorni kao i X-zraci. Podstak-
nuta ovim otkricem, Marija Kiri
odlucila je da se u okviru svoje
doktorske disertacije bavi prouca-
vanjima uranijumovih  zraka.
Dokazala je da ovo zraCenje
potiCe iz samog atoma.

Nastavila je zatim svoja siste-
matska proucavanja radioaktivnih
supstanci, posebno urana i dosla
do otkrica da uranski smolinac
ima Cetiri puta jaCe zraCenje od
elementarnog urana, $to ju je na-
velo na zakljucak da su prisutni
i neki drugi elementi. Raznim is-
trazivanjima dosla je do otkri¢a da
je ovakva aktivnost uranijumovih
jedinjenja karakteristi¢na i za neke
druge materije (torijum) i odlucila
da tu pojavu nazove radioaktiv-
nost. Njen suprug, Pjer Kiri je bio
zaintrigiran njenim otkri¢ima i
odlucio je da joj se pridruzi.

Bracni par Kiri je 1898. godine ot-
krio postojanje novog elementa.




POSTAVILA TEMELJE RATNE
RADIOLOGIJE

Tokom Prvog svjetskog rata, Marija Sklodovska
Kiri se uz pomoc¢ svoje ¢erke Irene, koju je ukljucila
u svoje naucne aktivnosti, posvetila razvoju
medicinske primjene radiografije 1 stvaranju
mobilne sale sa X-zracima. Osmislila je vozilo koje
je sluzilo za radiografisanje povrijedenih vojnika
na frontu. Vozilo je ve¢ 1914. postalo poznato kao
mali Kiri, a Marija ga je licno vozila do ratne linije.
Vozila su bila opremljena radonom, radioaktivnim
gasom dobijenim iz radijuma, koji je nauc¢nica li¢no
sakupljala i smjeStala u gasne tube.

Marija Kiri je prva doSla na ideju kako da se u
automobil instalira rendgen aparat i kako da se
dinamo-generator, koji pokrece automobil, iskoristi za
proizvodnju elektricne struje za rad rendgen aparata.

Na njenu molbu, mnoge bogate Francuskinje,
za odbranu Francuske i spas francuskih vojnika,
poklonile su automobile kako bi se u njih ugradio
rendgen aparat. U ovoj akciji, Marija Kiri
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opremila je 20 vozila sa pokretnom rendgenoloskom
laboratorijom i obucila 150 lica da na njima rade. Od
dvadeset vozila, zadrzala je jedno za li¢nu upotrebu,
kako bi mogla da stigne u zonu ratnih dejstava i da
obuci 1 osposobi medicinsko osoblje da na njima
radi u vanbolnickim uslovima.

Ovim genijalnim radom Marija Sklodovska Kiri
omogucila je da se ranjenicima na liniji fronta,
na osnovu rendgenskih snimaka dijagnostikuju
povrede, da se odredi prisustvo i1 lokalizacija
zaostalih dijelova granata u tijelu, kao i da se
dijagnostikuju prelomi kostiju. Ovim radom Marija
Kiri u vojnu medicinu uvodi nesto sasvim novo —
mobilnu ratnu radiolosku dijagnostiku.

Danas, mnoge vojske svijeta imaju savremenu
mobilnu radiolosku sluzbu. Cuveni proizvodaci
rendgen aparata proizvode i ugraduju u kamione sa
prikolicama standardne rendgen aparate, CT aparat,
MR aparat, sa ili bez eho-aparata, ¢ineci ih na taj
nacin mobilnim i dostupnim svuda.

Novootkriveni element nazvali su
polonijum, u Cast Marijine domov-
ine Poljske. Par mjeseci kasnije,
objavili i druge rezultate svojih
istrazivanja i postojanje jo$ jednog
elementa. Zbog njegove velike ra-
dioaktivnosti nazvali su ga radi-
jum. Do ovog otkri¢a dosli su pos-
lije mukotrpnog rada u laboratoriji
koja je bila smjestena u jednoj
Supi 1 velikog istrazivanja u kome

su preradili osam tona uranijumove
rude, i tek su 1902. godine izolova-
li jednu desetinu grama radijuma.

Godine 1900. imenovana je za
predavaca fizike na Pedagoskoj
akademiji za djevojke u Sevru.
Tada je prvi put uvela metod pre-
davanja zasnovan na obrazovnim
eksperimentima.

Kruna svih istrazivanja dosla

je 1903. godine. Pjer Kiri, Mar-
ijja Kiri 1 Anri Bekerel dobili su
Nobelovu nagradu za fiziku, kao
priznanje za izvanredne zasluge
ostvarene u oblasti radioaktivno-
sti. Tako je gospoda Kiri postala
prva Zena koja je nagradena od
strane Svedske kraljevske aka-
demije nauka.

Iste godine Marija je doktorirala na
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Univerzitetu u Parizu i postala prva
zena u Francuskoj koja je dostigla
taj akademski stepen. Nakon ovih
uspjeha, uslijedila su priznanja i od
drugih evropskih drzava.

Bracni par Kiri nije dosao samo do
otkri¢a o novim elementima, ve¢ 1
o uticaju radioaktivnosti na celije.
Dosli su do jednog vaznog otkrica
— da se bolesne, kancerogene celi-
je izloZene radijaciji mnogo brze
uniste nego zdrave.

Da bi omogucila rad ove, prve na
svijetu, laboratorije koja je vrsila ek-
sperimente tretmanom kanceroznih
¢elija radioaktivnim supstancama,
trazila je pomo¢ i drugih zemalja,
a SAD su bile jedna od zemalja od
kojih je dobila dragocjenu pomoc.
Predsjednik Harding, u ime Zena
Amerike, darovao je 1 gram radiju-
ma za njen institut, koji je za nju bio
nebrojeno puta dragocjeniji od zlata.

Ovo otkrice je imalo ogromnu
ulogu u narednim istraZivanji-
ma i razvoju terapija za lijeCenje
mnogih oblika kancera. Radiolos-
ka terapija je i danas glavna tera-
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Marija i Pjer Kiri sa kéerkom Irenom

pijska metoda u lijecenju kancero-
genih oboljenja.

Nakon §to je 1906. godine nes-
re¢nim sluajem postala udovi-
ca, Marija Kiri je zamoljena da
preuzme mjesto profesora na Uni-
verzitetu umjesto svog pokojnog
supruga. Tako je postala prva Zena
profesor na Sorboni.

Nastavila je da naporno i predano
radi, i 1910. godine je uz pomo¢
svojih kolega izolovala ¢ist met-
al radijum. Nagrada za sva is-
trazivanja i otkri¢e hemijskih ele-
menata radijuma i polonijuma, za
izolovanje radijuma i proucavanje
prirode tog elementa i njegovih
jedinjenja, stigla je ve¢ naredne
godine u vidu jo$ jedne Nobelove
nagrade. Ovog puta je to bila No-
belova nagrada za hemiju. Tako je
Marija Kiri postala prvi nau¢nik
sa dvije Nobelove nagrade.

Dobitkom druge Nobelove na-
grade otvorila su joj se vrata za
nove profesionalne prilike. Uz
njenu pomo¢ i podrsku osnovan
je Institut za radijum (sada Institut
Kiri) u Parizu 1914. godine i Mar-
ija Kiri je bila njegov prvi direktor.

Daljim istrazivanjima shvatila je
da rendgenski zraci mogu da po-
mognu kod lociranja stranih ob-
jekata u tijelu i tako olaksaju rad
hirurga.

U vrijeme kada se Marija Kiri bavila
istrazivanjima Stetni efekti radijaci-
je jos uvek su bili nepoznati, tako da
je bra¢ni par Kiri vrSio istraZivanja
bez ikakve zastite od radioaktivnih
supstanci. Govorilo se ¢ak da je
Marija Kiri voljela lijepu plavozele-
nu svjetlost kojom su supstance svi-
jetlile u mraku, pa da je ¢ak nosila
epruvete sa radioaktivnim izotopima
u svom dZepu i drzala ih u fioci rad-
nog stola. Intenzitet radioaktivnosti
kome su supruznici Kiri bili izlozeni
bio je toliko visok da se njihova lab-
oratorijska oprema, knjige 1 biljeske
jo$ uvek smatraju previse opasnim
za rukovanje.

Marija Kiri je umrla od leukemije
4. jula 1934. godine. Sahranjena
je na groblju u Skou pokraj svog
supruga Pjera. Odaju¢i pocast
njihovim dostignué¢ima, 1995.
godine, Francuzi su premjestili
njihove zemne ostatke u Panteon,
monumentalni mauzolej u Parizu.

ZR.



RISING SUN

OVER HEADACHES

IZV]JESTA]J SA 21.
MEPUNARODNOG
KONGRESA GLAVOBOLJA

Tematske sesije
obuhvatile su Sirok
spektar tema,
ukljucujuci najnovije
terapijske pristupe,
neurobioloske osnove
glavobolje, kao i
prevenciju i upravljanje
glavoboljama

edunarodni kongres o
glavoboljama, odrzan
u Seulu od 14. do 17.

septembra 2023. godine, okupio
je preko 1200 delegata iz cijelog
svijeta. Ovo je bio prvi kongres u
Aziji od 2005. godine, $to je ini-
lo ovaj dogadaj posebnim i jedin-
stvenim za sve prisutne. Dobro-
doslicu su nam pozeljele kolege iz
Korejskog drustva za glavobolje i
¢lanovi iz Koreje u vidu multime-
dijalne prezentacije tokom koje
smo imali priliku da upoznamo
bogatu istoriju i kulturu juznoko-
rejskog naroda.

Nadalje, uz uzbudljive prezenta-
cije i diskusije, kongres je pruzio
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platformu za razmjenu najnovijih
saznanja i istrazivanja u obla-
sti glavobolja. Tematske sesije
obuhvatile su Sirok spektar tema,
ukljucujuéi najnovije terapijske
pristupe, neurobioloSske osno-
ve glavobolje, kao i prevenciju i
upravljanje glavoboljama.

Uc¢esnici su imali priliku da, preko
iHead akademije, direktno komu-
niciraju 1 razmjenjuju iskustva sa
vodeé¢im stru¢njacima iz oblasti
migrenologije iz cijeloga svijeta.
Kongres je takode pruzio dosta
prostora za uspostavljanje konta-
kata medu istraziva¢ima, klinica-
rima i ostalim stru¢njacima koji se
bave glavoboljama.
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Medunarodno udruzenje glavobolje (International
Headache Society) je vode¢a medunarodna dobro-
tvorna organizacija za glavobolje, koja postoji radi
promovisanja svijesti i znanja o glavoboljama Sirom
sveta, putem nauke, obrazovanja i zastupanja.

Udruzenje je takode odgovorno za unapredenje Me-
dunarodne klasifikacije glavobolja, koja lezi u osno-
vi dijagnoze migrene i drugih glavobolja, kranijalnih
neuralgija i atipi¢nih bolova glave i lica. Njihov zva-
nicni Casopis Cephalalgia objavljuje revolucionarna
istrazivanja o svim aspektima glavobolja.

Medunarodni kongresi o glavoboljama (IHC) sluze
kao kljucne platforme za ucesnike da ostanu u toku
$ najnovijim terapijama, razvojima i istrazivanjima u
oblasti glavobolja i migrena. Kongresi su posveceni
unapredenju obrazovanja, podizanju svijesti i, ko-
nacno, poboljsanju kvaliteta Zivota osoba pogodenih
glavoboljama Sirom svijeta.

Struktura kongresa obi¢no obuhvata miks uvodnih
nastavnih kurseva sa ciljem pruzanja osnovnih zna-
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nja, plenarne sesije sa pozvanim predavacima koji
predstavljaju najnovija istrazivanja, napredne klinic-
ke i nau¢ne kurseve za specijalizovano ucenje, kao
i platformu poster sesija gdje ucesnici mogu pred-
staviti svoja istrazivanja i ucestvovati u diskusijama
sa kolegama. Kroz ove napore, kongres igra klju¢nu
ulogu u uvodenju inovacija i napretka u oblasti gla-
vobolja.

Na ovom kongresu, posebna paznja posvecena je
sljede¢im temama:

Nacionalni institut za zdravlje SAD-a (veliki finansi-
jer medicinskih istrazivanja) planira znacajno pove-
¢anje ulaganja sa ciljem otkrivanja novih supstanci
u lijecenju bola, obzirom da posljednjih pet godina
nije registrovan niti jedan novi lijek iz oblasti bola
(osim tretmana za migrenu). Ovo bi moglo dovesti
do razvoja novih opcija u tretmanu glavobolja.

Znamo da je menstrualna migrena veoma cesta
kod Zena sa migrenom, i da ovi napadi obi¢no budu
ozbiljniji, duze traju i prate ih drugi simptomi. Du-
godjelujudi triptani (npr. frovatriptan ili naratriptan)
mogu biti vrlo efikasni tretmani, medutim, najveci
problem predstavlja njihova nedostupnost u velikom
broju zemalja, ukljucujuéi i Republiku Srpsku i Bo-
snu i Hercegovinu.

CGRP je protein u mozgu koji je uklju¢en u napade
migrene — blokiranje ovog proteina moze sprijeci-
ti nastanak i/ili pogorSanje migrene. Monoklonska
antitijela za kalcitonin gen-povezani peptid (CGRP)
kao Sto je Emgality predstavljaju jedna od najefika-
snijih lijekova u prevenciji migrene, medutim njiho-
va globalna nedostupnost znacajno otezava njihovu
Siru primjenu (ovi lijekovi takode nisu registrovani
u RS/BIH).

Druga vrsta lijeka koja cilja CGRP je gepant — za ra-
zliku od Emgality-ja i sliénih (fremanezumab, epti-
nezumab, erenumam..), koji se injektuju, ovi lijekovi
se uzimaju oralno kao tablete ili nazalni sprej. Posto-
je znacCajne razlike u tome kako gepanti i monoklon-
ska antitijela rade — gepanti djeluju na dva tipa ner-
vnih vlakana koji Salju informacije o boli do mozga,
dok monoklonska antitijela djeluju samo na jedan.



Za ljude koji nisu imali rezultate sa monoklonskim
antitijelima, gepanti predstavljaju adekvatnu alterna-
tivu. Gepanti se elimini$u iz tijela za samo pet dana,
za razliku od monoklonskih antitijela, kojima treba
oko pet mjeseci, tako da predstavljaju bolju opciju za
pacijentkinje koje planiraju trudnocu.

Nova meta za tretman je protein koji se zove po-
lipeptid aktiviraju¢a adenil ciklaza (PACAP), koja
djeluje nezavisno
od CGRP-a, ali
je takode uklju-
¢ena u pokretanje
napada migrene.
Dokaz o kon-
ceptu monoklon-
skog  antitijela
PACAP dao je
ohrabrujuce re-
zultate — veci broj klinickih istrazivanja je u toku,
od kojih o¢ekujemo da u narednim godinama donesu
potencijalno nove lijekove u svakodnevnu upotrebu.

Medunarodni kongresi o glavo-
boljama (IHC) sluZe kao kljucne
platforme za ucesnike da ostanu u
toku s najnovijim terapijama, ra-
zvojima i istraZivanjima

Zahvaljujuéi bazi¢nim istraZivanja iz oblasti funk-
cionalnog neuroimidzinga mozga (fMRI) imamo
saznanja da novi lijekovi (CGRP antagonisti, gepta-
ni) mogu dovesti do vrac¢anja fizioloske reaktivnosti
i balansa u dijelovima mozga koji su odgovorni za
nastanak migrenskog bola, odnosno da navedeni li-
jekovi imaju mogucénost mijenjanja prirodnog toka
bolesti (disease modifying drugs).

Ukratko, najveci fokus tokom
svih kongresnih aktivnosti od-
nosio se na znacajan uspjeh
novih klasa lijekova za lije-
¢enje migrene, koje su tokom
poslednjih godina (prvi lijeko-
vi su registrovani tokom 2016.
godine) u redovnoj klinickoj
praksi pokazale znacajnu efi-
kasnost, posebno u poredenju
sa tradicionalnim profilakstickim lijekovima poput
amitriptilina, propranolola ili topiramate, sa znacaj-
no manjim procentom nezeljenih efekata. Najveci
nedostatak predstavlja globalna nedostupnost na-
vedenih lijekova, kao i njihova cijena. Najve¢i dio
aktivnosti u narednom periodu preuzece globalna
inicijativa, na ¢elu sa Medunarodnim udruzenjem za
glavobolje, u postizanju bolje dostupnosti navedenih
lijekova Sirom planete. Uzimajuci u obzir uticaj gla-
vobolja na kvalitet privatnog i profesionalnog zivo-
ta i privremenu onesposobljenost koja ide sa ovim
oboljenjem, postoji imperativ cijele stru¢ne javnosti
da se navedeni lijekovi u¢ine dostupnim $to veéem
broju pacijenata.

Nazalost, Republika Srpska i BiH spadaju u krug
zemalja gdje navedeni lijekovi jo$ nisu registrovani,
tako da je pred nama vazan put podizanja svijesti o
problemu glavobolja i borba za nove lijekove kako
bi nasi pacijenti imali adekvatnu njegu i standard li-
jeCenja, kao Sto je to slucaj u razvijenim zemaljama
zapadne Evrope i Sjeverne Amerike.

dr Srdan Mavija
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TRECI MEDUNARODNII
KONGRES HISPA

Jedna od preporuka
kongresa istice vaznost
odgovorne i dobro
regulisane primjene
vjestacke inteligencije
u prevenciji,
dijagnostici i lijeCenju
kardiovaskularnih
oboljenja

ko hiljadu medicinskih
radnika iz 15 zemalja svi-
jeta dali su svoj doprinos

za uspjeh ovogodisnjeg Treceg
medunarodnog kongresa HISPA
,Zastita srca 1 krvnih sudova -
svjetski rezultati u regionalnom
okruzenju - uspjeh HISPA progra-
ma*“, koji je imao multidiscipli-
narni pristup prevenciji, dijagno-
stici 1 lijecenju kardiovaskularnih
bolesti.

Prema ocjeni ucesnika, naucni
skup u Bijeljini je bio odli¢na plat-
forma za predstavljanje najnovijih
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istrazivanja, tehnoloskih inovacija
1 terapijskih pristupa u ovoj oblasti,
§to ¢e omoguditi strucnjacima da
ostanu informisani o najaktuelni-
jim metodama prevencije i lijece-
nja kardiovaskularnih oboljenja.

- Ovo je jedna od naSih patriot-
skih misija - da Bijeljinu, zajed-
no sa gradovima u Srbiji, uvrsti-
mo na akademsku mapu Evrope
1 sveta, kao referentne institucije
za razvoj i unapredenje svega Sto
HISPA predstavlja, rekao je pred-
sjednik Nau¢nog odbora prof. dr
Nebojsa Tasié.

Razvoj i napredak ove saradnje
HISPA/ISVH ima svoj razlog,
istakao je dr Jirar Topouchian,
jedan od najvecih svjetskih istra-
zivaca u oblasti kardiovaskular-
nih oboljenja, generalni sekretar
Svjetskog udruzenja za vaskular-
no zdravlje i generalni sekretar
Medunarodnog izvr$nog odbora
HISPA udruzenja.

- Jedan od nasih ciljeva za nared-
ne godine bice Sirenje HISPA pro-
grama i osnivanje centara u novim
zemljama uz doprinos ISVH, na-
javio je dr Topouchian.
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Predsjednik Organizacionog od- kta i Sloga) i JZU Bolnica ,,Sveti  Zenje endokrinologa i dijabetolo-
bora, prof. dr Zlatko Maksimovi¢ Vracevi“ Bijeljina, ove godine ga, Udruzenje neurologa, Udruze-
izrazio je zadovoljstvo §to je Bije- pridruzili su se Medicinski fakul- nje doktora porodi¢ne medicine i
ljina domacin ovako velikog me- tet Univerziteta u Banjoj Luci i Udrzenje pulmologa.

dunarodnog skupa. Medicinski fakultet Univerziteta
Isto¢no Sarajevo iz Foce, te par-
tnerske organizacije iz Republike
Srpske: Drustvo doktora medici-
ne, UdruZenje kardiologa, Udru-

Tekst nastao u saradnji sa JZU
- Sa ovako velikim brojem ucesnika Bolnica “Sveti Vracevi” Bijeljina
iz razlicitih dijelova svijeta, oCeku-
jemo kvalitetne analize, zakljucke i
preporuke koje ¢e doprinijeti unap-
redenju medicinske prakse, rekao je

prof. dr Maksimovic.
.. 3. MEDUNARODNI KONGRES '15-17
Jedna od preporuka kongresa istiCe HISPA | JZU BOLMNICE “SVETI VRACEVI' AT

vaznost odgovorne i dobro regulisa- Z" INTERNATIONAL CONGRESS
ne primjene vjeStacke inteligencije otca i -
u prevenciji, dijagnostici i lijecenju
kardiovaskularnih oboljenja.
Zakljuceno je da treba razvijati
mrezu HISPA centara u Republici
Srpskoj, BiH i na teritoriji Balka-
na i Evrope, radi Siroke primjene
HISPA programa na svim nivoima
zdravstvene zastite.

Organizatorima kongresa, Udru-
zenju HISPA (Udruzenje Centara
za hipertenziju i prevenciju infar-
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[V ONKOLOSKI SIMPOZIJUM
BANJA LUKA 2023.

Predavanja su
zasnovana na
najnovijim evropskim
(ESMO) i americkim
(ASCO) onkoloskim
preporukama o tretmanu
navedenih karcinoma

uz podrsku i diskusiju
panelista iz regiona

edunarodni 7V Onko-
loski simpozijum Banja
Luka 2023. odrzan je

29. 1 30. septembra 2023. godine
u Banjoj Luci. Kao i prethodnih
godina, organizovan je od strane
Udruzenja onkologa Republike
Srpske u saradnji sa UdruzZenjem
medikalnih onkologa Srbije, a
akreditovan je od strane Ministar-
stva zdravlja i socijalne zastite.

Skupu su prisustvovale uvazene
kolege onkolozi i eksperti iz Srbi-
je, Hrvatske, Crne Gore i Bosne i
Hercegovine koji su svojim zna-
njem i iskustvom aktivno ucestvo-
vali u predavanjima i sesijama.

Simpozijum je otvoren uvodnim
rije¢ima docenta dr SaSe Jungica
i prof. dr Davorina Radosavlje-
vica, predsjednika navedenih on-
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koloskih udruZenja. Oni su istakli
znaCaj kontinuirane edukacije i
razmjene znanja i iskustava kako
u regionu, tako i Sire, te da se na-
daju nastavku ovako uspjesne i
produktivne saradnje.

Prezentovana je jedna od aktiv-
nosti koje je Udruzenje onkologa
Republike Srpske realizovalo to-
kom prethodne godine, a odnosi
se na pisanje i objavu priru¢nika
Nezeljeni efekti specificnog on-
koloskog lijecenja namijenjenog
svim kolegama koji se u svom
radu mogu sresti sa onkoloSkim
pacijentima kod kojih se sprovo-
di specificno onkolosko lijecenje.
Pisan je s ciljem da bude vodi¢ u
svakodnevnom radu, te da pruzi
informacije o optimalnim dija-
gnosti¢ko-terapijskim postupcima
u prepoznavanju i tretmanu neZze-

ljenih efekata hemioterapije, bio-
loske i imunoterapije.

Simpozijum je Kkoncipiran na
predavanjima mladih onkologa i
specijalizanata o razli¢itim lokali-
zacijama karcinoma, kako gastro-
intestinalnim, uroloskim, gineko-
loskim, tako i o karcinomu dojke
i melanomu. Predavanja su za-
snovana na najnovijim evropskim
(ESMO) i americkim (ASCO) on-
koloskim preporukama o tretmanu
navedenih karcinoma uz podrsku i
diskusiju panelista iz regiona.

Ovaj simpozijum je bio jedinstve-
na prilika za razmjenu znanja i
iskustava sa onkolozima iz regio-
na, a mladim ljekarima prilika za
dodatnu edukaciju i podsticaj za
dalji rad i napredovanje.

dr Sasa Jungic¢



PRVI DANI ENDOKRINOLOGA
[ DIJABETOLOGA
REPUBLIKE SRPSKE

Na ovom skupu su
predstavljena najnovija
dostignuca na polju
lijecenja Secerne

bolesti, tumora hipofize,
reproduktivnih i
metabolickih poremecaja
sa osvrtom na komplikacije
i komorbiditete

organizaciji ~ UdruZenja
endokrinologa 1 dijabe-
tologa Republike Srpske

a u saradnji sa Univerzitetskim
klini¢kim centrom Republike Srp-
ske, u Banjoj Luci je od 1. do 3.
decembra 2023. godine, odrzan
medunarodni simpozijum pod na-
zivom Prvi dani endokrinologa i
dijabetologa Republike Srpske.

Simpozijum je imao ogroman
odjek u regionu jer je od planira-
nih 60 na kraju ucestvovalo 160
ucesnika te je trajanje simpoziju-
ma moralo biti produZzeno za je-
dan dan. Skup je bio hibridnog ka-
raktera, tako da je tokom tri dana
trajanja simpozijuma bilo vise od
190 onih koji su ovaj dogadaj pra-
tili putem Zoom aplikacije.

Znacaju ovog skupa doprinijela

je institucionalna podrSka Mini-
starstva zdravlja i socijalne zastite
Republike Srpske na ¢elu sa mini-
strom, dr Alenom Serani¢em, koji je
otvorio simpozijum. Podrsku sku-
pu, na vise nacina, dao je generalni
direktor Univerzitetskog klinickog
centra Republike Srpske, prof. dr
Vlado Daji¢. Institucionalna podrs-
ka je stigla i od Medicinskog fakul-
teta u Banjoj Luci — od dekana prof.
dr Ranka Skrbica i prof. dr Nenada
Ponorca, prodekana za nastavu, koji
je prisustvovao svecanom otvaranju
i obratio se skupu. U vidu prisustva
eminentnih predstavnika, Medicin-
ski fakultet u Foci je, takode, podr-
7ao ovaj dogadaj.

Neizmjerna zahvalnost na odazi-
vu i kontinuiranoj podrsci u ra-
zvoju endokrinologije i dijabeto-
logije Republike Srpske, upucena

je profesorima sa Klinike za endo-
krinologiju, dijabetes i bolesti me-
tabolizma, KC Srbije iz Beograda,
doajenima srpske endokrinologi-
je, nasim uciteljima i dragim pri-
jateljima.

Tokom trajanja simpozijuma 30
iskusnih predavaca, eksperata iz
oblasti endokrinologije i dijabeto-
logije, prenijelo je ljekarima naj-
novija saznanja i svoja iskustva,
na dobrobit opsteg zdravlja sta-
novnistva i boljeg lijeenja. Sim-
pozijum je bio podijeljen u devet
sesija u okviru kojih je odrzano 58
predavanja. Zbog izuzetno kvali-
tetnih i edukativnih predavanja,
pripremljen je i Stampan Zbornik
sazetaka u kome su sadrzani ap-
strakti svih predavanja.

Poseban pecat ovom simpoziju-
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mu i njegovom uspjehu dali su
¢lanovi udruzenja, na razlicite
nacine, a veliki broj ¢lanova bili
su aktivni sudionici i svojim pre-
davanjima doprinijeli su kvalitetu
skupa. Znacajan doprinos odrza-
vanju ovog skupa dali su kardio-
lozi, nefrolozi, ljekari porodi¢ne
medicine i specijalizanti razlicitih
specijalnosti. Izuzetno kvalitetnu
sesiju pripremili su i mladi endo-
krinolozi, koji su prikazima kom-
pleksnih slucajeva iz svakodnev-
ne prakse, edukativno i stru¢no
obogatili simpozijum.

Ovakvi skupovi su od velikog zna-
Caja, jer smo svjedoci brojnih pro-
mjena u pristupu i lijeenju oboljelih
od endokrinoloskih bolesti. Jedno od
u oblasti endokrinologije i dijabe-
tologije jeste razvoj novih lijekova.
Upravo na ovom skupu su predstav-
ljena najnovija dostignu¢a na polju
lijeCenja Sec¢erne bolesti, tumora hi-
pofize, reproduktivnih i metabolic-
kih poremecaja sa osvrtom na kom-
plikacije i komorbiditete.

Shodno navedenom, tokom sim-
pozijuma je bilo rijeci o novinama
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u savremenoj terapiji dijabetesa
tipa 1, a posebno dijabetesa tipa
2, gdje se pristup pacijentu i lije-
¢enju poslednjih nekoliko godina
dopunjavao i mijenjao nekoliko
puta. Takode je bilo rijeci o novi-
nama u lijeenju bolesti hipofize,
prvenstveno akromegalije i Ku-
Singove bolesti, kao i novinama u
pristupu i pracenju pacijentica sa
sindromom policisti¢nih jajnika i
prate¢ih komplikacija. Gojaznost,
kao bolest savremenog doba je
znacajan problem, posebno sa as-
pekta procjene adekvatne terapije,
tako da je paznja tokom simpozi-
juma biti posvecena i ovom pro-
blemu. U fokusu interesovanja je
i problem dislipidemija kao ce-
stog pratioca u endokrinoloskim
oboljenjima, posebno u Secernoj
bolesti a tokom simpozijuma su
predstavljeni savremeni pristupi u
lijeCenju ovog metaboli¢kog pore-
mecaja.

Stitna Zlijezda i parastitne Zlijezde
igraju kljuénu ulogu u odrzavanju
naSeg opsSteg zdravlja, metaboliz-
ma i funkcionisanja mozga. Stoga
je 1 ovoj problematici bilo posve-

" MEDNET

¢eno znacajno vrijeme tokom tra-
janja simpozijuma.

Od velike vaznosti je da savremena
endokrinologija stavlja pacijenta u
centar 1 naglasava da je cilj lije¢enja
endokrinoloskog pacijenta — blago-
stanje pacijenta; a to je svakako cilj
svih novih lijekova i metoda lijecenja.

Poneseni velikim odzivom pre-
davaca i slusalaca kao i zadovolj-
stvom ucestvovanja na ovom sim-
pozijumu, duboko vjerujemo da ce
Dani endokrinologa i dijabetologa
Republike Srpske postati tradicija i
da ¢e mladi endokrinolozi Republi-
ke Srpske nastaviti ono $to su afir-
misani endokrinolozi zapoceli.

Prof. dr Aleksandra Markovi¢

Predsjednik Udruzenja endokrinologa i
dijabetologa Republike Srpske



SIMPOZIJUM

NOVINE U PREVENCI]JI
[ TRETMANU

MOZDANOG UDARA

Ovaj simpozijum je napravio
odlican spoj predavanja koja
su se bavila prevencijom, |
primarnom i sekundarnom,
adekvatnom, unaprijedenom
dijagnostikom i na kraju
efikasnom terapijom

Akademiji nauka i um-
jetnosti Republike Srp-
ske 10. novembra 2023.

godine odrzan je simpozijum
Novine u prevenciji i tretmanu
mozdanog udara. Simpozijum je
organizovao Odbor za kardiova-
skularnu patologiju Odjeljenja
medicinskih nauka ANURS-a u
saradnji sa Medicinskim fakulte-
tom Univerziteta u Banjoj Luci.

Simpozijumom su predsjedava-
li akademik Dragan DaneliSen,
sekretar Odjeljenja medicinskih
nauka ANURS-a, akademik Dus-
ko Vuli¢, zamjenik predsjednika
Odbora za kardiovaskularnu pato-
logiju i prof. dr Zoran Vujkovié,
¢lan Odbora za kardiovaskularnu
patologiju ANURS-a. Otvara-
nju simpozijuma prisustvovali
su akademik Rajko Kuzmano-

vi¢, predsjednik ANURS-a, aka-
demik Dragoljub Mirjani¢, pot-
predsjednik ANURS-a, akademik
Milovije Unkovi¢, potpredsjed-
nik ANURS-a, akademik Drago

Brankovi¢, generalni sekretar
ANURS-a. Bili su prisutni pred-
stavnici Ministarstva naucnoteh-
noloskog razvoja i visokog ob-
razovanja, Ministarstva zdravlja
1 socijalne zastite, Univerziteta u
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Banjoj Luci, Komore drustva dok-
tora medicine Republike Srpske.

Simpozijum je u radnom dijelu
zapoceo predavanjem akademika
Vide Demarin. Akademik Dema-
rin je redovni ¢lan Hrvatske aka-
demije znanosti i umjetnosti i se-
kretar Odjeljenja medicinskih na-
uka Hrvatske akademije znanosti i
umjetnosti. Naslov predavanja bio
je Najnovije spoznaje u primarnoj
prevenciji mozdanog udara.

Prevencija mozdanog udara je cilj
savremene neurologije koji se po-
stavlja kao imperativ. Primarna
prevencija uvijek ima prednost u
odnosu na sekundarnu prevenciju
i predstavlja prvu liniju odbrane
od mozdanog udara. U primarnoj
prevenciji imamo Citav spektar
aktivnosti i intervencija u nacinu
zivota, na¢inu ishrane, fizicke ak-
tivnosti 1 uopste kvalitetu zivota.
U neurologiji se u zadnje vrijeme
sve vise govori o zdravoj ishrani
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za zdrav mozak, te koji nacin zZivo-
ta voditi da bi se oCuvala zadovo-
ljavaju¢a mozdana aktivnost $to je
duze moguce. U predavanju aka-
demik Demarin je napravljen de-
taljan prikaz savremenih nau¢nih
dostignuc¢a u ovoj oblasti, ali su
prisutni imali priliku da ¢uju veo-
ma bogato viSedecenijsko nauc¢no
i klinic¢ko iskustvo akademika De-
marin, §to je bio poseban kvalitet
ovog predavanja.

U predavanju generalnog direktora
UKC RS prof. dr Vlade Daji¢a koje
je glasilo Iskustva sa primjenom
ultrazvuka krvnih sudova glave i
vrata u Republici Srpskoj sluSaoci
su mogli vidjeti da je proteklih go-
dina doslo do razvoja velikih pro-
mjena u tretmanu mozdanog udara
u Republici Srpskoj. Mozdani udar
u Republici Srpskoj je veliki zdrav-
stveni problem. Grubo se moze reci
da polovina mortaliteta pripada
kardiovaskularnoj bolesti dok sve
ostale bolesti ¢ine drugu polovinu

mortaliteta. Svjedoci smo da se u
zadnje vrijeme smanjila smrtnost
od kardiovaskularnih bolesti u Re-
publici Srpskoj. Smanjenje smrtno-
sti od cerebrovaskularnih bolesti je
znacajno doprinijelo u smanjivanju
mortaliteta od kardiovaskularnih
bolesti u Republici Srpskoj. Do
ovog smanjenja mortaliteta je doslo
zahvaljuju¢i citavnoj paleti mjera
koje su preduzete. U predavanju je
napravljen presjek svih aktivnosti
1 mjera koje su preduzete proteklih
skoro dvije decenije na smanjivanju
morbiditeta i mortaliteta od mozda-
nog udara.

Slijedilo je predavanje prof. dr Pe-
tra Slankamenca sa Medicinskog
fakulteta Univerziteta u Novom
Sadu Mozdani udar i vestacka in-
teligencija — buducnost ili sadas-
njost. Profesor Slankamenac je i
viziting profesor Medicinskog fa-
kulteta u Banjoj Luci. Predavanje
je zapocelo od koncepta da vrijeme
je mozak. Treba naci nacine kako
najbrze zbrinuti oboljele od moz-
danog udara da bi se gubilo §to
manje vremena prije zapocinjanja
tretmana. Upotreba savremenih
metoda koristenja dubokog masin-
skog ucenja i konvolucijskih mre-
za je uveliko zakoracila i u oblast
medicine te je upravo zbog toga
potrebno sagledati gdje je sve mo-
guce iskoristiti potencijale vjestac-
ke inteligencije u brzom rjeSavanju
problema mozdanog udara kao
bolesti sa najve¢om stopom inva-
liditeta 1 u samo vrhu stope mor-
taliteta. U okviru predavanja, dat
je prikaz sadaS$njih mogucnosti u



ovom pogledu i tehnika vjestacke
inteligencije koje se trenutno mogu
primijeniti u neurologiji.
Simpozijum je nastavljen preda-
vanjem prof. dr Zorana Vujkovica,
Medicinski fakultet Univerziteta u
Banjoj Luci, UKC RS-a, pod na-
zivom Antiagregaciona terapija
u sekundarnoj profilaksi infarkta
mozga. Sekundarna antiagregacio-
na terapija podrazumijeva primje-
nu svih mjera i medikamenata u
cilju sprecavanja nastanka recidiva
mozdanog udara ili tranzitorne is-
hemije mozga. U ovom predavanju
je bilo rije¢i o sekundarnoj antia-
gregacionoj terapiji kod pacijenata
koji su dozivjeli infarkt mozga koji
nije posljedica kardioembolizacije
koja zahtijeva antikoagulantnu te-
rapiju. Novi medikamenti u ovom
podrucju se pojavljuju i pocinju
se redovno koristiti u rutinskom
klinickom radu u kardiologiji. Me-
dutim ova primjena se ne moze po
automatizmu primijeniti na pre-
venciju infarkta mozga jer neki
medikamenti su se pokazali kao
nepodesni za istu. Medutim ima
promjena u ovoj terapiji i drugi
preparati se po¢inju koristiti u ovoj
oblasti. Predavanje je napravilo is-
crpan pregled vodica i studija koje
predstavljaju aktuelni trenutak se-
kundarne antiagregacione preven-
cije infarkta mozga.

I na kraju simpozijum je zavrSen sa
predavanjem prof. dr Zeljka Zivano-
vi¢a, Medicinski fakultet Univerzite-
ta u Novom Sadu, direktora Klinike
za neurologiju Klinickog centra Voj-

vodine u Novom Sadu. Predavanje
je imalo naziv Aktuelnosti u endova-
skularnom lecenju akutnog ishemij-
skog mozdanog udara. Mehanicka
trombektomija (MT) je osnov lije-
¢enja akutnog ishemijskog mozda-
nog udara (AIMU) kod pacijenata
sa okluzijom velikih arterija (OVA).
Na osnovu rezultata Sest velikih stu-
dija i dokazane klinicke korisnosti
preporucena je primjena MT-a uz
standardno lijecenje (koje ukljucuje
1 intravensku trombolizu), kod odra-
slih pacijenata sa OVA u prednjem
slivu u prvih Sest sati od nastanka
simptoma. Metaanaliza ovih studija
je pokazala da klinicki benefit MT-a
postoji i ukoliko se lijeCenje zapocne
u prvih 7,2 sata. Analogno ovome i
kod okluzije u zadnjem slivu, prepo-
rucuje se primjena MT-a. Svim paci-
jentima, koji ispunjavaju kriterijume,
treba primijeniti intravensku trom-
bolizu prije MT-a. Rezultati novijih
studija pokazali su da je MT korisna
i u vremenskom prozoru od 6 do 24

sata od nastanka simptoma kod pa-
cijenata kod kojih postoji radioloska
nepodudarmost veli¢ine jezgra infar-
kta i penumbre procijenjena perfuzi-
onim tehnikama snimanja. Nedavno
su objavljene studije koje su pokaza-
le da je MT korisna u prvih 24 sata
od nastanka simptoma i kod pacije-
nata sa okluzijom bazilame arterije.

Simpozijumu je prisustvovalo
oko 100 neurologa, hirurga i dru-
gih zdravstvenih radnika Repu-
blike Srpske. Ovaj simpozijum je
napravio odli¢an spoj predavanja
koja su se bavila prevencijom
(primarnom i sekundarnom), ade-
kvatnom unaprijedenom dijagno-
stikom (vjeStacka inteligencija)
1 na kraju efikasnom terapijom
(trombektomija). Cilj organizo-
vanja i ovog simpozijuma je da se
podigne nivo znanja zdravstvenih
radnika o prevenciji mozdanog
udara i novinama u tretmanu moz-
danog udara.
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lt'{ir'ui:r.‘ne baolesti
<rca i bubrega

Vlastimir Vlatkovi¢ 1 Tamara Kovacevi¢ Preradovié:

UDRUZENE BOLESTI
SRCA I BUBREGA

Medicinski fakultet, Banja Luka 2023.
SNAZNA VEZA SRCA I BUBREGA

Srce ne moze da funkcionise bez normal-
ne funkcije bubrega, a bubrezi ne mogu
da obavljaju svoju ulogu bez normalne
funkcije srca, Sto nam govori koliko je
snazna i za zivot i zdravlje presudna uza-
Jjamna povezanost ovih organa

Vise od polovine oboljelih sa akut-
nim dekompenzovanim sréanim za-
tajenjem ima odredeni stepen ostece-
nja funkcije bubrega. Jedan od Sest
pacijenata sa hronicnom boles¢u bu-
brega, Cetvrtog ili viSeg stepena, ima
1 zatajenje srca.

Kardiorenalni  sindromi(KRS) se
pojavljuju kao novi klini¢ki entiteti
kojim se objas$njavaju meduzavisne
promjene koje se deSavaju kod bo-
lesti srca i bubrega. Definisani su
kao “poremecaji srca i bubrega gdje
akutna ili hroni¢na disfunkcija jed-
nog organa moze da izazove akutnu
ili hroni¢nu disfunkciju drugog”.
Otud i potreba da se snazna uzajamna
veza disfuncije srca i bubrega, kao slo-
zeni meduodnosi oba sistema organa
temeljito objasne sa aspekta patofizio-
logije i jasno klinicki prezentuju.
Autori ove knjige, prof. Dr Vlastimir
Vlatkovi¢ i prof. Dr Tamara Kova-
¢evi¢ Preradovi¢, sublimirali su dos-
tupna nucna saznanja i iskustva iz
klinicke prakse, kategorisali slozene
odnose izmedu akutnog i hroni¢nog
ostecenja srca i bubrega, njihove dis-
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funkcije 1 posljedice koje nastaju.
Knjiga sadrzi 15 poglavlja: Zatajenje
srca; Zatajenje bubrega; Kardiorenal-
na osovina; Definicija i klasifikacija
kardiorenalnih sindroma; Epidemiolo-
gija kardiorenalnih sindroma; Patofizi-
ologija kardiorenalnih sindroma; Fak-
tori rizika kardiovaskularnih bolesti
u hroni¢noj bolesti bubrega; Kardio-
vaskularne bolesti u hroni¢noj bolesti
bubrega; Biomarkeri kardiorenalnog
ostecenja; Anemija u kardiorenalnom
sindromu; Poremecaji koagulacije u
kardiorenalnom sindromu; Metode
vizuelizacije i snimanja u kardiore-
nalnom sindromu; Strategije lijecenja
kardiorenalnih sindroma; Zatajenje
srca i transplantacija bubrega; Supor-
tivna terapija i palijativna njega bole-
snika sa kardiorenalnim sindromom.
Autori su, po miSljenju recenzenata,
akademika Miodraga Ostoji¢a, Medi-
cinski fakultet Univerziteta u Beogra-
du i prof. Dr Biljane Stojimirovi¢, re-
dovnog profesora Medicinskog fakul-
teta Univerziteta u Beogradu, uspjeli
da precizno definisu podtipove KRS-a
na osnovu klini¢kih manifestacija, la-
boratorijskih podataka i karakteristika
u metodama vizualizacije, $to je po-
sebna vrijednost ove knjige.

~
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Antonija Verhaz: COVID - 19 Klinicka slika i terapijski izazovi

Medicinski fakultet, Banja Luka, 2023.

PANDEMIJA KAO NAJVECI
IZAZOV ZA MEDICINU

Smatra se da su najvise ljudskih zr-
tava iza sebe ostavile epidemije kuge
u srednjem vijeku, velikih boginja u
Meksiku, pandemija Spanskog gripa
koja se smatra “majkom svih pande-
mija” i pandemija COVID-19
Istorija svjedoCi da su brojne epide-
mije zaraznih bolesti Sirom svijeta,
a posebno pandemije, odnijele vise
ljudskih zivota nego dva svjetska
rata. lako je prema zvani¢nim poda-
cima zapocela krajem 2019. godine,
ve¢ nakon dva mjeseca pandemije
COVID-19 broj registrovanih smrt-
nih slucajeva premasio je ukupan broj
umrlih u pandemiji SARS 2002/2003.
Mnogi autori smatraju da je pande-
mija COVID-19 bila mozda i najve-
¢i izazov za CovjeCanstvo modernog
doba, posebno za medicinu kao nau-
ku 1 medicinske radnike.

Zato je od izuzetne vaznosti za da se na
jednom mjestu prikupe i obrade svi do-
stupni podaci kada je rijec o iskustvima
u lijecenju oboljelih koji su bili zarazeni
SARS-CoV-2 virusom. Upravo to je u
svojoj knjizi “COVID-19 Klini¢ka sli-
ka i terapijski izazovi” u€inila prof. Dr
Antonija Verhaz, spajaju¢i najnovija
naucna dostignuca i relevantne podatke
medunarodnog karaktera, sa bogatim
iskustvom ste¢enim u Klinici za infek-
tivne bolesti UKC Republike Srpske.

U uvodu knjige, autorka objasnjava

transmisiju virusa SARS-CoV-2, a
kroz naredno poglavlje - Biologija
virusa SARS-CoV-2 govori o repli-
kaciji virusa i virusnim varijanta-
ma. Slijede poglavlja: Patogeneza
COVID-19, Klinicka slika i klinicki
oblici, Terapija i Uticaj pandemije na
dostupnost zdravstvene zastite.
Upravo je dugotrajnost ove pande-
mije, koja je u kontinuitetu trajala
viSe od tri godine, globalno uticala
na zdravstvene sisteme i znacajno
doprinijela smanjenju obima ili pot-
punoj obustavi do tada dostupnih
zdravstvenih usluga.

Recenzije za ovu knjigu potpisuju
prof. Dr Goran Stevanovi¢, infekto-
log, vanredni profesor Medicinskog
fakulteta Univerziteta u Beogradu i
prof. Dr Ranko Skrbi¢, farmakolog,
dekan Medicinskog fakulteta Uni-
verziteta u Banjoj Luci.

Zbog svoje sveobuhvatnosti, detaljno
objasnjene patogeneze COVID-19,
predocenih iskustava i protokola u
lijecenju oboljelih od respiratornih
infekcija izazvanih virusom SARS-
CoV-2, ova knjiga ¢e biti dobar po-
mo¢nik sadasnjim i budu¢im ljekari-
ma koji se susretnu sa koronaviruso,
ali inezaobilazno S§tivo u ozbiljnoj
pripremi za suocavanje sa zdravstve-
nim izazovima novog doba.

v
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Goran Milasinovi¢: Slucaj Vinca
Laguna, Beograd 2017.

Goran Milasinovic

Goran MilaSinovi¢, pisac, univerzitetski profesor i
ljekar, ulozio je mnogo truda i vremena da prikupi
pouzdanu gradu o ucesnicima vincanske drame i
tako je 2011. nastao roman Rascepi o tom neobicno
vaznom poduhvatu u novijoj istoriji medicine.

Zbog cega se ovaj dogadaj krio od javnosti, nase i
svjetske? Rad na atomskoj bombi, ili Zzelja ambiciozne
socijalisticke Jugoslavije da sakrije pod tepih dogadaj
u prestiznom, svjetski poznatom nuklearnom institutu,
koji je, mozda, nastao ljudskom greskom? Ovo su samo
neka od pitanja koja je autor sebi postavio pripremajuci
se da pise o srpskom Cernobilju. U poredenju sa
cernobiljskom  tragedijom koli¢ina radioaktivne
materije koja se oslobodila iz vincanskog reaktora
danas bi se smatrala malom, ali 1958. za zemlju kao $to
je Jugoslavija, to je bio veliki problem, pogotovo zato
Sto ga je trebalo kriti od domace 1 svjetske javnosti, jer
su ondasnje aktivnosti Instituta Vinca bile dobro cuvana
vojna tajna.

Pri¢a o Sestorici ozracenih nauc¢nika bila je zataskana,
ajedina Sansa za spasavanje zivota ozracenih mladi¢a
i jedne djevojke bilo je lijecenje u pariskoj bolnici
Instituta Kiri. Tamosnji ljekari su procijenili da bi
presadivanje kostane srzi bilo jedini mogu¢i lijek, ali
to do tada niko nije pokusao, niti se znalo da li ¢e
davaoci prezivjeti.

U ostvarivanju takvog medicinskog poduhvata
pokazalo se da medu Francuzima ima hrabrih i do
herojstva pozrtvovanih ljudi koji su dobrovoljno dali
kosStanu srz strancima, ne bi li im spasili zZivot. Bila
je to prva transplantacija ne samo koStane srzi, nego
bilo kog organa na ljudima, a u istoriji medicine nije
zasluzila Nobelovu nagradu.

Protekle su decenije a da niko nije detaljnije pisao o
nesre¢i u Vinci sve dok se toj temi nije posvetio pisac
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Vinéa, 15. oktobar 1958. godine. U popodnevnim casovima oglasio se centralni alarm za
detekciju povisenog radioaktivnog zracenja. Grupa mladih naucnika, prilikom izvodenja
naucnog eksperimenta, osjetila je miris ozona. Ubrzo, svi su oboljeli od radijacione bolesti,
za koju do tada nije bilo poznatog lijeka...

Goran Milasinovi¢, po profesiji kardiolog, profesor
Medicinskog fakulteta i direktor Pejsmejker centra
u Klinickom centru Srbije. On je, kao ve¢ afirmisani
pisac, prepoznao da priCa o naSim prvim zrtvama
radijacije 1 njihovim ljekarima i davaocima kostane
srzi zavreduje da bude zapisana.

Tako je, nakon prvobitnog uspjeha, roman Rascepi
2017. dozivio i svoje drugo, prosireno izdanje, pod
naslovom Slucaj Vinca.

Sudbine oboljelih, ljubav izmedu jedne pacijentkinje
1 jednog francuskog ljekara i sklapanje prijateljstava
odvijaju se daleko od o¢iju javnosti, cemu doprinose
1 politicki pritisci.

Nakon visedecenijskog izbjegavanja teme radijacije u
Vinc¢i Goranu Milasinovi¢u je poslo za rukom da pricu o
srpskom Cernobilju ispri¢a efektno i sa mnogo detalja. Po
romanu Slucaj Vinca snimljen je film Dragana Bjelogrlica
Cuvari formule, koji je osvojio dvije nagrade na filmskom
festivalu u Lokarnu, gdje je imao svoju svjetsku
premijeru i koji je prikazan u okviru glavnog programa
proslogodisnjeg 29. Sarajevskog filmskog festivala.

Za ovo djelo autor je dobio dvije knjiZevne nagrade:
Tronoski rodoslov i Branko Copic.

~
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Mario Liguori: Via Acquarossa
Laguna, Beograd 2023.

\CQUAROSSA

intrigama i dogodovstinama

Mario Liguori je rodenu Sarnu, u Italiji, gdje zaista postoji
Ulica Acquarossa za koju sam autor kaze: ,,Kaldrma kao
da me ceka, ta slika me stalno proganja, imam potrebu da
se vratim tamo gdje sam bio. ViSe nisam dijete i znam da
se u to nekad teSko povjeruje, jer Zivot neumitno prolazi.
Nedostaje mi djetinjstvo, moja ulica. To je veoma tesko
stanje i onda se lije¢im pisanjem.*

Smyjestena u blizini cudesnog Vezuva, nadomak Pompeje,
Ulica Akvarosa je uciteljica Zivota, mikrokosmos u
kom se ljudi gréevito bore za mjesto pod suncem. Na
njenoj kaldrmi prozimaju se njeznost i nasilje, erotizam i
patrijarhalne stege, gostoprimstvo i neprijateljstvo prema
strancima, pravdoljubivost i nepravda.

Likovi ovog romana su pretezno mladi ljudi zaneseni
fatalnim strastima, hranom i fudbalom, istorijom i
prirodom, ljubavlju i materijalnim zadovoljstvima.
Medutim, pored svih protagonista koji se otimaju oko
ljepote, prviipravi glavni junak romana Via Acquarossa
ostaje upravo ova ulica sa svojim upecatljivim pricama,
intrigama i dogodovstinama, a poglavlja ove knjige

KNJIGE KOJE CITAMO o7

PRICE 1Z ULICE PISCEVOG DJETINJSTVA

Pored svih protagonista koji se otimaju oko ljepote, prvi i pravi glavni junak
romana Via Acquarossa ostaje upravo ova ulica sa svojim upecatljivim pricama,

pruzaju autenticne slike juzne Italije.

Via Acquarossa je roman-mozaik, prie se prelivaju
jednau drugu, svaka se nastavlja u sljedecu, a zanimljivo
je da ih povezuje jedna rije¢ ili motiv. Kraj jedne price
nadovezuje pocetak sljedece. Mario uspijeva da stvori
balkanski $mek jer uvodi portrete i mnogih drugih
junaka osim Italijana, da se vidi kakvi su oni domacini
prema strancima.

Kriticar Vladan Bajceta odusevljen je knjizevnoscu
Marija Liguorija i kaze da Mario toliko dobro poznaje
srpski da moze i da se $ali: ,,Italijan Mario Liguori je
zaljubljenik u srpski jezik, govori ga bolje nego mnogi
kojima je srpski maternji. Taj jezik mu je uzvratio ljubav
1 otvorio mu se ka umjetnickom izrazu, odakle se rodila
Liguorijeva istancana proza. Svako njegovo novo djelo
otuda je istovremeno i dar i uzdarje — Marija Liguorija
srpskom jeziku i srpskog jezika Mariju Liguoriju, a na
radost njegovih sve brojnijih Citalaca“.

Mario Liguori je pisac i vanredni profesor na Filozofskom fakultetu j
i Akademiji umetnosti u Novom Sadu, gdje predaje italijanski jezik,
kulturu i knjizevnost. Roden je u Sarnu u Italiji, u blizini Napulja. Mario
izvorno pise na italijanskom i srpskom jeziku. Via Acquarossa je njegova
deseta knjiga. Ranije je objavio putopisnu prozu Snatrenja (Sluzbeni
glasnik, 2010), zbirku prica Sedam jesenjih prica — Sette storie autunnali
(Akademska knjiga, 2013), knjigu prica Prva ljubav (Laguna, 2014),
monografiju Vedi Napoli e poi muori (Sluzbeni glasnik, 2015), roman

Napuljski diplomata (Laguna, 2016), monografiju Ideja Napulja (Zavod

za udzbenike, 2018), roman Samo ubistvo (Laguna, 2019), monografiju Italijanski jezicki trougao (Alma,
2021), knjigu prica Slike o Sarajevu — Immagini di Sarajevo (SPKD Prosvjeta Sarajevo, 2022) i roman
Via Acquarossa (Laguna, 2023). Bio je gost na prestiznom Hariman institutu Univerziteta Kolumbija u
Njujorku. Dobitnik je specijalnog priznanja Branislav Mane Saki¢ za izuzetno vladanje srpskim jezikom
i uspostavljanje mostova saradnje izmedu Italije i Srbije. Govori italijanski, srpski, engleski, slovenacki i
Svedski.
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U SLOBODNOM VREMENU

Sustina slikarskog umijeca je u tome da posmatrac osjeti sliku, ne samo kao
staticnu prirodu kad je u pitanju pejzaz, nego da bude izazvan da mentalno
ucestvuje, da slusa, gleda, osjeca...

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS

ada je 2022. godine otiSao

u penziju iz Doma zdrav-

lja u Rogatici, gdje je ra-
dio kao specijalista pedijatrije,
dr Slobodan Planinci¢ svoje slo-
bodno vrijeme najcesce provodi u
prirodi. Hobi mu je ribolov, a jo§
veca ljubav od ribolova — slikar-
stvo.

Boravak u prirodi mu pomaze u
odmoru i relaksaciji, ali 1 u nala-
zenju inspiracije i motiva za slika-
nje.

Interesovanje za slikarstvo dr Pla-
nin¢i¢ pokazao je jo§ u osnovnoj
Skoli, na ¢asovima likovnog vas-
pitanja, a potom u gimnaziji pro-
Siruje svoja znanja uceci istoriju
likovne umjetnosti.

Svoj talenat brusio je posmatra-
njem i skiciranjem djela velikih
umjetnika. Kasnije je, kako su
mu mogucénosti dozvoljavale, po-
sje¢ivao stalne postavke slika u
muzejima, nerijetko i one svjet-
ski poznatih slikara. Najcesce je
to bilo u biviem SSSR-u, poslije
Ruskoj Federaciji, gdje je bio pro-
fesionalno angazovan u Svjetskoj
zdravstvenoj organizaciji (WHO)
u Moskvi.

Kao i mnogi samouki slikari, imao
je sposobnost da usvajanjem tudih
otkri¢a trazi svoju li¢nu viziju.
Kako sam kaze, uvijek je daleko
od toga da bude ravnodusan pre-
ma realizmu.

Realizam uglavnom i dominira
njegovim slikama, nekada i sa te-



i
L

Planincicevi pejzazi po uzoru na Ivana Siskina

znjom ka hiperrealizmu, a pone-
kad i akademskom realizmu. Uzor
mu je ruski realista iz druge polo-
vine XIX vijeka, slikar portreta i
pejzaza, Ivan Siskin.

Planin¢i¢ kaze da je Siskin u nje-
mu svojim slikama budio osjecaj
za svjetlost, sjenku, vodu i vazduh
te ga nagnao na prirodno posma-
tranje stvari. Kasnije je to sjedi-

REKREACIJA

njenje stvarnosti i maste bilo na-
mjerno na njegovim slikama.

Dr Planinci¢ istice da je za njega
sustina slikarskog umije¢a u tome
da posmatrac osjeti sliku, ne samo
kao stati¢nu prirodu kad je u pita-
nju pejzaz, nego da bude izazvan
da mentalno ucestvuje, da slusa,
gleda, osjeca...

Tehnika kojom je slikao je u po-
Cetku bila uljani pastel, a poslije
iskljuc¢ivo ulje na platnu.

Motivi su razni — pejzazi, mrtva
priroda, portreti, ali i ikonopisi.
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NA GRMECU JE
BILO NEOBICNO
BEZ SNIJEGA

U nedjelju, 13. februara
2024. odrzan je 13.
Grmecki mars. Uprkos
loSim vremenskim
uslovima oko 500

| planinara, ljubitelja
. prirode, rekreativaca

& | potomaka porodica
koje poticu sa Grmeca
pohodilo je dobro
poznatu stazu, ali ovaj
put bez snijega

spon na Crni vrh, na 1604 m
l | nadmorske visine, trajao je ne-

koliko sati, za razliku od pret-
hodnih godina kada su ucesnici marsa
hodali po dubokom snijegu i ekstre-
mnoj hladno¢i, ove godine na stazi nije
bilo snijega Sto je za sve ucesnike bilo
neobi¢no i imali smo priliku da uZziva-
mo u drugacijem Grmecu. Kako kazu
neki od ucesnika Grmeckog marsa: Na
Grmecu je bilo neobicno bez snijega ali

- -
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nama lijepo. Zajednickim uspo-
nom na Grme¢ odali smo pocast

zrtvama  Cetvrte  neprijateljske
ofanzive u okviru Operacije Vajs,
februara 1943. godine. Pored isto-
rijskog znacaja, ova manifestacija
promovise prirodne ljepote ove
planine i zdrave nacine Zivota.

Trinaesti Grmecki mar§ organi-
zovalo je Zavifajno udruzenje
Sanjana ZUS Grmec, uz podrsku
Planinarskog saveza Republike
Srpske, Opstine Bosanski Petro-
vac i lokalne zajednice Bravsko.
Komora doktora medicine je i ove
godine obezbijedila autobuski pre-
voz za sve medicinske radnike koji
su iskazali interes da ucestvuju u
ovoj manifestaciji. Ove godine pri-
sustvovala je i dr Ljlijana Tadi¢ La-
tinovi¢, predsjednica Komore dok-
tora medicine. Zdravstveni radnici
su svojim li¢nim primjerom i uce-
S¢em pokazali da fizicka aktivnost
1 vrijeme provedeno u prirodi na
¢istom vazduhu ima veliki znacaj
i uticaj na zdravlje.

Planinarski savez Republike Srp-
ske (PSRS) je granska organizaci-
ja koja pod svojim okriljem oku-
plja planinarska drustva i druge
srodne organizacije na teritoriji
Republike Srpske. Savez je osno-

van 1996. godine u Foci i trenut-
no u svom sastavu ima 74 ¢lanice
— planinarska drustva, a broj ¢la-
nova ima tendenciju rasta. Odli-
kovan je ordenom Njegosa II reda
Republike Srpske. Predsjednik
PSRS-a je dr Neno Dobrijevic.

Po rije¢ima predsjednika Plani-
narskog saveza Republike Srpske
dr Nene Dobrijevica, specijaliste
kardiologije i ¢lana Komisije za
sport i rekreaciju Komore doktora
medicine: Planinarski savez Re-
publike Srpske i njegove Clanice
aktivno brinu o stvaranju uslova
za sigurno i ugodno planinarenje
kroz uredenje planinarskih staza
1 objekata, Skolovanje Clanstva, a
ujedno i omogucavaju dostupnost
korisnih planinarskih informacija
svojim konzumentima i §iroj jav-
nosti. Nema vikenda u godisnjem
kalendaru da nije popunjen sa ne-
koliko planinarskih akcija. Cilj
nam je uc€initi planine pristupac-
nim i dostupnim Sto vecem broju
osoba, posebno djeci 1 omladini te
ih kvalitetno i pravovremeno obu-
Citi za siguran boravak u planini.
Planinarstvo je prirodna reakcija
i zdrava protivteZa monotonom i
pasivnom gradskom Zivotu i nje-
govom destruktivhom djelovanju
na ljude, posebno na djecu i omla-

dinu koja je u danasnjem vremenu
izloZena nizu poSasti i negativnih
uticaja, posebno ovisnosti o elek-
tronskim uredajima: mobilni tele-
foni, igrice i sl.

Kao $to znamo planinarenje i bo-
ravak u prirodi su jedan od naj-
zdravijih nacina provodenja slo-
bodnog vremena i brige o svom
zdravlju, planinarenje je najma-
sovnija rekreativna sportska ak-
tivnost dostupna skoro svima, pa
je sve veca zelja velikog broja lju-
di za posjecivanjem planina logic¢-
na i razumljiva. Ne postoji bolja i
zdravija psihofizicka aktivnost za
ljudski organizam, nego $to je pla-
ninarenje. Upravo ove Cinjenice
predstavljaju najvecu komparativ-
nu prednost u odnosu na sve druge
sportove, zato ne ¢udi ¢injenica da
imamo sve veci priliv novih ¢la-
nova, pogotovo u periodu poslije
epidemije koronavirusom. Sva-
kog vikenda oko 3000 planinara,
pohode neku od planina. Svrha
planinarenja treba da bude njego-
vanje planinarske etike, razvija-
nje covjekoljublja, nesebicnosti,
ispravnog odnosa prema prirodi i
smisla za njeno oCuvanje.

Dragana Stankovié¢
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S tugom i postovanjem oprastamo se od nasih dragih kolega, strucnjaka

AKADEMIK DRAGAN
DANELISEN

Akademik Dragan DaneliSen,
profesor Medicinskog fakulte-
ta Univerziteta u Banjoj Luci i
Panevropskog univerziteta Ape-
iron, u penziji, roden je 14. juna
1941. godine u Banjoj Luci.
Medicinski fakultet je zavrSio u Zagrebu 1966. go-
dine. Specijalisticki ispit iz opste hirurgije polozio
je 1974. godine u Zagrebu, a specijalisticki ispit
iz djecije hirurgije 1985. godine u Beogradu. Ma-
gistarski rad odbranio je 1986. godine u Zagrebu,
a doktorsku disertaciju na Medicinskom fakulte-
tu u Banjoj Luci 1989. godine. U zvanje docenta
izabran je 1989. godine na Medicinskom fakultetu
u Banjoj Luci. Vanredni profesor postao je 1996.
godine, a redovni 2004. godine. Za dopisnog ¢lana
ANURS-a izabran je 5. septembra 2008. godine, a
za redovnog 21. decembra 2012. godine.

Bio je osnivac i dugogodisnji nacelnik djecije hi-
rurgije Klinickog centra Banja Luka. Rektor Pane-
vropskog univerziteta Apeiron bio je od 2006. do
2010. godine.

Preminuo 15. januara 2024. godine.

- DR ANTO ARAR
'»7% U julu 2023. godine preminuo
= je dr Anto Arar, specijalista ra-
o = diologije iz Banje Luke. Roden
je 27. septembra 1928. godine u
Polju, Derventa. Medicinski fa-
kultet zavrSio je u Zagrebu 1956.
godine, a specijalizaciju iz radi-
ologije zavrSio je 1963. godine.
Dugi niz godina bio je zaposlen u Dijagnostickom
centru Dr Arar u Banjoj Luci.
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PRIM. DR LELA
VIDAKOVIC
Rodena je 18. decembra 1949.
godine u Glavic¢icama, opstina
Bijeljina.
Medicinski fakultet zavrsila je u
‘ Beogradu 1975. godine, nakon
¢ega zasniva radni odnos u dje-
¢ijem dispanzeru u PO Medicinski centar Nikola
Spasojevic. Specijalizaciju iz pedijatrije zavrsila je
u Beogradu 1983. godine. Nakon polozenog spe-
cijalistickog ispita obavljala je poslove specijaliste
pedijatra na odjeljenju za pedijatriju.
Prim. dr Vidakovi¢ osta¢e zapaméena po svom od-
govornom i predanom radu. Njen profesionalni i
korektni odnos uvijek je bio prozet briznoscu i str-
pljivoscu, lijepom rijeci i podrSkom prema svima —
pacijentima, kolegama, prijateljima, poznanicima.
Preminula je 9. septembra 2023. godine.

DR MILENA CURCIC
STOJANOVIC

Specijalista interne medicine,
rodena je 15. avgusta 1949. u
Velinom Selu, Bijeljina.
Medicinski fakultet je zavrSila
. 1976. godine u Beogradu i ubrzo
* je pocCela da radi kao ljekar u
Domu zdravlja u sluzbi hitne medicinske pomo¢i.
Zavrsilaje specijalizaciju iz interne medicine 1986.
godine, nakon ¢ega je obavljala poslove specijaliste
interne medicine na internom odjeljenju. Vise puta
je imenovana i na rukovodeca radna mjesta — Sefa
odsjeka za nefrologiju i hemodijalizu, kao i Sefa
odjeljenja za internisticke grane.

Penzionisana je 2014. godine.
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DR SLOBODAN PISTELJIC
Preminuo je 12. februara 2024.
godine.

Dr Pistelji¢, specijalista neu-
ropsihijatrije roden je 31. mar-
ta 1954. godine u Banjoj Luci.
Medicinski fakultet je zavrSio u
Beogradu 1981. godine. Speci-
jalizaciju iz neuropsihijatrije zavrsio je u Zagrebu
1988. godine.

DR ANKA GAVRIC

Dana 16. oktobra 2023. godine
preminula je dr Anka Gavri¢ u
71. godini zivota.

Rodena je 8. avgusta 1953. go-
dine u Bukovcu, opstina Brcko.
Medicinski fakultet zavrsila je u
Sarajevu 1979. godine. Specija-
lizaciju iz koznih 1 veneri¢nih bolesti zavrsila je u
Beogradu 1990. godine.

DR VINKA JANKOVIC
Rodena je u Raci Kragujevackoj
10. januara 1937. godine. Medi-
cinski fakultet zavrsila je u Be-
ogradu 1962. godine, a specijali-
zaciju iz interne medicine zavrsi-
laje 1974. godine. Postdiplomski
studij iz kardiologije je zavrSila
1978. godine u Zagrebu.
Preminula je 10. decembra 2023. godine.

DR ALEKSANDAR BABIC
Bitku za zivot nakon duge i
teske bolesti u 47. godini zivota
izgubio je hrabri dr Aleksandar
Babi¢. Roden je 23. juna 1976.
godine u Berlinu. Medicinski
fakultet zavrSio je u Novom
Sadu 2007. godine.

7 DR MIRKO LJUBANIC
&.. Specijalista pneumoftiziologije,
4. roden je 1940. godine u Kopjeni-
ci pored Kljuca. Diplomirao je na
| Medicinskom fakultetu u Saraje-
e vu 1968, godine. Specijalizaciju
iz pneumoftiziologije zavrsio je
1978. godine. Bio je zaposlen u
Domu zdravlja Banja Luka sve do penzionisanja.
Dr Ljubanic¢ je bio ¢ovjek sa bezbroj talenata, obja-
vio je nekoliko knjiga — dvije stru¢ne, jednu knjigu
pripovijedaka i dvije zbirke pjesama.
Preminuo je u septembru 2023. godine.

PRIM. DR PAVAO DZEBA

' Nas uvazeni ljekar dr Pavao Dze-
ba, specijalista pedijatar, premi-
nuo je 7. marta 2024. godine.
Najveci dio radnog vijeka proveo
je u Univerzitetskom klinickom
centru Republike Srpske.

Prim. dr DzZeba roden je 1936.
godine u Derventi. Medicinski fakultet zavrsio je
1963. godine. Radio je u Opstoj bolnici Derventa
1 Medicinskom centru Derventa. Primljen je 1971.
godine na specijalizaciju iz pedijatrije u tadasnji
Medicinski centar Banja Luka, u Sluzbu za zastitu
djece i omladine. Obavljao je funkciju Sefa Odsje-
ka za novorodencad Klinike za ginekologiju i aku-
Serstvo. U penziju odlazi 2011. godine.

Sahrana je obavljena 18. marta na Novom groblju
u Beogradu.
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ANESTEZIJA

ANESTHESIOLOGY 2024

Datum: October 18 — 22, 2024

Mjesto: Philadelphia, PA

Website: https://www.asahq.org/annualmeeting

Euroanaesthesia 2024 by European Society of
Anaesthesiology and Intensive Care

Datum: May 25 - 27, 2024

Mjesto: Munich, Germany

Website https://euroanaesthesia.org/2024/

European Society of Regional Anaesthesia &
Pain Therapy (ESRA) Annual Congress
Datum: September 4-7, 2024

Mjesto: Prague, Czech Republic

Website: https://esracongress.com/

2024 World Critical Care and Anesthesiology
Conference (2024WCACQC)

Datum: October 17-19,2024

Mjesto: Osaka, Japan

Website: https://www.iasp-pain.org/event/

GINEKOLOGIJA

34th ISUOG World Congress on Ultrasound in
Obstetrics and Gynecology necology

Datum: Septeber 14-18, 2024

Mjesto: Budapest, Hungary.

Website: https://www.isuog.org/events/isuog-world-
congress-2024/

ESGE 33rd Annual Congress
Datum: October 27th to 30th, 2024
Mjesto: Marseille, France.

Website: https://esge.org/congress/

KONGRESI

ISGE2024 World Congress

Datum: May 8-11, 2024

Mjesto: Florence, Italy

Website: https://isge2024.isgesociety.com/the-con-
gress/

RCOG World Congress 2024

Datum: 15-17 October 2024

Mjesto: Muscat, Oman

Website: https://www.rcog.org.uk/careers-and-train-
ing/training/courses-and-events/rcog-world-con-
gress/rcog-world-congress-2024/

GASTROENTEROLOGIJA

ESMO Gastrointestinal Cancers Congress 2024
Mjesto: Munich, Germany, Online

Datum: June 26 to 29, 2024

Website: https://www.esmo.org/meeting-calendar/
esmo-gastrointestinal-cancers-congress-2024

UEG Week and Postgraduate Teaching (PGT)
Datum: October 12 — 15, 2024

Mjesto: Vienna, Online

Webiste: https://ueg.eu/

World Digestive Health Congress (WDHC 2024)
Datum: 29 - 31 August 2024

Mjesto: Barcelona, Spain.

Website: https://www.mededmeetings.com/gastro-
enterology-hepatology/

GASTRO 2024

Datum: 7 - 9 November 2024

Mjesto: Marrakech, Maroco

Website: info@worldgastroenterology.org

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS
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DERMATOLOGIJA

2nd World Congress on Rare Skin Diseases
Mjesto: Paris, France

Datum: June 12-14, 2024

Website: https://www.wcrsd.com/

5th Edition of International Conference on Der-
matology and Cosmetology” (IDC 2024)

Datum: June 24-26, 2024

Mjesto: Paris, France or Virtually

Website: https://dermatology-conferences.com/

10th International Congress, Psoriasis: from
Gene to Clinic

Mjesto: London, England

Vrijeme: Decembar 5-7, 2024

Website: https://psoriasisg2c.com/

EADYV Congress

Mjesto: Amsterdam, Netherland
Datum: 25-28 September 2024
Website: https://eadv.org/congress/

PEDIJATRIJA

33rd Annual Meeting of the European Society of
Paediatric and Neonatal Intensive Care (ESPNIC)
Mjesto: Rome, Italy

Datum: June 11-14, 2024

Website: https://www.eurspa.it/it/polo-congressuale/
il-palazzo-dei-congressi

European Society for Paediatric Gastroenterolo-
gy Hepatology and Nutrition (ESPGHAN)
Datum May -15-18,2024

Mjesto: Milan, Italy

Website: https://espghancongress.org/about-espghan/

5th Edition- World Congress on Pediatrics and
Neonatology 2024 (WCPN-2024)

Mjesto: Barcelona, Spain (and Online)

Datum: Sept 19 - 20, 2024

Website https://pediatrics-neonatology.com/

31st annual PReS Meeting

Datum: September 11-14, 2024
Mjesto: Gothenburg, Sweden
Website: https://www.pres.cu/pres2024

10th Congress of the European Academy of Pae-
diatric Societies, EAPS 2024

Mjesto: Vienna, Austria

17-20 October 2024.

Website: https://eaps2024.kenes.com/

KARDIOLOGIJA

5th Edition of Cardiology World Conference
(Hybrid Event)

Datum: September 05-07, 2024

Mjesto: Madrid, Spain

Website: https://cardiologyworldconference.com/

ESC Congress 2024

Datum: 30 August - 02 September 2024
Mjesto: London, United Kingdom

Website: https://www.escardio.org/Congress-
es-Events/ESC-Congress

ASPC 2024 Congress

Mjesto: Salt Lake City, USA

Datum: August 2-4, 2024

Webiste: https://www.aspconline.org/2024congress/
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13th World Heart Congress

Datum: July 16-17, 2024

Mjesto: Paris, France

website: https://heartcongress.cardiologymeeting.com/

18TH ORIENTAL CONGRESS OF CARDIOL-
OGY TOGETHER WITH THE WORLD CON-
GRESS OF CARDIOLOGY

Datum: 27-30 June 2024

Mjesto: Shanghai, China

Website: https://world-heart-federation.org/
world-congress-of-cardiology/shanghai-2024/

NEUROLOGIJA

ECTRIMS 2024 European Committee for Treat-
ment and Research in Multiple Sclerosis

Datum: Septembar 18-20,2024
Mjesto:Copenhagen, Denmark

Website: https://ectrims.eu/ectrims2024/

ICNMD International Congress on Neuromuscu-
lar Diseases

Datum: Oct 25-29,2024

Mjesto: Perth, Australia
Website:https://icsevent.com/

NEFROLOGIJA

9th World Kidney Congress

Datum: June 13-14, 2024

Mjesto: Barcelona, Spain

Website: https://kidneycongress.nephroconferences.com/

28th European Nephrology Conference
Datum: July 25-26, 2024

Mjesto: Frankfurt, Germany

Website: https://europe.nephroconferences.com/

KONGRESI

22nd International Conference on Nephrology,
Urology and Therapeutics

Datum: October 03-04, 2024

Mjesto: Singapore City, Singapore

Website: https://nephrologycongress.confer-
enceseries.com/

REUMATOLOGIJA

EULAR 2024

Mjesto: Vienna, Austria

Datum: 12 - 15 June 2024
Webiste: https://congress.eular.org/

CECR 2024

Datum: Dec 5-7,2024
Mjesto: Ljubljana, Slovenia
https://www.cecr2024.eu/

HEMATOLOGIJA/ONKOLOGIJA

EHA2024 Hybrid Congress

Datum: June 13-15,2024

Mjesto: Madrid, Spain

Webiste: https://ehaweb.org/congress/eha2024-hy-
brid-congress/eha2024-hybrid-congress/

International Conference on Hematology and
Blood Disorders

Datum: September 19-20, 2024

Mjesto: Paris, France

Website: https://www.scitechseries.com/hematolo-
gy-blood/

ESMO Congress

Datum: September 13-17, 2024

Mjesto: Barcelona, Spain

Webiste: https://www.esmo.org/meeting-calendar/
esmo-congress-2024
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3rd European Congress on Hematology and
Blood Disorders

Datum: October 28-29, 2024

Mjesto: Rome, Italy

Website: https://hematologyconferences.com/

7th Swiss Oncology and Hematology Congress
2024

Mjesto: Basel, CH

Datum: November 20 — 22, 2024

Website: https://www.sohc.ch/en/

PSIHIJATRIJA

38th International Conference on Psychiatry and
Mental Health

Datum: June 27-28, 2024

Mjesto: London, UK

Website: https://psychiatriccongress.europeannual-
conferences.com/

24th World Congress of Psychiatry (WCP 2024)
Mjesto: Mexico City, Mexico

Datum: 14-17 November, 2024

Website: https://wcp-congress.com/
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PRVI SIMPOZIJUM SA MEBUNARODNIM UCESCEM

Prevencija

je temelj zdravlja

Prvi simpozijum JZU ,Doma zdravlja“ u Banjoj Luci sa medunarodnim uc¢esSc¢em

“Prevencija je temelj zdravlja”

odrzace se od 24. do 26. maja 2024. godine u Banjoj Luci

Postovane koleginice i kolege,

lzuzetna nam je Cast i zadovoljstvo da vas obavijestimo da ¢e se od 24. do 26. maja
2024. godine, u organizaciji JZU ,Dom zdravlja“ u Banjoj Luci i u saradnji sa Medicinskim
fakultetom Univerziteta u Banjoj Luci, odrzati Prvi simpozijum sa medunarodnim ucesSc¢em
pod nazivom ,Prevencija je temelj zdravlja“ u JU ,Banski dvor — Kulturni centar. Simpozi-
jum zapocinje 24. maja otvaranjem izlozbe starih medicinskih aparata, instrumenata, ucila
i drugih sredstava za rad, u Kamenoj kuci u tvrdavi Kastel i trajace do 26. maja 2024. go-
dine u JU ,Banski dvor — Kulturni centar® organizovanjem stru¢nih predavanja eminentnih
struCnjaka iz oblasti zdravstva.

Ovaj stru€ni dogadaj omogucice razmjenu iskustava, znanja i inovativnih ideja i unaprijedi-
ti pruzanje usluga prevencije i primarne zdravstvene zastite.

Sve informacije o odrzavanju Simpozijuma se nalaze na zvani¢noj web stranici JZU “Dom
zdravlja” u Banjoj Luci: www.domzdravljabanjaluka.com.

/3 JAVNA ZDRAVSTVENA USTANOVA q,%
| :%3_:‘._;.‘ | DOM ZDRAVLJA MEDICINSKI FAKULTET
Sl U BANJOJ LUCI BANJA LUKA
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Udruzenje pulmologa/pneumoftiziologa Republike Srspke,
UdruZenje intezivista za nehirurske grane
Klinika za pluéne bolesti, Klinika intenzivne medicine za nehirurske grane, Univerzitetski klinicki centar
Republike Srpske i
Medicinski fakultet Univerziteta u Banjoj Luci

PRVI POZIV

Postovane koleginice i kolege,medicinske sestre/tehnicari,saradnici, pozivamo Vas
da aktivno ucetvujete na “Majskim pulmoloskim danima”, od 23. do 25. maja 2024.
godine, u hotelu Kardial, banja Vrucica, Teslic.

Od sredine 2023. godine casopis Udruzenja pulmologa Republike Srpske “Respiratio””
postao je ovlaséeni korisnik SCIndeksovog uredivackog servisa.

Radovi koji su objavljeni u ¢asopisu ¢e biti vidljivi, indeksirani i pretrazivi.

Krajnji rok za slanje radova je 24.04.2024.godine. Radovi prihvaéeni od renzenata ¢e biti Stampani u
casopisu “Respiratio” i prezentacijom ¢asopisa na: www.respiratio.info

Osnovne informacije:

poziv za ucestvovanje sadrzi upustvo za slanje radova i ponudu hotela Kardial

Kotizacija je obavezna za sve ucesnike i iznosi 220 KM (110 €).

Ucesnici mogu uplatiti kotizaciju na Ziro ra¢un UdruZenja pneumoftiziologa Republike Srpske, NLB banka
Banja Luka broj: 562-099-80657267-43.

Za uplate iz inostranstva; NLB banka Banja Luka devizni racun broj:508-1106, IBAN: BA39 5620 9980 3670 5895.

Smjestaj ucesnika pulmoloskih dana je u vlastitom aranZmanu.

Organizacioni odbor
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PEITYBJIUKA CPIICKA
MHUHUCTAPCTBO 3/IPAB/JbA U
COLHMJAJIHE 3AIITUTE

IHPOI'PAM
MJEPA 3A CIIPEYABAILE U CY3BUJAILE, EIMMUHALINIY U
EPAIUKAILINJY 3APASHUX BOJIECTHU 3A IIOAPYYJE PEITYBJIMKE
CPIICKE 3A 2024. TOAUHY

bama Jlyka, neuemoOap 2024. ronune
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ITPOTPAM MJEPA 3A CIIPEYABAIBE VI CY3BUJAIBE...

Ha ocHoBy unana 52. craB 1. 3akoHa 0 3aIITUTH CTAHOBHHUIITBA
on 3apasHux Oomectu (,,Ciry>xOeHu mIacHUK PermyOnnke
Cpncke®, 6p. 90/17, 42/20, 98/20 u 63/22), unana 34. ctaB
5. 3akoHa 0 3apaBcTBeHO] 3amTUTH (,,CITyKOEHH TIIaCHHUK
Peny6mmke Cpricke*, Opoj 57/22) u unana 76. craB 2. 3akoHa
o pemybmumukoj ympaBu (,,CioyxOeHn rmacHUK PermyOnnke
Cprcke®, Op. 115/18, 111/21, 15/22, 56/22, 132/22 n 90/23),
Ha mpujeuior JaBHE 3ApaBCTBEHE ycTaHoBe MHCTHUTYT 3a
jaBHO 371paBcTBO PemyOnmke Cpricke, MUHHCTap 37ApaBiba H
COLIMjaJIHE 3aIUTHTE, JOHOCH

ITPOI'PAM
MJEPA 3A CITPEYABAIGLE U CY3BUJAIBE,
EJINMUHAIIAJY U EPAINKALINTY 3APAZHUX
BOJIECTH 3A IOJAPYYJE
PEITYBJIMKE CPIICKE 3A 2024. TOJJMHY

1. YBoa

1.1. Tlomutukom yHampehema 3mpaBba CTaHOBHUINTBA

Peny6nmuke Cpricke (y nasbeM TekcTy: [lonurtuka), ycBojene
OmnykoMm Brane Pemyomuke Cprcke (,,City’kO€HH TIIaCHUK
Peny6muke Cprcke, 06poj 92/12), mpensuheno je nma ce
HMHTCH3UBHPA KOHTPOJA 3apasHUX U He3apasHUX OonecTu
W yHaIpujeau 37paBcTBeHa 0€30jeIHOCT CTAaHOBHHIITBA.

1.2. N3mely ocranor, HaBegeHo he ce moctuhu: nocTuzamem

U OIp)KaBambeM NpernopydeHe MOKPHBEHOCTH HMYHH3a-
IMje; CrpoBo)emeM PErnOHAIHUX IOJUTHKA U aKIHOHUX
IUIAaHOBA, Tperopy4yeHux [loauTukoM, a Koju ce onHoce Ha
pannoHaiHy ynorpeOy aHTHOHMOTHKA M KOHTPOIY HH(EK-
mje; obe30jehereM NOCTYIMHOCTH 3ApaBCTBEHHX yCIyra
U WHTEpBEHIMja 3aCHOBAHMX HAa JOKa3UMa OCjeTIbHBHM
rpyliaMa CTaHOBHHIITBA Ca HAMjepOM OCHTypama KOHTPO-
Je 3apa3Hux Oonectu, Mel)y kojuma cy HajBaxHuje (Ty-
6epkynoza, HIV/AIDS, rpum, BakimHama IpeBeHTa0HIHE
Oonectn); yHampehemeM pasMmjeHe uH(pOpPMaNMja paad
crnpoBol)ema 3ajeTHIYKOT Haa30pa 1 KOHTpOoJIe O0JIeCTH o1t
JAaBHO3/IPaBCTBEHUX ayTOPUTETA Y CBPXY yHarpelema KoH-
TpoOJIe 300HO3a, PE3UCTEHTHHUX COjeBa MHKpPOOpTaHH3aMa,
nH(}EKIHja 1 THTOKCHKAIKja TaTOTeHUM MUKPOPTaHU3MH-
Ma, KOje ce IpeHoce IIyTeM XpaHe.

1.3. MuHHCTapCTBO 37ApaBiba M COLUjaTHe 3aTUTE (Y AaJbeM

TeKcTy: MHHHCTApCTBO), Y CKJIamy ca 3aKOHOM O 3aIlTHTH
CTaHOBHHUILTBA OJ] 3apa3HHUX OOJECTH IIPATH M KPeTarbe 3a-
pasuux 6onectn y Pemyomumm Cprickoj (y JaJjbeM TEKCTY:
PenyOmnmka), OmimkeM W IIMpEM OKpPYXKemY, T€ OCTBapyje
capanmy ca CBjeTCKOM 3[paBCTBEHOM OpraHH3amujoM (y
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nasbem TekcTy: C30), EBporickuM meHTpOM 3a KOHTPOIY
6onectn (enrn. European Centre for Disease Controle —
ECDC) n Haute)xxHIM OpraHuMa APYTHX 3eMajba. Takohe,
MuHHCTapCTBO MpOoIIaniaBa emuaeMujy ox Beher emmme-
MHOJIOMIKOT 3Havaja, oapelhyje 3apakeHo U YIpoKEeHO MO~
pydje u 0 ToMe, IOCPEICTBOM HaUIeKHOT THjena bocHe n
Xepuerosune, obasjemraa C30 u HamiexHe oprane EB-
poIICKe yHHje.

1.4. JaBHa 3apaBcTBeHa ycTaHOBa VIHCTHUTYT 3a jaBHO 31paB-

ctBo Peny6mmke Cprcke (y masbeM TekcTy: WHCTHTYT)
[paTy ¥ aHaJIM3HMpa KPEeTame 3apa3sHuX OOJeCTH Ha Mof-
py4jy PemyOmuke, mpemopydyje M CHpOBOAM Mjepe 3a
CIpedaBame U Cy30Wjame 3apasHHX OOJecCTH, Yy CKIamy
ca MehyHapomauM aktuma u nporpamuma C30 u o Tome
o0aBjemraBa CBe HaJJIC)KHE OpraHe W Apyre cyOjexTe y
Peny6mymn. Takohe, MHCTUTYT BpIIKM KOHTHHYHpPAHH €ITH-
JIEMHOJIOIIKY HaA30p Ha MoApydjy PemyGmuke, mpunpema
jemHoOOpa3Ha METOMOJIOMNIKA YIYTCTBA ca MeUHHUINjaMa
Clly4ajeBa TMOjEMHUX 3apa3HUX OOJIECTH, KOOPIUHHIIC U
yIpaBJba CHCTEMOM PAHOT OTKPHBamba 3apa3HuX 00JecTH,
IpyXa CTpy4YHY H IpyTy moMoh JOMOBHMA 31paBiba U pY-
T'MM 37IpaBCTBEHUM YCTaHOBaMa, BPIIM CTPYyYHH HAJA30D
HaJl CIPOBONEHEM MOjeIUHUX Mjepa 3alITUTE O 3apa3HUX
Oonecru.

1.5. 3amTuTa CTAaHOBHHUIIITBA OJ1 3apa3Hux OonectH BpHin ce

CIPOBONECHEM OMIITHX, MOCCOHUX, BAHPEIHUX U OCTATUX
Mjepa 3a crIpedaBame U Cy30Hjame 3apa3HuX O0ojecTd, y
CKJIay ca 3aKOHOM O 3alITUTH CTAHOBHHUINITBA O] 3apa3HUX
bonectu (y TajbeM TEKCTY: 3aKOH).

1.6. Y cmnpoBoljersy Mjepa OBOr mIporpaMa y4ecTBYjy pery-

ONuYKe M Ipyre MHCTHUTYIH]jE, 3APABCTBEHE YCTAHOBE, je-
JIMHUIIE JIOKAJHE CaMOyIpaBe, MOje[IMHIN W HEBIIJNHE
opraHusanyje, y ckiagy ca odaBe3ama M OJrOBOPHOCTHMA
neUHUCAaHNM 3aKOHCKUM M ITOI3aKOHCKUM aKTHUMa KOjH
ypehyjy obnacT 3amTuTe CTaHOBHHUINITBA O 3apa3HUX 0o-
JECTH.

1.7. ®uHaHCHpame aKTUBHOCTH KOje Tpom3iia3e u3 NeHHH-

CaHMX LIJbEBa OBOI Mporpama, Bpiuuhe ce y ckiany ca
Cpe/ACTBMMA IUTaHUpaHUM JIOKyMEHTOM OKBHpPHOT Oylie-
Ta, Kao 1 Oyyerom PemyOnmke u OyneTMa perryOInaKix
YIPaBHHUX OpraHM3alfja, jeJHHHLA JIOKAIHE CaMOYyIpaBe
3a ToiMHy y Ko0joj he ce akTnBHOCTH cripoBoauTH. [lopen
TOTa, 3a pealn3alyjy akKTUBHOCTH KOje Ipowu3iiase u3 Jae-
¢uHncannx nuieeBa [Iporpama, moryhe je 00e30jeheme
JOHATOPCKUX CPEACTaBa, Ha OCHOBY JIOHAIUja MehyHapo-
HUX (OHJOBA M MHCTUTYIMjA, KA0 ¥ APYTHX HAauMHA NPH-
KyTUbama (PMHAHCH]CKUX CPE/ICTaBa.
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2. lInmsesu Iporpama

2.1. 3agpxaTtu cTaryc 3eMJbe Y KOjOj je M3BpILCHA epajuKa-
[I{ja Jjedje mapannse ClipoBohemeM cibenehnx mjepa:

2.1.1. nocTH3ame U OfpKaBame 00yXBaTa BaKIMHAIM]E Jje-
1I€ MHAKTMBHOM BaKIWHOM IIPOTHB ITOJIMOMH]EIUTHCA
(UIIB), ca HajMame 95% HMMYHH30BaHHX W3 IIOITyJa-
yje Koja je odyxsaheHa 00aBe3HOM UMYHH3AIIHjOM, Ha
MOAPYY]jy jeANHHILIE JIOKATHE CaMOYIIPaBe,

2.1.2. agexBaTHO CpOBOheHE UMyHH3AIIH]E,

2.1.3. KOHTHHYHpaHa KOHTPOJIA BAKIIMHAIHOT CTaTyca Jijere
1 OMJIaJiIHE, KPO3 MPUKYIIJbEHE MOAATKE Y 37]PaBCTBE-
HUM YCTaHOBaMa, MPWINKOM YIHCA y HPEIIIKOJICKY
YCTQHOBY M OCHOBHY WIKOJY, IIPU JOJACKy Ijele H
OMJIaTUHE y KOJIEKTHBHE CM]EIITaje,

2.1.4. rogunime W3BjeIITaBame O 00yXBaTy BaKIMHAIIH]E
BaKIMHOM IIPOTHB Jijedje Imapaiunse,

2.1.5. ogpxaBame KBaJIMTETHOT HA/130pa HaJl CBUM CITydaje-
BuMa akyTHe (uiakuunse napanuse (ADII), te normy-
HO MCIMTHUBAE U Kiacu(uKalyja, aHainu3a U U3Bjell-
TaBame CiIy4ajeBa Ha OCHOBY Kpurepujyma C30,

2.1.6. panu OTKpHBama W TMOTBPAE yHOCA TUBJBET IIOJIMO
BHpYyCa WM IHMPKYNalije BHPYICHTHOT COja ITOJIHO
BHpYCa BaKIIMHAIHOT TIOPHjEKJIa, HEOMXOIHO j€ CIpO-
BOJUTH BUCOKOKBaJUTETaH Haazop Haa ADIl-om, y3
MOTITYHO HCTIHTUBAKE M KIACH(UKAIH]y, aHATIH3Y U
W3BjemTaBambe Ha oCHOBY Kpurepujyma C30. Hage-
JICHO Ce CIPOBOAHU y CKJIay ca cibeaehnM Mjepama:

2.1.6.1. uctpaxkutu cBaku ciydaj 6omectu A®DII-a, y3u-
MambeM /IBa y30pKa CTONHUIIE OAMAaX IO ITOCTaBJbAbY
CyMIb€ Ha 000JhCH€ W Ha KOHTPOIHOM mperieny 60
JaHa HaKOH TI0jaBe Mapaimnse,

2.1.6.2. y cknany ca 3axtjeBuma C30, mocTH3ame HUIBHE
ctone npujaBbuBama ADII 3a Penybnuky y cxiamy
ca cipenehnM mMoka3arespMMa: IOCTOTAaK CiIydajeBa
obospennx ox ADII-a, mpujaBpEHUX YHYTap cenam
JaHa on moderka mapammse > 80%; mocToTak Ciry-
yajeBa obospenux ox ADII-a, ucrpaxennx ynyrap 48
caru of mpHjaBibuBama > 80%; MOCTOTAK J1Ba aleK-
BaTHO y3€Ta y30pKa CTOJIHMIIE, Y Pa3MaKy Of HajMame
24 gaca no 48 dgacosa, yHyTap 14 maHa on moderka
mapaimse, a IpUMJBCHHUX y pedepeHTHy iaboparo-
pujy y oaroBapajyhem ctamy > 80%; mocroTak ciy-
yajeBa obospenux on A®II-a, ca y3opuuma CTOJHIE
KOjH Cy IOTIPEMJbEHH y J1abopaTopHjy yHyTap 72 daca
on y3uMama > 80%; MmocToTak ciaydajeBa 000JbEITUX
on A®II-a ko KOjuX je KOHTPOJIHHU Iperiesn 00aBbeH
yHyTap 60 maHa ox moderka mapanmse > 80%; mocro-

Tak ciy4dajeBa obospenux o ADII-a kox kojux je pu-

HaJHa KiIacudukanyja odaBibeHa yHyTap 90 mana on

roveTka napanuse > 80%,
2.1.7. 3apaBCTBEHE paJHUKE YNO3HATU ca AKLMOHUM ILIa-
HOM 3a KOHTpOJy II0jaBe Mojnomujenutica y Permy-
OuIy, ca HamIaCKOM Ha: OTKPHBamY, NIPHjaBJbUBAY
7 UCTPaXMBAKY CIIydajeBa CyMIbE Ha TOCTOjame 00-
JECTH, CaKyIUUbamy IOJaTaka ca JOKalija Koje BpIie
npujaBsbuBamke 0 ADII-y, aHami3M oaraka u lIXOBO
kopuinheme y CBpXy CIipoBol)ema aKTHBHOCTH KOHTPO-
ne nojae ADII-a u npyxame MOBpaTHUX HHPOpMa-
oja, y Be3u ca HagzopoMm Hax ADII-oM, cCBIM HUBOH-
Ma 37paBCTBEHOT CHCTEMA,

KOHTHHYHPAaHO CEJMHUYHO CHpPOBOEHE HYITOT
npujaBpuBamba A@II-a, ca HarTackoM Ha TIPHjaBIBH-
Bame Oonectu kof fjene miahe ox 15 roauHa,

2.1.9. KoHTHHYHpaHO 00aBJbAFE TPOMjECEUHMX TOCjeTa O
HAJUIS)KHHUX €MTMJEMHOJIOra 31PAaBCTBEHNM YCTaHOBaMa
y KOjiMa ce MOTY T10jaBUTH Jnma obosbena o ADII-a
(boHMYKE OpraHU3aIMOHE jeIHUIIC TIejaTpuje, He-
ypoJoryje, nH)EKTUBHUX 00IeCTH),

2.1.10. emyxkaruja 31paBCTBEHUX paJHUKA O: UMYHH3AIH]H,
OTKpHBamy Jimmna obossernux o ADII-a, y3umamy y30-
paka ¥ JaJbUM MOCTYTNIMMa, HAYMHY [IPHjaBJbHBaba 1
W3BjelITaBamka Ha TEPUTOPHjH Hjere PemyOmmke.

2.1.8.

2.2. EnmvuHanuja MopOWia W KOHTEHHTAIHOT pyOeona
cuHIpoMa y ckiory CTparerije enmMMrHaLTje MopOmia
¥ KOHTeHUTAITHOT pybeona cuaapoma ox 2021. mo 2030.
romuae C30, cipoBolemeM cibenehnx Mjepa:

2.2.1. 06e30mjequTn 00yXBaT BaKIWHAIHje KOMOMHOBAaHOM
MopOmn—pybeona—taporutuc  BakiuaoM  (MPII)
Ijere 10 HaBpIICHE JBHje TOOUHE OKHBOTAa W
pEeBakIUHAIIMjE y IIECTOj WIH CEIMOj TOIWHH, ca
95% 00aBe3HO MMYHH30BaHUX Y jJEIUHMIN JIOKATHE
caMoyTIpase,

2.2.2. 006e30mjenuTH AOCTaBJbAFhE CBHUX Ja0OPATOPH)CKHUX
y30paKa KpBH JIMIa KO KOjUX CE CyMHba Ha MOCTOjarhe
OBHX OOJeCTH pagdl TMOTBpAC JTa0OPaTOPHjCKOM
IIFjarHO30M,

2.2.3. 00e30WjenuTH CEOMHYHO U3BjEIITABAhEC II0jaBe

HaBEJCHUX OOJIECTH U3 3APABCTBEHUX YCTaHOBA

PemnyGmuxe,

00e30mjenuti  BaHpenHy wuMyHu3anujy MPII

BakIMHOM 32 CBy Jjelly W OMJIaAMHY 3a KOjy ce

KOHTPOJIOM BAaKIMHAJIHOT CTaTyca YTBPAW Aa HHCY

TIOTITYHO BaKLMHUCAHA WK O TOME HE MOCTOjH yperHa

eBHUJICHIIN]ja,

2.2.4.
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2.2.5. CHOpPOBOAMTH aKTHBaH CMHCMHOJOIIKK HAI30p Haj
GonecanMa o pyOeorne (TpygHHIIE W JKEHE) y TeHe-
paTHBHOM NEpHOAY, ca J1abopaToOpHjCKOM HOTBPIOM
JIMjarHo3e CBAKOT IPHjaBJEEHOT Cilydaja O0JIecTH,

2.2.6. 006e301jeIUTH ¥ CIIPOBOANTH AKTHBAH ST AEMHUOIIOIITKHI
HAJ[30p HaJ CBAKUM JIMIIEM 3a KOj€ IOCTOjH CyMmba J1a
je oboJbero o Manux OOrvba I KOHTCHUTATHOT
pyOeona cuHApOMa, y3 00aBe3HO J1AOOPATOPH)CKO
UCITUTUBAKE Y30PaKa y3€THX 01 000JBEIIOT JIUIIA.

2.3. CripeuaBame M cy30ujame 10jaBe U MIMpemha 3apa3HuX
OomecTn, Koje ce MOry CIIPHjeYUTH BaKIMHAMA,
cupoBohemeM cibenehnx mjepa:

2.3.1.06e30ujennTH 1a ce IMyHH3aIHja i XeMHOIIpodIIakca
y PenyOnunu cnpoBone y ckiany ca MHcTpykiujom
3a cnpoBoheme MMyHH3aNMje U XeMuonpoduiakce,
ONHOCHO Yy ckimany ca Kamenmapom obaBesHe
UMyHHU3aIyje, Koju ce Hamasu y [lpmimory 1. oBor
nporpama ¥ YMHHU HKEeroB CacTaBHU IO,

2.3.2. 00e30MjemuTH MOHUTOPWHI XJAJHOT JIAHIA |
KBAJIUTET HMYHOJIOIIKHUX Iperapara Koju ce KOpHCTe
y PemyGmutm,

2.3.3. 00e30ujeAnTH MOILITOBAE OTPaHIYCHA U JI03BOJbEHNX
MoryhHOCTH y Be3M ca CUMYJITaHOM 1 KOMOMHOBaHOM
NPHMjEHOM MMYHOJIOIIKHX IIperapara, ca HarlacKoM
Ha KOHTPaWHUKaLijaMa IIPH yIOTPeOH HMYHOJIOLIKOT
nperaparta ¥ npahcwmy IM0jaBe HEXEIbEHE pPEakiiuje
Ha WMYHOJIOIIKM Nperapar ¥ MpHjaB/bHBamkbEe MHCTE
HAIUIC)KHO] WHCTUTYLHJU CXOOHO 3aKOHY KOjUM ce
ypehuyje obmact ijexoBa 1 MEIUIMHCKHAX CPEICTaBa,

2.3.4. KOHTMHYMPAHO BpUIUTH IIPOBjepy BAKLIHUHAIHOT
cTaryca JIMla Koja IMojjInjexKy 00aBe3HOj BAKLMHALN]H,
KOHTPOJIOM KapTOHA BaKLMHALMja HajMame JBa IyTa
TOAUIIEE, KOHTHHYHPAHO aXXypHPaTH CIIUCKOBE JIMLA
KOja MOJUINjeXy BaKI[MHALIM]H 1 TO3UBATH Ta JIUIA Pan
00aBJbara IMYHH3aIH]j€, POIUTEIHUMA U CTaparesbuMa
npyxatd HHGOpMalMje O pU3MLIMMa MOBE3aHUM Ca
o0onujeBameM o1 O0NIECTH KOje ce MOTY IIPEeBEHUPATH
BaKI[MHAMA M J00pOOUTHMA UMYHH3AIIH]C,

2.3.5. y ckimagy ca mnpenopykama C30, cnpoBOIuTH
aJIeKBaTHY XeMHONPO(HIaKCy CTAaHOBHHUILTBA,

2.3.6. 06e301jennTH aIeKBaTHY M KOHTHHYHPAHY eIyKalujy
U JIOLIKOJIOBAaHkE 3PaBCTBEHUX PaJHUKa M3 00JIacTH
MMYHH3aIHj€ 1 XeMHONpo(pHIIaKce,

2.3.7. 00e30WjenuTH CMamCHKE CTONE HHIUICHIHN)E
MapoTHTHCA cIpoBol)emeM cibenehnx Mjepa:

2.3.7.1. cupoBohewe nmynunzanuje MPII BakiuHOM njere
ca HaBplIEHMX |2 Mjecemm W peBakUUHALMjE Y
IIeCTOj WIM CeIMOj TOOWHH, ca o0yxBaToM on 95%

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS

JUIa KOja TOMJIHjeXy 00aBe3HOj WMYHH3AIUjH Y
JEAMHHLM JIOKAJIHE CaMOyIIpaBe,

2.3.7.2. Banpenne umynuzanuje MPII BakiuHOM 3a CBY
Jjely 1 OMJIaJIHY, 32 KOj€ C€ KOHTPOJIOM BaKIIMHAITHOT
cTaryca YTBpAM Ja HUCY NMOTIYHO BaKI[MHUCAHU WA
Jla 0 TOME He [TOCTOjH ypenHa eBH/CHIIN]a,

2.3.7.3. cmnpoBoljeme ENUACMHUOONIKOT HAA30pa Ha
MapOTUTUCOM, Y3 KOHTHHYHPAaHO W3BjeIITABAEC
CBHX 3/IpaBCTBCHHX YCTaHOBa y PemyOmuum o cBUM
000/bEIINM JIMIIMA,

2.3.8. 00e30HjemuTH CMamCHE CTONC HMHIUACHIH]C
neprycuca cupoBohemeM cipenehux mjepa:

2.3.8.1. o00e30ujemuTH BHCOK OOyXBaT BaKIMHAIHjE
arieyTapHOM BaKIWHOM TIpoTuB mneprycuca (all)
Jjerie 10 HaBpIIEHE MPBE TOAMHE Ca TPH J03€, IPBE
peBaKkLMHAIM]E O HaBpLIEHE Jpyre TOJWHE H
Ipyre peBaKIWHANW]jE y IIECTOj WIH CEAMOj TOTMHH
(mpwmkoM ymmca y OCHOBHY MIKONy), ca 95%
MMYHU30BaHUX JIMIa KOja TMOMIHjEXKY 00aBE3HO]
BaKIMHALWjU Y jeINHULH JIOKAJTHE CaMOYIIpaBe,

2.3.8.2. cripoBol)eme emUIeMHONONIKOT HaJ30pa HaJl CBAKUM
CYMISMBAM CIIy4ajeM OOJIeCTH WM OO0OJBENUM  Off
MePTyCHCa, ca JIADOPATOPHjCKOM ITOTBPIOM JIHjarHo3e,

2.3.8.3. o6e30mjenuT ocnocoOspeHOCT Jraboparopuja 3a
uAeHTU(HKAIM]Y y3podHuKa meprycuca (Bordetellae
pertussis),

2.3.8.4. cnpoBoherme eMUAEMHONONIKOT HAA30pa Ha
neprycucoM y PemyOmunm, y3 KOHTHHYHpaHO
M3BjEINTaBAE O CBUM OOOJBENMM JIMIMMA O]l CBHX
30paBCTBEHHX yCTaHOBaA y PermyOmmiy,

2.3.9. 00e30HjeUTH CMAbEHE CTOIIE MHIUICHIIM]E HOCHIIala
BHUpyca xenarurtica b cripoBohemem cipenehux mjepa:

2.39.1. xoHTHHyHpaHa WMyHHU3allfja Jjele IPOTHB
Xemarutuca b y mpBoj rogMHM >KMBOTa ca TPHU 03€
BaKIIMHE, M TO IMpBa J103a YHyTap 24 4aca on poljema,
JIpyra HaKkoH Mjecel] 1aHa 1 Tpeha HakoH mecT Mjecenu
O71 TIpBE,

2.3.9.2. BpIemhe eNUIeMHUOIIONIKOT HAA30pa U CEPOIIOIIKOT
UCIUTHBaba O000JbENIUX JIMIA W JIMIA Koja cy Yy
KOHTaKTy ca 000JbesIuMa o1 XernaTuruca b,

2.3.9.3. copoBoljere KOHTHHYHPAHOT IpHjaBJbUBama M
peructpanuje ob6oJpenux o xematutuca b, ox cBuX
3paBCTBEHHX yCTaHOBa y Peryomnuiy,

2.3.9.4. cupoBoljere BakIMHAaNHje 31PaBCTBEHUX PaJHUKA,
YUCHHKA U CTy/AEHAaTa 3/paBCTBEHE CTPYKE M JIMIA U3
OCjeTJPUBUX Tpyla CTAHOBHHIITBA (IIOIYyJAlHje TIOJ
noBehaHuM pU3KOM),

2.3.9.5. Bpumeme CEpPONOIIKHX
JIO0OPOBOJEHUX JlaBajialia KpBH,

HUCIIMTHBamka KpBHU
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2.3.9.6. o06e30jeheme TecTHpama TpymHUIA y Tpehem
TPUMECTPY TpynHohe Ha xemarutuc b,

2.3.9.7. enykainyja CTAaHOBHHIITBA M IIHMJbAHO OCjCTJBUBUX
rpyla CTaHOBHHUINTBA, Y BE3H Ca IIPEBEHIIMjOM IT10jaBe
U pa3Boja xenaruruca b,

2.3.10. o6e30ujemuTH CMameHE CTONE HHIUACHIH]E
U MOpTAJIUTETa Of TYOEpKyJio3e CIpOBOhEeHEM
cipenehux Mjepa:

2.3.10.1. obe3bujenutu  ycmjemHo — Jmjedere  85%
HOBOOTKPUBEHHX 000sbenHX (6akTeprOIOIIKH
MOTBPl)EHHX CITydajeBa), Te PaHO OTKPUBAEE 000IBEITIX
ca Bute 071 70% HOBOPETUCTPOBAHUX 000JBEIHX JIUIIA,

2.3.10.2. cmpoBoheme BHCOKOr O00yXBaTa BaKIIMHAIHjOM
HOBOpol)eH4Ya M MPOTHB TyOEepKyII03e o HajMame 95%,

2.3.10.3. cripoBol)ere aKTUBHOT €MTHIEMHOJIOIIKOT Ha30pa
HaJl KOHTAKTHMa JIMLa 000JbEIIOoT 0]l TyOepKyo3e,

2.3.10.4. cnpoBoheme caBjeTOBama M TECTHUpama IJUIA
obospenmx of TyOepKyno3e Ha BHPYC XyMaHe
umyHonepuuujennuje (HIV),

2.3.10.5. yHampeheme KamamuTeTa 32  OTKPUBAKC
HOBOOOOJbETMX JHIa Ofx TyOepKyno3e (pemoBHE
CYIIEpBH3HjCKE IIOCjeTe 3APABCTBEHHM YyCTaHOBaMa
pernyOIMuKuX KOOpJMHATOpPa KOjU Cy 3aJyXKEHU 3a
KOHTPOJY TyOepKylo3e, KBaJIMTETHO IPHjaBIbUBAHE
u Boheme perucrpa 000JpeNUX O TyOepKyiose,
OpraHu3aIy]jy eIyKaluje 3IpaBCTBEHIX PaJHUKA),

2.3.10.6. 00e30jeheme  craHmapaU30BaHOT  CHCTEMa
MPUKYIUbamba, npahema, eBUJICHTUpAka |
W3BjelITaBamka MojaTaKa o TyOepKysI03H, Y CKIany ca
3axtjeBuma C30 u ECDC,

2.3.10.7. ynampehewme TpermaHa JMna O0OOJBEIMX Off
pecripaTopHuX HH(EKIMja y IPUMapHO] 3APABCTBEHO]
3aIITUTH,

2.3.10.8. opranuzamyja u crpoBol)eme UCTPaKUBamba Koja
Ce OJIHOCE Ha KOHTPOJIY TyOepKyio3e y Pemyomuim,

2.3.10.9. ynampeheme kBanmuTera pana jgaboparopuja y
PenyOmuimm, Te cipoBoljerse KOHTpOJIE Pe3UCTEHIIH]e
Ha JIMjeKOBE KOJI CBHX 000JBENINX 0f] TyOepKyi03e,

2.3.10.10. ocnocoOipaBame Kamalurera 3a IIPEBEHIIH]Y,
JMjarHOCTUKY M TPETMaH TyOepKyJ03e pPe3HCTCHTHE
HA JIHjeKOBe,

2.3.10.11. pa3BHjame WHTEPIUCIHMIUIMHAPHOT MNPUCTyHa
U 1o0o/blllalbe KOMYHHKAalMje y OpraHu3aluju
KOHTpoJIe TyOepKyno3e y Penyommiy,

2.3.10.12. yHamnpeheme KOHTpOIIE KBAINTETA U yIIPaBIbatha
AHTUTYOEPKYJIOTUIINMA,

2.3.10.13. pa3Boj u AucTpHUOyIHja 31PaBCTBEHO-BACTIUTHOT
Marepujajia HaMHjCHEHOT MPEBCHIINU TyOepKyII03e.

2.4. CMmameme WHIMACHIMjE 3apa3HUX OOJNECTH Koje Ce

TIPEHOCE MOHIM ITyTeM 00e30mjeuhe ce crpoBohemeM
cipenehnx mjepa:
00e30MjequTH CMamkelkhe CTONe WHIHMICHIWjE |

Moptanmteta on HIV/AIDS (enrn. Acquired Immune

Deficiency Syndrome), kao u cMameme CTOIEC

WHIUICHIHje 000JHjeBamka o TOHOpEje, CU(IUTICA H

rHQEKIHja U3a3BaHNX XJIaMHIHjaMa, Ha OCHOBY:

2.4.1.1. cmpoBohema AaKTHBHOCTH OTKPHBAKkA CYMIbC
Ha Oonect Wwmu 000JBENMX IHUIA, y3 OO0aBe3HY
nabopaTopHjCKy NOTBPAY AWjarHO3E,

2.4.1.2. obaBpama CMUACMHUOJNOIIKOT HAA30pa HaL
obossemma ox HIV/AIDS, ronopeje, cudumica u
WH(QEKIMja U3a3BaHNX XJIaMHTHjaMa,

2.4.1.3. rectupama kpBu Ha HIV anTHTH]jeNa KOX IUBAHUX
OCjeTJbMBUX TpyNa CTAaHOBHHIITBA, JOOPOBOJHHHUX
JlaBajana KpBW, TKMBAa M OpraHa W TPyIHHLA IO
eMMICMHUOJIOIKIM HHIUKAIH]aMma,

2.4.1.4. KOHTHHYHPAHOT TpHjaBJbHBamka 000spenux ox HIV/
AIDS, roHopeje, cuduirca 1 HHPEKIHja N3a3BaHUX
XJIaMHZIMjaMa Of CTPaHe 3PaBCTBEHUX YCTaHOBA,

2.4.1.5. o6e30jehema onroapajyhe Tepammje W Jvjeucmha
000JBENHX, y CKIIay ca IPOTOKOIMMA JIH]jeueHha,

2.4.1.6. enykanyje CTAaHOBHUINTBA M IIHJbAHO OCjCTIBUBUX
rpyIia CTaHOBHHMINITBA Y BE3H Ca IIPEBEHIINjOM IUPEHHA
3apa3HuX OOJIECTH KOj€ CE MPEHOCE MTOJTHUM ITyTEM.

24.1.

2.5. Ocrane 3apazHe Oomectd W 3apa3He OONECTH Koje
npujere MoryhHomrhy pasBoja enmuemMuja CIpHjeduTH
1 Cy30HMjaT y CKIIady ca cibenehnm:
00e30MjeINTH CMamelke CTONE MOPTAIUTETa
y ciydajeBUMa oOondjeBama Of OaKTepHjCKOT
MEHHHTHUTHCA, cripoBolemeM cibenehux mjepa:
2.5.1.1. cmpoBoherme aKTUBHOCTH OTKpHBama CyMIbE Ha
ojaBy OOJIECTH W/WIIK 000JBENNX JINIA, Y3 00aBEe3HY
nabopaTopHjCKy NOTBPAY AWjarHO3E,
2.5.1.2. cipoBoleme y3pogHOT U OIaroBpeMEHOT JIHjeueha
1 XeMHUOTIPO(HITaKCe JINIIA Koja cy OmyIa y KOHTaKTy ca
000JBEIINM JIMIIEM,
2.5.1.3. KOHTHHYHpPaHO TIpHjaBJBUBAKBE OO0OJBEIUX OF
OaKkTepHjcKOI MEHHHTHTHCA, O] CTpaHe CBHX
3[paBCTBEHHX yCTaHOBA y Perryommiy,
00e30MjeIMTH CHIDKABAKE CTONC HMHIMACHIHE |
MOpTaUTeTa XEMOpardjcke TPO3HUIE ca OyOpekHIM
CHHIDOMOM H [IPyTMX XEMOpAardjcKMX TIpPO3HHIA Y
TIPAPOTHIAM YKApHIIITHMA, CIIPOBOhereM cipenehnx Mjepa:
2.5.2.1. cmnpoBoherme aKTUBHOCTH OTKpHBama CyMIE Ha
ojaBy OOJIECTH W/WIIK 000JBENNX JINIA, Y3 00aBEe3HY
nabopaTopujCKy NOTBPAY AUjarHO3E,

25.1.

252
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2.5.2.2. cnpoBoleme eMUAEMHUONOIKIX UCTPaKUBamka KO
CBaKoTr 000JbENIOT pajgyl OTKPHBAKkha M3BOPA M IIyTeBa
mmpema O0JIecTH,

2.5.2.3. KOHTHHYHpaHA pa3MjeHa HHpOopMaIHja 0 000IbemMa/
GorecTH ca NMpeCcTaBHUINMA BETEPUHAPCKOT CEKTOpa Y
PerryOmmmu, Te mpaheme Opoja MUIIONMKHAX TIOAapa H
KpIeJba y ’bUXOBUM CTAaHUILITHMA,

2.5.2.4. xoHTpoia BeKTOpa Yy3podHHKa OOJeCTH Kpo3
UACHTU(PHUKALN]Y, IPOIjeHy CTeleHa nH(ecTanuje u
crpoBol)er-e MPEBEHTHBHUX M MPOTHBEMHIEMU]jCKIX
Mjepa,

2.5.2.5. xoHTHHYHpaHO cripoBoljeme Mjepa Ae3nH(eKnuje,
JNEe3MHCEKIMjeé W JepaTu3andje y TNPHPOIHUM
KapHuIITuma oonectn,

2.5.2.6. KOHTHHYHUPAaHO TIpHjaBJBUBAKE O0OJBEIUX OF
XEeMOparujcke TPO3HHUIE ca OyOpeKHUM CHHIPOMOM
U JPYTHX XEMOPArujCKUX rPO3HMIIA, Ol CTPAHE CBUX
30paBCTBEHHX yCTaHOBa y PerryOmmiy,

2.5.3. 00e30WjenuTH CHWKaBambe CTOIC WHIMACHIWE |
MOpTaJIUTETa Off TPHIIA CIIPOBOleeM cibeehnx Mjepa:

2.5.3.1. cipoBol)em-e KOHTHHYHPaHOT 00aBE3HOT TIPHjaBJbHBAbA
000JbeNMX O TPHIA TOKOM Tpajama CE30HE Haa30pa
HaJ| TPUIIOM, a CITy4ajeBH ce TPHjaBIbyjy MyTeM 30HpHe
CeMUYHE TIpHjaBe y CKIIALy ca Ae(HHHUINjOM CIydaja
U Je(UHUCAHUM CTapOCHMM Tpymama (Miahu om mer
roauHa, o I1eT 10 14 romuna, ox 15 mo 29 romura, o 30
roauHa 110 64 ToauHe, cTapuju o 64 roauHe),

2.53.2. obaBjpame KOHTHHYHpaHE aHAJIH3Ee KpeTama
CE30HCKOT TPHIIA, aKy THUX PECTINPATOPHHUX HH(PEKIIH]ja
(APW), nadekunja cmmaanx rpurry (UJIN) u Temxmix
akyTHUX pecnuparopaux wuHpeknuja (CAPU) y
PemyOmumm, Te mpunpemMa U T0CTaBJhake U3BjeIITaja
0 TOME 3/IpaBCTBEHUM ycTaHOBaMa y PemyOmmim,

2.5.3.3. mpurpema 1 cripoBOleHbe IMPOTOKONA Y3UMamka y30paka
071 000JBENHX paiil HICHTU(HKALIjE Y3POUHHUKA,

2.5.3.4. mpaheme u mpoljeHa crpoBojema WMyHH3AIH]e
NpoTHUB rpuna y Pemyommiy,

2.5.3.5. mpaheme 000JbETHX ca KOMILTHKALHjaMa HACTalTuM
yciben obonujeBama off rpumna y PermyOmurm,

2.5.4. 00e30WjenTH CHIDKABamE CTOIC WHIMACHIWE U
MopranuTeTa of koBuaa 19 cnpoBolemeM cipenehnx
Mjepa:

2.54.1. cpoBohjele  KOHTHHYHPAHOT  00aBE3HOT
NpHjaBJbuBamka 000JbeNINX 0l KoBHAA 19 M cMpTHHX
MCXO0Ja Y3pOKOBAaHUX KOBUAOM 19,

2.5.4.2. obaBpame KOHTHHYHpAaHE aHAU3e KpeTama, Te
NpUIpEMa U JOCTaBJbABE H3BjEIITAja; CEAMHYHO
W3BjeIITaBamke O KpeTamy KoBuma 19,
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2.5.4.3. mpenmy3suMmame Mjepa y Cckiagy ca Baxehum
ymytctBoM MHCTHTYTA,

2.5.4.4. Tectupame y CKJIaly ca IPOTOKOJIOM TECTUPADA,

2.5.4.5. mpuMmjeHa wMjepa 3a MPEBEHIN]Y W KOHTPOIY
uH(peKIHje y 3ApaBCTBEHUM yCTaHOBAMa,

2.5.4.6. mpuMjeHa Mjepa 3a KOHTPOIY MIHpema O0JIeCcTH
y 3ajeHHIH, Y CKIagy ca eNHIEMHOIOIIKOM
CUTYaIIHjOM,

2.5.4.7. nmyHmn3anuja u npaheme crpoBol)ema UMyHH3aIHje
nporuB koBuia 19 y PenyOmmum, yxkipydyjyhm u
W3BjeIITaBalbe O OOYyXBaTy BAKIIMHAIMjOM IIPOTHUB
KoBuza 19 mpema MHIMKATOpUMa KOjH Cy y CKJIamy ca
Bakehum ymyrcTBom MHCTHTYTA.

2.5.5. Yrunmatu Ha cMamelke HHIOUACHIMje HH(pEKIHja
xymMaHuM nammwioma BupycoMm (XIIB), Ha cMameme
WHOWACHIMjE KapiuHoMa rpiauha Marepuie u
MOpTaJuTeTa CIpoBoheHEeM BaKUUHAIM]E IPOTUB
XIIB-a wu mnpahemeM chopoBohema mporpama
BaKIMHALIMje IIyTEM MjECEYHOT H3BjCIITaBambA
WHcTuTyTa O CTpaHe 3[paBCTBEHHWX YCTaHOBA KOje
CIPOBOZIC UMYHH3AIH]y, y CKIaxy ca oOpacieM Koju
ce Hayasu y [Ipuory 2. oBor mporpama,

2.5.6. onpxaBame HAA30pa Hal CBHM CIy4ajeBUMa
MajMyHCKUX Ooruma (M. OOTHbE), Te UCIUTHBAKE U
KIacu(uKaiyja, aHaa3a U U3BjeIITaBakEe CIydajeBa
cupoBohemeM cibenehnx mjepa:

2.5.6.1. pamu OTKpHBaWma W IIOTBPAE CBakKOT Cllydaja
MajMyHCKHUX OOTHEba, HEOIXOOHO je CIPOBOIAHUTH
HaJI30p HaJ OBHM OOOJEEHEM, y3 HCHHTHBAKBE WU
KIacu(uKaImjy, aHaJau3y U H3BjeIITaBakh¢ HA OCHOBY
kpureprjyma C30 u EBpomnckor meHTpa 3a KOHTPOIY
oomectu myrem TESSy cucrema mnpujaBsprBama
cirydaja 00orjeBama.

2.5.6.2. WCTpaXUTH CBaKM CJydaj OONECTH MajMyHCKHX
Oornma y3 TpuMjeHy YIIyTcTBa 3a IIOCTyName ca
JHIMA Koja Cy OWJia y KOHTaKTy ca BjepOBaTHUM IUIH
MOTBpl)EHNM CITy4ajeM MajMyHCKUX OOTHmba U YITyTCTBa
3a TIOCTYIIAkE Ca JIMLEM KOje Ce jaBjba y 3APABCTBEHY
YCTaHOBY 300T CHMITTOMa MajMyHCKHX OOTHbA, KOJH CY
CaCTaBHH 0 AKIIMOHOT IUIaHa 33 OCTYNamke Y CIydajy
MOjaBe CyMHbe/CITydaja O0OJHjeBama O MajMyHCKHX
Oormma y Perryommrm Cprickoj.

2.5.6.3. JJabopaTopHjCcKO TECTHPAE CIIPOBOAUTH Y CKIIALy
ca YIyTCTBOM 3a y3UMambe y30pakKa 3a 1abopaTopujcKy
JIUjarHOCTUKY MajMyHCKHX OOTHEbA KOjH j€ CACTaBHH
J10 AKIIMOHOT IUIaHa 3a MOCTyHamke y CIydajy IojaBe
CyMBbe/ciTydaja 000ijeBama 01 MajMyHCKUX OOTHIbA
y Pemry6mumu Cprickoj.
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2.5.7. o00e30WjenuTH CHIKaBambe CTOINC WHIUICHIIM)C
OCTaNMX 3apazHuX Oorecty (3apasHe Oonectw ox Beher

JABHO3IPABCTBEHOI 3HA4aja), CIpOBOhemeM cibenehnx

Mjepa:

2.5.7.1. cripoBol)ebe KOHTHHYUPAHOT PYTHHCKOT
TIpHjaBJbHBamka ITOfIaTaka O O00OJBENMMA Off 3apasHHX
OonectH,

2.5.77.2. cupoBoheme  aKTHBHOT  EMHISMHOJOIIKOT

Ha/30pa HaJl 3apa3HuM OonecTnMa y enujaeMujama u
CIpOBOlee CBUX MPOTHBENUICMHUjCKAX Mjepa,
2.5.7.3. obaBipame Ta0OPATOPHjCKOT HCIIMTHUBARHA TIPHITIKOM
CBaKOI TIIOCTaBJhaFba [HjarHO3E TIpeMa JePHHUIIjH
CITy4aja, a KOI CyMi€ Ha ENHUAEMH])Y, JTabopaTopHjcKo
HCIIMTHBAE Ha Y30PKy CITydajeBa,

2.5.7.4. cmopoBoheme Mjepa CIpedaBama  yHOIICHA
KapaHTHHCKHX U TPOICKHX OosecTtn y Permy6mnuky,

2.5.7.5. crupoBoleme Mjepa TMOTPeOHUX 3a ENUMUHALIN]Y
OjecHMIa KoM JbYIH,

2.5.7.6. cupoBoheme eNMUAEMHUONOMIKOT HAA30pa HaL
0o00oJpeTMM O  KOMIUIMKAalMja HAacTalIuX Koo
CTPENTOKOKHUX MH(EKIIH]a,

2.5.7.7. cupoBoheme eNMUAEMHUONONIKOT HAA30pa HaL
obospeniM  ox: TeraHyca, TpOymHOr THdYCa,
Opyueno3e, IeNTOCIHPO3e, TYJIapeMHje, Kjy TPO3HHIIE,
JajMcKe Oopesno3e, aHTpaKca, CaIMOHEI03¢e,

2.5.7.8. KOHTHHYHpAaHO W3BjCIITaBalkEe CBHX HHBOA

3[paBCTBEHOT CHCTEMa,

00e30mjequTH CHIKaBamke CTONEe WHIHICHIIN]E

xenarurtuca L] Ha ocHOBY:

2.5.8.1. cmpoBohema NWUIJPAHUX AKTHBHOCTH y BE3H ca
MIPEBEHIMjOM TI0jaBe M INMpema xemaruruca Ll y
PHU3HYHHM TIOITyJIaIijama,

2.5.8.2. m3pame emMUAEMHONIOMIKHX, T€ JIA0OPaTOPHjCKUX
CMjEpHHIIA Yy OKBHPY AaKTHBHOCTH CIIpedaBama W
cy30mujama xenarutuca L1,

2.5.8.3. moam3ama 3HamA W CBjECHOCTH 3[PaBCTBEHHUX
paJHMKa y BE3M ca HAUMHNMA CIIpedaBarma 1 Cy30Hjama
xernarutuca L,

2.5.8.4 aKTUBHOT TpakeHa JIUIA 3aPAKEHUX XEeTaTUTUCOM L]
1 00aBJbarba aKTHBHOT EINIEMHONIOIIKOT Ha[30pa Ha/l

2.5.8.

KOHTaKTHMa,

2.5.8.5 obaBipame 3APABCTBCHO-BACIIUTHOT  paja y
TIOpOMIIaMa 3apaskeHHX JIHIIA.

2.6. VYrampeheme crIpedaBarmba u cy30ujama
MHTPaXOCIUTAIHUX HMH(EKIMja ca KOHTPOJIOM

AHTUMUKPOOHE pe3WCTeHNHje crhpoBoxuhe ce y
CKIamy ca cibeaehuM Mjepama:

2.6.1. yrBphuBame  KapakTepHCTHKA  pU3UKA |
MpOIjeHa pHU3MKa 3a HACTAaHAK HHTPAXOCIUTAIHE
nHpEKnuje pagd YCIOCTaB/bamkba MpoLenypa W
MOCTyNaKa, Te Ae(UHHCAme KPUTUYHUX Tadaka
3[PaBCTBEHE yCTAHOBE, KOjH Cy OJ 3Hadaja 3a pa3Boj
WHTPaXOCIHUTANHE WHQEKIHje W aHTHUMHUKPOOHE
pe3ucTeHmyje,

2.6.2. KOHTHHYHpaHa MOJpIIKa 3paBCTBEHUM YCTaHOBaMa

3a m3pagy u crpoBoheme Ilporpama crpedaBama

n Ccy30HMjamba  HMHTPaxXOCIUTAIHUX  WH(EKIHja

y 3ApaBCTBEHMM YyCTaHOBamMa (Ca KOHTPOJIOM

AHTHUMUKPOOHE pe3rnCTeHIH]e),

KOHTHHYHUPAaHO  TPHUKyIUbamke  Iofaraka o
WHTPAaXOCIHUTATHAM WH(EKIHjaMa W HHQEKIHjama
M3a3BaHMM  OakTepWjamMa  PE3UCTEHTHUM  Ha
AHTHUMUKPOOHE JIHjEeKOBe,

2.6.4. KOHTHHYUPAaH €NUAEMHOJIONIKH HA/130p 3PaBCTBEHE

yCTaHOBE, Ca HAaNIaCKOM HA OPraHU3alMOHUM

jeAMHWIIaMa ca BHCOKMM CTCIIEHOM pH3HKa 32

HacTaHaK WHTPAXOCIUTATHUX HWH)EKIHja u 3a

HacTaHaK aHTUMHUKPOOHE pe3UCTEHIIN]E,

BpIICHE AKTHBHOCTH HAa pAaHOM OTKPHBabY U
CrpoBohemy CBUX Mjepa Cy30Hjama HHTPaXOCIIUTAITHE
rHQEKIUje 1 aHTUMUKPOOHE pe3nCTeHIIN]e,

2.6.6. cnpoBoheme CTyamje TpeBaleHIHje, cBake Tpehe

TOOMHE, pagd EBHICHTHpPama HHTPAXOCIUTAIHUX

rHpEKIHja U MpoIjeHe Kopuinhema aHTHOMOTHKA Y

3[paBCTBEHO] YCTAaHOBH,

KOHTHHYUpaHEe KOHTpOJIE CTepWwIn3aluje |
CTEPWIHOCTH MaTepHjaja W TNPaBHIHOT OAJarama
MH(EKTUBHOT MEANUIIMHCKOT OTIAza,

OpraHu3aIyja cTynuje WHIHICHIIN] e
WHTPaXOCIHUTATHAX WHEKIHja IpeMa moTpedu,
2.6.9. emykammja W crpoBoheme CBHX Mjepa 3aIliTHUTE

MalMjeHTa, 3APABCTBEHOT paJHUKA, 3APaBCTBEHOT

capaJlHHKa, APYTOT 3aIl0CJICHOT JIMLA y 3PaBCTBEHO)]

YCTAQHOBH, CTyIEHTa W YUYCHHKA CpENme IIKOJIe

Koju 00aBJbajy MPAKTUYHY HACTABY y 3IPaBCTBEHO]

YCTAQHOBH, Kao M IIOCjeTHallda M BOJOHTEpa Y

3[paBCTBEHO] YCTaHOBH.

2.6.10. craBibame Mo CAaHUTAPHU HAA30P 3aMOCICHUX KOjH
paze y opraHu3aliOHUM jeIUHAIaMa JIe(PUHUCAHUM
3aKoHOM,

2.6.11 craBjpame TOA CAHWTAPHU HAA30p JHIA KOja
00aBJbajy TPAKTUYHY HAcTaBy Yy 3PaBCTBEHUM
yCTaHOBaMa, Yy OpTaHM3ALMOHMM jeAMHHIAMA U3
Tauke 2.6.10. oBor Iporpama, a uje TPOIIKOBE CHOCH
OOJHHUIIA Y KOjOj Ce HACTaBa M3BOIM.

2.6.3.

2.6.5.

2.6.7.

2.6.8.
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2.7. CHmwkaBame WHIHICHIMjE aHTPOIO300HO3a BpImmhe
ce, u3Mely ocTaior, u y ckiamy ca:

2.7.1. KOHTHHYHPaHNM ETUIEMHOJIOIIKAM HaA30POM I10jaBe
AHTPOII0300HO3a Y jEJUHUIM JIOKAJIHE CaMOyIpaBe,
onHOCHO PemyOnmunmy,

2.7.2. pa3MjeHOM TMOoaTaka W TpUIpPEMe 3ajeTHHYKHX
W3BjellTaja 3APAaBCTBEHE M BETEPUHAPCKE CIYXKOe O
pe3epBoapruMa, W3BOPHMa M IMyTEBHMa INPEHOIICHA
aHTPOIIO300HO3a M HHUXOBUX Y3POUYHHKA, Kao M
BUXOBO] OTIIOPHOCTH Ha aHTHOMOTCKA CPEACTBA Y
PemyGrmumm,

2.7.3. 3ajeqHNYKAM AaKTHBHOCTHMAa 3IpPaBCTBEHE U
BETEPHHAPCKE CIyXOe, Yy OIroBOpY Ha CEIuAeMHje
M3a3BaHE aHTPONO300HO3aMa,

2.7.4. KOHTPOJIOM BEKTOPA, T aKTUBHOCTHMA JIepaTH3alHja
U JIe3WHCEKITHja.

2.8. VYmampeheme mpHUIIPEeMIBEHOCTH H OOIrOBOpa Ha
BaHPEJHE CUTyalllje HacTalle yCJbE MOojaBe 3apasHux
Oomnecru, cripoBoamhe ce Ha OCHOBY cibenehnx mjepa:

2.8.1. u3pajga IUIaHOBAa NPUIPEMIBEHOCTH U OArOBOpPA
30paBCTBEHHX YCTAHOBA Ha BaHpPEIHE CHTyaluje, ca
JIMjeJIOM KOjU c€ OMHOCH Ha CIpeYaBam-e U Cy30Hjame
3apa3HUX OOJIECTH y BaHPEIHO] CUTYAITH]H,

2.8.2. jayame W OIpXKaBame KalalmuTeTa 3a OTKPHBAambE,
MIPOIIjeHy, ONTOBOP, MPHjaBJbUBAC U H3BjCIITABAHE
0 3apa3HUM OoecTiMa y BAaHPEIHO] CHTYaITH]jH,

2.8.3. yHampelheme KOOpOWHAIMjE CBUX pEIIEBAHTHHUX

31paBCTBEHHX yCTAaHOBA M ITPELy3NMarha [TPEBEHTUBHUX

Mjepa Oa OM ce CHOpHjedmyIo MIHPESHE W CMAmHIO0

orrrepeherme 3ajeHUIE W TOjeqUHIIA HACTAIO YCIBEN

MojaBe 3apa3HUX OOJNIECTH y BaHPENHO] CHUTYaIHjd

(XurmjeHCKe W CaHWTapHE Mjepe, BaKIMHAIH]ja,

AHTUOMOTCKA ¥ aHTHBUpAIIHA TEpaIdja),

mo0oJpllIarhe  KOMYHHUKAIMje ¥  KOOpPIHMHAIHje
30paBCTBEHOT CEKTOpa M IIMBWJIHE  3allITHTE,

NONUIMje, OPYTHX CIyKOW 3allTHTe W cllacaBamba,

Te MeIWja, Kako je mpeaBul)eHO IUTAHOBHMA KPH3HE

KOMYHHMKAIIHj€ 3IpaBCTBEHUX YCTaHOBA,

2.8.5. o0e30jeheme emykanuje 3IpaBCTBEHHX paIHUKA
0 THUTaky MpPUIPEME W OATOBOpa Ha BaHPEIHY
CUTyanujy panu yHamnpehema opraHuzamuje pana
(nnaHWpame W aloKaluja pecypca, TPaHCHOPT
000JbeTHX, U30JIAIH]ja, JeKOHTAMIHAIT]A),

2.8.6. yOpzaBame mporenypa (HabaBka BakKIHWHA U
AHTUMHUKPOOHNX, T€ aHTHBUPAIHUX JIMjeKOBa U
nabopaTopHjCKOT MaTepHjajia, Kao M CpeicTaBa 3a

2.8.4.
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Ie3uH(EKIH]y, Ie3NHCEKIH]Y U JepaTu3anujy),

2.8.7. yHampeheme 3ApaBCTBEHO-BACIIUTHOT paja ca
CTaHOBHUINTBOM (y CKJIaIy ca HAUMHAMA IPEHOIICHA
U ITyTEBHMA IIHPEHa 3apasHuX O0JIECTH).

2.9. Tlomu3ame CBHjECTH CTAHOBHUINTBA O IMO3UTHBHUM
JKUBOTHHUM CTWJIOBMMa 3HA4YajHUM 3a IIPEBEHLUjY
U KOHTpONy 3apa3HuX Oonectn obOaBibahe ce u
cnpoBohemeM cibenehux Mjepa:

2.9.1. yHanpeheme WHGOPMHCAHOCTH CTAHOBHUINTBA O
3Hauajy W BEJIMYMHHM HpoOiieMa 3apasHUX OOJecTH
OyTeM  pasiUyYUTHX  KOMYHHKAlIMOHMX  KaHaja
(TeneBusuja, paano, MHTEPHET, HOBHHE), Ca HATJIACKOM
Ha JIOTNIPHHOC CBAKOT TI0jeIMHIIa U 33jeTHHLIE Ha TI0JbY
crpedyaBama U cy30Hjama 3apa3Hux Oonectw,

2.9.2. u3paja nefaromKko-MeTOJOIOIIKOT OKBHPA €ayKaIhje
npenaBaya, 3a CIpOBOheme 37paBCTBEHO-BACIIUTHOT
paza 0 HO3UTHBHUM XHBOTHUM CTHJIOBUMA 3HaYajHUM
3a TpeBEHNWjy M KOHTPOJY 3apa3HUX OOJecTH
(HaBUKE M CTAaBOBH Y BE3M Ca JIMYHOM M KOJIEKTHBHOM
XWTHjEHOM, KOpHIIheme XHUIHjeHCKH HCIpaBHE
BOZIE, aJeKBaTHa AMCIO3WIIMja OTHAJHHUX MarepHja,
3Hauaj MpaBUJIHE MCXpaHE y MOJAHM3amy OTIIOPHOCTH
OopraHu3Ma Ipema 3apa3HuM O00OJbeHUMa, LITETHE
HaBUKE U TIOHANlaka KOjH YTHYYy Ha HMYHH
CHCTEM, BakIMHAlMje, TPHIpPKaBambe IPONUCaHe
AHTHMUKPOOHE Tepanwje),

2.9.3. KOHTMHYHpaHa MOJPIIKa OPraHU3alUjU Pa3THIUTHX
3paBCTBEHO-BACIIUTHUX AaKTUBHOCTH (TIpeJaBamba,
pasroBop [MHIMBHIYaJIHH, IUICHAPHW, JOIMYHCKH],
pax ca MajoM TpyNoOM, OpraHM3alMOHHM CacTaHak,
CEeMUHAapH U CaBjeTOBama) 3[PaBCTBEHUX YCTaHOBA,
0 TEMH DPa3BOja M yCBajara MO3UTHBHUX >KMBOTHUX
CTWIOBa 3HA4YajHUX 3a IPEBEHIH]Yy W KOHTPOIY
3apa3HuXx OojecT,

2.9.4. 06e30jeheme KOHTHHYHPAHE MOAPIIKE AKTUBHOCTAMA
jEeAVHHIE JIOKalHE CcaMOyIpaBe Y CIpedaBamy H
cy30ujamy 3apa3HHX OOJECTH, OCIOCOOJhaBAKHEM
CTaHOBHUINTBA 32 CAMO3AIITHTY.

2.10. VYmampeheme 3IpaBiba CTAHOBHUINTBA CMAHCHEM
eMHUIEMHUONIOIKOT PHU3MKAa 32 HACTaHaK 3apasHUX
Gonectn y 001acTH BOZOCHA0I1j€Barba 1 UCIO3UIIH] e
OTHAaJHUX MaTepHja BpIiMhe ce W y CKiIagy ca
cipenehum Mjepama:

2.10.1. obaBIbare KOHTHHYHPAHOT HaJ130pa KBAJIUTETa BOJIE 38
mhe kpo3 (asze KOHTpONle U3BOpPA BOIOCHAOIMjCBAbA,
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Tpepaje u TUCTPHOyIIHje Bozie 3a rmhe,

2.10.2. o6e30jeheme 3amTuTe o 3araljema H3BOPHUIIITA KOja
eKCIUTOATHIY BOAy 3a nuhe, y HOpMaJHUM yCIOBHMA
eKCIUIoaTanyje MpOoCjeqHOr TOAUIIBET UKIIyca, aln
7 y YCIIOBIMa KOjH HUCY yOOWYajeHH, ajdH Ce MOTY
OYEKHBaTH (CyIlle, IOIIaBe, 36MJbOTPECH),

2.10.3. meduHICamE 30HE W TOjaceBa CAaHUTAPHE 3AIITUTE
(oxo OyHapa M KamnTaka 3a 3aXBaTame MOA3EMHE BOJE,
OKO MjecTa Ha KOjeM ce BoJa 3axBaTa Ca PHUjedHOT
TOKa M aKyMyJIall{je) ca jaCHOM O3HAKOM 30Ha CTpOre
CaHMTapHE 3alITUTE, 30Ha [IMPE CAHUTAPHE 3aINTHTE
1 30Ha CAaHUTApHOT TIOCMAaTparmba M aKTHBHA KOHTPOJIA
CaHMTApHOT PeXNMa y HaBEACHUM 30HaMa,

2.10.4. obaBspame KOHTHHYHPAHOT HAA30pa W KOHTPOJE
WCIyIITama KaHAIM3AIWOHMX OTHAaJHUX BOJIa H
MIOJEOTIPUBPEAHOT OTIA/IA, Y3 IPENNU3UpPahEe MjecTa 3a
JVICTIO3UIIH]y KOMYHAJTHOT ¥ OTIACHOT OTTIAJa,

2.10.5. o6e30jeheme 3amTUTe H3BOPHINTA ITOI3EMHUX BOJA
07l OTIIQIHUX MaTepHja, IPoAOpa MOBPIIMHCKUX BOAA
Y TIOTIJIaBa, WM OJf TIPUCTYIA JbYIH U KUBOTUHHA,

2.10.6. u3paga mpujemIora KpaTKOPOUYHUX W AYTOPOTHUX
Mjepa 3a OTKJIamarmbe HEA0CTaTaKka y BOIOBOANMA KOjH
MOTY J1a IONIpUHECY MOjaBH XMAPUYHHUX EHHIEMH]a,

2.10.7. yranpeheme npahema 1 eBUACHITN]E PETUCTPOBAHUX

oOjekara  BojOCHaOAWjeBama (JOKATHA /WK
LEHTPAIHU BOIOBO/IH),
2.10.8. yHampeheme KOMyHHKampje W  KOOpAWHAIW)C

CBHX 3aMHTEPECOBAHMX CTpaHa pamu o0e30jehema
3APaBCTBEHO MCIIPAaBHE BOJIE 3a muhe,

2.10.9. momymapuzanuja 3Ha4daja 3IpaBCTBEHE 0€30jeIHOCTH
BOZC IO 30paB/bE€ CTAHOBHHWILITBA KpO3 MeIOWje H
KOHTHHYHpaHEe eyKallije HHCIEKIIN]CKIX OpraHa,

2.10.10. ymHampeheme pasMmjeHe Tomaraka —u3Mehy
Pa3IMUUTHX 3aMHTEPECOBAHUX CTpaHa y BE3H ca
mocrojehum nenoHWjamMa ca MPHUKa30M JIEMOHOBAaHUX
BpCTa OTIIa/Ia MpeMa KaTajory oTnaja,

2.10.11. yTBphuBame CaHHTApHOT CTama IUCIIO3UIIH]jE
OTHAaJHUX MaTepuja ¥ Tpelarambe Mjepa 3a
OTKJIambamke YTBP)CHUX HeJOCTaTaKa,

2.10.12. yHanpeheme MyITHCEKTOPCKE capaime y u300py
JOKalyja 3a KOHAuYHO AEMOHOBamE YBPCTOT OTIAZA
U capaama y obmactu npahema KBaJUTETa OTIAIHNX
BOJA,

2.10.13. cdopmupame mrcre 3arajuBaga KOju IMPOU3BOIC
pa3iMuuTe BpCTE OTMAAa, a KojuMa je TOTpeOHa

caHamyja,
2.10.14. mpumpemy ¥ oOpraHM3alMjy enykKamdja ocoOJea
u pase obe30jeheme ycmoBa 3a  3IPABCTBEHO

0e30jemHO CaKyIUbame, pa3OBajame, OIarame |
TpajHO 30pHI-aBakh¢ MEIUIMHCKOT (M3 3IPABCTBEHUX
YCTaHOBa) M IPYTOT OHOXa3apIAHOT OTraa (M3 KIIaHULa,
BETEPUHAPCKUX aMOYyIIaHTH, 3aBOIa/MHCTUTYTA),

2.10.15. opranm3oBame cucreMarckor mpahema
eBallyallija TPOM3BOAKE W HAUYMHA OAJarama
pa3IMYUTHX BpCTa OTHala,

2.10.16. MoOmHM3anyja mMapTHEpa y JIOKATHOj 3ajeTHUIH 32
HICHTU(UKOBAKkC U pjelIaBame MpodjeMa HACTaHKa
3apa3HUX OonecTd y oOnacTH BOmOCHAaOAWjeBarma W
JUCTIO3UIIMj€ OTIAJIHUX MaTepuja.

2.11. CMmameme enuaeMHONIOMKOT pPHU3MKAa 3a HacTaHaK
3apa3HUX OOJIECTH W3a3BaHMX JIOIIUM XHIHjEHCKHM
yCIOBMMa U JIONIMM XWIMJEHCKHM HaBUKaMa y
IIKOJICKMM W TPEIIIKOICKAM 00jeKTUMa, T€ IPYTHM
yCTaHOBaMa y KOjHMa ce IPYKajy yCcIyre KOJIEKTHBHOT
cMmjemTaja, obaBipahe ce y ckimamy ca cipenehunm
Mjepama:

2.11.1. aganranuja mocrojehux u u3rpaama HOBUX 00jekaTa
BOJOCHAOMjeBamba y IIKOJICKMM M TPEIIIKOJICKHM
oOjekTnMa, o0e30jeheme XUTHjeHCKH HCIpaBHE
BoIle, y3 yHampeheme 3Hama W BjeMITHHA 0CO0Jba
KOje je 3agy)XeHO 3a yIpaBJbamke O00jeKTOM 3a
BOIIOCHAOTHjeBabHE,

2.11.2. xoHTHHyHmpaHo mpaheme U TpPOI[jeHa CcTama
BOJOCHAOMMjeBamba INKOJICKAX M HPENIIKOICKHX
o0jekara,

2.11.3. ynampeheme capaame 3IPaBCTBEHUX, IIKOJICKHAX
1 TPEIIIKOJICKAX YCTaHOBA M JIPYyTHMX YCTaHOBA Y
KOjIMa Ce TMpPYXKajy yciIyre KOJCKTHBHOT CMjelITaja
pamu obe30jehema pemoBHOr mpahema XWUTHjEHCKO-
CMHUICMHUOJIONIKE  CHTyallMjé H  3APaBCTBEHE
0e30jemrHOCTH BOZE, Y CBpPXY IIPaBOBPEMEHOT
MIpeay3nMarma IPEBEHTUBHUX Mjepa,

2.11.4. 06e30jeheme ronumIme MPoIyjeHe Mjepa CIIPOBEICHUX
y IIKOJICKMM M TIPEIIIKOJICKUM YCTaHOBaMa paiu
CMambeHha CNUAESMHONONIKOT PH3MKAa 33 HACTaHaK
3apa3HUX OOJIECTH W3a3BaHMX JIOIIUM XHIHjEHCKHM
yCIOBHMa M HABHKaMa,

2.11.5. oOaBpame pEmOBHOT HaI30pa XUTHjEHCKO-
CaHNTApPHOT CTama y IIKOJCKAM M IPEALIKOICKHM
ycTaHOBaMa,

2.11.6. KOHTHHYHpPAHO CIPOBOhEHE 3APABCTBEHOT HAA30pa
HaJ JMI¥Ma KOja paje Ha MpPUIPEMH XpaHe H
OZp>KaBamy YHCTONE y MIKOJICKAM M MPEALIKOICKHM
yCcTaHOBaMa, Kao M HaJ JIMIHMa KOja JJ0J1a3€ y KOHTaKT
ca Jje1ioM y TUM yCTaHOBaMa,
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2.11.7. ynanpeheme 3Hama MPEIIIKOICKE U MIKOJICKE JIjere
U3 00NacTH JIMYHE XHUTHjeHE M XHUTHjEHE IIKOJICKOT
U TIPEIIIKOJICKOT 00jeKTa, OJHOCHO Y CKJIaay ca
moTpedoM 00jeKTa APYTOoT KOJIEKTUBHOT CMjeIlTaja y
KojeM Iuma Oopase,

2.11.8. KOHTHMHYHpaH HaA30p 3APABCTBEHE MCIPABHOCTH
HaMUpPHHUIA ¥ TOTOBHX OOpoOKa, Te Boje 3a muhe y
IIKOJICKAM ¥ TIPEJIIKOJICKAM YCTaHOBaMa WU IPYTHM
00jeKTIMa KOJIEKTUBHOT CMjeIlTaja,

2.11.9. xoHTHHyHpaHO cmpoBoheme ae3mH(peKuuje,
nesuHceknmje u neparm3anuje (AJ]) y mkonckum
Y TPENIIKOICKAM yCTaHOBaMa M JAPYTUM 00jeKTHMa
KOJICKTHBHOT CMjeIITaja.

2.12. CMameme HHIHUICHITN]e 000NI1jeBakba CTAHOBHAIITBA
01 3apa3HUX OONECTH TOPHjEKIOM U3 KOHTAMHUHUPAHE
xpane Bpimhe ce u cpoBohemeM cipenehux mjepa:

2.12.1. KOHTHHYHpaHH XWIHjeHCKO-CAaHUTAPHHU HAA30D
o0jekara y KojuMa ce BPIIHN PYKOBamkE XPaHOM,

2.12.2. MynTHIUCIMIDIMHApPHA capaama, obe30jeheme
epuKacHe KOHTpOJIC 3PaBCTBCHE HCIPABHOCTH
HaMUPHHUIA KPO3 LIHjeIH MPOIIEC, O IPONU3BOIHE 10
mpozaje xpaHe,

2.12.3. KOHTHHYHpAaHH 3IpaBCTBEHH HAA30p o0co0Jpa
Koje ydJecTByje y OWJO KojeM AMjely mporeca Of
MPOU3BOJEGE 10 MPOAAje XpaHe,

2.12.4. KOHTHHYUPAHO TIPHjaBJbUBAE CIIydajeBa OOJIECTH
KOjH c€ JI0BOJIE y Be3y Ca KOHTAMHHHUPAHOM XPaHOM,

2.12.5. cupoBoheme mabopaTopujcke MOTBPAC Y3POUHUKA
Oorecty, y CBUM CIIy4ajeBUMa Y KOjuMa ce 000Jbeme
MOXKE JIOBECTH Yy B3y ca KOHTAMHHUPAHOM XPaHOM,

2.12.6. xorTHHYHpaHO Npaheme 3apaBCTBEHE UCTIPABHOCTH
XpaHe Kpo3 HEeHY aHaIN3y, ca MPOLjEeHOM PHU3HKa IO
CTame 3[paBJba CTAHOBHHUIITBA.

3. UHcTpyknmja 3a crnpoBolheme MMyHH3aluje |

xemMuonpopuiakce

3.1. UHcTpyknmjoM 3a crpoBoljeme HMyHH3aAlMjEe U
xeMmuonpo(duiakce ycMjepaBa ce  crnpoBoheme
o0aBe3He W  MpeMopyvYeHe  HMyHH3alUWje |
xeMHonpoduIIakce, Kao Jujesa 3ApaBCTBEHE 3alITUTE
cTaHOBHUINTBA PeryOimke, Kojy npy»xkajy 3ApaBcTBEHE

yCTaHOBeE.
3.2. UucTpykimjoM ce nedUHHINE TPOTUB KOjUX OOJecTH
Ce BpIIM WMyHH3alldja W XeMHOMpoduUiIakca,

Kareropuje Jjula Koje MOMIMjeXy HMYyHU3AIMjU WU
XeMHONpo(hUIIaKCH, BpcTa UMYHOJIOLIKOT Mpernapara,
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OIHOCHO JIMjeKOoBa 3a XeMHONpoduiIakcy, HauuH
YyBakba HWMYHOJOLIKOI  IIperapara, KajleHJap
UMYyHHU3aL}je ca ONTHMAJHUM POKOBHMa IIpHUMjEHE
UMYHOJIOIIKHX  [pemapara ¥ JI03BOJECHUM
OJACTYNAkbUMa, HAYWH alUIMKaldje, OrpaHuYeHha H
J03BOJbEHE MOTYNHOCTH CHUMYJITaHE M KOMOWHOBaHE
NpUMjeHe HMMYHOJOIIKMX Ipernapara, IoceOHe
KOHTpaMHAMKALHje 33 CBaKH HMYHOJIOIIKY IIpenapar,
¥ HayMH EBHJACHLM]E€ W KOHTPOJE BaKLHMHAIHOT
craryca W mnpaliele M INpUjaBJbHBAbE HEKEIbEHHX
peaxmmja.

3.3. BakuuHanmja je o6aBe3Ha mpoTHB cibeaehnx OonecTu:

3.3.1. xemarutuca b, TyOepkynoze, mudrepuje, TeraHyca,
TIePTYCHCA, TOTHOMH]jeITUTHCA, XeMO(IUTYC HHQITyeHIIe
tin 0, MopOmma, pyOeoiie W TAapOTHTHCA, 33 Ijery
1 oMJIaIuHy onpeleHor yspacra, Kao cHCTeMarcka
MMYHHU3AaIHja,

3.3.2. xemaruthca b 3a 37paBCTBEHE paJHUKE, TE 3a
30paBCTBEHE CapaJHHUKE, YYEHHKE W  CTYJICHTE
31paBCTBEHE CTPyKe W Jpyra JHIa W3 30paBCTBEHE
YCTaHOBE, OJHOCHO YCTaHOBE COIMjajIHE 3aIITUTE, KOja
JloNla3e y KOHTAKT ca MH(EKTUBHUM MaTepHjajioM, Te
JpyTa Jvla u3lioxeHa nosehanom pusnky odonmjeBama
oJ1 oBe 0oJIecTH,

3.3.3. OjecHmia, TeTaHyca, ITHEYMOKOKa M MEHHHTOKOKA 3a
JMIIa N3JI0KeHa oBehiaHUM pU3HIIMa 0f] 000/IHjeBamba
o1 TUX OOJIECTH.

3.4. BakunHamuja kao mpernopydeHa o0aBiba ce:

3.4.1. mporuB Tpuma U koBuaa 19 — 3a muma ompeheHor
y3pacTa ¥ KIMHHYKAX HHANKALH]a,

3.4.2. NpoTHB NMHEYMOKOKAa M MEHWHIOKOKAa — 3a JIMIa ca
KIMHUYKAM HHIUKAWjaMa WA ENHIEMHOIOMIKIAM
WHINKaINFjama,

3.4.3. mpotuB xymasor namuioma Bupyca (XI1B) — 3a muma
onpelenor y3pacra,

3.4.4. xon myTHHKa y MeljyHapomHOM caoOpahajy — y ckimamy
ca eNUAEMHOJIOIIKOM CHTYyalljoM WU 3axTjeBHMa
Jip>KaBe y KOjy MyTyjy,

3.4.5. mporuB xemarutuca A, b, nHeymoxoka, XIIB,
BapHyeie M IPYruX 3apa3HUX OOJIECTH NMPOTUB KOJUX
BaKIMHAIM]Y MPEIopydd JOKTOp MEIWIMHE WIN
CIenyjalicTa oaropapajyhe rpane MeIuIMHE WK Koja
ce TpaKH Ha JIMYHU 33XTjeB KOPUCHUKA YCIyTe.

3.5. NmyHm3anmja cnennpUIHAM HMYHOTIIOOYITHHOM je
obaBe3Ha 3a JIMIA KOjuMa je, MO ENUAEMHOJIOIIKIM
HMHIVKanujama, notpedHa MOCTEKCIO3UIMOHA
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3allTHTa NIPOTHB TETaHyca, OjecHwIa, xenaruruca b
¥ HaKOH 3MHjCKOT yjera.

3.6. Xemmompoduiakca ce CIPOBOOM KOX JHIA Koja
Cy HU3JIOKeHa ToBehaHOM pH3HKY HWHQEKIHje Of
TyOepKyno3e, 0aKTepHjCKOT MCHHHTHTHCA F MAJIapHje,
a M0 eNHWIEMHOJIOIKIM WHIVKALMjaMa W KOJ JIMIA
KOja Cy M3JIOKEHA JPYTHM 3apa3HuM OoJecTuMa.

3.7. ObaBe3Ha crcTeMaTcka IMyHH3aIHja JIjelle i OMJIaInHe
MIPOTUB TyOEpKyJI03€ IMoapa3yMHjeBa:
00aBe3Hy BaKINWHAIM]y TIPOTUB TYyOEpKylo3e

Koja ce oOaBJpa TO polhemy, mpHje OTIyINTama U3

MTOPOIMIIUINTA 3APABCTBEHE YCTAHOBE, JEIHOM JI030M

BCG (Bacillus Calmette—Guérin) Bakiuae,

3.7.2. mjena poljeHa BaH 3ApaBCTBEHE yCTaHOBE, OJHOCHO
Jjena Koja HUCY BakOWHHCAHA Y MOPOMIHIITY,
MI03MBAjy C€ W BaKIMHUILY Y 37PaBCTBEHO] YCTAHOBH
KOja BPIIIM CHCTEMAaTCKy HMYHH3AIHjy IITO je paHHje
Moryhe, 10 HaBpIIeHA J[Ba Mjecena >KUBOTa,

3.7.3. BakuMHAIM]y IPOTUB TyOepKyino3e Koja ce BpIIHu 0e3
MIPETXOHOT TYOEPKYINHCKOT TECTHPAba,

3.7.4. BakMHALM]Y TPOTHUB TyOepKyao3e Koja ce 00aBba
BakI[MHOM  IIPOTUB  TyOEpKyJ03€  HCKJbYYHBO
MHTPaJIEpMaIHO, Yy IpEeAjely AENTOWAHOr Mummuha,
Ha CIOjy YHYTpalll¢ M CIIOJbHE CTpaHE JIMjeBe
HaJUIaKTHLE, ¥ JO3M y cKiaay ca y3zpactoMm — of 0,05
ml 3a gjeny mmaly ox 12 mjecenu, ogrocHO 0,1 ml
y Cllydajy BaKIMHAIH]je Jjere crapuje o 12 mjecenn
WM BaKIMHAI]E OAPACIIHX;

3.7.5. HeMa JoKka3a 0 KOPHUCTH O IIOHOBJbEHUX 71033, TE HUje
HEOITXOHO TIOHOBHO BaKIIMHHCARKE JIjeIle KOja HeMajy
OXXMJbaK WX je MPEYHHUK 0XXHUJbKa Mamby 071 3 mm,

3.7.6. mopen ONMMTHX KOHTPAaMHIWKAIHMja HaBEICHHUX Y
[IpaBwiHEKY O HauuHy CHpoBoljema HMYyHH3aIH]je
U XeMuonpoduiIakce MNPOTUB 3apa3sHUX OoyecTH
(,Ciry>xbern  macHnk ~ PemyOmmke — Cprcke™,
Oopoj 104/22), (y mamem Tekcry: IIpaBmiHHK),
moceOHa KOHTpaWMHIWKAIMja 338 TPUMjCHY BaKI[IHE
mpoTHB TyOepkynoze je henmjcku mocpemnoBaHa
AMYHOJIE(DUIIHjCHITH]a, YKIbyUyjyhn Tepamnujy
MMYHOCYIIPECHBHUM JIFj€KOBHMA, Kao 1 mo3Harta HIV
nH(pEKnrja, OMI0 CHMITOMATCKA MIIM AaCHMITTOMATCKa.
Takole, BakumHA ce He JIaje HOBopoleHUamum ca
TjenecHoM MacoM MamoM ox 2000 rpama. Y ciydajy
KeJIOMJHE WM JyNOHIHE peakiyje Ha MjecTy
MIpUMjeHe, peBaKIWHAIIM]ja HIje JO3BOJbCHA.

3.7.1.

3.8. ObaBe3Ha cricTeMaTcka IMyHH3aIIHja Tjelle ¥ OMJIaInHe
npotuB xenarutrca b nmoxpasymujesa:

3.8.1. obaBe3Hy BakIMHAIMjy NPOTUB XemaTuthuca b koja
ce 00aBjba aBameM TPHU 03¢ BakmuHe 3a xjery 0,5
ml, xyOOKO MHTPaMyCKyJIapHO y aHTepoJaTepaHH
I1o OyTHHE WM JIeNTOMIHM MHUIKMh JecHe pyke, Mo
IIeMH: HAaKOH poljema, ca Mjecen JaHa W ca IIecT
Mjecenu. Tpeha no3a BakuuHe NMpoTHB Xenarutuca b
HE J1aje ce MpHje y3pacTa o MeCT MjecelH,

3.8.2. mpBy 103y BaKIKHE Koja ce 00aBe3HO Jaje y mpBux 24

yaca HaKoH pol)ema KoJI Jjelle MajKH M) je pe3yIITar

tectupamba Ha HbsAg (Hepatitis B virus surface
antigen) HeraTHBaH, OJHOCHO y MNpBHX 12 wacosa

HaKkOH pohema KOI Jjelle MajKu YHjH je pe3ylTar

TecTupama Ha HbsAg 03uTHBaH 1 MajK1 HETIO3HATOT

HBsAg craryca,

YKOIMKO C€ BaKOMHAaLMja HE KOMIUIETHpa Yy
MIPENOPYYCHOM TEPMUHY, CIPOBOJH CE IITO j€ MpHje
Moryhe, 6e3 moHaBsbama Beh MPUMIBEHHX 103a. Y TOM
CIIy4ajy je moTpeOHO MOIITOBATH MHHUMAITHU pa3MaK
m3Mel)y MmojeuHIX 103a: MEHUMAITHU pa3Mak u3mely
IIPBE M Jpyre 103 XenaruTuc b BakumHe je deTnpu
cenmule, namely npyre u tpehe nose ocam ceamuna,
a MIUHAMAJHHU pa3Mak u3Mel)y mpBe u Tpehe mose je
[IECHAECT CEAMHUIIA.

3.8.4. xon njere MajKu YHMjH je€ pe3yiTaT TeCTHpama Ha
HbsAg mosutnBaz, BakIMHAIMja C€ BPIIM JaBAHEM
YETUPH J103€ BAKIMHE MO IIEMH: HAKOH polema,
ca Mjecel JaHa, ca JBa Mjecena u ca 12 mjecenu.
[IpBa no3a BakiMHE KOA OBE Ajelle Ce MOpa JaTH y
npBux 12 dWacoBa HaKkoH poljema, y3 HCTOBpEMEHY
NIpruMjeHy xenatutuc b uMyHOmoOynnuHa y cynpoTHH
EKCTPEMHUTET,

3.8.5. mjena Majku 9HUju je pe3ynTar Tectupama Ha HbsAg
MMO3UTHBaH ce TecTupajy Ha HBsAg u antu-HBs jenan
JO 7IBa Mjecela HAKOH IOCJbEAREe J03€¢ BAaKIMHE,
Iy HE TpHje y3pacTa Of AEBET Mjecelu. YKOIMKO
je pesynrar Tectupama Ha HBsAg HeratmBaH u
TecTHpama Ha aHTu-HBsAg mo3utuBaH, 1jera ce Mory
cMarpartd 3amTuheHnM of MH(EKIHje XemaTuTHCOM
b,

3.8.6. HOBOpOheHuas ca mopohajanom Mmacom MmamoM 071 2000
rpamMa MMajy JIOMIMjH OArOBOP Ha BaKIUHY INPOTHB
xenarutuca b mpuje y3pacra ox mjecen maHa, Te ce
0BOj Jjjeny IpBa /103a BaKI[MHE IIPOTHB Xenarutuca b
Jlaje KaJa HaBpIIe Mjecel] naHa xuBoTa. OBO He BaXKH
3a HOBOpol)eHYal MajKu YHjH je pe3yiTaT TeCTHPama
Ha HbsAg mo3uTBaH, Koja ce 00aBE3HO BaKIIMHHIITY

3.8.3.
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JEAHOM [1030M BakIMHE INPOTHB Xemarutuca b, y3
HCTOBPEMEHY IPUMjeHY HMyHOTIIOOYIINHA, HajKacHHU]e
12 gacoBa HakoH pohema. Kog oBe HOBopoheHuanw,
YKOJIMKO UM je mopohajHa maca mama ox 2000 rpama,
J103a BakIMHE MPOTHB Xenarutuca b nara Ha pohemwy
ce He pauyHa y JajbeM IpoIecy BaKIMHALHje, Tj.
JMjeTe ce BaKIMHHIIE Ca jOII YETHPH J103€ BAKIUHE!
IpBa 71032 ca HaBPLICHUX Mjecell JaHa KHUBOTa, Apyra
Mjecel] JaHa HaKkoH NpBe, Tpeha oBa Mjecema HAKOH
IpBe U 4eTBpTa 12 Mjeceny HaKOH MpBe J103€.

3.8.7 y y3pacty ox 11 ronuHa (mecTu paspen 0CHOBHE IITKO-
Jie) ce KOHTPOJIMINE BAaKIMHAJIHU CTaTyc Te ce Jjena
KOja Cy IPOITyCTHJIa BAKIIMHALM]Y IPOTHUB XETIaTUTHCA
b BakuuHuuy ca Tpu A03€ BakiuHe, 1o mwemu 0, 1, 6.
'YKOJIMKO Cy HEKOMITJIETHO BaKIIMHUCAaHA IIPOTHB XeTla-
tutrca b, BakuuHanmja ce KOMIIeTHpa.

3.9. OO0aBe3Ha cucTeMaTcka HWMYHH3alHja [jere Hu
OMJIaINHE NIPOTUB AU(TEpHje, TeTaHyca U MepTycuca
HOoZIpa3yMujeBa:

3.9.1. BakmHAIWjy IPOTUB ITUQTEpHje, TETaHyca U IepTyCH-
ca, Koja ce CIIPOBOIM KOJ JTjerie ca HaBpIIIeHa JTBa Mjece-
113 )KMBOTA, JIABABEM TPH J03€ BaKIIMHE POTUB ANUQTE-
puje, Teranyca u neprycuca (JITall Bakuuna). [Ipemno-
pydeHH pa3Mak n3Mel)y 103a BaKIMHE je IIeCT CeAMUIIa,
U He cMuje OuTH Kpah of YeTHpH CEeIMUIIE, OTHOCHO
Mopa OUTH y CKJIaJy ca yIyTCTBOM Ipon3Boljada,

3.9.2. npBy peBakIMHANHW]y TPOTUB AU(PTEpHje, TETaHyca
U TIepTyCcHca, Koja ce Bpmu gaBameM J[Tall Bakuuae
Jjeny ca HaBpIICHMX 18 Mjecemu >XHBOTA, TOAWHY
nmana mociuje npuMibeHe Tpehe mosze A Tall Bakuune,

3.9.3. npyry peBaKkIIHAIA]Y IPOTHB TUPTEPH]je, TETaHyCa H
HepTycuca, Koja ce CIpoBOIH KOJ Jjjelie y3pacTa mecT
WIN cejaM TOIWHA, Tj. MIPWINKOM YIHCa y OCHOBHY
IIKONTy, JaBameM BaKIMHE NPOTHB AudTepHje,
TeTaHyca U IepTycHca,

39.4. tpehy peBaknmHAIMjy TPOTHB TUPTEpHje H
TeTaHyca, Koja Ce CIpPOBOOM KoOA Jjene y3pacra 14
TOIMHA (3aBPIIHM Pa3pel] OCHOBHE IIKOJIE) JaBAHEM
BakIMHE NPOTHB AU(TEpHje U TeTaHyca 3a Ofpacie
(nT BakmmHAa),

3.9.5. mopen onMmTHX KOHTPaWHINKANH]ja HaBeneHnx y [1pa-
BWJIHHKY, TTOCEOHE KOHTpPAaWHIMKAIMje 33 WMyHH3a-
II1jy TPOTHUB IEPTycHca Cy €BOJyTUBHE HEYPOJIOIIKE
Oonecty (HEKOHTPOIIMCAHA CMTUIICTICH]ja, MH(PAHTHUITHA
CIa3MH, IPOrpecuBHA eHIedanonaruja, Kao 1 Apyra
CTama HaBe/IeHa y YIIYTCTBY 3a KOpHIITheme BaKIUHE).
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3.10. OGaBe3Ha cHcTeMaTCKa WMYyHH3all{ja [jere Hu
OMJIaIHE TIPOTHB Jjedje mapajn3e MmoapasyMujeBa:

3.10.1. obaBe3Hy BaKIMHALK]jy TMPOTHB Jjedje Mapainse
nmaBambeM wHakThBHe monmo Bakmwae (MIIB), koja
Ce CIIPOBOAM KOJ Ajelle ca HaBpIIEHa JBa Mjecela
KMBOTA, JaBameM TPH [03€ HWHAKTHBHE IOJNO
BaknuHe (UIIB). [Ipemopyuenn pa3mak uzmely moza
BaKIIMHE je IIeCT CelIMHUIla, U He cMHje Outh Kpahu
Ol YETHPH CEIMHMIIE, ONHOCHO MOpa OUTH y CKIIafy ca
YIIyTCTBOM IIpou3Bolada,

3.10.2. mpBy peBaKIMHAII]Y IIPOTHB Jjedje mapaimnse, Koja
Cce BpIIH JaBamkeM HHaKTHBHE moino BakmuHe (UI1B)
Jjeny ca HaBpIICHHMX 18 Mjecemu >XHBOTA, TOAWHY
JlaHa MOCIHje TpUMIbEeHE Tpehe 103e BaKIMHE IIPOTHB
Zjedje mapanuse,

3.10.3. gpyry peBakUMHANWjy TPOTHB Jjedje IMapaiuse,
KOja ce CIIPOBOAM KO Jjelle y3pacTa HIeCT MM CelaM
TOJIMHA, OJHOCHO NPHJIMKOM YIIHCA Y OCHOBHY IIKOIY,
JlaBam-eM MHaKTUBHE moyno BakiuHe (UI1B).

3.11. OOGaBe3Ha cucCTeMarcka HWMYHH3alHja [jere Hu
OMJIaIHE TIPOTUB OOJECTH KOje M3a3uBa XxeMopmiyc
nHQITyeHIe Tia O moIpa3yMujeBa:

3.11.1. o6aBe3Hy BakIUHALHK]y TPOTUB XeMOQHIyca
nH(IyeHIe Tuna 0, Koja ce CIPOBOAM KO CBE Jjerie
ca HaBpIICHa J(Ba Mjecela >XHBOTAa, JaBAlHEM TpPHU
JI03€ BaKOWHE, Y MHTEPBAly Of LIECT CEAMUIA, KOjH
He cMuje OuTH Kpahu ox 9YeTupu cenMuIle, OTHOCHO Yy
CKJIay ca YIyTCTBOM IpOu3Bohaua,

3.11.2. yKOMUKO BaKIMHAIMja HUje 3amodera Ko JjeTeTa
JI0 HaBPIICHUX IIECT MjeCelH JKMBOTA, BaKI[MHALM]ja
Ce CIPOBOIM J1aBameM JABHj€ J03€ BAKIMHE IIPOTUB
xeModuiryca HHQIyeHIe Tuna 0, y pa3MaKky Koju He
cMmuje outr Kpahut of YeTHpH CeqMHUIIE,

3.11.3. yKOMUKO BaKIMHAIMja HUje 3amodera Ko JjeTeTa
Jno 12 mMjeceny XMBOTa, BaKIMHAIMja CE CIPOBOIH
JlaBakEM jelHE JI03€ BAaKIMHE MPOTHB XeModmryca
nHOIyeHHe THma O, OO HaBPIIEHMX NET TOIUHA
KHMBOTA,

3.11.4. peBakunHaIMjy MPOTHB XeMOQuIyca HHQIyCHIE
Tuma O, Koja c€ CIPOBOAM TONMHY JaHa HaKOH
CIIPOBE/ICHE BaKIMHALIH]E.

3.12. Cucremarcka WMyHH3all{ja Jjelle W OMIIAJIHE
MpoTHB MOpOmIa, pyoeonme um maporutuca (MPII)
MoApa3syMujeBa:

3.12.1. obaBe3Hy BakIMHAIH]Y IPOTUB MopOmia, pybeore
MW TIApOTUTHCA, KOja C€ CIPOBOAM KOA Jjene ca
HaBpuIeHux 12 Mjeceny,
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3.12.2. BakmuHAamWja ce crupoBomd jemHoM no3om MPII
BaKI[HE,

3.12.3. obaBe3Hy BaKIMHAIH]Y IPOTHB MOpOWIIa, pydeose i
MapOTHUTHUCA, KOja Ce CIIPOBOAM KO Jjerie U OMJIaliHE
KOja HUCY BaKLIMHHCAHA, HUCY MOTIIYHO BaKIMHHUCAHA
I O TOME He TI0Cjeyjy ypenHy JOKyMEHTAIIH]Y,

3.12.4. nokTOop MEmWIMHE KOjH O0aBJhba BAKIMHAIH]Y
OyXaH je Ja POmuTeJby/-MMa WIN CTaparesby/-mMa
nojerera na mHGOpMAaNHje O pU3HIIIMA TIOBE3aHUM ca
obommjeBameM o MopOmia, pybeone u mapoTUTHCA,
Ka0 M O J00poOWTHMa WMyHH3aldje MPOTUB
HaBeJeHUX OorecTH,

3.12.5. BaknuHANHWja KOA [[jeBOjYUIIA ¥ CKIAIy Ca TaYKOM
3.12.3. oBor mporpaMa CIpPOBOAM CE€ HAKOH IITO
JOKTOp MEIOHWIMHE KOju 00aBJba BaKIMHAIH]Y
HCKJbY4H MOTYNHOCT MocTojama TpyHohe 1 ymo3opu
Ha CBE KOMIUIMKaiuje TpyaHohe yHyTap 28 naHa on
JlaHa BaKIMHALH]E,

3.12.6. mpeJiekaHo 00oJbeme (MopOmIH, pydeona
YJIM TIAPOTHUTHUC) HUje KOHTPAWHANKALK]a 32 IPUM]EHY
BaKI[MHE NIPOTHB THX OoJecTH,

3.12.7. peBakiuHANHWjy TPOTHB MOpOMIA, pyOeose W
MapoTHTHCA, KOja CE€ CIPOBOAM KOJ Jjene y3pacTa
LIECT WM CeJaM TOAWHA, ONHOCHO MPWIIMKOM YITHCA
y OCHOBHY LIKOIY,

3.12.8. ako ce JAWjeTe BaKIHWHUIIE KacHHUje Of
MIPENOPyYCHOT EPUOIA, pa3MaK H3Mel)y BakIIMHAIH]je
¥ peBakUWHaNWje He cMuje OuTH Kpahm ox dertupu
CeIMHIIE,

3.12.9. 3amTHTa IPoTUB MOpOMITA, pyOeolie U MapOTUTHCA
j€ TOTIIyHa aKo Cy NPUMJbEHE JBHj€ J103€ BaKIIMHE.

3.13. ¥V cayvajy ma ce cucreMarcka MMYyHH3aldja JIHMIA
onpeleHor y3pacta He KOMIUIETHPA Y IPEIOPyIEHOM
POKY, Te y CIIy4ajy 1a He TOCTOje KOHTPanHINKAIHje 32
obaBJpame CHCTEMAaTCKe MMYHH3ALHje, MPEnopydyje
ce Jla ce CHCTEMaTcKa HMyHH3aldja IpeMa OBOj
WHCTPYKIHMjH 3aBPIIN INTO je mpuje moryhe, 0e3
MIOHaBJbaa Beh IPUMIBEHHX 103a.

3.14. ObaBe3Ha aKTWBHA WMYHHW3aIlMja JIMLA H3JI0KEHUX
onpelheHnM 3apa3HIM OoecTUMa MoJpasyMujeBa:

3.14.1. obaBe3Hy BaKIIMHALIMjy MPOTHB XemaTutruca b koja
Cce CIIPOBOAM KOJI CBHX HEBAKL[MHUCAHHUX U HETIOTITYHO
BaKIMHHUCAHUX 31PABCTBEHUX PaJHUKA M CapaJHHKA,
yKJbY4yjylil ydYeHHKe W CTyHZEHTE 3IpPaBCTBEHO-
o0pa3oBHE CTpyKe, KOjU J0/la3e y KOHTaKT ca
WH(PEKTHBHUM MaTEpHjaioM,

3.14.2. obaBe3Hy BaKIMHAIIH]Y MIPOTHB XemaTuTuca b, koja
CE CIPOBOIH U KO:

3.14.2.1. GonmecHIKa HA XEMOJIHjaJIH3H,

3.14.2.2. 6onecHuKa Koju 60Iyjy ox xemoduimje,

3.14.2.3. 3anocneHnX W IITHNEHNKA YCTAHOBA 3a 3aLITHUTY
JHIa ca MEHTAJTHUM ropemehajima,

3.14.2.4. nHjeKINOHUX KOPUCHHKA JAPOTa,

3.14.2.5. momHMX TmapTHepa JWIA YHjH je pe3yiTar
TecTrpama Ha HbsAg no3uruBas,

3.14.2.6. numa xoja paje Ha onp)KaBamy YACTOhe y jaBHUM
KOMYHaJIHUM TIpeny3ehnma,

3.14.2.7. numa Koja mpy’xajy yciIyre TeTOBaXke, MUPCHHTA U
JPYTHX 3aXBaTa KOjU HapyllaBajy HHTETPUTET KOXe,

3.14.2.8. numa xoja ce Hajas3e y ycTaHOBaMa Ha U3/Ip)KaBamby
KPUBHYHUX CaHKIHja,

3.14.2.9. nanujenara koju ce ynyhyjy Ha TpaHCILIAHTAIH]y
OpraHa M TKUBa,

3.14.2.10. gpyrux auma Koj
eTHUIEMHUOJIONIKA HHIUKALH]a,

3.14.3. BakumHAIMjy WA EKCHOHUpPAHUX oapeheHnM
3apa3HUM OojecTMMa Koja TOMIHjexXy 00aBe3HO]
BaKI[MHALMjU IPOTHB Xenarutuca b, a Bakuunanuja ce
BPILIHM HAKOH MIPETXOIHOT TECTHPamka Ha YKyITHA aHTH-
HBc antutmjena (Total hepatitis B core antibody).
VKOJIMKO HAAJIEKHH ENUAEMHONIOT TPOIMjEHH Ja
MIOCTOjM HHU3aK PU3MK O MPETXOJHOT KOHTAaKTa
ca XemaTuTuc O BUpPYcOM, BakIMHAaIMja CE MOXeE
M3BECTH M 0€3 NPETXOJHOT TecTHpama Ha aHTH-HBc
aHTHTHjeNa.

3.14.4. BakuMHAIMjHU TPOTUB XETATUTHCA b He TOmIHjexy
JIMIa KO KOjUX ce yTBpOM mpHcycTBo aHTH-HBc
aHTHTH]eNa,

3.14.5. BakumHAIMjy IUIa EKCHOHUpPAHUX oapeheHnM
3apa3HUM OollecTHMa, KOja TOMJIHMjeXKy O0aBe3HO]
BakI[MHAIMjU NIPOTUB XemaTuTuca b, a BakumHaimja
ce BPIIM JaBambEM TPH J03€ BaKIMHE 3a oApacie 1o 1
ml, 1y00KO MHTPaMyCKYJIapHO, IO MIEMH: HPHINKOM
MOCTaBJbarba MHINKAIM]A, 32 Mjecell 1aHa M 3a IIeCT
Mjecerny; OONEeCHHWIMA Ha XEMOAWjAIM3H Jaje ce
JBOCTpYKa /1032 BaKIIMHE 32 O/IpACIIE,

3.14.6. 00aBe3HO MOCTBAKIWHAIHO TECTUPAEHE HMYHOT
OATOBOpPA Ha BAaKOWHALK]y NPOTHB XENaTUTHCA
b, xoje ce cmpoBoxm KOA JIMIA KOJ KOJUX JaJbH
KIMHUYKA ~MEHAIMEHT 3aBUCH O] II03HABamba
BUXOBOT UMYHOJIOLIKOT cTaryca. Y Ty IpyIy Criaiajy
30paBCTBEHH DAAHUIM U CapagHULM, CTYICHTH H
YUCHHIM 3ApPaBCTBEHO-OOPA30BHE CTPYKE, KOJU CY
y CBOM pajy HM3JI0KEHH TpoIeaypamMa pU3NYHUM 32

KOjJUX C€ YTBpIH
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npeHoc xemarutuca b, nmma koja mpykajy ycmyre
TETOBaXe, NHPCHHTAa W JpPYIHX Ipolexypa Koje
HapyllaBajy HHTETPUTET KOKE, XPOHUIHN 00JIeCHUIN
Ha XEMOJIV]jallu3H, JINLA YHjH je Pe3ylTaT TeCTUPamba
Ha HIV nosutuBaH, Apyra MMyHOKOMIIPOMHTOBaHa
JMIA, T CEKCYaJIHH MAapTHEPH JIHLA YUjH j€ Pe3yiTar
TecTupama Ha HbsAg mo3utusas,

3.14.7. TOCTBaKIMHAIHO TECTHpame O0aBjha Ce jelaH

JO /1Ba Mjecela HAKOH IIOCJbEAE 03¢ BAKIMHE
nporuB xemarutuca b, mjepemem TtHTpa anTH-HBS
aHTHTHjeNa. 3aliTUTa TPOTHB XemaThutuca b je
MIOCTUTHYTA ako je TuTap aHTU-HBs anTutHjena 10
mlU/ml u Behnu,

3.14.8. yxonuko je tutap aHTH-HBS aHTHTHjena Mamu of

10 mIU/ml jeman mo mBa Mjeceria HAKOH MOCJBEAEHE
JI03€ BaKIMHE, MPUMjEyje Ce jOoIl jelHa cepHja Of
TPH J03€ BaKIMHE NPOTUB Xemarutuca b (mpsa moza
oIMax, Apyra J03a Mjecell JaHa HaKOH IpBe u Tpeha
J103a IIeCT MjeCely HAKOH IPBe J103¢€), Te TIOHABJHAHE
TecTa Ha aHTU-HBs aHTHTHjeNa jegaH 10 Ba Mjecena
HakoH Tpehe no03e. YKOIMKO HM HAaKOH JIpyre cepuje
Ol TpW 03¢ BakIWHE TUTap aHTH-HBs aHTHTHjena
He Oyme Behn oxg 10 mIU/ml, cmarpa ce na mune He
MOXeE Jla pa3BHje MOCTBAKIIMHAIHN IMYHHUTET IIPOTUB
xenatutuca b,

3.14.9. Ha ocHOBY Hama3za o THTpy aHTU-HBs anTuTHjena,

WHCTHTYT 34paBCTBEHUM paJHUAIIIMA U3/aje TOTBPILY
0 HWMYHOM CTaTyCy HAaKOH BaKIWHAIHje IIPOTUB
xenatutuca b,

3.14.10. 3mpaBcTBEHA YCTAaHOBA BOJIM PETHCTAp 3aM0CIEHUX

3.14.11.

30PAaBCTBEHUX paJHUKA KOjU HE MOTYy Ja pa3BUjy
MOCTBAKIMHAIHA UMYHUTET MPOTUB Xemnarutuca b u
nmocraBiba nHpopManmjy MHCTHTYTY,

KOA JHIa Kox Kojux je Tutap antu-HBs
agtutyjena 10 mIU/ml u Behm jeman mo nBa
Mjecella HAKOH TMOCJbEIbe 03¢ BaKIMHE, HHje
noTpeOHa peBakiMHAIMja MPOTHB Xemartutuca b,
MEPHOIUYHO TPOBjEPaBakbe TUTPA AHTUTHUjeNla, HUTH
MOCTEKCIO3UIMOHA 3allITUTA TPOTUB xenarutuca b,

3.14.12. 3a 3apaBCTBEHE paJHUKE, YUYEHUKE U CTYICHTE

_A

S

30paBCTBEHE CTPYKE, W APYre KaTeropuje H3JI0KeHe
nHOEKIju Xenartutuc b BupycoM, Koju cy MOTIYHO
BaKIMHUCAHU TPOTHB XemaTutuca b y mjeTHmCTBY,
moTpeOHO je a ce ypaau TeCT Ha aHTHTHjeNa aHTH-
HBs. Vkomuko je pesynrat tecta >10 mIU/ml, cmatpa
ce nma cy 3amrmheHn ox xematutuc b mH)eknwmje.
Yronuko pesyarar aHtu-HBs Tecra Oyme mamu on
10 mIU/ml, morpebHO je matu jenHy o3y BaKIMHE

OPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS

3.14.13.  y

MIPOTUB XemaTuThca b, T3B. OMjarHOCTHUYKY J03Y.
Jeman mo nBa Mjecena HakOH T€ J03€ BaKIMHE,
moTpeOHO je ypaautu TecT Ha aHTH-HBs. Yikommko
BpujenHoct tecra Oyme >10 mIU/ml, cmarpa ce na
MMajy aJeKBaTHY 3aIUTHTY. YKOJIMKO HAaKOH jeIHe
JI03€ BaKI[MHE BPUjEAHOCT aHTUTHjeNla U Jajbe Oyne
Mama ox 10 mIU/ml, kommureTnpa ce BaknpHaImja ca
YKYIHO TPH J103€ BakIMHE M ITOHOBO CE IIPOBjepaBa
MTOCTBAaKIIMHAIHA UMYHH OZTOBOP,

cIy4ajy — aKIWACHTA, cpoBoheme
MTOCTEKCIIO3UINOHEe Tpodmrakce 3aBucu on HBsAg
cTaTyca M3BOpa M BaKIMHAIHOT U aHTU-HBs craryca
3paBCTBEHOT PaJHHUKA,

3.14.14.y cny4ajy akIuIeHTaJTHE HHOKYJIAIH]je KPBH 32 KOjy

ce motBpau na je HBsAg HeratmBHa, KO MIPETXOIHO
BaKIIMHUCAHUX JIMIA HHjEe TOTPEOHO CIPOBOAHUTH
MTOCTEKCIIO3UIMOHY 3aIlITUTY, a KOA TIPETXOTHO
HEBaKIIMHUCAHUX ¥ HEMOTIIYHO BAaKIMHUCAHUX je
MOTpeOHO KOMIUIETHPATH BaKIIHALH]Y,

3.14.15. y cnywajy akuupeHTanHe HHOKymanuje HBsAg

MO3UTHBHE KpBM WM KpBHM HemosHator HbsAg
cTaryca KOJ HEBaKIMHHUCAHUX W JIMIA KOJI KOjHX je
HEMO3HAT BaKIMHAIHU CTaTyc, IpuMjemyje ce Op3a
meMa BaKOMHANHWje ca YEeTHPU J03€: HPHINKOM
MoCTaBJbaba MHAMKALMja, 3a Mjecen JaHa, 3a aBa
Mjeceria u 3a 12 Mjecemy, y3 JaBambe jeIHE 03¢
xeratutuc b umyHornoOynmaa (MuaIManHO 500 W,
OIIHOCHO Y CKJIa/ly ca yITyTCTBOM ITPOM3BOhada 3a nary
WMHJVKANNjy) HCTOBPEMEHO ca IMPBOM /I030M BaKIIMHE,
y CYNpOTHH €KCTpeMHTeT. JemaH 1o aBa Mjecena
HaKOH NOCJbEHE 103€ Paay ce TecT Ha aHTH-HBs,

3.14.16. y cnyuajy akuuaeHTanHe HHOKymanuje HBsAg

MTO3UTHBHE KPBU KO IOTITYHO BaKIMHUCAHOT JIMIA
KOJ Kojer HHUje mo3HaT aHTH-HBS craryc, morpeGHO
je ypamutu Tect Ha aHTH-HBs u moctymutn y
CKJIagy ca CTaTycoM: ako je turap aHTtu-HBs Behn
on 10 mIU/ml, Huje morpebaH TpeTMaH, a YKOIUKO
je mamu on 10 mIU/ml, gatu jenHy mo3y xemaTuTuc
b mmyHOrmOOymmHa (MuHEMamHO 500 WJ, omHOCHO
y CKIagy ca YOyTCTBOM IpoW3Bohada 3a nary
WHAWKALKjy) U TIOYETH PEBaKIHALN]Y ca TPH J03€
xenatutuc b Bakmuue no memu 0, 1, 6, Te MTOHOBUTH
Tect Ha aHTH-HBs Mjecen mmm aBa Mjecera HakoH
tpehe mo3e,

3.14.17. y cny4ajy akuuaeHTanHe HWHOKymanuje HBsAg

MO3UTHBHE KPBH KOJ HEIMOTIYHO BAaKIWHHCAHOT
T, TMpuMjelkyje ce jemHa Jo3a XemaTuTuC b
nmyHornoOynmuHa (MuHEManmHO 500 WJ  omHOCHO
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y CKIagy ca YOyTCTBOM IIpoM3Bohada 3a nary
WHAWKAIN]y) ¥ KOMIUIETHpA ce€ BaKIIMHAIIH]a,

3.14.18. 'y cimydajy akOWACHTAJIHE  HHOKYIAIH]jE
HBsAg mno3utuBHEe KpBH KOZ JHIIAa KOja HE MOXKE
Ja pa3BHje TOCTBAKIMHAIHH HMYHHTET HaKOH
BakI[MHAIMj€ NMPOTHUB Xenarutuca b, HM HakoH JBHje
KOMIUTIETHE cepHje BaKIHHAIMje (YKYIHO IIecT 1032
BaKIMHE), MMOTPEOHO je MPUMUjEHUTH XemaTutuc b
MMYHODJIOOYIMH y JIBHje J03€, IPBY J103y OAMax, a
JpYyTy HAaKOH Mjecell 1aHa,

3.14.19. peBaknuHaIUjy NIPOTHUB Xemarutuca b koja ce
CIIPOBOAM KO OOJIECHWKAa Ha XEMOAMjaIn3d U Y
CllydajeBUMa HMYyHONS(QUIIMjCHIHje, YKOIUKO He
MIOCTOjH 3aIITUTHYU THTAP aHTHUTHjENa, JSTHOM JT030M
BaKIIHE,

3.14.20. BakuMHAIM]y TMPOTHB TETaHyCa, OCUM JIHIA
onpeheHor y3pacra, Ko0joj 00aBE3HO IOIIH]jEXKY
W CBa JIMI]a HakoH MoBpehuBama, Oe3 o03upa Ha
y3pacT, y cilydajeBHMa KaJa Ta JIMIAa HUCY MOTIYHO
BaKI[HUCAHA W PEBaKIIMHICAHA,

3.14.21. BakumHaUHWjy MPOTHB TETaHyca y CIydajy
moBpeluBama, a BaKIHHAIMja C€ BPIIHA Ha cipenehn
Ha4WH:

3.14.21.1. xog YUCTHX U MakbUX PaHA, HEBAKUUHUCAHUM U
HETIOTITYHO BaKIIMHUCAHNUM JIMIMA (KOja Cy IpUMHIIA
Mame Ol TPU 03¢ BaKIMHE KOja CaIpXH TETaHyC
KOMIIOHEHTY ), /Iaje Ce 71032 BaKLIMHE, T€ € KOMILUIETHPA
BakI[MHAIHU CTAaTyC y CKIaxy ca Ipenopykama 3a
oxrosapajyhu y3pacr,

3.14.21.2. koo 4YMCTUX U MawmUX paHa, MOTIYHO
BaKI[MHUCAHUM JINIMa KOJ KOjHX j& OJ MOCJhEIHhE
Jo3e mpouuto Buie of 10 roguHa naje ce jenHa 103a

BaKlIUHE,
3.1421.3. xom paHa Koje HHCYy dYHCTe (Kao IITO CY
paHe KOHTaMHHHPaHe 3eMJbOM, dbenecom,

OnaroM, IUBYBadKoM, OyOOKe paHe, yOomHE paHe,
MIPOCTPENIHE paHe, paHe ca JAEBUTAIN3UPAHHM
TKMBOM Ka0 Harmedemha, ONEKOTHHE, CMpP30THHE,
TaHTPEHE W CIMYHO), HEBAKIMHWCAHNWM, HETOTIIYHO
BaKI[MHUCAHUM JIMINMA 1 JIMIMA KOja HEMajy JI0Ka3
Ila cy BakIuHECcaHa naje ce 250 NJ nmyHornmoOyniaa
MIPOTUB TETAaHyCa U MPBa J[03a BAKIUHE Y Pa3INIUTE
pYyKe; ApyTa 1032 BaKIMHE /1aje Ce HAKOH Mjecell jaHa,
a Tpeha n03a HAaKOH TOAMHY JlaHa Of JaBarma MpPBE
no3e,

3.14.21.4. xon paHa Koje HHCy 4YHCTe, JIUIMMa Koja Cy
MOTIYHO BaKI[MHNUCAHA U PEBAKLIMHHUCAHA MIPHj€ BHIIIE
oJ mecet ronuHa, naje ce 250 NJ nmyHormo0ynnHa U

jenHa no3a BakIMHE,

3.14.21.5. ko paHa Koje HHCy 4YHCTe, JIUIMMa Koja Cy
MOTIYHO BaKI[MHNUCAHA U PEBAKLIMHNUCAHA IIPHj€ BHIIIE
OfI TIET, aJIM HE BHIIE O]l JECET TOJHHA, J1aje ce jeaHa
71032 BaKIMHE,

3.14.22. xon TeTaHOTCHHWX paHa cTapHjux ox 12 yacoma,
KOMIUIMKOBAaHUX WJIM jaKO 3allpJbaHUX 3€MJBOM HIIH
JpYTHM CTPaHUM THjeIHMa, Jaje ce ABOCTPYKa /103a
NMyHODIIOOY/IHMHa,

3.1423. y cimydajy Kama TIOCTOjeé WHIWKANHWje 3a
MMYHU3aIWjy TOBpHje)eHnX JnIa MpOTHB TeTaHyca
HE y3UMajy ce y o03Mp KOHTpamHIUKAIHje, OCHM
aKo je y muTamy aHadWIaKTHYKa WINA Jpyra TEeIlKa
HEeXXEeJbEHA peaklyja Ha TNPETXOAHY 03y BaKIMHE
KOja CaJlpXXM TE€TaHYCHH TOKCOW, y TOM CIydajy ce
MpUMjekyje caMo MAaCHBHA NMYHH3AIHja IPHM]jEHOM
XyMaHOT UMYHOIJIOOYJIMHA IPOTHB TETaHyca,

3.14.24. o06aBe3HO] UMyHHU3AIMjH NPOTUB OjecHMIA
TTOJUTHj €Ke JIUTIE:

3.14.24.1. xoje je yrpu3ia Wid HA APYTH HAYMH ITOBPHjeIMIIA
OmjecHa WM Ha OjeCHUII0O CYMBHBa IUBJhA WU
nomaha )KHBOTHbA,

3.14.24.2. xoje je yrpusia )KUBOTHEA HETIO3HATOT BIIACHUKA,
Koja ce He MOXe JIpXKaTH TII0J JECETOAHCBHOM
BETEPHHAPCKOM KOHTPOJIOM,
3.14.24.3. xoje je yrpusna XHBOTHEKA KOja Y POKY
O JeceT JaHa O] JlaHa IIOBpele IOKaXe 3HAKOBE
0jecHmIa, yrune, Oyne youjeHa Win O[UTyTa,

3.14.24.4. xoje je CBOjUM TOCTYNIHAMa MOIIO OWTH
3apa)XeHO MPEKo omTeheHe KOXKe Ui CITy30KOXKe,

3.14.24.5. koje je moBpujeheHO TpH pagy ca MaTepHjaioM
KOHTaMUHHPAaHUM BUPYCOM OjecHuIIa,

3.14.25. TOCTEeKCIO3UIMOHA WMYyHH3allMja BpIIH CE
JlaBam-EM IIET /103a BaKIMHE, [0 IEeMH: HyITH, Tpehu,
cenmu, 14. n 28. maH, ¢ THM Ja ce HyJATa 11032 J1aje
oAMax Mo yTBphHBamy MHAWKAIM]jA, OMHOCHO HAKOH
noBpehuBama,

3.14.26. y3 naBame HyITE€ [J03€ BakKLUMUHE MPOTUB
OjecHmIa, y ciydajy Temkux moBpena mpema C30
KIacH(pUKANWjU pU3WKa Of OjecHWIa naje ce |
XyMaHH aHTHPAOMYHM WMYHODIOOYIHH y JO3H Of
20 WJ mo kunorpamy TjelecHe mace. Y CKIamy ca
C30 xareropuje pusuka: Kareropuja I aqupame nmu
Xpamemhe JKUBOTUIbA, JIM3AHE HWHTAKTHE KOXKE Off
CTpaHe XUBOTHMA (0€3 eKCIIO3UIIH]je/N3TI0KEHOCTH);
Kareropuja Il Mmamu yrpus3 (TpUKamke ) HEIOKPHBEHE
KOXe, Mambe orpedoTHHe WK abpasuje 6e3 KpBapema
(excrro3unmja/mznoxkenocr); Kareropuja III jeman

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS

95



96

ITPOTPAM MJEPA 3A CIIPEYABAIBE VI CY3BUJAIBE...

WIN BHIIE yrpu3a WIH OrpeOOTHHA KOjH IIPOIHPY
KpO3 KOXXY, KOHTAaMHHAIHja MyKO3HHX MeMOpaHa nim
omreheHe KoXe MIbyBadYKOM XHBOTHELE, U3JIOKEHOCT
IpU TUPEKTHOM KOHTAaKTy ca IIMIIMHIIAMA (TEIIKa
EKCTIO3HUIIH]a/I3II0KEHOCT);

3.14.27. monmoBWHa J03¢ WMYHOIIOOYIMHAa Jaje ce
mro je Mmoryhe Ommke paHH, a Apyra IIOJIOBHHA
MHTPaMYCKYJIapHO y AEITOWAHN MUIINH KO O/IpaciInx
WIM aHTepojaTepalHu M0 OyTHHE KOI Jjele;
UMYHOIJIOOYJIMH M BakIMHA C€ Jajy Ha CYyIpOTHE
CTpaHe THjena,

3.14.28. 3abpameHO je KOpUIINEeHme HCTE WINE, OTHOCHO
UCTOT  QHATOMCKOI  MjecTa 32  aIuTuKalujy
UMYHOTJIOOYJIMHA ¥ BaKIIMHE POTHUB OjecHMIIA,

3.14.29. mumy Koje je TOTIYHO BaKIWHUCAHO IPOTHB
OjecHMIIa yHYTap MeT TOIHA IpHje H3llarama J1ajy ce
JBHj€ /103€ BaKIMHE U TO HyITOT U Tpeher naHa,

3.14.30. axko je oA BaKIMHHCama MPOIDIO BHIIE O MET
TOJIMHA, BPIIX C€ NOTITYHO BAKIMHHUCAHE Y3 IPUM]jCHY
MMYHOIJIOOYJIMHA y CITy4ajy TEIIKHUX HOBpeaa,

3.14.31. ako mocToOje WHOWKANHjE 332 MOCTEKCIIO3UIHOHY
UMYHHU3aIIjy MPOTHB OjeCHMIA, KOHTPAWHIMKAIW]e
ce He y3uMajy y 003mp,

3.14.32. umyHH3aMja IPOTUB OjeCHIIIA TIOYUEHEC OIMaX IO
MOCTaBJbalby WHAWKAIMja, 0e3 o03mpa Ha BpHjeMe
NPOTEKJIO O] WMYyHH3al{je MpPOTHUB HEKEe Apyre
3apa3He OojecTH,

3.14.33. 3a BpHjeMe BaKIWHAIHje MIPOTHB OjeCHIUIA, JTUIIA
ce HE CMHjy BaKIMHHCATH NPOTUB APYTUX 3apa3HUX
GonecTn, OCHMM MPOTHB TETaHycCa,

3.14.34. nmpeekcno3nuIIMOHA BaKIMHAIMja IPOTHB OjeCcHIIIA,
Kao o0aBe3Ha BaKIMHAIMja oapeheHWX Kareropwuja
nox nosehaHuM pHU3KMKOM (BETEpHUHAPH, JIOBOUYBAPH,
npemnaparopy, — Ja0OpaTopWjCKH  paJHHIM  Ha
IUjarHOCTUIN OjeCHHIIA UT/. ), BPIIH CE TaBakheM TPH
JI03€ BaKIMHE MIPOTUB OjeCHUIa U TO HYIJITOT, CEIMOT
u 28. nana (Moryhe je 3anmy mo3y gaté u 21. nana),

3.14.35. peBaKIMHAIN]a F CEPOIIOIIKA KOHTPOJIA ce 00aBIbajy
3aBUCHO Off CTEIECHA H3JIOKECHOCTH OjeCHHIIY: KOA
Mame YeCTe U3JI0KEHOCTH PEBaKIMHAIN]jA ce 00aBba
HaKOH TO/IMHY JIaHa, a 3aTHM Ha CBAaKUX II€T TOJHHA;
KOJI 4eCTe M3JIOKEHOCTH, PEeBaKIMHAaIWja ce Takohe
00aBJba HAKOH TOJMHY JJaHA, & 3aTHM CE CEPOJIOIIKU
TECTOBH paJie¢ Ha CBake /ABHj€ TOAWHE, T€ YKOIHMKO
MOKaXy BpHjeqHOCT aHTUTHjena mamy ox 0,5 TU/
ml, 1aje ce momatHa H03a BaKIUHE; Y CIIy4ajy CTaJHe
M3JI0KEHOCTH CEPOJIOIIKN TECTOBH CE Pajie Ha CBAKUX
IeCT MjeCellH,
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3.1436. mnpwiukoM  o0aBJjpama  IMPECKCIIO3UIHOHE
BaKIMHAIIM]je TPOTHB OjecCHHUIA y3MMajy ce y 003mp
OIIIIITE KOHTPAaHAWKaIje HaBeneHe y [IpaBuiHuKy.

3.14.37 Panu ocurypama KOHTUHYHpaHE 3alUTUTE MPOTUB
TeTaHyca Mpenopydyje ce PyTHHCKa peBaKIMHALM]jaA
MIPOTUB TEeTaHyca ofpaciuM ocobama y mobu ox 30
TOIMHA W BHIIE, NPUMjEHOM BAaKLIWHE KOja CalpXKH
KOMIIOHEHTY IIPOTHB TeTaHyca (BakIHWHA IIPOTHB
teranyca-1T, BakiiHa MpoTUB AU TEpHje U TeTaHyca
3a oppacie-n] WIM BakIMHA NPOTHB TETaHyca,
mudTeprje u mepTycrca 3a ofpacie-Taam) U moTom
peBaknuHaMja ceakux 10 romuHa, ¢ TM Oa ce Tham
BaKIMHA MOXE JIaTH CaMO jeJHOM,

3.14.38 BaxkmuHanujy ompaciux ocoda MPOTHUB TETaHyca
cnpoBoau MHCTHTYT,

3.14.39 TpomkoBe BakmuHanyje u3 Tadke 3.14.37 cHocH
KOPHCHHK yCIyTe.

3.15. AxThBHa WMyHH3alHja JHNA 10 KIAHAYKAM
WHAWKAljaMa TIPOTHB OOJECTH KOoje W3a3hBajy
ITHEYMOKOK W MEHHHTOKOK:

3.15.1. akTMBHa WMyHH3alHja TPOTHB OONECTH KoOje
n3aszuBa Streptococcus pneumoniae, Kao W IIPOTHB
MEHMHTOKOKHOT MEHUHTHTHCA, CHPOBOJH CE€ KO
JMLA KOJ KOJUX HAIJIEKHH JOKTOP MEAWLIMHE YTBPIH
MIOCTOjame METUIIMHCKE HHNKAIIH]e,

3.15.2. BakmuHAmWja TpeMa KIWMHUYKAM WHOWKALHjamMa
Ce CIpOBOAM Yy HAUIEKHOM JOMYy 3[IpaBiba, a
TIPUIMKOM TIpey3UMarka OBUX BakIMHA U3 MIHCTHTYTa,
3IpaBCTBEHa YCTaHOBa Koja 00aBJba BAKIMHAIH]Y
Tpeba Ia MPWIOKH Hala3 HAUISKHOT JOKTOpa
MeIUIIHHE,

3.15.3. BakmumHam@ja TPOTHUB OONECTH KOje W3a3HBa
Streptococcus pneumoniae BpIIH c€ KOHjyTOBaHOM
MOJIMCaXapUIHOM ITHEyMOKOKHOM BaKIWHOM  n/
WIN TIOJIUCAXapUIHOM ITHEYMOKOKHOM BAaKIWHOM, Y
cIpenehnM KITMHUYKAM WHAWKAIjaMa:

3.15.3.1. xon nWma ca aHATOMCKOM WX (YHKIIHOHAITHOM
ACTUICHH]OM,

3.15.3.2. xon nuia Koja 0oIIyjy Of cprIacTe aHeMHuje,

3.15.3.3. xox nWIla HAKOH TPAaHCIUIAHTANW]ja OpTraHa W/WIH
TKUBA,

3.15.3.4. xom nMma ca KOHI'€HUTAJIHOM WM CTEYEHOM
AMYyHOIE (DUIIH] SHITHjOM,

3.153.5. kom nmma Koja cy mnpedoJpelia HWHBa3UBHY
ITHEYMOKOKHY Oomnect (bakrepujemmja/cerca,
MEHUHTUTHC, ITHEYMOHH]a),

3.15.3.6. xox JMIIa ca JIUKBOPEjOM,
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3.15.3.7. xox nuLa ca KOXJIEApHUM MUMILIAaHTaTUMa,

3.153.8. xom muma ca HEHPOTCKUM CHHIPOMOM HIIH
OyOpeXHOM HHCY(HUIIH]CHITH)OM,

3.15.3.9. xon mjerie ca MUCTUIHOM (HUOPO30M,

3.153.10. xom pmjeme ca TPUMApHOM [MIHjapHOM
JVICKITHE3H]OM,

3.15.3.11 xox gjene ca OPOHXOMYIIMOHATHOM JHCIIIA3H]OM,

3.153.12 xom pgjeme ca XPOHWUYHHM OICTPYKTHBHUM
mwryhanM OonecTrMa,

3.15.4. xox njene mmahe on ABHWje TOIWHE KOPHUCTH Ce
KOHjyTrOBaHa BaKI[MHa ca oaroBapajyhum 6pojeM no3a,
KOja ce Jaje mHTpaMmycKynapHo y mo3u on 0,5 ml y
MIPEIN0 aHTEPOJIaTePaTTHOT qujenia peMopatHe peruje
WIH JeNTOUIHE peruje, 1mo cibeaehoj memu:

3.15.4.1. gjema y3pacTta of IIECT CEeAMUIA J0 MIECT MjeCenn
KHMBOTA TpPU J03€ Ca Pa3MakOM HajMame Mjecen
JlaHa; HajMame MIECT Mjecelyl HAaKOH KOMILIETHPAbha
MprMapHe BaKIUHANHWje Aaje ce jemHa Oycrep no3a
(majbospe m3mely 12. u 15. Mjecena),

3.15.4.2. pmjema y3pacta om cemaM A0 jemaHaecT Mjecelu
JKUBOTA, JIBHj€ J03€ Ca Pa3MakoM Of HajMamhe Mjecell
JlaHa; HajMame JBa Mjecella HAaKOH KOMIUIETHpAarba
MIpUMapHe BaKIMHAIA]E [aje ce jemHa OycTep 1o3a,

3.15.4.3. gjena ox 12 mjecenn o 23 Mjecena )XKUBOTAa, IBHjE
JI03€ ca pa3MaKoM O]l HajMame JJBa Mjecela,

3.15.5. xox mjemie cTapuje o ABHje TOAMHE U KOl OMJIaINHE,
BakIMHAIMjA CE CIIPOBOIM jE€AHOM [O30M BaKIMHE
Koja ce Jaje MHTPaMyCKyJIapHO WM CYIIKyTaHO Y
MIpeAno JenTougHe peruje y komumuuad o 0,5 ml,
OIHOCHO y CKJIaJly ca YIyTCTBOM IpOou3Bohaua,

3.15.6. peBakumHaNMja ce CIPOBOAM MOCIHje HajMake TPH
TOIMHE KO Jijelle y3pacTa JI0 IeCceT roAnHa, OXHOCHO
HajMame IMeT ToArHA HAaKOH BaKIWHANHWje KOJ Ijere
CTapHje OJf IeCeT TOAMHA 1 KOJ] OMJIaJ1HE,

3.15.7. nmjema koja cy y y3pacTy IO IBHje TOIUHE
BakKI[MHUCAaHA KOHJyTOBAaHOM  BakKIUHOM  MOTY,
YKOIIMKO W Jajb€ IOCTOje KJIMHWYKE WHIUKALH]e,
HaKOH HaBpIIECHE [BHj€ TOIMHE >KHUBOTA IPHUMHUTH
MOJTMCaxapUIHy BaKIMHY,

3.15.8. BakunHanMja MPOTHB MEHHHTOKOKHOT MEHUHTUTHCA
BPILH CE MOJIMCAXAPUIHOM BaKLIIHHOM, 110 KIMHHIKHM
WHAWKAIKjaMa, KO Ijelle y3pacTa O HaBpIlIeHE JIBHje
TOJMHE U KOJl OMJIaJINHE,

3.15.9. wiImMHWYKEe WHOWKANWje 3a TPHMjeHy BaKIUHE
MIPOTUB MEHHMHTOKOKHOT MEHHHTHTHCA CY:

3.159.1. muma ca aHATOMCKOM WIH (YHKIIHOHATHOM
ACTIICHH]OM,

3.15.9.2. muma koja 60Iyjy of cpracTe aHeMHje,

3.15.10. BakumHamMja ce CIIPOBOIU JAaBAKEM jETHE TI03€
MONIMCaXapuIHEe BaKIWHE MPOTHB MEHHHTOKOKHOT
MEHHHTUTHCA OMaX IO YTBphUBamky MHIUKAIIH]E,

3.15.11. peBakmHAIM]ja ce CIIPOBOIH y pa3MaKy He kpafhiem
O] TPH TOAHMHE O]l U3BPIICHE BaKIWHAIMjE Y CIydajy
Jla MHAWKALHje U JaJbe TI0CToje,

3.15.12. BakumHa ce maje cymkytaHo y mo3m ox 0,5 ml
y HeNTOWIHY perHjy, y CKIaay ca  YIyTCTBOM
mpou3Bohaya.

3.16. BakuuHamuja Mel)yHapOTHUX ITyTHHUKA:

3.16.1. BakMHALMU TPOTUB XKYyTE TPOIHHUIE TOMIJIH]jEKY
JIIIa KOja My TYjy Y 3eMJb€ y KOjHMa II0CTOj! Ta O0JIecT,
OTHOCHO y 3eMJbE KOje 3aXTHjeBajy BaKIMHAIIH]Y
IIPOTHUB Te 0oJIeCTH,

3.16.2. BakuMHAIMja MPOTHB >XYyTe TPO3HUIC BPIIU CE
JaBameM jenHe mose BakuuHe 0,5 ml y mentomany
perujy, HajkacHHje NeceT laHa IpHje Iollacka y
€HJIEMCKO TToApydje,

3.16.3. BakunHa ce HE CMHje JaBaTH JBa Mjecera MOCIHje
BaKI[MHE TIPOTHB KoJiepe,

3.16.4. BakuWHAIMjH TIPOTHB KOJepe IOUIHjEXKY JIHIa
KOja TYTYjy V 3eMJbY KOja 3aXTHjeBa UMYHHU3AIH]y, a
BPILH CE aBambeM JBHj€ 03¢ BaKIHMHE Y Pa3MaKy Of
HajMamke 0caM JaHa JI0 jeJHOT Mjecera,

3.16.5. peBakunHalmja MPOTHB Kojepe obaBijpa Ce€ MIECT
Mjecely HaKOH BaKIIMHAIH]e,

3.16.6. BakuMHa NMPOTHB KOJIEPE U BaKLMHA MPOTUB
XKyTe TPO3HHIIE HE CMHUjy CE AaBaTH HCTOBPEMEHO,

3.16.7. BaKIIMHALIN] U IPOTUB MEHUHTOKOKHOT MEHUHTUTHCA
MOJUTHjeXXy IyTHUIM KOjU TYTYjy y 3eMJbe Koje
3axTHjeBajy UMYHHU3AIH]y IIPOTUB T€ OOJIECTH,

3.16.8. BakmmMHAIMja ce CHOPOBOAM HaBAalkEM jeqHE 03¢
BakuuHe HajkacHUje 10 no 14 maHa mpuje momacka Ha

yT,

3.16.9. PEBaKIMHAI]a MIPOTHUB MEHUHTOKOKHOT
MEHMHTUTHCA CIPOBOAM C€ TPU TOJMHE HAaKOH
BaKIWHAIIH]E,

3.16.10. BakuWHANMjA TIPOTHB XEMATHTHUCA A TIOIJIH]jEXKY
MMyTHUIM KOjU TYTYjy Y 3€MJbe KOje 3axTHjeBajy
MMYHU3aIUjy IPOTUB Te OoecTH,

3.16.11. BakumHamWja ce CIPOBOAM IIpeMa IIpETIopyKama
C30 3a KOHKpETHy 3eMJby, T€ IpeMa YIyTCTBY
mpou3Bohaua,

3.16.12. gpyra BakmuHaNWja MyTHUKA Y MelhyHapomHOM
caoOpahajy TpoTuB 3apa3HHX OOJNECTH Koje
HHUCy HaBefeHe lIporpamoM, crpoBoxM ce mpema
3axTjeBHMa 3eMJbe y KOjy ce MyTyje.
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3.17. VmyHu3amwja MOjeJWHAYHUM W KOMOWMHOBaHHM
BaKIMHAMA!

3.17.1. uMyHH3anWja JHIa MOXE C€ BPIINTH [aBambEeM
MOjeIMHAYHUX WM KOMOMHOBAaHHX BaKI[MHA,

3.17.2. y onpeheHuMm cHTyanjaMa MOXE C€ BPIIUTH
HCTOBPEMEHO, OJHOCHO CHMYITAHO [aBamkE BHIIE
BpCTa BaKI[MHA,

3.17.3. npuMjeHa KOMOMHOBAaHHX BaKIIMHA Y UCTOM IITIPHUILY
JI03BOJbEHA j€ CaMO aKO je KOMOWHOBam€ BaKIMHA
M3BPIINO IPOHU3BOlad,

3.17.4. pa3nmuunTe BaKIIMHE CE MOTY JaTH HCTOBPEMEHO, O3
003upa Ha TO /12 JIU C€ PAIX O KUBHUM HII HHAKTUBHUM
BakIMHaMma. [IpuiankoM maBama je MOTpeOHO na ce
BakIMHE [ajy Yy pa3nuuTe eKcTpeMurere. AKo je
HEOITXOIHO J1a Ce JBHje BaKIWHE AIUIAKY]y Yy jemaH
eKCTpeMHTeT, pa3Mak m3Mmel)y 1aBa yboma Mopa OWTH
HajMame 2,5 eHTUMeTapa,

3.17.5. u3Bohaun UMyHHU3AIM]je y>KHH Cy J1a ce IIPUIPIKABAjy
BPEMEHCKOI' pa3Maka wu3Mel)y naBama II0jeIMHUX
71032, OTHOCHO Pa3IMYMTHX BAaKIMHA, KA0 U YITyTCTBa
nponsBoljaya BaknuHa,

3.17.6. nBuWje pa3nW4YNTEe WHAKTHBHE BAaKIWHE WA BUIIE
Pa3IMUUTHX MHAKTHBHUX BAKIMHA MM WHAKTUBHA W
JKMBa BaKIMHA MOTY C€ YIOTPHjeOUTH HCTOBPEMEHO
WIH y OUIIO KOjeM HHTEpPBaIY,

3.17.7 pasmak u3Mmel)y maBama >KMBHUX BaKI[MHA, aKO CE
HE [1ajy UCTOBPEMEHO, MOpa OWTH HajMame YeTHPH
cenmuie; oBo ce He oxHocu Ha OIB BakimHy Koja
ce MOXeE JlaTH y OWJIO KOjeM pa3Maky y OXHOCY Ha
HapeHTepallHe KHUBE BAKIUHE,

3.17.8. 3a BpHmjeMe HMyHH3all{je MPOTHB OjeCHWIA HHUje
JI03BOJbEHA BaKIMHAIMja IPOTHB IPYrHX OOJecTH,
OCHM HMYHH3alllje IIPOTUB TETaHyca,

3.17.9. HakOH IpUMjeHe UMYHOIJIO0YJTHHA IIPOTHB TETaHycCa,
HHUjEe JO3BOJBCHO [aBambE IKUBHX ATEHYHCAHUX
BaKIMHA y MEPUOY OJ] HajMamhE MIECT CEAMHUIIA.

3.18. TIpoBjepa BaKIIMHAIHOT cTaTyca:

3.18.1. mpoBjepa BaKIIMHAIHOT, OMHOCHO UMYHOT CTaryca
BpIIM C€ YBHJIOM Y EBHICHIHjY O BaKLMHALM]H,
71a00paTOPHjCKUM HCITUTHBAKEM KpBH (Xenatutic b)
¥ KOHTPOJIOM OXXHMJbKA Ha MjECTY aIlJIMKaIlH]j€ BaKI[IHE
(Tybepkymno3a),

3.18.2. mpoBjepa BaKIMHAJIHOT CTaTyca CHCTEMaTCKe
UMYHHU3aIlje BPIIM C€ PEBU3HjOM EBHUICHIHUjE O
BakIMHAlWjH, HajMambe IBa IyTa TOOUIIEbE, Te
MPWINKOM yTIUCA y MPEALIKOJICKY YCTaHOBY, OCHOBHY
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U CpEby IMIKOIY U IPHIIMKOM CBAKe MOCjeTe JOKTOPY
MEeIUIrHE,

3.18.3. mpoBjepa BaKIHMHATHOT CTaTyca y CMHCIY
UMYHHU3aIMje MIPOTHB TeTaHyca U OjeCHWIIa BPIIHA ce
NPWINKOM IIpeniesfia MoBpujeleHor immna yBUIOM Yy
MEIUIMHCKY TOKYMEHTAIH]y,

3.18.4. mpoBjepa BaKIIMHAIHOT, OMHOCHO UMYHOT CTaryca
y CMHCIy 3allTUTE O Xemarutuca b Bpimm ce npuje
BaKIMHUCAaka NPOTHB Xemarutuca b u mprirkom
aKIWJCHTAJIHE NHOKYJIAINj€ KOHTAMUHUPAaHE KPBU.

3.19. Baknunanuja muma y OONHUIH CXOZHO TIPETIOPYIH
Komucmje 3a mpaheme HexelbeHHX jgorabaja
UMYHHU3aIHje U XeMHOIPO(HIIaKCe:

3.19.1. y moceOHMM ciydajeBUMa, OOJNHHIA H JIOM
3[paBJba OPTaHMU3Yjy W CIIPOBOAE BAKIMHALM]Y JIMIA
Ha mpernopyky Kommcuje 3a mpaheme HeXebeHHX
nmorahaja UMyHH3aIMje U XeMHOIIPOQIIaKCe:

3.19.1.1. nom 3npaBska 06e30jehyje yImyTHHILy 32 OOIHUIKO
JHjedekhe, Kao W BaKIMHY W JIAIE Koje he m3BpmuTH
BaKIMHANW]y y OOTHUYKIM yCIIOBHMA,

3.19.1.2. 6onmamma 06e30jehyje mpujem mura koje Tpeda 1a ce
BaKIMHUIIE JJaH paHKje OJf ITIaHUpaHe BaKIMHALH]E,

3.19.1.3. BakmmHamyja Juma o0aBba C€ Ha OIjely
MHTEH3MBHE HeETe,

3.19.1.4. HakoH 00aBJbEHE BaKIMHAIMjE, IOM 3/PaBJba
Komucuju 3a mpaheme HexebeHHX mgorahaja
UMyHH3aIlje W  XeMHONpo(HIaKkce JOCTaBba
W3BjelITaj 0 00aBJFEHO] BaKI[IMHALIHjH.

3.20. BaknuHaiyja npoTHB rpumna:

3.20.1. BakumHaI¥ja TPOTUB TpHIIA TPUMjeHYje ce Ha
OCHOBY KIIMHMYKHUX W €MTUIEMHOJIOMIKUX HHIUKALH]a,
Te Kao MpenopydyeHa BaKIWHAIMja 3a CBa JIMIA
y3pacTa IpeKo MIeCT MjecenH,

3.20.2. Ha OCHOBY HHIMBHIyaJTHUX KIMHUYKUX HHIWKALH]ja,
BaKIMHALMja TPOTHB TpUNAa TPUMjEHYje Ce KOI
cipenehux nmuma:

3.20.2.1. mamujeHTH Ha XEMOAWjAIM3H ¥ JHIA ca
TpaHCIUTAHTHpPaHUM OyOperom,

3.20.2.2. nanujeHTn koju Oonyjy on mehepre Oomectd Ha
WHCYJIMHCKO] TEpaTHjH,

3.20.2.3. manWjeHTH KOjU Cy JIMj€UCHU
KapANOXUPYPIIKUM METO/[aMa JIfjedera:

-  TaNWjeHTH ca yrpal)eHuM CTeHTOM,

-  TanWjeHTH KojuMa je paljeHa OanoH muiatanyja,

-  TaNnWjeHTH Koj KojuX je pahen Oajmac,

-  TanWjeHTH ca yrpal)eHuM BjemITaukuM BaJIByJIama,

cipenehum
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—  TaIMjeHTH ca yrpal)eHuM IejcMejKepoM,

3.20.2.4. muma umjum je pesynrar TectHpama Ha HIV
MTO3UTHBAH U MaIHjeHTH 00ospenu ox AIDS-a,

3.20.2.5. gmjema nmjedeHa OX pEyMaTcKe TPO3HUIEC ca
IIpoMjeHaMa Ha CpILy:

3.20.2.6. mjemna obospena ox mucTuaHe Gudpose wryha,

3.20.2.7. cBu 3amocieHH Ha HWH()EKTUBHUM KIMHUKama/
offjeJbeHhUMa U jeANHUIIAMa MHTCH3UBHE MEIUIINHE,

3.20.2.8. numa xoja Oomyjy om mumuhHe muctpoduje u
MYJITHIIIE CKJIEPO3€,

3.20.2.9. mura koja Cy 3aBpIIHiIa ca IIPHjeMOM XeMOTepaIije
1 TPEHYTHO HEMajy KIIMHWYKHUX 3HAKOBa OoJecTH,

3.20.2.10. numa y @IOMOBMMAa 3a JHIa ca MOCEOHHM
motpebama,

3.20.3. BakmuHa ce MpUMjemYje Kao TMpernopydeHa Hu
Kox nuna ox 65 um Buime roaumHa, 06e3 o03mpa Ha
3[PaBCTBEHO CTambE,

3.20.4. Ha OCHOBY KOJICKTUBHHUX WHAWKAIMja, BaKIIMHAIIH]ja
MIPOTUB TPHIIA MOXKE CE€ BPIIUTH M KOX oapehenmx
npodecuja CTaHOBHHIITBA paidi HOPMATHOT OABHjarba
JaBHOT ’KHBOTa, Kao LITO Cy: MOJNHUIH]ja, 3APAaBCTBEHH
pamHUIM, ocoOibe jaBHOT caoOpahaja, BaTporacHe
ciyxOe, 0oco0Jbe jaBHMX KOMYHAIHHX Tpemyseha,
aJIMUHUCTPATUBHUX CITYKOH U JPYTHX,

3.20.5. BakMHANHMja IPOTUB Ipumna 00aBJba CE BAKIIMHOM
MIPUIPEMJBEHOM Off aKTYEeIHHX COjeBa BHpyca 3a
CBaKy CE30HY jeCeH—3HMMa TeKyhe rofuHe, JaBambeM
jenHe 103e BaKIMHE, HHTPAMYCKYIapHO y IENTONTHH
muiuh,

3.20.6. mjema y3pacra Of IIECT Mjeceld A0 JIEBeT ronHa,
YKOJIMKO C€ MPBH IyT BaKUWHMUIINY IPOTUB TpHUIIa,
no0ujajy OBHje 103¢ BaKIUHE Y pa3MaKy Ol HajMame
YETUPH CEAMUIIE, OTHOCHO BaKIWHUIILY CE y CKIIary
ca yIyTCTBOM IIpon3Bolaya,

3.20.7 3mpaBcTBEHE yCTaHOBE KOj& CIIPOBOAE BAKIMHAIH]Y
MIPOTUB Tpuna usBjemTanajy WHCTUTYT, OXHOCHO
Ha/UIeXXHN perHoHaNHM LeHTap MHcTHTyTa Ha Kpajy
mporieca BakIHaINMje, Ha 00pacily KOju ce Hala3’ y
IIpunory 3 oBor nporpama.

3.21. Baknunamnuja npoTus koBuaa 19:

3.21.1. BaknuHanWja IpoTHUB KoBHIAa 19 cmpoBomu ce Kao
MperopyyYeHa BaKIMHAIIH]a C IIJbEM J1a ce 00e30ujenn
3alITHTa CTAHOBHUINTBA, MHHHMHU3HPA PHU3HK Of
TEIIKOT O0JMKa OONECTH, XOCTHTANH3ANNje U CMPTH
300r mocseenumna koBuma 19. Moxe ce crpoBOTUTH
KOJI JIWI[A y3pacTa OJl TeT WM BHIIE TOJIHA, 3aBUCHO
O]l BPCTE BaKIIHA KOj€ Cy Ha pacIiojiaramy,

3.21.2 BakumHaI®ja ce€ TPUOPUTETHO CIPOBOIH KOJ
KaTeropHja CTAHOBHHUIIITBA KOje CY Y HajBeheM pH3uKy
on Temkux GopmMu OonecTH, Kao IMITO Cy JUma ca
XPOHUYHHUM OOJIECTUMA M CTapHja JINIIA,

3.21.3 6e3 o03upa Ha MPETXOJHE BAKIWHAIWMjEC WM Ha
TO Jja 1 cy npebosbenu kKoBux 19, mpenopydyje ce
BaKI[MHAIM]a jEJHOM /I030M a)KypHpaHEe BaKIMHE,

3.21.4 ako je nure paHWje BaKIIMHUCAHO WM TPeOOIHEIo
koBuA 19, axxyprpaHa BakI[MHA C€ J1aje y IEPHUOIY O
YETHUPH /10 IIECT Mjecelld HAKOH BaKIMHALHWjEe WIH
pe0oJIHjeBama,

3.21.5 xon u11a ca TEIIKOM UMYHOCYIIPECHjOM IIPETOPYIY]jy
ce IBWje J[03€ aXypupaHEe BaKIHMHE ca pPa3MaKoM
Ol TPU Mjecella HEe3aBHCHO Of Tora Ja JH je JIMIE
BaKIWHUCAHO W je Tpebospeno koBux 19. Yikommko
je Imme ca TemKOM HWMYHOCYIPECHjOM paHHje
BaKI[MHUCAHO WJIM Npebospeno koBua 19, axypupana
BakIMHA CE€ [aje Y NMEepUoAy Of IIECT Mjecell HaKOH
BaKIWHAIIH]jE WU PpeOoITHjeBama,

3.21.6 3mpaBcTBEHE yCTaHOBE KOj& CIIPOBOAE BAKIMHAIH]Y
MpoTUB KoBHZa 19 yHOce momatke O 00aBJbEHO]
BaKI[MHALMJU Y €IEKTPOHCKHU mporpaM MHCTHTYTA.

3.22 BakmuHanyja TPOTHB XyMaHOT IIamijioMa BHUpyca
(XTIB)

3.22.1 Bakuuna npotus XIIB ce Moxe MpUMHjeHUTH KO
JIMIA KEHCKOT ¥ MYIIKOT T10J1a y3pacTa JAEBET U BHIIIE
TOOMHA, NPU YeMy TOpHa y3pacHa TpaHMIA HHje
nepuHHICaHa,

3.22.2 mpemopydyeHa BakuuwHammja mpoTmB XIIB ce
CIIPOBOZM KOJ Aj€BOjUYHIIA U J[jedaKa y3pacTa o ICBET
1o 14 roguaa. 3a mjery Koja moxalajy mectu paspen
OCHOBHE WIKOJI€ HAJIC)KHH JOM 3/paBjba JOCTaBJba
obaBjemiTelhe W MOPENOPYKy 3a  BaKIHWHAIH]Y
poanTesbUMa/CTapaTesbuMa  Ha IIOYETKY IIKOJICKE
ronuHe, Te MX o0aBjelTaBa O MjeCTy W TEPMHUHY
BaKIWHAIIH]E,

3.22.3 BakOWHAIM]Y TPOTHUB XYMAaHOT TAMMIOMa BUpyca
U3 Tauke 3.22.2 OBOr mporpama CIOpOBOJE IOMOBHU

3IpaBjba Yy  oxarosapajyhuM  opraHu3alOHUM
jeIVHWIIaMa Y OKBUpPY aMOYNaHTH 3a MeAUjaTpHjy
(BakIMHANHA UEHTPH), aMOYTaHTH IOPOTUYHE

MEIHUIMHE, XHUTHjeHCKO-CIHICMUOIOIKNX CIY)XOH
WIN [EHTapa 3a MPOMOILM]jY 3ApaBJba U NPEBEHINU]Y
Gonectu, OBpea U CTama,

3.22.4 3npaBCcTBEHE yCTaHOBE KOj& CIIPOBOAE BAKIMHAIH]Y
mpotuB XIIB nocramipajy u3Bjemraje o 00aBIBEHO]
BaknWHAIMjH HMHCTUTYTY, OIHOCHO mpHmangajyhem
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pETHOHATHOM LeHTpy MHCcTHTYTa, Ha 0Opaciy aaToM
y Ilpuory 2 oBor mporpama, HajkacHuje 1o 10. mana
y Mjecelly 3a MPeTXOIHH Mjecell,

3.22.5 Bakmunanyja npotuB XI1B, kojy mpenopydn JOKTOp
MEIUIMHE WK CIICIHjalucTa oAroBapajyhe rpaxe
MEIUIMHE WM KOja C€ TPaXKH Ha JIMYHHU 3axTjeB
KOPHUCHHMKA YCIyTe, 3a JIMIa W3 JPYTHX Y3pacHUX
rpyna o HaBeJeHHUX y Tauke 3.22.2 oBoOr mporpama,
cnpoBogu ce y MHCTHTYTY, a TpOIIKOBE CHOCH
KOPHCHHK YCIIyTe,

3.22.6 BakumHanmja npoTuB XIIB cnpoBomu ce y aBmje
J03€, ca MPEeHnopydeHnM pasMakoM ox 12 mjecer,
OIHOCHO MHMHHMAJIHUM Pa3MakoM O] LIECT Mjecenu
u3Mely nBuje nose,

3.22.7 xog IMyHOKOMIIPOMHUTOBAHHX JINI[a BaKIIMHAIA]a Ce
CIIPOBOIM JaBakEM TPH J03€ BakmMHE, 1Mo memu 0,
2, 6 (apyra mo3a ce nmaje oBa Mjecelia HaKOH ITIpBe, a
Tpeha mecT Mjecerny HakoH TPBE 103€),

3.22.8 Hajkpahm pa3mak m3Mel)y mo3a je Mjecer naHa
u3Mely mpBe u Apyre U TpHu Mjecena usMehy npyre u
tpehe mose. CBe Tpu mo3e ce najy yHyTap meprona o
TOIVHY JaHa,

3.22.9. kox nWma Koja cy 3amodversia BaKIMHAILU]Y TIpeMa
TPOZIO3HOM PEXMMY H3BaH PerryOimke, OMHOCHO Koja
Cy IIpuMHIJIa IIpBe ABHje go3e no memu 0, 2, moTpedHO
j€ KOMIUTeTHpaTH BaKIMHAII]Y (TpH mo3e mo memu 0,
2, 6) y ckagy ca yImyTCTBOM Ipon3Bolaya,

3.22.10 Bakuuna npotus XIIB ce amnmuuupa y go3u ox 0,5
ml, ”HTpaMyCKyJIapHO Y IEIATOUIHY PETH]Y, OXHOCHO
y CKJIay ca yIyTCTBOM Ipou3Bohaua,

3.22.11 koopOWHAIMjy CBHUX AaKTUBHOCTH y BE3H ca
mporpaMoM BakiHanuje npotus XI1B, ykpyuyjyhn
emyKallfje 3IpaBCTBEHWX paJHHUKA, pOIAMUTEsHha/
cTaparesba, KOHTPONy CHaOAjeBEHOCTH BaKIMHAMA,
MIpHUMjeHY BaKIIIHA, H3BjeIITaBamkbe U OCTAlle ITOTpeOHe
aKTHBHOCTH, CIIPOBOJIC HMEHOBaHM KOOPAWHATOPHU
u3 WHcTuTyTa, pernoHanHux nenrapa VHcturyra n
3paBCTBEHHUX yCTaHOBA KOj€ CIPOBOJE BaKIMHALH]Y,

3.22.12 3apaBCTBEHE YCTaHOBE KOj€ CIIPOBOC BaKIIHAIIH]Y
nporuB  XIIB yHoce momatke O 00aBJBEHO]
BaKIMHAWJU y €IEKTPOHCKH Iporpam MHcTuTyTa.

3.23. Xemuornpoguiakca MpoTHB MajJapHje, TYOepKyIIo3e ’
GonecTn U3a3BaHNX MEHHHTOKOKOM:

3.23.1. xemuonpoduiakca MPOTHB MajapHje CIIPOBOIH Ce
y ckiangy ca ymyrctBoM C30, momryjyhu ymyTcTBa
npou3Bolava JIjeKoBa,

3.23.2. BpcTa ¥ KOIMYMHA JIHjeKOBa KOJH CE /1ajy 3 3alITHTY

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS
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Harym: 24. HoBemOap 2023. romune  Anen Hlepanuh, ap mex.

0] MaJlapHje 3aBHCH O 3eMJbE Y KOjy Ce MyTyje,

3.23.3. xemuonpoduiakca MpoTHB TyOEPKyI03€ CIIPOBOAH
ce:

3.23.3.1. xox mjene W3 ONHMCKOr KOHTakTa ca 000JbEIHM
Ofl TUPEKTHO IO3WTHBHE TYOEpKYJIO3€ MM TEIIKHX
obmmka mryhHe TyOepKyose,

3.23.3.2. y cxiagy ca [Iporpamom koHTpoIe TyOepKyI03e y
PenyOmumm u npyrum npenopykama C30,

3.23.4. xemuonpoduiiakca MPOTHB MEHUHTOKOKHE 0oJecTH
CIIPOBOIM C€ KOJI JIMIIA KOja )KUBE y OJIICKOM KOHTAKTY
caJIMIEeM 000JbETIMM O]l MEHMHTOKOKHOT MEHHHTUTHCA
WM MEHHHTOKOKHE CeTICe,

3.23.5. wuwHmUKan@Wje 3a XeMUONPO(WIAKCy IPOTHB
MEHUHTOKOKHE Oonectn oapelyje Haane:KHH ITOKTOp
MTOPOAMYHE MEANIIMHE W/WIN HAIUIC)KHU TIeAnjaTap, y
KOHCYATALUjH Ca HAJUIE)KHUM EIHIEMHUOIOTOM.

3.24. 3amrTuTa NHjeKOBMMAa MPOTUB JPYTUX 3apa3HUX
Gonectu:

3.24.1. xemumompoduiakca NPOTUB JPYTUX 3apa3HUX
Oomectu BpIIM ce y CIydajy Kaja 3a By IIOCTOje
HMHAMKanuje, a 00aBba ce y CKJIapy ca Ipernopykama
cnenyjaiucte onpeleHe rpane MeTUIIHE.

3.25. 3nopaBcTBeHE yCTaHOBE W3BjemTaBajy MHCTUTYT 3a
jaBHO 3mpaBcTBO PemyOnmke Cpricke O MOTPOIIHH
BakIMHa M cepyMa y cKiagy ca llpaBuiaHnkoMm o
HaunHY CIIpoBol)eha IMyHH3AaIIH] e U XeMOoTIpodriaKkce
MIPOTUB 3apa3HUX OOJNIECTH W MPABHIHUKOM KOjUM
ce ypehyje obmact Bohema m3BjemTaja 0 IPOMETy U
TTOTPOLIEGH JINjEKOBA.

3.25.1. 3a aHTUPaOWYHY W AaHTUBHUIIEPHHYM 3aIITUTY, PaIH
IDTaHUPamka MOTpeda, HEOMXOIHO je M3BjeITaBame O
YTPOIIKY FBHXOBHX KOJIWYKMHA y CKJIQ/Ly Ca yITyTCTBOM
Hucrutyra.

4. OBaj mporpam ce o0jaBipyje y ,,Ciry>kKOEHOM IJIaCHUKY
Pemy6muke Cpricke®.

MUHHNCTAP



nPUJIOT 1

ITPOTPAM MJEPA 3A CIIPEYABAIGE VI CY3BUJAIBE...

Kasiengap o6aBe3He u npenopyvene uMmyHusaunmje ajeue u omiiaaune y Pemyosmmuu Cprckoj

Vipacr Bpcra BakuuHe Haonesxcna ycmanoesa
BCG — mpotuB TyOepkyno3e
Ha pohemy XBB — npotus xenarutuca b (mpBa mo3a) [Topogunuire

+ XBHUr*

Jenan mjeceny

XBB — npotus xenarutuca b (npyra go3a)

Howm 31paBiba

JBa Mjecena

KomoOunoBana Bakmuna [Tall — UIIB -
Xub — npotuB nudTepuje, TeTaHyca, BEIUKOT
KalllJba, Jjedje napanuze U OO0JecTH Koje
u3azuBa xemo¢uiyc nHduyeHue tun O (mpBa
J103a)

om 31paBiba

Tpu u no
Mjecena

KomOunnoBana Bakmuna JI[Tall — HUIIB -
Xub — npoTuB AudTepuje, TeTaHyca, BEIUKOT
KallJba, Jjedje mapaim3e U OO0JIECTH KOje
n3asuBa xemodwiryc uHdayenie tum 0 (apyra
7103a)

JloM 31paBiba

Ilet mjecenu

KomOnnoBana Bakmuna JI[Tall — HUIIB -
Xub — npotuB nudTepuje, TeTaHyca, BEIUKOT
Kallllba, Jijedje napanu3e U OoJecTH Koje
u3aszuBa xemopuiryc uHdiyenue tun 6 (Tpeha
J103a)

Hom 31paBiba

Hlect Mjecenn

XBbB — nporus xenarutuca b (tpeha go3a)

Howm 3npaBiba

12 mjecenu

MPII — npotuB Manux Ooruma, pyoeosie u
3ayIImbaKa

Jom 3npaBiba
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18 mjecenn

KomOunoBana Bakmuna J[Tall — HUIIB -
Xub — npotuB nudrepuje, TeTaHyca, BEIUKOT
KalllJba, Jjedje Tmapanu3e U OOJIECTH KOje
n3asuBa xemodwiryc uHyeHne tam O (mpBa
peBaKIMHAIH]a)

Jlom 31paBiba

lect rommua

KomounoBana /ITall — UIIB Baknuuna —

(mpuIHKOM npotuB audrepuje, TeTaHyca, BEIUKOTr Kallljba

YA 3 ¥ jedje mapanmse Jom 311paBba
IPBU pa3per .

OCHOBHE MPII - peBakuuHanuja NpoTHB MalIuX OOTHBbA,

0 pyOeorie u 3aylmaKa

11 nom 12

roAMHA

(mectu paspen
OCHOBHE
IIKOJIE)

XBbB —nportus xenarutuca b, camo 3a mjery koja
paHHje HUCY BaKIIMHKCaHA [TPOTUB XeMaTUTHCA
b, Tpu noze Bakuusue (0, 1, 6 Mjecenn)

om 3npaBiba

11 nau 12
roaAUHA

(mectn
pa3pen
OCHOBHE
IIKO0JI€e)

XIIB — mpoTwB XymMaHOr IanujioMa BHpYyca,
JIBUj€ JI03€ Ca pa3MaKoM O] IIECT Mjecelr 10
TOJIMHY JlaHa — IIPENOopy4YeHa BaKIIMHALIK]a

Jom 3npaBiba

14 roopuna
(3aBpILIHU
paspen
OCHOBHE
IITKOJIE)

AT — mporuB nudrepuje u Teranyca (tpeha
peBaKIMHAIM]a)

Jom 31paBiba

*  Jljeny MajKu 4Mju je pe3yaTar Tecthpama Ha HbsAg mo3tuBaH nmpBa j03a BakIMHE MOpa Ce J1aTh y MpBHX 12 yacoBa

HakoH polema y3 npuMjery nmyHornoOynunaa (XbUr).
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IPUJIOT 2

PEITYBJIMKA CPIICKA

3APABCTBEHA YCTAHOBA

CIIYKBA

M3BJEINITAJ

0 BAKIMHALMjH NMPOTHB XyMAaHOT nanujioma supyca (XIIB)

3a Mjecel| 202__ , ronuHe
ITon v
KYyIIaH
(%oj Ykynan
Ha3zus/Bpcra A4aTHX ?aol;le?eelfee
BaKIHHe Ve Kencku Mymkn 033 6
XIIB AODH Ha
BaKIMHE Hpnnanajy!ioll
TEePUTOPHUJHU
Ino3a | II no3a I 103a II no3a
11
roguHa
12
XIIB roauHa
BAKIIMHA 13
roJAMHA
14
roguHa
YKynHo
Harym: ITornuc oBJaIITEHOr JIMIA:
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IPHJIOT 3

I'PMIIE 3A CE30HY

MHOTPOIIIIHA BAKITMHA ITPOTUB CE3OHCKE

3[IPABCTBEHA YCTAHOBA:

Y3PACT

JUJATHO3A

0 no 4

S no 14

15 no
29

30 no
64

> 65

YKYIIHO

1. ITanmjeHTH HA XEMOMIHjAIA3H

2. TarujeHTH Ko KOjUX je U3BpIIeHa
TpaHCIUTAHTAI[Mja OpraHa

3. [TanmjenTr Koju 6oinyjy on mehepHe
0oJIeCT! — MHCYJIMH OBUCHHU

4. IamnjeHTH KOju Cy JIjedeHH cibenehnm
KapHMOXHPYPUIKMM METO/IaMa JIdjedeha:

*[TanmjenTtH ca yrpal)eHUM CTEHTOM

*[TanujenTr Kojuma je paleHa 6amoH
JUIIaTanyja

*[anjeHTH KOJ KOjUX je pal)eH Oajmac

*[TauujenTH ca yrpal)eHUM BjelITauKuM
BaJIByJ1aMa

*[TanujenTtH ca yrpahjeHHUM TejcCMejKepoM

5. JIutia 9mju je pesyarar rectupama Ha HIV
MTO3UTHBAH U MaIHjeHTH obospenu ox AIDS-a

6. Jljena mujedeHa oj peyMaTcKe TpO3HHIIE ca
IIpoMjeHaMa Ha CpILy

7. ljena o6ospena ox mucTuaHe Guopose
mryha

8. CBu 3anociieHr Ha HH)EKTUBHIM
KIIMHUKaMa/0J]jeJbCHhMa U jeIHHUIIaMa
WHTEH3UBHE MEIUIIMHE

9. Jluna koja 6omyjy on mumirhue auctpoduje
U MYJITHIUIE CKIIEPO3e

10. JInma xoja cy 3aBpIImia ca IpHjeMoM
XeMOoTeparyje 1 TPeHYyTHO HeMajy KIMHUYKHX
3HaKOBa OoyecTH

11. JIuna y JoMOBHMa 32 JIMIIA ¢ TOCEOHIM
motpebama
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OBPA3JIOKEBE
ITPOI'PAMA MJEPA 3A CITIPEYABAILE 1
CY3BUJAIBLE, EJIMMUHAIIMIY U EPAJIMKAIIAJY
3APA3BHUX BOJIECTH 3A TIOAPYYJE PEITYBJIUKE
CPIICKE 3A 2024. TOJUHY

I ITIPABHU OCHOB

[IpaBHu OCHOB 3a JoHOLICHE [Iporpama Mmjepa 3a
crpeyaBame W Cy30Mjame, CIMMHHALW]y W epajuKanujy
3apa3Hux Oonectu 3a moapydje Pemyomuke Cpricke 3a 2024.
TOAWHY Hana3u ce y wiany 52. ctaB l. 3akoHa O 3alITUTH
CTaHOBHHUINTBA O 3apa3Hux Ooixectu (,CiryxKOeHH TIACHUK
Penyonuke Cprcke®, op. 90/17, 42/20, 98/20 u 63/22) (y
JlaJbeM TEKCTy: 3aKOH) KOjUM je MpPONHCAHO Ja MHHHUCTap
31paBiba U colyjanHe 3amTute y Biaan PemryOmuke Cprcke (y
JalbeM TEKCTY: MHUHKCTAp), Ha MPUjeIIor JaBHE 37paBCTBEHE
ycraHoBe MHcTHTyTa 32 jaBHO 31paBcTBO Penybmuke Cpricke
(y masbem TekeTy: IHCTUTYT) JOHOCH FOJUIIHH IPOrPaM Mjepa
3a chpedyaBame M Cy30ujame, eMMMUHALU]Y W epajuKanujy
3apa3Hux OonectH 3a mojpyyje Pemyomuke Cpricke.

II YCKJIABEHOCT CA IMPOIIMCUMA EBPOIICKE
YHUJE

Besano 3a [Iporpam Mjepa 3a cripeyaBame U cy30ujame,
eNMMUHALIA]Y W epaJuKaIijy 3apa3HuX OolecTH 3a moapydje
Penyomuke Cprcke 3a 2024. romuHy (Y Ia/beM TEKCTY:
[Iporpam) MuHHCTapCTBY 3IpaBiba M COLHUjATHE 3AIITHTE Y
Bnagu Peny6mike Cpricke (y gajbeM TekcTy: MUHHCTapCTBO)
JIOCTaBJbEHO j€ MHIUBbEHe MUHHCTapCcTBa 3a EBPOIICKE
uHTerpanyje u mehyHaponHy capanmy y Bmamn PemyOmike
Cprcke, 6poj: 17.03-020-3207/23 om 5. mememOpa 2023.
roavHe, KOjUM HHje YCTaHOBJbEHO na mpaBo EY campxu
obaBesyjyhe cekyHIapHe H3BOpE KOjH c€ OmHOCE Ha ypelhyjy
npeaMeT ypehuBama JOCTaBJbEHOT IporpaMa, Te 300r Tora y
W3jaBu 0 yckiial)eHOCTH CTOjH OljeHa ,,HeTIPHM]jCEBUBO .

III PA3JI03U 3A JTOHOIIEKE ITPOI'PAMA

VY 1iuby 3alITHTE CTAHOBHUIITBA O] 3apa3HuX 0oJecTH,
[onutnkom yHanpehema 3apaBiba cTaHOBHUINTBA PernyOnke
Cprcke, ycBojenoM Omrykom Bnage PemyOnuke Cpricke
o0jaBsbeHOM Yy ,,CiyxOeHOM TiacHuKy PemyGnmke Cpricke®,
6poj 92/12 (y massem Tekcry: Ilomutnka), npensulheno je aa
ce MHTCH3MBHpPA KOHTPOJA 3apa3HUX M HE3apa3HUX OoyecTH
W yHanpujequ 3ApaBCTBEHA 0e30jeMHOCT CTaHOBHUINTBA.
Wzmelhy ocranor, HaBeneno he ce moctuhu: noctusameMm U
OIp)KaBambeM IIPEernopyvyeHe ITOKPUBEHOCTH HWMYHH3aIM]e;

CIIPOBOh)EHEM  pEerHOHANIHMX MOJUTHKA ¥ AKIHOHHUX
IUIAHOBa TpernopydeHux IlomuTHKOM, a KOjH ce OfHOce Ha
panroHanHy ynoTpeOy aHTHOMOTHKA U KOHTPOITy HH(EKIHje;
o0e30jehereM JOCTYIMTHOCTH  3[PAaBCTBEHHX yCIyra H
HMHTEpPBEHIIMja 3aCHOBAHUX Ha JOKa3MMa OCjeTJbUBHM Ipyrama
CTaHOBHHUILTBA Ca HaMjepOM OCHTYparmba IIOTIIyHE KOHTPOJIE
HajBOXHUjUX 3apa3Hux Oomectu (TyOepkymoza, HIV/AIDS,
TPHUII, BaKIMHAMa TIPEBEHTAOWIHE OoiecTn), yHampehemem
pasMjeHe uWHpOpPMaNHja pagd CIpoBohema 3ajeTHUIKOT
Ham3opa © KOHTpolie OONEeCTH O jaBHO3APABCTBEHUX
ayTOPUTETa y CBPXY 00Jbe KOHTPOJIC 300HO3a, PE3UCTEHTHHX
cojeBa MUKpOOpraHu3aMa 1 HH(EKIHja H3a3BaHUX XPaHOM.

Taxohe, y ckmamy ca 3akoHOM, MuUHHCTapCcTBO, Ha
OCHOBY u3Bjemmraja MHCcTHTYTa 0 Ipaheky KpeTama 3apa3Hux
bomectn y Pemybmumm Cprickoj, Te OmmKeM H IOTHUPEM
OKpYXKemY, 0OCTBapyje capaimy ca CBjeTCKOM 3IpPaBCTBEHOM
opranmsamjoM (y gasmem Tekcry: C30), Eporckum
LeHTpoM 3a KoHTporry Oonectu (enrmi. European Centre for
Disease Controle — ECDC) u npyruM HaJUIe)KHHM OpPTraHNMa
u wmehyHapomHuM wHCTHTynHjama. Takolle Ha mpujemior
WHCcTHTYyTa, MHHHCTAap MpoIamiaBa emnuaeMujy on Beher
eNHMIEMHUONIOIIKOT 3Ha4aja. CxomHo ucToM 3akoHy, MHCTHTYT
TIPaTH U aHAIHM3HUpa KpeTame 3apa3HuX OOJIECTH Ha MOAPYYjY
PemyOrnmuke, mpenopydyje U CIpOBOAHM Mjepe 3a CIIpedaBame
U cy30mjame 3apa3Hux OoJecTH, y ckiaay ca melyHapoaHuM
aktuma u mporpammMa C30 m o ToMe oOaBjemTaBa CBE
HaJJIe)KHE OpraHe W Apyre cyOjexre y PemyOmumm. Takobe,
VHCTHTYT BpIIM KOHTHHYHPAaHH SIUAEMHOIONIKH HAa30p Ha
ronpydjy Pemy6muke, npunpema jeqHOOOpa3Ha METOJOIOIIKA
VIOYyTCTBa ca Ae(QHHHUIMjaMa CIydajeBa IOjeIUHUX 3apa3HuX
OomnecTy, KOOPIMHUIIE U YIIPaBJba CHCTEMOM PaHOT OTKPHUBamba
3apa3HHX 00JeCTH, IpyXa CTPY4HY U Ipyry nomoh 1oMoBHUMa
31paBJba M JPYTUM 30PABCTBEHHM YCTaHOBaMa, BPIIN CTPYYHU
Haa30p HaJ CIpoBohemeM MOjeAMHUX Mjepa 3allTUTE Of
3apa3HUX OONIECTH.

VYrpaBo y OHJby CHpOBOleHAa MPETXOOHO HAaBEACHHX
CTaBKH, T€ C HAMjEpOM CIIpevaBama u Cy30Hjarma, SIMMUHALIN]e
¥ epaJyKaIyje 3apa3Hux O0JIECTH MUHUCTAP TOHOCH HABECHH
MIporpam.

IV CITPOBOBEIBE KOHCYJIITALIMJA Y CKJIAZY CA
CMJEPHUIIAMA 3A TIOCTYHNAIBE PEITYBJINYKHUX
OPTAHA YIIPABE O YYEINIRY JABHOCTH VY
HN3PAIU 3AKOHA

VY cknany ca CMjepHHIIaMa 3a TOCTYIAmkEe Py OIHIKIX
opraHa ymnpaBe O yuemhy jaBHOCTH W KOHCYyJATalujama y
u3paau 3akoHa (,,CimyxOenn macHuk PemyOmmke Cpricke®,
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ITPOTPAM MJEPA 3A CIIPEYABAIBE VI CY3BUJAIBE...

Op. 123/08 u 73/12) cupoBezieH je MOCTyNaK KOHCYATaNnja ca
npencraBauunma MecTHTyTa. Haupr nporpama je o0jaBibeH
Ha WHTEpHET CTpaHUIM MUHHCTAapCTBA 31paBiba U COLHUjaIHE
3alITHTE Ja OM ce YYHMHHO JOCTYNaH LIMPOj jaBHOCTH Paad
JlaBarba eBEeHTYaJHUX MpuMjenada 1 KOMEHTapa.

V OBPA3JIOXKEBE NMOJEIVNHUX YJIAHOBA ITPO-
I'PAMA

V¥ taukama ox 1.1 no 1.7 [Iporpama HaBOJE cE OCHOBHE
oznpenbde [Iporpama, koje ce OMHOCE Ha TIAHCKH U 3aKOHO/IaB-
HHU OKBHP Yy KOjeM ce crpoBou IIporpam, Te KOju ce OJHOCH
Ha yCTaHOBE Koje cripoBoje [Iporpam u HaunHy GrHAHCHparba
HCTOT.

Tauxom 2.1 (ox 2.1.1 mo 2.1.10) HaBozme ce Mjepe mo-
TpeOHe 3a 3aJpKaBame CTaryca 3eMJbe Y KO0jOj je M3BpIICHA
epajKalyja Jjedje napaimse.

Tauxom 2.2 (ox 2.2.1 o 2.2.6) HaBoze ce Mjepe HEOoIl-
XOJIHE 32 EIMMHHALIN]Y MaJuX OOTHIba U KOHTEHUTATHOT pybe-
oJya cuHApoMa y ckiony CTpaTeruje eIuMuHaIMje MopOuia u
KOHTeHHUTAIIHOT pyOeoia cuuapoma o 2021. no 2030. Cgjer-
CKe 3/IpaBCTBCHE OpraHu3allyje.

Tauxom 2.3 (ox 2.3.1 10 2.3.10.13) gedunurry ce mjepe
nmoTpeOHe 3a ClIpevyaBame U Cy30Ujarbe MojaBe U NIMPCHA BakK-
[[MHAMa TIPEBEHTUBHUX 3apa3HuX OOJIECTH.

VY Ttauku 2.4 (on 2.4.1 10 2.4.1.6) HaBoze ce Mjepe Imo-
TpeOHE 32 CMaWkCHHE MHITUIICHIIN]C 3apa3HUuX OOJIECTH Koje ce
MPEHOCE MOJTHUM MyTEM.

Tauxom 2.5 (ox 2.5.1 o 2.5.8.5) HaBome ce Mjepe mo-
TpeOHe 3a CIpevaBame U Cy30Hjambe OCTAINX 3apa3HuX 0oJe-
CTH W 3apa3HuX 0ojecTH Koje mpujere MoryhHomihy pas3Boja
emuIeMHja.

Taukom 2.6 (ox 2.6.1 mo 2.6.9) oapehyjy ce mjepe 3a
yHanpeheme crpevaBama M Cy30HMjama WHTPAXOCIHUTAITHUX
nHpekmja.

Tauxom 2.7 (ox 2.7.1 mo 2.7.4) nedununry ce mjepe 3a
CHI)KABamC MHIU/ICHIIN]E aHTPOIIO300HO3A.

VY tauku 2.8 (012.8.1 10 2.8.5) HaBOzE ce Mjepe 3a yHa-
npeheme IPUNPEeMIbEHOCTH U OrOBOpa Ha BaHPETHE CUTYya-
I[Uje HACTalle YCJbE M0jaBe 3apa3HuX OOJICCTH.

Tauxom 2.9 (ox 2.9.1 no 2.9.4) nedununry ce mjepe 3a
MO/IN3athe CBHj€CTH CTAHOBHHUINITBA O MO3UTHBHUM XMBOTHUM
CTHJIOBMMA 3HAYajHUM 3a TPEBEHIM]y M KOHTPOIY 3apa3HuX
Oonecty.

Tauxom 2.10 (ox 2.10.1 mo 2.10.16) roBopu ce 0 Mjepa-
Ma 3a yHanpeleme 31paBiba CTAHOBHHIITBA CMAbCHEM CITH-
JICMHOJIOIIKOT PU3MKa 3a HACTAaHAK 3apa3HHUX OoyiecTH y 00-
JIACTH BOJOCHA0/IMjeBarba U JUCIIO3UIIM]jE OTIaTHIX MaTepHja.

CASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS

V rtaukm 2.11 (om 2.11.1 mo 2.11.9) HaBome ce Mjepe
CMambeha CMUICMHIOIOIIKOI PH3UKa 32 HACTaHAK 3apasHUX
OornecTy U3a3BaHMX JIOLIUM XUTHjEHCKUM yCIIOBHMA H JIOLIAM
XHT'HjeHCKMM HaBHKaMa y MIKOJICKMM M MPEAIIKOJICKHM 00jeK-
THMa, T¢ JPYTUM YCTaHOBaMa y KOjUMa Ce NPYKajy yCIIyre KO-
JIEKTHBHOT CMjeITaja.

Tauxom 2.12 (om 2.12.1 go 2.12.6) HaBOme ce Mjepe
moTpeOHe 3a CMamelke WHIHICHIHje 000NHjeBama CTaHOB-
HHLITBA OJ] 3apa3HUX OOJIECTH MTOPHjEKIIOM 13 KOHTAMHHUPaHe
XpaHe.

Taukama ox 3.1 mo 3.25.1 ymyhyje ce mpoTuB Kojux
Oonecty ce BpLIM MMyHH3alHWja M XeMHOIpoduiiakca, Kare-
ropuje JMma Koje IMOMIHjeXy UMYHH3AIUjd U XeMHOMPOQH-
JIAKCH, BPCTA MMYHOJIOLIKOT IIperapara, OQHOCHO JIMjeKoBa 3a
XeMHOIIPO(HUIAKCY, HAYMH YyBarbha UMYHOJIOLIKOT TIpenapara,
KaJICHAap MMyHH3all{je ca ONTHMAIHAM POKOBHMA IPHMjeHE
UMYHOJIOLIKHX IIperapara 1 J03BOJbEHUM OJCTYyIIamUMa, Ha-
YHMH aluIMKalyje, OrpaHuyYea U J03BOJbEHE MOTYNHOCTH Y
HOIJIely CUMYJITaHe U KOMOMHOBAaHE PHMjeHE HMYHOJIOIIKHX
npernapara, IoceOHe KOHTPauHIHUKAIKje 32 CBAKH HMYHOJIOLI-
KU Mperapar ¥ Ha4WH eBHICHLMje U KOHTPOJIC BAaKIMHAIHOT
craryca.

TaukoMm 4. neduHMIIE ce 3aBpIIHA Mjepa y Be3d ca
OBUM IPOTPAMOM.

VI IOTPEBHA ®UHAHCHJCKA CPEJACTBA

3a crpoBol)ere oBOTr Imporpama cpezcTsa hie ouru ode-
30ujehena u3 Oyyera Pemybmuke Cpricke, Ha mo3unmju 415
200, Texyhu rpanT MHCTHTYTa 32 jaBHO 3/1paBCTBO 32 (hPMHAH-
cupame HMyHH3aluje y u3Hocy on 4.650.000 KM.
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