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ODUSEVLIENI

Pirotski Zdravstveni centar
posetila je ekipa stru¢njaka za kar-
dio-vaskularnu hirurgiju Instituta
“Dedinje” na ¢elu sa direktorom prof
dr Milovanom Bojicem. Pored upoz-
navanja sa uslovima rada u pirotskoj
bolnici, potpisan je i dokument o
zajednic¢koj saradnji dva centra koja
de u mnogome olak3ati put pacijenti-
ma iz Pirotskog okruga do Instituta
“Dedinje”. Prilikom ove posete
izrazeno je neskriveno divljenje
gostiju iz Beograda, uslovima i
mogucnostima koje pruZa pirotska
bolnica.

PROFESOR MANIJE
POHVALIO LITOTRIPTOR

Pirotski Zdravstveni centar pose-
tio je jedan od najpoznatijih svetskih
urologa prof. Misel Manje iz pariske
Skole “Neker”.

“Dosao sam ovde, da bi dao
misljenje o novom aparatu za razbi-
janje kamena u bubregu, koji nije
nov samo za Jugoslaviju, vec je i
jedini u svetu. Ovaj aparat je efikasan
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... SA TELEKSA ... SA TELEKSA ...

koliko i drugi, moZda i viSe.
Feliminacija je izvanredna i bezbol-
na, i po prvi put vidim da se kod svih
pacijenata radi bez anestezije -
istakao je profesor Manje nakon
posete Zdravstvenom centru.

EKSPERTI SA ELEKTRON-
SKOG U PIROTU

U pirotskoj “Otvorenoj bolnici”,
boravili su stru¢njaci Elektronskog
fakulteta koji su obisli centar i obav-
ili razgovore sa stru¢nim ekipama
centra. Postignut je dogovor da se
eksperti niskog Elektronskog fakulte-
ta angaZuju na revitalizaciji postojece
telefonske centrale, postavljanju
video sistema za kontrolu i nad-
gledanje eksterijera i enterijera
Zdravstvenog centra. U planu je i
uvodenje pejdZing sistema za komu-
nikaciju do 15 km, kao i instaliranje
softvera za pracenje pacijenata u sta-
cionarnom delu “Otvorene bolnice”.

OSNOVAN ETICKI
KOMITET

Kolegijum nacelnika bolnic¢ko-
poliklini¢kih sluzbi Zdravstvenog
centra podrzao je ideju podruZnice
SLD - Pirot o osnivanju eti¢kog
komiteta ili suda ¢&asti, od
visokostru¢nih lekara, lekara koji
uZivaju poseban ugled. Postojanje i
rad jedne takve institucije, doprinelo
bi daljem podizanju kvaliteta rada i
poboljSanju odnosa prema pacijenti-
ma.

HOTEL “MIR”
RH CENTAR

Zvonacka banja je dobila status
rehabilitacionog centra i na taj na¢in
konaéno uvritena u leéilista koja
mogu da ponude potpunu rehabil-

itaciju i oporavak pacijenata. Kao
RH centar imace stalnu lekarsku
ekipu koja e moci da u svakom
trenutku brine o pacijentima. Ujedno,
pruZice i pratece sadrzaje koji ce
povecati kvalitet turistiCke ponude.

MONITOR ZA DECIJU

STOMATOLOGIU

Zdravstveni centar Pirot u sarad-
nji sa firmom *“Ledeks”, uspeo je da
za potrebe Stomatoloske sluzbe
nabavi iz Francuske zubarsku stolicu
vrednu 60 hiljada nemackih maraka.
Ova savremena zubarska oprema sa
ugradenim rendgenom i monitorom
montirana je u Sluzbi decje stoma-
tologije. Istovremeno je otpocela
edukacija stomatologa koji ce raditi
sa ovom skupom zubarskom opre-
mom.

U PROVINCII SVETSKI
REZULTATI

Urologki tim Centra za litotripsiju
Zdravstvenog centra u Pirotu, koji
rukovodi profesor urologije dr Mili¢
Ignjatovic, iz Nisa, ostvario je
svetske rezultate u razbijanju kamena
u bubregu uz upotrebu aparata za
ekstrakorporalnu piezo-elektri¢nu
litotripsiju - “litodex 2000” Ovo je
potvrdeno na sastanku urologa
Srbije, odrzanom u hotelu “Radon”,
u organizaciji sekcije SLD Beograd i
preduzeda “Planinka” iz KurSumlije,
sektor Prolom Banja.



0 NOVOM IZDAVACKOM PODUHVATU ZDRAVSTVENOG CENTRA

- Novi ¢asopis svojim savremenim izgledom, dizajnom, fotografija-
ma i otvorenoscu za saradnju Zeli da potvrdi da je odabran pravi put da
“MEDICUS” zajedno sa “OTVORENOM BOLNICOM?” postane pravi

“Lek za novi vek”

‘ Jreme je da se u mimoilaZenju milenijuma osvrnemo na civilizacijsko naslede
i razmislimo $ta cemo prveo poneti u novi vek da bi zakoracili sigurno i zdra-
vo. Nacini i putevi mogu biti razliciti, ali cilj mora biti isti.

Zbog buducnosti, zdravstveni centar u Pirotu sebi je vec trasirao put u
oblasti savremene medicine. Prihvatanje naziva “Otvorena bolnica” sa slogom
“Lek za novi vek” nije slatkoreciva aktuelna marketinska poruka, vec strateska
poslovna filozofija buduchosti zdravstvene zastite na ovom podrudju. Otvoreno i
hrabro su medicinari zakoracili u novi vek. Ta odluZnost i otvorenost nije primet-
na samo u angaZovanju vrhunskih strucnjaka sa strane, stalnom usavrsavanju
postojeceg kadra, odnosno u osavremenjavanju medicinske opreme - vec i Zelji za
nadgradnjom informisanja, edukacije i postojeceg imidza. Otuda i ovaj izdavacki
poduhvat pod nazivom “Medicus” - casopis za savremenu medicinu. Ali nije
dovoljno samo to reci: “Medicus” se moZe nazvati i casopisom plus, zbog svoje
strucne zaokupljenosti.

PLUS... Namenjen je ne samo zdravstvenim radnicima vec
Siroj Citalackoj publici;

PLUS... Svojim bogatim sadrZajem otvara mogucnost za
edukaciju i preventivu;

PLUS... Informise o novim dostignucima iz oblasti medicine;

PLUS... Na nov nacin doprinosi Sirenju zdravstvene kulture;

PLUS... Obavestava o znacajnijim skupovima,
savetovanjima, zajednickim projektima, naucnim radovima, za-
nimljivim istraZivanjima;

PLUS... Savetuje i priblizava medicinu onima koji Zele i
brinu o svom zdraviju.

Rec¢ je znaci o casopisu koji svojim savremenim
izgledom, dizajnom, fotografijama i otvoreno$cu za sarad-
nju pot-vrduje da je odabran pravi put da “Medicus”
zajedno sa “Otvorenom bolnicom” postane pravi
leka za novi vek. Uz poziv na saradnju, ostaje nasa Zelja
da cete svoj istancani Citalacki ukus redovno poveriti
casopisu plus - nazvanom - “MEDICUS™! :
Boban MITIC
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toku prosle godine
l I Zdravstveni centar je ostvario
ukupan prihod od 28.833.166

dinara, §to nije bilo dovoljno pokrice
rashoda te je poslovna godina
zavrSena sa gubitkom od 1.599.684
dinara. Zanimljivo je da
ZDRAVSTVENI CENTAR NE Bl
IMAO GUBITAK DA JE ZAVOD
ZA ZDRAVSTVENO OSIGURAN-
JE BEOGRAD - FILIJALA PIROT
ISPOSTOVAO UGOVOR O
PRUZANJU USLUGA ZA 1995.
GODINU. Po tom ugovoru njihova
obaveza je bila da na ime pausala
uplate iznos od 24.174.425 dinara,
medutim, zbog nedostatka sredstava
od doprinosa za zdravstvo pausal je
smanjen za 3.623.063 dinara. Tako je
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... ZPOSLOVANIJA ... IZPOSLOVANIJA ...

Nije sve u ciframa

- Zdravstveni centar ne bi imao gubitak da je Zavod
za zdravstveno osiguranje Beograd - filijala Pirot,
ispostovao Ugovor o pruZanju usluga za ‘95. godinu

umesto pozitivnog finansijskog
poslovanja doslo do gubitka.

U ovoj finansijskoj analizi
primetno je da su cene zdravstvenih
usluga sporije rasle, pa se ¢ak uopste
nisu ni menjale u odnosu na ostale
troSkove poslovanja. Najvece ulesice
imaju troskovi lekova i sanitetskog
materijala (16,08%), tehnickog
materijala (2,06%) i poreza i dopri-
nosa koji ne zavise od poslovnih
rezultata (17,35%)

Pored finansijskih podataka plan
rada Zdravstvenog centra Pirot je
gotovo u celosti realizovan. To je
ocena koja se zasniva na brojevima
meljivim veli¢inama kako u planu,
tako i u izvr§enju. Medutim, van ovih
merenja postoje rezultati koji se

mogu videti u boljoj organizaciji
zdravstvene sluzbe, efikasnoj,
kvalitetnoj, racionalnoj i iznad svega
pristupaénoj i dostupnoj zdravstvenoj
zastiti.

Organizacija zdravstvene sluzbe
u Centru shvacena je kao dinami¢na
pojava, koja se u svakom momentu
menja i uskladuje sa potrebama
njenih korisnika, zato je dolazilo do
kadrovskih promena i podizanja
struénog nivoa, odnosno, stru¢nog
usavrSavanja zdravstvenih radnika
svih profila. Organizacijskim prome-
nama 1 kadrovskim jacanjem
postignuto je da nema nezaposljenih
lekara i stomatologa na nafem
podruéju, a zdravstvena sluzba je
dosla gotovo do svakog naselja, do
svakog gradanina.

Kada je re¢ o kvalitetu
zdravstvene zaStite 1 njenom nivou,
treba pomenuti broj lekara (291) i
stomatologa (26) u Zdravstvenom
centru. Posebno treba naglasiti broj
specijalista (136) i vrste specijal-
izacija, kao i struéne konsultante ,
odnosno edukatore (poznate docente,
profesore i druge), angaZovane iz
ustanova viSeg ringa. Zahvaljujuci
njihovim dolascima uvedene su nove
dijagnosticke i terapijske metode,
koje ce kasnije raditi i nasi struénjaci.
Sve ove novine smanjice jo§ vise
troskove lecenja i dijagnostike, i pri-
bliziti vrhunsku medicinu nasem
Coveku, koji je to sigurno zasluzio jer
je “OTVORENA BOLNICA”
gradena iz samodoprinosa svih sa
podruéja pirotske opStine.

B.M.



o [T

- Da se u Zdravstvenom centru
svakodnevnim problemima
pristupa veoma otvoreno bez
prikrivanja objektivnih i sub-
jektivnih slabosti “najsveZije”
primer je poslednji izveXtaj
upravnika Doma zdravlja
Bogoljuba dr Manica, upucen
kolegijumu Zdravstvenog cen-
tra

zveStaju pored pozitivnih
ocena i pohvala upucenih na
rad Decjeg dispanzera i ostal-

ih, otvoreno se kaZe da je SluZzba
opste medicine samo delom oprav-
dala ulogu stoZera vanbolnicke
zdravstvene delatnosti populacije
odraslih.

- Ne negirajuci uloZeni rad i trud
koji su lekari i tehnicari ove sluzbe
uloZili u toku rada na studiji 1 izda-
vanju knjige pocetkom prosle godine,
stojim na stanovistu da su u senci ove
lepe knjige ostale brojne slabosti u
delu organizacije rada i stru¢nog
usavrSavanja kadrova, odnosno sti-
canja poverenja pacijenata u ove
kadrove. Zato je ambijent u prostori-
jama Opste medicine u gradu jako
podsecao na Cekaonicu autobuske
stanice...

“Sa razlogom treba reagovati i u
Hitnoj sluzbi” - kaZe se u izvestaju.
Preseljenjem i objedinjavanjem ove
sluzbe sa kucnom negom i
patronaZom nije dalo ocekivane
rezultate. I ne samo to...

- U meduvremenu smo povecali
broj radnika u sluzbi (8 lekara, 9
tehnicara, 9 vozaca, 2 &istaca) ali je
zapazena kontraproduktivna pojava
da se suprotno od zahteva i u&injenih
sa naSe strane, progresivno gubilo na
kvalitetu, radilo sve manje i krace,
odnos prema pacijentima i okruZenju
bivao sve tvrdi i arogantniji sem
¢asnih izuzetaka...

.. NIJE SVE TAKO BELO ...

Osvetliti tamnu stranu
stvarnosti

Stare slabosti i subjektivne man-
jkavosti su bile prisutne i u radnoj
jedinici stomatologije odraslih. Na
Zalost, kaZe se u izvestaju:

- U podrumskim prostorijama,
uskladiStena, godinama vec stoji vizil
oprema placena 150.000 DM. Pre par
godine smo slali neke ljude iz stoma-
tologije u Beograd na edukaciju za

ona koja stoji u magacinima i ne
koristi se.

I tako, nije sve tako “belo™ u
svakodnevnom radu Zdravstvenog
centra u Pirotu, Ima i “crnih” pojava
koje ce biti imperativ rukovodstvu da
zajedno sa ovim sluZzbama osvetle
tamnu stranu stvarnosti u godini koja
predstavlja prikljucak za korak u

rad sa ovom vrednom opremom. novi vek. B.M.

Znam da je daleko najskuplja oprema

OTVORENO PISMO

ZAJEDNICKI DO RESENJA

- Ovih dana na adresu direktora svih radnih organizacija Pirotskog okru-
ga, direktor Zdravstvenog centra Pirot, Nenad dr Zdravkovi¢ je uputio
apel za zajednitko reSavanje opste besparice u zdravstva

astitu za radnike i njihove porodice. Usavrsavanjem svojih i angaZovan-
fiem priznatih strucnjaka sa klinika uveo mnoge nove metode, nabavio deo
nove opreme, otvorio desetak ambulanti po selima, odrZao objekte.

Od sredine prosle godine nastaju problemi u snabdevanju lekovima
usled nedostatka potrebnih sredstava kao i zbog povremenih obustava isporuka
lekova od strane proizvodaca, usled, po njima, neadekvatne cene. Do kraja
godine pomenuti problemi dolaze sve viSe do izraZaja a.kulminiraju pocetkom
ove godine kada su prihodi u prva tri meseca nominalno manji od prihoda ost-
varenih u poslednja tri meseca pro$le godine i tek su nesto iznad polovine potreb-
nih planiranih sredstava. Inace, prihodi zavise iskljucivo od visine uplacenih
sredstava putem doprinosa i to su gotovo jedini izvori prihoda.

Iz tih razloga, a u interesu radnika i njihovih porodica, molimo Vas: da
redovno vrsite uplatu doprinosa za zdravstvo, da obracun za bolovanje radnika
vrSite na istu osnovicu kao i za doprinose, i da, u skladu sa mogucnostima,
uplatite dodatna sredstva koja bi se namenski usmerila za kupovinu lekova,

Ukoliko se ne obezbede potrebna sredstva (dug za lekove je tri miliona
dinara) doci ce do blokade vitalnih funkcija Zdravstvenog centra.

Nadam se da cemo zajednicki prevazici ove probleme od opsteg interesa
- kaZe se u otvorenom pismu Nenada dr Zdravkovica, direktora Zdravstvenog
centra Pirot.

Zdravstveni centar Pirot je sve do sada obezbedivao adekvatnu zdravstvenu
z
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Susret
s povodom
V-

- Mnogo je bilo povoda za sus-\
ret sa direktorom pirotskog
Zdravstvenog centra Nenadom
dr Zdravkoviéem - Otvoreno
smo razgovarali o godinama
embarga, li¥nim iskustvima i
ambicijama, planovima, novoj
klimi u Centru, problemima,
hroni¢noj besparici,... i trasira-

nom putu za XXI vek

Razgovarao: Boban MITIC

: Direktore Zdravkovicu, da
ofnemo na¥ razgovor sa
sveZim priseéanjem na godine
embarga. Kako je pirotsko zdravstvo
tada opstajalo?

- Tek c¢e naknadne analize
pokazati koliko su u stvari bile
pogubne ove sankcije po nacionalno
zdravlje, tj. po zdravlje dela naSeg
stanovnistva. I mi smo, svakako, u
naSoj praksi osecali svu tezinu,
ostrinu, nepravednih sankcija. Tako,
skoro vie od godinu dana naSe san-
itetsko vozilo, koje je inace bilo
placeno za potrebe Hitne sluzbe, nije
moglo da prede granicu jer to nisu
dozvoljavali oni koji su postavili
“unproforce” na naSe granice.
Takode nismo mogli da nabavimo
aparat za anesteziju, te je na$ opera-
cioni blok radio u izuzetno teskim
okolnostima. Svi znaju, i nasi paci-
jenti, i nasi lekari koliko se jo§ oseca
nestasica lekova, pogotovu uvoznih,
~ali i domacih, jer su za njihovu
proizvodnju neophodne sirovine iz
inostranstva. Da ne govorim o rez-
ervnim delovima ili lekovima koji se
tesSko nabavljaju.

M - Kada smo ve< kod prisedanja
i govorimo o godinama proflim, zan-
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Otvoreno sa direktorom Nenadom dr Zdravkovicem o
aktuelnostima Zdravstvenog centra u Pirotu

PRONASLI LEK
ZA NOVI VEK

OPRAVDAO POVERENIJE: Direktor Zdravstvenog centra Nenad dr Zdravkovic

imljivo zvu?i da ste bili najmladi
direktor zdravstva ne samo Pirotskog
okruga.

- Da sam bio najmladi, to sam
saznao kasnije na sastancima
Upravnog odbora velikih zdrav-
stvenih ustanova ¢iji sam bio ¢lan,
kada sam razmenjivao iskustva sa
kolegama iz klini¢kih i zdravstvenih
centara. Verovatno da je to i sada
tako, ali moguce je da se pojavio
neko mladi.

NISAM SE POKAJAO

M- Te 1991. godine kada ste
izabrani za direktora Zdravstvenog

centra, po prvi put kandidati su pod-
neli i program rada. Jeste li se poka-
jali 3to ste konkurisali?

- Nisam se pokajao jer mislim da
Je dosta toga uradeno, da se moze jo$
dosta toga uraditi, da je stvorena
drugacija klima. Jednostavno, vrede-
lo je to $to sam se kandidovao i $to
sam na ovoj funkciji.

M - Za¥to ste se odmah na
poletku  karijere  prihvatili
rukovodedeg mesta u zdravstvu, i to
sa ne malim opteredenjem i odgov-
omoséu?



... S POVODOM ... S POVODOM ... S POVODOM...

- Pre no §to sam izabran za direk-
tora, nekoliko godina sam bio
ukljuéen u rad tadadnjeg pos-
lovodnog organa i prili¢no sam poz-
navao problematiku rada Zdrav-
stvenog centra. I tada sam mnogo
toga predlagao, ali su mi odgovarali
da je to nemoguce uraditi. Najpre,
smatrao sam da mnogo stvari u
funkcionalnom, organizacionom
delu, u na¢inu rada, obimu poslovan-
ja itd.., treba promeniti. Verovao sam
da su te promene moguce. To §to su
drugi smatrali da je nemoguce za
mene je bio izazov da sa svojim
saradnicima pokusam da ostvarim.

M - Sta je to bilo novo ¥to ste
ponudili zdravstu Pirota?

- Ponudio sam sasvim drugaciju
organizaciju Zdravstvenog centra. U
to vreme Centar je bio podeljen na
prili¢éno samostalne OUR-e, a da ne
govorim o Domovima zdravlja u
Babusnici i Dimitrovgradu koji su i
ako sastavni deo naSeg Medicinskog
centra, bili prili¢no samostalni.
Zatim, smatrao sam da moZe mnogo
toga da se uradi na planu prostorne
reorganizacije, opremaju naSe
ustanove, a narocito da se poboljsa
kvalitet rada. Naime, u to vreme je
bilo previse zahteva nasih sugradana
da idu u druge klinike u Nifu i
Beogradu, jer su malo verovali na3oj
ustanovi. Smatrao sam da jednim
drugacijim pristupom poslu,
usavrSavanjem na$ih kadrova,
angaZovanjem struénjaka, moze da se
promeni nacin i kvalitet rada, odnos
prema pacijentu, jednostavno da se
drugacije radi.

M - Direktore Zdravkloviéu, 3ta
je to ¥to ste planirali sa svojim
rukovodeéim timom od 1991. godine
i uradili u ovoj ustanovi?

- Pre nogeo $to pokusam da se
setim $ta je sve uradeno ovih Cetiri-
pet godina, Zelim da izrazim svoje
postovanje i priznanje prethodnim
rukovodiocima &ijom zaslugom uz
petnaestogodidnji samodoprinos je

izgradena ova bolnica. Sta je u
meduvremenu uradeno? Prvo smo
stare prostorije uprave prodali da bi
se preselili i zavr3ili nove. Pored nje
izgradili smo jo§ jednu, zgradu
Medicine rada koja se iz “Tigra” pre-
selila ovde u poliklini¢ki deo ovog
zdanja. OpSta praksa je te 1991.
godine bila podeljena na dve lokaci-
je, vecina sluZbi je bila razjedinjena,
skoro ni jedna zgrada nije okreena
vise od deset godina. Jo$ nije bio
dovrSen operacioni blok ovde u bol-
nici, novo porodiliste, sterilizacija,
nije bila useljena fizikalna medicina i
regabilitacija, u onkoloskim centrima
pacijenti su citostatike primali na
stolicama, bilo je apsolutno nedo-
voljno opreme, a laboratorija nije
bila jedinstvena. Gradanin je tesko
mogao dobiti pomoc od hitne sluzbe,
jer je tada radila samo jedna ekipa.
Nage liéne dohotke su izralunavali i
obradivali olovkom. To je ukratko
stanje koje sam zatekao. Dakle, sve
je to promenjeno, sve zgrade su ren-
ovirane, otvoren novi operacioni blok
sa pet sala, centralna sterilizacija,
porodiliste, fizikalna medicina i reha-
bilitacija, dnevna bolnica za
onkologiju, kabinet za kontaktna
sofiva, endoskopski kabinet itd.
Nabavljena je skupocena oprema:
analajzeri, rendgen za operacioni
blok, hirurski instrumenti, aparati za
anesteziju, operacioni stolovi, sve do
aparata za razbijanje kamena u
bubregu i opreme za savremeni infor-
mativni sistem.

VAZNO JE ZNANJE NE
ZASLUGA

M - Zna%i, za nepunih pet godina
u pirotskom Zdravstvenom centru
mnogo toga se promenilo poev od
novih objekata do sredstava i teh-
nike. No, sve to ne ide bez kadrova,

- Zatekao sam 40-50 lekara koji
su bili na birou i ¢ekali desetak godi-
na na zaposlenje. Smatrao sam da su
oni jedan ogroman potencijal, a ne

balast ovog drustva i da to treba isko-
ristiti za dobrobit ovog centra i svih
gradana u Pirotu. Svi su zaposleni, a
trenutno se pedeset i jedan lekar
nalazi na specijalizaciji. Prekinuto je
sa ranijom praksom da na specijal-
izaciju idu ljudi po zasluzi, Sto su
radili u nekom selu ili §to su radili
duZe. Naprotiv, kriterijumi za izbor
su sada drugaciji: i8li su najmladi,
najbolji, sa visokim prosekom, poz-
navanjem stranog jezika, sa
najvecom prosecnom ocenom. Pored
toga, na specijalizaciju moZe otici
samo mlad lekar koji nema vise od
35 godina. Dakle, odabir kadorova je

NOVO I SAVREMENQ: Operaciona
sala “Otvorene bolnice”

bio vrlo kvalitetan i o¢ekujem da se
to u narednom periodu bitno odrazi
na kvalitet rada ove ustanove.
Uporedo sa usavr§avanjem tog kadra,
dobar deo nasih lekara je vec zavrsio
specijalizaciju, a neki se i sada
usavrSavaju. Upravo i na$ cilj je bio
da se gotovo sve sluzbe profilisu, da
se naprave otseci unutar sluzbi,.
Nedavno smo  krenuli sa
internistickom sluzbom, jer sma-
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tramo da je nacin rada tadasnjih odel-
jenja i sluZzbi prevaziden, i da se vise
ne mogu internisati ili drugi specijal-
isti, da ne navodim sve, baviti se tom
opstom internom ili opStom hirurgi-
jom, op$tom neuropsihijatrijom, vec
da se moraju baviti endokrinologi-
jom, reumatologijom, kardiologijom,
de¢jom hirurgijom, vaskularnom
hirurgijom, dakle mora biti vise sub-
specijalizacija. Naravno, ukoliko
lekari imaju Cetrdeset-pedeset godina
izliSno ih je slati na subspecijalizaci-
ju koja traje dve godine, ali je
poZeljno da provedu nekoliko meseci
na vecim klinikama da se
usavravaju i usmeravaju.

Na$ kadar svakako ne bi mogao
da dostigne taj nivo kvaliteta rada
koji sada ima da nismo angaZovali
veliki broj struénjaka, profesora sa
poznatih klinak. U naSem centru stal-
no radi po deset ili viSe naSih poz-
natih specijalista. U naSem opera-
cionom bloku, koji je inae veoma
savremeno zdanje, i graden je po
svetskim standardima, operiSe veliki
broj poznatih stru¢njaka iz Beograda,
sa Vojnomedicinske akademije, iz
Klini¢kog centra iz Nisa itd.
Vremenom cdemo angaZovati i
struénjake iz inostranstva. Zelimo da

prodirimo nasu delatnost 1 obim rada
da koristimo neke nove metode koje
do sada nisu ovde primenjivane.
Smatramo da se vrhunskom medici-
nom mogu baviti i lekari u malim
centrima i da to nije privilegija samo
velikih klini¢kih centara. Mi u
poslednje vreme pokusavamo da
obezbedimo i novu, ekskluzivnu
opremu. Vec je zavrien eksperimen-
talni rad naSeg centra za litrotipsiju,
aparata za razbijanje kamena u
bubregu, uz pozitivna misljenja od
referentne ustanove iz Beograda -
Uroloske klinike, kao i uz saglasnost
Ministarstva zdravlja.

VRATILI POVERENIE

M - Zapravo, Vi ste dokazali da
se vrhunskom medicinom mogu bav-
iti i u manjim mestima, imate
stru¢njake iz svih nafih centara pozi-
vate stru¢njake i iz inostanstva.
Mogu ki pacijenti i iz drugih gradova
da dodu da se ovde le€e u Pirotu?

- Mi vec imamo veliki broj paci-
jenata iz Vojvodine, sa Kosova, i
drugih gradova Srbije koji dolaze
ovde na razbijanje kamena u
bubregu. Ima i onih koji dolaze da ih

LEK ZA NOVI VEK: “Otvorena bolnica” Zdravstvenog centra Pirot
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operiSu nasi poznati plasti¢ni hirurzi.
Sto se ti¢e drugih oblasti, za sada,
osim pacijenata naSeg okruga, mis-
limo da nema potrebe da dolaze u
nasu ustanovu, jer sve to mogu dobiti
u svojim bazi¢nim ustanovama i
gradovima. Dakle, pacijenti sa strane
ce dolaziti samo ukoliko ovde imamo
neke ekskluzivne metode, ako se
ovde radi bolje i u boljim uslovima
nego §to je to u drugim gradovima
Srbije.

M: Pored toga Sto ste vratili pov-
erenje u zdravstvo uopite, i n
kadrove koji ovde rade, verovatno
imate i neku rafunicu da se vife
isplati da pozovete vrhunske
stru¢njake da ovde borave nego da
pacijenti odlaze u druge centre?

- Racunicu svakako imamo, ali
mislim da je ima i svaki drugi centar
koji radi ovako kao 5to mi radimo.
Svi vrhunski struénjaci su, pre svega,
ljudi sa skromnim zahtevima. Nema
tu nikakvih posebnih pogodbi i
nagadanja, oni dolaze da ovde rade
za stvarno bezna&ajna sredstva. Sto
se tie zdravstvene ustanove, sigurno
je da su ustede viSestruke, ako
izracunate koliki su troskovi ako neki
pacijent lezi na klinici samo dvadeset
dana nakon operacije, zatim da ga
familija obide jednom ili dva puta,
osim toga, odvaja se od svoje sredine
itd. Prema tome, ako se uzmu svi
aspekti, vidi se da je korist viSestru-
ka, a to vide i na$i pacijenti.
Nemamo zahteve da idu na druge
klinike, naprotiv. Evo pre neki dan
jednom roditelju koji je bio zabrinut
za zdravstveno stanje svoga deteta,
ponudili smo drugu kliniku, ali on je
insistirao da dete ostane ovde. Dakle,
veruje nasoj ustanovi, a to je ipak
najbitnije od svega $to smo mi do
sada uradili, Sto smo ljudima vratili
veru u nasu ustanovu, da ona moZe
raditi kao druge vrhunske ustanove.

M: Govorili smo o sredstvima,
govorili smo o kadrovima i ne¥to
malo o podeli posla. Da li i ovde, kao
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i u drugim sredinama vaZi pravilo da
se nesto uvuklo u narod, u ljude, i da
sada po neko misli da viSe radi Sto bi
morao i 5to bi trebalo?

- Spomenuli ste podelu rada koju
pojedinci, pa ¢ak i medu lekarima,
pogre$no tumace. Prema podeli rada
koju je nametnula Republika, u
klini¢kim centrima se mora raditi na
jednom nivou, u zdravstvenim centri-
ma na drugom, u domovima zdravlja
na trecem nivou. Ali, u smislu
obaveza $to se mora uraditi? To ne
znaCi da se ne moze uraditi vise. Ima
pogresnih tumacenja tako da neki
ljudi misle da - ako podelom rada
nije predvidena - estetska hirurgija, u
ovoj na$oj bolnici, u jednom
zdravstvenom centru ne moZe se ni
raditi. Nasuprot tome, mi smatramo,
a tako smo radili poslednjih godina,
da se vrhunskom medicinom mogu
bavti i ljudi u malim mestima. Dakle,
imali smo jedan drugaciji pristup u
svemu tome. Mi sredstva od drzave
nismo traZili, jer znamo koliki je
drzavni budZet. Svih ovih godina
nase najvece angaZovanje je bilo
upravo na prikupljanju dodatnih
sredstava za opremanja koja smo
maksimalno i racionalno iskoristili.
Na primer, operacioni blok,
porodili§te, veci deo opreme
uglavnom smo obezbedili zahvalju-
juci donatorima, a vrlo malo iz sop-
stvenih izvora. To e biti naSe opre-
deljenje i ubuduce.

PRE “GALENIKE” U NOVI VEK

M: Zaito i pored ovako savre-
menog pristupa medicinskoj usluzi u
vaSem sastavu nije i Dom zdravlja iz
Bele Palanke?

- Planom mreZe od pre nekoliko
godina, nazalost. Dom zdravlja Bela
Palanka je ostao samostalni Dom
zdravlja, dakle nije u sastavu naSeg
Zdravstvenog centra, ali je finansijski
vezan za okrug, jer pripada pirotskoj

DIREKTOR [ RADIOLOG:
Nenad dr Zdravkovic

ima, s obzirom na to da oni kao
samostalna ustanova ne moraju pri-
menjivati mere koje mi, ovde, u
naSem centru imamo. A kod nas je
vec nekoliko godina uvedena jedna
rigoroznija procedura upudivanja
pacijenata u druge ustanove. Ovde
Zelimo - i u tome smo dosta uspeli -
da smanjimo te troSkove zbog lecenja
nadih pacijenata na strani. Dom
zdravlja Bela Palanka je do sada
samostalno upucivao pacijente u
druge ustanove ali je, na naSu inter-
venciju i iz Ministarstva zdravlja i
Republickog zavoda za zdravstveno
osiguranje, do$la naredba da se
formira zajedni¢ka komisija kako
bismo ipak zajednic¢ki odlucivali o
tome. Buduci da su oni zdravstvena
ustanova, mi smo tada pokusali da ih
pribliZimo nama, da im ukaZemo da
je, s obzirom na uslove u nasoj bolni-
ci, korisno ne samo za naSe pacijente
nego i za njihove, da se ovde lece.
Odrzali smo veliki broj sastanaka,
njihovi lekari su dolazili kod nas, mi
smo i8li u njihov Dom zdravlja. Bez
obzira na to $to zakon kaZe da su to

dve samostalne zdravstvene
ustanove, mi pokuSavamo, a moram
da kaZem da nailazimo na dobru
volju rukovodstva Bele Palanke da
zajedno radimo. U zajednickom
interesu je da §to vise sredstva ostane
ovde, to je zajednicki cilj.

M: Doktore Zdravkovicu, da 1i se
bavite i svojom strukom? Imate li
vremena za to?

- Radim i to kao radiolog. Bavim
se ultrazvuénom dijagnostikom &iju
metodu u ovoj bolnici sam uveo jo§
kao specijalizant pre osam-devet
godina. Sa kolegama sam tada poceo,
sa ultrazvukom kukova i po mnogo
gemu smo jedinstveni u Srbiji, jer
imamo sistematski pregled sve dece.
Radili smo najpre u etvrtom, pa
trecem, a sad po¢injemo da radimo
takozvani dupli skrining. Pregledamo
svu novorodendad, a kasnije u trecem
mesecu radimo jo§ jednu obaveznu
kontrolu. Time smo postigli da ovde
vec nekoliko godina nema ni jednog
operativnog zahvata na kukovima
kod odoj¢adi. Ranije je to bila ¢esca
praksa zbog kasnog dijagnostikovan-
ja i8¢asenja kukova. Objavili smo i
jedan rad koji smo prezentirali na
kongresu radiologa u Varni, u sused-
noj Bugarskoj.
ste sa jednom marketinfkom akcijom
koju ste nazvali “Otvorena bolnica”.
Mnogi se pitaju ¥ta to zna%i?

- “Otvorena bolnica - lek za novi
vek”. Moram da kaZem da smo taj
slogan izmislili pre “Galenike”. Na
proslavi “Galenike” video sam slo-
gan “Lek za 21. vek”. Jednostavno
time Zelimo da kazemo da je ova bol-

nica 1 sada, a i ubuduce otvorena za

sve pacijente. Na tome ¢emo joS§ radi-
ti, jer mislim da jo$§ nismo postigli
zadovoljavajuci, maksimalni nivo.
Dakle, poboljSavamo odnos prema
pacijentu, bolnica je takode otvorena
za sve, za stru¢njake svih profila.
Zelimo da vrhunski struénjaci iz svih
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oblasti medicine rade u naSoj bolnici.
Dakle, njima su vrata otvorena, oni
mogu raditi, mogu koristiti na$
operacioni blok, mogu Kkoristiti naSe
apartmane i sve ove uslove koje ovde
imamo.

Ova bolnica, ovo zdanje, vuce
sve nas da radimo viSe, da uéinimo
viSe. Mnogi su govorili da je to
promasena investicija, da je predi-
menzionirana, da to nije za ovaj grad,
da je to bolnica za Svedski standard
itd. Mislim da sve viSe pokazujemo
da to nije ta¢no. I ne samo 3to se bol-
nice ti¢e. Novina u radu naseg centra,
sa ¢im ¢emo nastaviti jer smo dobili
podrsku i od naseg osnivada
Skupstine opstine, jeste priblizavanje
selu, seoskom stanovnistvu.

PRISUTNO NASLEDE

Mi u vreme sankcija, u krizno
vreme, nismo zatvorili ni jednu
ambulantu. Naprotiv, otvorili smo 7-
8 novih ambulanti i to, slobodno
mogu reci, bez ijednog dinara inves-
ticija. Tacnije, mobilisali smo ljude
po selima, ukljuéili Skupstinu opstine
koja je dala svesrdnu podrsku da se
adaptiraju napustene prostorije u
nekoj zadruzi, u nekoj Skoli, u nekom
domu kulture, i napravili male ambu-
lante gde na3e lekarske ekipe borave
po potrebi, nekad dva puta, nekad
jednom nedeljno, negde - ako selo
ima stotinak stanovnika idu jednom u
dve nedelje, obilaze tamoSnje
stanovnistvo. Time, ¢ini mi se, dopri-
nosimo da ti ljudi opstanu na svojim
ognjistima. Smatramo da se treba
tako pribliZiti radnicima, u€enicima.
Neposredno, tako §to cemo otvarati
nove ambulante po preduzecima i
Skolama

M: Kakav je Va¥ stav prema pri-
vatnoj praksi?
- Ovde radi nekoliko stomato-

loskih ordinacija, i nedavno je
otvorena, a mislim da je vec zatovre-
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USLOVI SVETSKI: Hirurzi “Otvorene bolnice” zahvaljujuci novom opera-

cionom bloku imaju sve uslove za dobar rad

na ORL ordinacija. Drugih lekarskih
ordinacija u naSem gradu nema i mis-
lim da se po tome razlikuje od drugih
sredina u kojima je privatna praksa,
ipak, znatno razvijena. Mislim da je,
u sada$njim uslovima, dobro organi-
zovano drzavno zdravstvo i da pri-
vatna praksa nema veliku Sansu osim
stomatologije protetike, buduéi da
pacijenti usluge iz oblasti protetike
moraju placati i u drzavnoj ustanovi.
Tu privatni stomatolozi koriste Sansu
i oni opstaju i rade. Smatram da
drugi specijalisti, pogotovu kada
otvaraju privatne bolnice, imaju
manje Sansi. Bitan momenat koji
opredeljuje naSe lekare da ne
razmisljaju toliko o privatnoj praksi,
jesu odli¢ni uslovi za rad koje ovde
imaju. Aktom upravnog odbora, na
predlog direktora i njegovih saradni-
ka, omoguceno je svim lekarima, a i
ostalom medicinskom osoblju da se
popodne mogu baviti kuénom negom
1 leenjem, pri ¢emu 80 odsto priho-
da ostvarenih po tom osnovu pripada
neposredno lekaru, a ostalih 20 odsto
ustanovi. Dakle, oni mogu da se bave

svojim poslom i van radnog vreme-
na, ali ne u ustanovi jer za to sada
nema uslova. Za to su neophodne
neke predpostavke koje bi trebalo
regulisati odredenim zakonskim
propisima, izmenama u socijalnom
osiguranju, u zakonu o zdravstvenoj
zadtiti i o radnim odnosima. Tek tada
treba omoguditi lekarima da rade i
kod privatnika, i u svojoj ustanovi, i
tako Zive od onoga §to znaju da rade,
umesto da se bave nekim drugim
poslov.

M: Da li je danas u ovakvom
okruZenju, pre svega u zdravstva
lako nositi pe€at uspesnog Eoveka?

- Ja mislim da nije, buduci da je
ovde jo§ prisutno ono naslede koje
nas prati od 1945. godine pa naova-
mo, kada smo Ziveli u jednom
drugacijem sistemu nego $to je
dana$nji. LJudi smatraju da imaju
pravo da procenjuju svakoga, i dalje
smatraju da ne treba odgovarati za
ono §to se javno kaZze, jednostavno
nema dovoljno odgovornosti za
javno iznetu rec.
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M: Da li Vas i u kojoj meri neko
podrZava, recimo Vlada Srbije,
mo¥da sistem u celini, moZda komo-
ra ili neka druga asocijacija u
zdravstva za koju moZemo reéi da,
kao to se u narodu kaZe “vafa leda”.
Ko su vaia “leda”™?

- Sigurno je da nemam “leda” u
nekom coveku ili nekoj instituciji.
Veliku podriku pruZaju mi privredni-
ci, i to uspesni privrednici ovoga
grada, kojima esto prezentiram Sta
mi ovde radimo, $ta planiramo da
radimo i bez njih gotovo ni jedan
veliki projekat nismo uradili. Dalje,
smatram da imam podr§ku iz
Ministarstva, s obzirom na to da i
njih ¢esto konsultujem Sta treba radi-
ti, pogotovu kod krupnih projekata.

Dobili smo i izveStaj drZzavne
komisije koja je bila ovde pre vise
meseci, od pomocnika ministra,
sekretara Ministarstva za zdravlje
koji su se, moram da kaZem, izuzetno
pohvalno izrazili o radu naSe
ustanove, o na¢inu na koji nabavl-
jamo opremu, o tome kako smo orga-
nizovali i objedinili sluzbe. To je
ipak za nas priznanje, ja li¢no to
smatram podrikom za na$ rad.

BILO BI SVE ISTO!

M: Na kraju razgovara, interesuje
nas kako ocenjujete poslovnu 1995.
godinu kada se zna da je Zdravstveni
centar zabeleZio gubitk?

- Prosla godina je bila teza za
poslovanje od prethodne 1994.
godine, ali bez obzira na gubitak bila
Jje uspedna. Uvedene su nove metode,
nabavljena oprema, otvorene nove
ambulante i gotovo sve sluzbe
ispunile planove sa preko 100%.

M: Kako je nastao gubitak?
- Bez obzira Sto smo drZavna

ustanova, nacin finansiranja se raz-
likuje od finansiranja $kolstva, sudst-

va itd. Finansiranje zdravstva se vrsi
preko doprinosa koje uplacuju svi
privredni subjekti, taénije trebalo bi
da uplacuju, jer zbog teske situacije u
privredi uplate su minimalne ili ih
uopSte nema, zbog fega se ne
obezbeduju planirana sredstva. Dakle
rashodi (plate, lekovi, oprema,
le€enje u drugim centrima, grejanje i
dr.) bi trebalo da su u skladu sa pri-
hodima. I kada se vec zavrSila 1995.
godina Zavod za zdravstveno osigu-
ranje nam je umanjio prihode za
blizu 4 miliona dinara, zbog ¢ega je
Zdravstveni centar iskazao gubitak
od 1.600.000. Da nije bilo umanjenja
prihoda iskazali bismo dobitak od
preko dva miliona dinara.

VRACENO POVERENJE: Pacijenti

sve vise veruju zdravstvenim

radnicima “Otvorene bolnice”

M: Mnogo se govori o suprotnos-
tima, da sa jedne strane nemate para
za lekove, a sa druge kupujete opre-
mu, uredujete krug bolnice?

- Cesto se o tome govori, verovat-
no zbog nepoznavanja stvari i zbog
Zalosne ¢injenice da je dobar deo
na$ih preduzeca, ustanova itd. u
teSkom poloZaju, mada ima i onih
kolektiva koji su stvarali i u najteze
vreme, vreme sankcija. I mi u
Zdravstvenom centru smatramo da se
i u tim uslovima moZe stvarati i da se
do opreme moZe doci na razlidite
nacine. Znatan deo opreme je nabavl-
jen uz pomoc¢ uspednih preduzeca,
veletrgovina, preko lizinga ili uzi-
manjem dugoro¢nih kredita, ili kao
strano ulaganje (tako je nabavljen
aparat za razbijanje kamena u
bubregu vredan milion dolara). Sto
se ti¢e bolnickog kruga, sredstva se
obezbeduju od komunalne stope i ista
su namenska i ne mogu se upotrebiti
u druge svrhe. Dakle, bolnica je
mogla da izgleda drugacije,
neuredena, neogradena, bez opreme a
situacija oko lekova bi bila identi¢na
sadasnjoj, kakva je uostalom i u celoj
Srbiji.

M: $ta je ono najva¥nije za 96,
§ta je u planu i ¥ta e biti ostvareno?

- Otvoricemo jo§ tri ambulante po
selima. Modernizovacemo zdravstve-
no vaspitni rad (video i tv tehnika).
Zavrsicemo sa renoviranjem bolnice
1 uredenjem bolni¢kog kruga. Ove
godine cemo uvesti nove metode iz
oblasti endoskopske hirurgije
(laparoskopska holecistektomija,
elektroresekcija prostate), neuro-
hirurgije (operacija diskusa).
Nastavicemo sa usavriavanjem nasih
lekara i angaZovanjem struc¢njaka sa
klinika. ZaZivece interna televizija u
bolnici, kao i program za menadZere
a Zvonacka banja ce raditi pod na$im
petronatom. Verujem da ce sve ovo
biti realizovano i da ¢emo krajem
ove godine govoriti i 0 mnog ¢emu
drugom $to je uradeno tokom ove
godine. Tako je bilo svih prethodnih
godina, $to ne bi bilo i ove.
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BeleZzi: Maja Simonovic

oga jutra na ortopedskom

odeljenju pirotske bolnice,

neobi¢no smirena atmosfera za
ovakvu ustanovu, Lekari su zavrSili
jutarnju vizitu, a medicinsko osoblje
pripremalo je dnevnu terapiju. Utisak
na prvi pogled je da svako ta¢no zna
obaveze i zaduZenja, i sve
funkcionie besprekorno. Razgovor
sa nacelnikom ortopedskog odeljenja
dr SiniSom Stojanovicem, zapoceli
smo nakon njegovog izlaska iz
operacione sale.

- Oprostite Sto ste ¢ekali, ali imali

smo operaciju kuka kod jedne starije
Zene - izvinio se dr Stojanovic.
Na na$ predlog, da razgovor, moZda,
odloZimo, s obzirom da je sigurno
prisutan umor nakon teSke opercije,
dr Stojanovic je uz blagi osmeh
odgovorio:

- Ne brinite, ovo je nasa svakod-
nevica. DeSava se da hirurSke inter-
vencije i teZe operacije imamo iz
dana u dan, tako da smo navikli na
tempo rada. Znate, kada dugo radite
jedan posao, ma koliko on tezak bio,
vremenom stvorite potrebnu rutinu i
izgubite osecaj za preopterecenost.
Onda je ovo sasvim obifan radni
dan?

- Naravno, sve su ovo uobicajene
stvari. Kod nas se zadaci znaju
odmah ujutru, nakon sastanka i
obavezno izvrie do kraja radnog
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... UPOSETL... U POSETI ...

Ortopedsko odeljenje pirotske bolnice

RADE TIMSKI: Ortopedsko odeljenje funkcionise besprekorno

zahvaljujuci lekarskom timu nacelnika Sinise dr Stojanovica

dana. Ovako postavljena organizacija
- 1 pristup radu, na ortopedskom ode-
ljenju zapocela je dolaskom dr Sinise
Stojanovica za nacelnika. Iskusni
strucnjajk, koji se usavr§avao u
najpoznatijim svetskim klinikama,
vratio se u rodni Pirot i zapodeo rene-
sansu ortopedskog odeljenja.
Formirao je tim lekara, koji se uz
Stojanovicdevu struénu pomod
osposobio za mnoge operacije, zbog
kojih su do tada pacijenti morali da
c¢ekaju mesecima i godinama na
nekoj od klinika u Beogradu i Nisu.

- Ortopedsko odeljenje u pirot-
skoj bolnici zbrinjava bolesnike iz
domena traumatologije i Ciste ortope-
dije - istiCe dr SiniSa Stojanovi¢ - U
pro$loj godini smo imali oko 160
operacija, od toga 120 veoma teskih.
Zbrinjavali smo prelome butne kosti,
potkolenice, povrede dece... kod dece
le¢imo displazije, odnosno slabo
razvijen decji kuk, razli¢ite deforma-
cije stopala...

Kod odraslih iz oblasti ortopedije
le¢imo posttraumatske koksartroze,

deformacije stopala, potkolenice,
kolena. U sluéajevima koksartroze -
posledice displazije koje su lose
leCene u detinjstvu, a oboljenje se
manifestuje tek u zrelom dobu posle
50-te godine, prinudeni smo da zbog
afunkcije kuka izvr§imo hirursku
intervenciju.

Ovako postavljena organizacija i
uvodenje ortopedske hirurgije, zahte-
vali su i odgovarajuci kvalitet
opremljenosti:

- Ortopedsko odeljenje je oprem-
ljeno savremeno, prema svim
propisima ortopedije. U sali postoji
rendgen aparat koji nam sluZi za
trenutni rad kada vrSimo repozicije i
omogucava kontrolu uspeha repozici-
je. Sa mojim dolaskom nabavljeni su
i drugi instrumenti.

Oktobra meseca, prosle godine,
boravio sam u Kanadi odakle sam
doneo artroskop, ina¢e dobijen na
poklon. Pre petnaestak dana smo
operisali dva bolesnika artroskop-
skom metodom. Nabavkom poje-
dinih delova, koji nam jo$ nedostaju,



... UPOSETI ... U POSETI ... U POSETL... U POSETL..

NJIHOVO VREME DOLAZI: Bojan dr Vidanovic i Vojkan dr Ranclc

moci e da se obuhvate svi slucajevi
povrede kolena.

Posebna novina u radu ovog odel-
jenja jeste ugradnja veStackog kuka,
¢ime je reden veliki problem cekanja
i zakazivanja operacija na drugim
klinikama.

- U Pirotu sada reSavamo

celokupnu problematiku iz domena
ortopedije - isti¢e dr Stojanovic - sa
uspehom se radi vestacki kuk, jer su
nam uslovi izvanredni, radi se timski,
a to se odraZava na kvalitet rada.
Zelim da vas upoznam i sa mladim
kolegama koji se sada struéno
usavriavaju ovde na odeljenju i koji
polako preuzimaju primat u radu.
Sa zadovoljstvom smo upoznali
mlade struénjake, koje smo zatekli u
poslu. Dr Vojkin Ran¢ic je upravo
doSao sa specijalizacije:

- Kako sam ovde tek desetak
dana, utisci se jo§ uvek ne mogu
sumirati, ali ono $to me je odmah
fasciniralo je nacin na koji se radi i
izuzetna organizacija posla. Veliku
pomoc i podrsku imamo od naéelnika
dr Stojanovica, koji se trudi da nam
prenese znanje 1 struénost koju je
stekao tokom godina usavrSavanja i
bavljenja ovim poslom. Za jednog
mladog lekara, koji je na pocetku, ne
postoji bolji na¢in od ovog koji je
nama omogucen.

I dr Bojan Vidanovi¢ se sprema
da na jesen krene na specijalizaciju iz

oblasti ortopedije, mada vec duze
vreme radi na ovom odeljenju:

- Dosao sam, nekako, u isto
vreme kada i dr Sinifa Stojanovic.
Imao sam tu srecu da odmah po¢nem
sa njim da radim kao deo tima na
ovom odeljenju. Na jesen odlazim na
specijalizaciju, a nakon zavrSenog
usavr§avanja vracam se na ortoped-
sko odeljenje pirotske bolnice.

Posebno poglavlje ove prife su
pacijenti. Mnogo je ljudskih sudbina
isprepletano i Zivotnih pric¢a
ispri¢ano...

Jedna od tih je i sudbina bake
Milice Carevic, koja je vise od pola
godine pacijent na ortopedskom

U NESRECI I SRECA: Milica Carevic vracena u ivot zahvaljujuci

Pirot, bez igde ikoga. Primljena je na
ortopedsko odeljenje u o¢ajnom stan-
ju. Rana koju je zadobila bila je
zagadena, a baka Milica u bunilu. U
Zivot su je ponovo vratili dr SiniSa
Stojanovic i njegov struéni tim.

- Da vam kaZem, bolje lekare,
sestre, bolje ljude nigde nisam srela.
Mene je muka i borba za goli Zivot
otjerala daleko od rodne kuce, ni
sama ne znam kako sam dospijela
¢ak do Pirota. Da nije bilo ovih ljudi,
ne znam Sta bih sa sobom. Znate, ja
sam beZeci iz Bosne izgubila svaki
kontakt sa sinom, snajom i
unuéidima. Zahvaljujuéi ovim ljudi-
ma ovdje, ponovo sam ih pronasla.
Oni su svakodnevno zvali, traZili,
obilazili i uspeli da mi pronadu
porodicu. Sta vise reci, osim da sam
u toj mojoj nesreci, ipak sretna to
sam upoznala takve ljude, jer danas
su retki oni koji su prvo ljudi, pa
onda ljekari, sestre, vozadi...

MoZda su posle baka Milicina
price, sve ostale price i reci suvisne.

Na ortopedskom odeljenju
pirotske otvorene bolnice ne samo da
sve funkcioniSe besprekorno, vec je i
pojacano onom eticCkom kategorijom
koju je svojevremeno zabeleZio Gete:

ortopedskom odeljenju

odeljenju pirotske bolnice. BeZeci
ispred noZa i puSaka, sa svog ognjiSta
iz rodne Bosne, baka Milica je ranje-
na. Sama sudbina je dovela ¢ak u

“Teorija je svaka, sinko siva

Zivota zlatno drvo se zeleni!”
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Ostati 1 opstati - Dom zdravlja u Babusnici

- Pedalbarska sudbina je ostavila starost, siroma¥tvo i bolest - Lekari Doma zdravlja u Babusnici su jedi-
ni “gosti” u mnogim selima LuZni¢kog kraja - Na% rad mora da bude kvalitetan, alternativa ne postoji -

Reporter: Maja Simonovic

eki na$i krajevi pecalberske

sudbine se nikada nisu odrek-

li. Gutalo ih je siromastvo, pa
je razumljivo Sto je pecalbare gonila
Zelja i nada da ce daleko od svog
rodnog kraja obezbediti sebi
opstanak.

Opstina BabuSnica spada u
najpoznatija pecalbarske krajeve, jer
se sa LuZnic¢kih prostora samo
odlazilo, ali vrlo retko dolazilo. Zato
je babusni¢ka opstina po strukturi
svog stanovniStva stara opstina. Kako
i ne bi, kada u mnogim zabacenim
selima, odavno nema prvog decjeg
placa, niti zvonke dedje graje koja
veselo odzvanja preko proplanaka do
susednog sela.

U takvim uslovima, veoma
odgovornu i vaznu ulogu imaju oni
koji direktno brinu o zdravstvenom
stanju stanovnistva u ovoj opstini -
radnici Doma zdravlja u Babugnici.

O tome kako rade, u kojim
uslovima i na koji naéin, razgovarali
smo sa upravnikom Doma zdravlja u
Babu3nici dr Miletom Nikolicem:

- Na teritoriji naSe opstine ima 53
naselja, odnosno 19330 stanovnika,
ali na Zalost taj broj se stalno smanju-
je. Bela kuga vlada ovim prostorima.
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IMAJU SVE SLUZBE: Babusnicki Dom zdravlja belei dobre rezultate u radu

Neki podaci govore da nam se
godisnje rodi od 100 do 120 deteta, a
da u meduvremenu umre oko 300
ljudi.

Ovakvo stanje uslovljava speci-
fi¢an rad naseg Doma zdravlja i
veliko angaZovanje lekara i medicin-
skog osoblja, kako u samim ordinaci-
jama, tako i na terenu.

Sigurno je da ovakva situacija
podrazumeva kvalitetnu zdravstvenu
zaStitu 1 reagovanje u svakom
trenutku kada je to potrebno i do

najudaljenijih sela. O tome kojim
sluZbama raspolaze i $ta karakterise
rad babu$ni¢kog Doma zdravlja, dr
Mile Nikolic kaze:

- Imamo sve suZzbe koje su pred-
videne za ovakav Dom zdravlja:
opStu medicinu sa hitnom sluzbom,
stomatoloSko-zdravstvenu zaStitu,
specijalistiCko-dispanzerske sluzbe,
patronaznu sluzbu, specijalisti¢ko-
konsultativne sluzbe koje se orga-
nizuju dolaskom lekara specijaliste iz
Pirota, sluzbu transporta i tehni¢kog
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odrzavanja i apotekarsku ustanovu u
okviru osnove jedinice apoteke u
Pirotu. Moje li¢no uverenje je da smo
u proteklom periodu pruzali usluge
mnogo viSe i kvalitetnije, nego §to se
to wopste ocekivalo. Nije bilo
slu¢ajeva, da kada to potrebe izisku-
ju, da se ne izvr$i hitna intervencija,
hitan prevoz pacijenata i slicno.

Sto se lekova ti¢e, uvek smo
imali najpotrebnije, kao i sanitetski
materijal i to, pre svega zahvaljujuci
donatorima koji su donosili posiljke
iz inostranstva.

Dakle, bez obzira na sve teSkoce,
radili smo kao u najboljim danima!
Sigurno, da je ovakav rad uslovljen
pravovremenim dogovorom i
poStovanjem ustaljenog nacela da
svaka obaveza mora biti na vreme
izvrSena jer kada brinete o ljudima i
njihovim Zivotima pravo na gresku se
brige.

Sa neiskrivenim zadovoljstvom
dr Nikoli¢ isti¢e da je svaki radnik
informisan o oceni njegovog rada,
kao i rada svake od sluZbi. To ocenji-
vanje podrazumeva mesecno
podnoSenje izveStaja, tromesecne,
Sestomesecne i godidnje kontrole,
Ovakav pristup je velika garancija
babusnic¢kog zdravstva, da samo
kvalitet i stru¢nost u poslu mogu

doneti prave rezultate.

- Specifi¢nost u nasem radu &ini i
posao na terenu. Imamo posebnu

UVEK RADNO: | stomatolozi u
Babusnici imaju pune ruke posla

AMBICIOZNI UPRAVNIK :
Mile dr Nikolic

ekipu od dva lekara, dva tehnicara i
dva vozaca, koji naizmeni¢no po
planu, svakog meseca obilaze naju-
daljenija mesta i sela. U mnogim
selima na$i lekari su jedini “gosti”,
koji posecuju zaboravljena staracka
domacinstva. U vecim selima imamo
ambulante u kojima rade lekari i
medicinske sestre i ujedno obavljaju
patronaZnu sluzbu. Moram da
istaknem, da je naSa stomatolo$ka
sluzba jedna od retkih u Srbiji, koja
ni u najtezem periodu nije
naplacivala stomatoloski materijal
pacijentima - objas$njava Nikolic. O
saradnji Doma zdravlja u BabuS$nici
sa Zdravstvenim centrom u Pirotu dr
Mile Nikoli¢ kaze:

- Mi smo u toku 95-te godine uz
pomoc Zdravstvenog centra Pirot i
SO Babu$nica nabavili ultrazvuéni
aparat na kome rade na&i lekari, a
dva puta nedeljno dolaze i specijalisti
iz Pirota. Imamo oformljenu specijal-
isticko-konsultativnu sluzbu koja po
utvrdenom rasporedu redovno iz
Zdravstvenog centra Pirot obilazi na$
Dom zdravlja. To su: fizijatar, hirurg,
neuropsihijatar, ORL, dermatove-
nerolog... Mogu slobodno da kaZzem
da Zdravstveni centar Pirot ima puno
razumevanje za probleme sa kojima

se ovde susrecemo i nama to mnogo
znadi.

Na kraju ove naSe “blic” posete,
saznali smo i o daljim planovima u
radu babuSnickog Doma zdravlja:

- Nasi planovi za ovu godinu bice
usmereni na postepeno uvodenje
radunara, kako bi se omogucila kom-
pjuterizovana obrada podataka. U
planu je formiranje sluzbe kucnog
le¢enja, nabavka novog EKG apara-
ta, poboljsanje uslova rada u seoskim
ambulantama, kao i u samom domu
zdravlja. Poslacemo na specijalizaci-
ju jednog lekara op3te prakse na
Kliniku za endokrinologiju,
otvoridemo jo§ jednu zdravstvenu
ambulantu u jednoj od mesnih zajed-
nica 1 naravno nastaviti sa
dosadaSnjom praksom mesecnog
pracenja izvrienja obaveza kvaliteta -
zakljucuje dr Mile Nikoli¢, upravnik
Doma zdravlja u Babusnici.

Dom zdravlja u Babusnici ostavio
nam je utisak dobro organizovanog i
vrednog kolektiva. MoZda su bas

JEDINI GOSTI: Lekari u selima

LuZnice
ljudi iz ovog Doma zdravlja odlucili
da prekinu pecalbarski usud i vrate
veru u nezamenljivost zavic¢aja. Valja
ostati 1 opstati, jer tako se garantuje
buducnost i naslede onima koji ce
nastaviti da na vec utabanoj stazi
podizu kule i gradove.
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Reporter: Maja Simonovic

uzva pred vratima ordi-
nacije za opstu medicinu i
uZurbanost medicinskog

osoblja, bila je prva slika sa
kojom smo se susreli u dimitrov-
gradskom Domu zdravlja.
Staracka lica na klupama u holu,
strpljivo su ¢ekala da ih pozovu,
sa nadom da ce pored pregleda
kona¢no pronadi i lekove cije
recepte odavno guzvaju u svojim
dZepovima.

Na¥ domacdin, dr Savka
Stanulov, nacelnik opSte medi-
cine, u pricu od Domu zdravlja u
dimitrovgradu uvodi nas izvinje-
njem zbog odsutnosti upravnika
dr Vasila Veléeva, koji je imao
obaveze u Skolskoj zubnoj ordi-
naciji.

- Kao $to ste primetili, kod nas
je guzva sastavni deo radnog
dana, kaZe dr Savka Stanulov - S
obzirom da nemamo odvojenu
sluzbu, rad u opstoj praksi se
odvija kontinuirano 24 sata. Zato,
mogu slobodno da kazem, da
imamo jednu vrlo dobru ekipu
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Bez kompleksa provincije: Dom zdravlja u Dimitrovgradu

NA GRANICI, SAMO GEOGRAFSKI

- Tako nemamo hitnu sluZ¥bu naSe radno vreme je jedan vremenski krug (24h) - Radimo na
toCkovima, ali i njih je malo - RaspolaZemo kvalitetnim stru¢nim kadrom, oekujemo
uskoro i njegovo podmladivanjem

stru¢njaka koja zbog udaljenosti
od Zdravstvenog centra Pirot
preuzima veliki deo obaveza.
Pored opste sluzbe, pri nasem
Domu zdravlja rade rendgen
sluzba, ultrazvuéna dijagnostika,
internisti¢ka sluzba, medicina
rada, laboratorija, pedijatrija,
ginekologija, fizijatrija, higijen-
sko-epidemioloska sluzba i stom-
atoloska sluzba.

Oficijelni deo upoznavanja sa
radom dimitrovgradskog Doma
zdravlja, polako je prelazio u
spontanu pri¢u o svakodnevnom,
o neizbeZnim problemima bez
kojih se nigde ne moZze:

- Nas$ najveci problem je vozni
park. Vozila kojima raspolazemo
su uveliko dotrajala, a sluZzba na
terenu i svakodnevni odlazak za
Pirot iziskuje nova, funkcionalni-

RADE DVADESET CETIRI CASA: Stanka dr Stanulov, nacelnik opste medicine

Doma zdravlja u Dimitrovgradu
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IMAJU DOBAR TIM STRUCNJAKA

ja vozila - nastavlja dr Stanulov. -
Utorak, ¢etvrtak 1 subota su
udarni dani za dijalizu kada se u
toku dana 3-4 puta odlazi do
Pirota i nazad. Tako se izlazemo
riziku da nam ni jedno vozilo ne
ostane u Domu zdravlja.

NaSem razgovoru se prikljucio
i dr Miladin Jovici¢, nacelnik
ambulantno-dispanzerske
jedinice.

- Ako ste Culi sve nase prob-
leme, onda moZemo i o vedrijim
stvarima - kroz Salu kaze dr
Jovicic. - Naravno uslovi i opste
okolnosti zadale su kako svima,
tako 1 nama dosta poteskoca u
radu. Kada to kazem, mislim pre
svega na nedostatak lekova, koji
je u poslednje vreme sve
izrazeniji. Medutim 1 pored toga
uspevamo da nabavljamo novu,
savremenu opremu, koja izuzetno
olakSava i poboljSava rad nasih
sluzbi.

U saradnji sa SO Dimitrovgrad
kupljen je defibrilator, 2 EKG
aparata, aparat za fizikalnu medi-
cinu, a u plan je kupovina jo$
neke opreme. To dovoljno ukazu-

: Domr zdravlja u Dimitrovgradu

je na ¢injenicu da Dom zdravlja u
Dimitrovgradu, i te kako polaze
na kvalitet i efikasnost u radu.

Uprkos problemima sa kojima
se susrece ovaj Dom zdravlja
planovi za naredni period govore
da postoji Zelja da se ide u korak
sa savremenom medicinom. Tako
¢e se dalji razvoj Doma zdravlja
bazirati na razvijanju i pobolj-
Sanju osnovne zdravstvene zasStite
sa zadatkom da zdravstvena
sluzba bude brza, efikasna, visoko
stru¢na 1 dostupna svakom paci-
jentu. Nastavice se sa nabavkom
nove opreme, kojom ce se po-
boljsati brzina i tacnost dijagnos-
tike, a samim tim i odredivanje
pravilne i blagovremene terapije.

Znacajna novina bice plani-
rana adaptacija, opremanje i
aktiviranje stacionara kao
isturenog odeljenja pirotske bol-
nice, ¢ime c¢e se znatno olak3ati
bolni¢ki tretman odredenih obol-
jenja.

Saradnja sa Zdravstvenim cen-
trom prema rec¢ima dr Savke
Stanulov je izuzetno dobra, §to se
pre svega manifestuje preko

zajednickog rada lekara Doma
zdravlja i specijalista iz Pirota,
koji nedeljno borave u Domu
zdravlja i obavljaju specijalisti¢ke
preglede.

Neizostavno pitanje koje se
uvek na kraju namece, kada su
sredine poput Dimitrovgrada u
pitanju, ima li mladog stru¢nog
kadra, koji se nakon §kolovanja
vraca u ovaj kraj?

- U ordinaciji ispred koje ste
malocas zatekli guZzvu, nalazi se
nas najmladi lekar koji radi tek 4
meseca, primljen je i veci broj

VECNI OPTIMISTA: Miladin dr

Jovicic, nacelnik ambulantno-dis-

panzerske jedinice

medicinskih sestara. Sada oceku-
jemo nove mlade kadrove koji su
pred diplomiranjem, i za koje smo
sigurni da ce se vratiti i biti nova
snaga razvoja Doma zdravlja, i
Dimitrovgrada uopste. Za to sig-
urno postoje uslovi - zakljucuje
razgovor dr Savka Stanulov,
nacelnik opste medicine Doma
zdravlja u Dimitrovgradu.
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Pripremila: Maja Simonovic

Stru¢njaci Instituta “Dedinje” u poseti “Otvorenoj bolnici”

ZA SRCE JE
POTREBNO SRCE

- Stru¢njaci Instituta za kardiovaskularne bolesti “Dedinje” u pirot-
skoj “otvorenoj bolnici” - “Ovo su uslovi koji se mogu meriti sa
bilo kojom klinikom u Evropi ili Americi” - Dokument o trajnoj
saradnji - Pacijenti pirotskog okruga bez &ekanja na Institutu
“Dedinje” - Sansa za mlade stru¥njake

DOKUMENT O TRAINOJ SARADNIJI: dogovor potpisali direktori profesor dr
Milovan Bojic i Nenad dr Zdravkovic

skladu sa poslovnom poli-
l ' tikom, i pored objektivnih
poteskoca zbog sankcija i

nedostatka materijalnih sredstava,
Zdravstveni centar je uspeo da odrzi
kvalitet u radu i otvori mogucnost za
nova tehnoloSka 1 struéna
unapredenja. Tim pre, bilo je vaZno
uliti poverenje pacijentima i
omoguciti im zdravstvenu zastitu uz
nadzor izuzetnih struénjaka ne samo
iz Pirota, vec i sa najpoznatijih klini-
ka u Jugoslaviji.

Nedavna poseta struénog tima
kardiovaskularne klinike “Dedinje”
iz Beograda potvrdila je nastojanje
da je pirotska bolnica u pravom smis-
lu OTVORENA BOLNICA. Stru¢ni
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tim kardiovaskularnih hirurga na celu
sa profesorom dr Milovanom
Bojicem obiSao je bolnicu
Zdravstvenog centra Pirot 1 na licu
mesta se upoznao sa uslovima i
nac¢inom rada ovdasSnjih lekara i med-
icinskog osoblja. Impresioniran onim
§to je video prof. dr Milovan Boji¢
je istakao:

- Mislim da delim miSljenje
mojih kolega, uvazenih saradnika
Instituta za kariovaskularne bolesti
“Dedinje”, da smo impresionirani
onim $to smo videli ovde u Pirotu.
Mogu slobodno reci da se radi o
evropskim ili ameri¢kim uslovima
Zivota 1 rada u Zdravstvenom centru
Pirot. Jedan moderan, oplemenjen

prostor daje Sanse za najsavremenije
oblike le¢enja i razvoj medicine u
ovom kraju. Mislim, da Pirot ima
smisla, da zna da prihvati i uvazi
¢injenicu - §ta je zdravlje, i da je
upravo, ogledalo jednog takvog
shvatanja i ovakav centar.

Boravak stru¢njaka Instituta za
kardiovaskularne bolesti “Dedinje”
iskoriscen je i za konkretne dogovore
o saradnji Zdravstvenog centra Pirot i
Instituta “Dedinje”. O tome Sta je
dogovoreno, prof. dr Milovan Bojic¢
kaze:

- Nasa je Zelja da se pacijenti iz
Pirotskog okruga, koje se upucuju na
Institut, organizovano upucuju, medi-
cinski adekvatno zbrinu, da postoji
povratna informacija o njihovom
zdravstvenom stanju.

Druga stvar je edukacija medicin-
skog kadra iz Pirota na naSem
Institutu i nau¢no-struéna saradnja
kroz istraZivacke projekte kada je u
pitanju kardiovaskularna medicina.
Mi smo potpisali protokol o na$oj
saradnji, dogovorili se da svaka tri
meseca sumiramo rezultate nadeg
rada, da unapredimo osnovno polje
nase delatnosti, a to je briga za
¢oveka. Ovde smo ¢uli da je oko 200
kandidata godiSnje iz ovog okruga za
operaciju ili ozbiljne intervencije na
srcu i krvnim sudovima. to je,
slozicete se, stvar koja zahteva
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posebnu medicinsku i Siru paZnju -
¢ulo se ovom prilikom.

Institut za kardiovaskularne
bolesti “Dedinje”, predstavlja jednu
koncentrisanu celinu najboljeg
stru¢nog kadra, koji je formiran od
vrhunskih lekara - hirurga, koji su
potekli sa elitnih klinika, kao 5to su:
Institut za kardiovaskularne bolesti u
Sremskoj Kamenici, VMA, KBC
“Zemun” i “Zvezdara”, kao 1 mnogih
drugih zdravstvenih centara u zemlji.

- Prosle godine su sa naSeg insti-
tuta potekla ¢&etiri udZbenika
Medicinskog fakulteta, od kojih je
jedan dobio Oktobarsku nagradu
grada Beograda. Stru¢njaci Instituta
“Dedinje” postali su predavadi po
pozivu u uglednim zdravstvenim
ustanovama Italije, Kine, Japana,
Nemacke... dakle, u onim zemljama
koje su Jugoslaviji uvodile onako
Zestoke sankcije - isti¢e prof. dr
Milovan Bojic.

Gosti sa Instituta “Dedinje”
odrzali su nekoliko struc¢nih preda-
vanja na kojima su pirotski lekari
upoznati sa najnovijim metodama iz
oblasti kardiovaskularne hirurgije.
Predavanja su obuhvatila prob-
lematiku iz domena transplantacije
srca i jetre, dijagnostike kardiovasku-
larnih oboljenja, postoperativnih
intervencija, reoperacija na srcu i
interventnih procedura.

Poseta stru¢njaka Instituta
“Dedinje” Zdravstvenom centru Pirot
samo je pocetak dugoro¢nije sradnje,
koja ce kao krajnji cilj imati preven-
tivu i efikasnije lecenje obolelih na
podrudju Pirotskog okruga. Ovo je
ujedno i Sansa mladim lekarima koji
Zele usavrsavanje iz oblasti kardio-
vaskularne hirurgije da se stru¢no i
visoko profesionalno osposobe za
ozbiljne intervencije na srcu i krvnim
sudovima.

Za srce je potrebno pored srca i
znanje,

Poseta prof. dr MiSela Manjea iz Pariza

UVERIO SE NA DELU : Profesor Manje nadgleda rad Litotriptora

abavkom najsavremenijeg

aparata “LITODEKS 2000” i

stvaranjem centra za litotrip-
siju, pirotski Zdravstveni centar
privukao je paZnju ne samo domace
javnosti, vec i svetskih klinika koje u
oblasti urologije imaju dugu tradici-
ju.

Nova metoda razbijanja kamena u
bubregu Zdravstvenog centra trenut-
no jedina te vrste u Jugoslaviji, bila
je 1 povod za boravak profesora
urologije dr MiSela Manjea sa klinike
“Vergelan™ u Parizu.

Ovaj struénjak, iz ¢uvene Skole
“Neker” je u centru za litotripsiju u
Parizu do sada imao preko deset hil-
jada razbijanja kamena u bubregu sa
najsavremenijim elektronskim apara-
tima. Prilikom viSednevnog boravka
u bolnici Zdravstvenog centra,
uvaZeni stru¢njak je u prisustvu
kolege sa Uroloske klinike u Nisu dr
Milica Ignjatovica i stru¢nog tima
Centra za litotripsiju iz Pirota koji

predvodi dr Miroljub Vasi¢, sagledao
dosadasnji rad Centra i sam objavio
razbijanje kamena u bubregu kod
sedmoro pacijentata.

- U le€enju kalkuloze imam
najvise iskustva. Do sada sam imao
preko deset hiljada pacijenata. Ovde
sam doSao da bih dao misljenje o
novom aparatu za razbijanje kamena
u bubregu koji nije samo nov za
Jugoslaviju, vec i jedini u svetu. Ovaj
aparat je veoma efikasan, velika mu
je prednost u odnosu na postojece §to
je lak za upotrebu i ima izvanrednu
vizuelizaciju. Uverio sam se da je
eliminacija efikasna i bezbolna. Po
prvi put vidim da se kod svih pacije-
nata radi bez anestezije. Uslovi u
kojima se radi u ovom Centru su na
svetskom nivou, §to sigurno garantu-
je uspeh i visok rejting pirotskog
centra za litotripsiju kako u
Jugoslaviji, tako i u svetu - istakao je
profesor Manje nakon boravka u
pirotskom Zdravstvenom centru.
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ada je nedavno pred meSovi-

B tom komisijom lekara sa

Vojno-medicinske akademije

i Medicinskog fakulteta u Beogradu

Aleksandar Lili¢, lekar Zdravstvenog

centra Pirot, polagao zavrini ispit

posle CetvorogodiSnje specijalizacije

u rukovanju skalpelom, prof. dr

Dragoslav Simovic, sa Prve hirurske
klinike u Beogradu je rekao:

- Sa zadovoljstvom mladom kole-
gi Lilicu dajem ocenu deset, koju za
poslednjih pet godina nisam upisao u
indeks ni jednom studentu i specijal-
izantu. Va8a ves$tina da rukujete
skalpelom i znanje koje ste pokazali
zaista fascinira, ali najvecu korist
imace oni koje budete operisali,
le¢ili...

I zaista tridesetogodisnji Alek-
sandar, najmladi hirurg hirurske
ekipe Zdravstvenog centra, je pred
svojim udéiteljima pokazao da od
znanja i veStine baratanja skalpelom
zavisi koliko ce se u odsudnom
trenutku pobediti bolest, produZiti
Zivot. Mladi hirurg Lili¢ je nedavno
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Aleksandar dr Lilié, najmladi hirurg
Zdravstvenog centra Pirot

SPECIJALIZACDIA -
CISTA DESETKA

- Od “zlatnog pera” Gimnazije do studenta godine Medicinskog fakulteta
u Beogradu. Voleo arhitekturu, a za Zivotni poziv odabrao hirurgiju

B

PRED NJIM JE BUDUCNOST: Ambiciozni Aleksandar dr Lilic¢

u¢estvovao i u hirurSkom timu
docenta dr Dragana Ignjatovic i dr
Nebojse Stankovica, vrsnih hirurga
sa Vojno-medicinske akademije koji
su kao gosti Zdravstvenog centra
Pirot obavili teSku operaciju
pankreasa.

- Sve do treceg razreda Gimnazije
u Pirotu, smer biohemijski, ja sam
mastao da postanem arhitekta - kaZe
Lilic, koji je sa dvadeset i pet godina
diplomirao na Medicinskom fakulte-
tu u Beogradu i postao najmladi
specijalista. Medutim, te godine se

nesto u meni prelomilo i ja sam
odlucio da studiram medicinu, a kada
sam na studijama u operacionoj sali
posmatrao akademika profesora dr
Zorana Terzida kako je veSto od
debelog creva rekonstruisao izgoreli
jednjak jednom Sestogodisnjaku, koji
je popio sonukiselinu, za mene je
hirurgija postala moj svet medicine.

Najlepse dane detinjstva Lilic je
proveo pod Vidli¢em, u Visockoj
RzZani gde su roditelji Bozidar i
Slavka Lilié, godinama radili kao
prosvetni radnici.
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- Kada sam zavrSio osmogodiSnju
kolu, pri¢a mladi hirurg, morao sam
u Pirot, a teSko mi se “silazilo” sa
planine. Jedva sam se navikao na
novu sredinu. I dok su mnogi sa sela
jedva Eekali da dode subota, nedelja i
“gidu™ u grad, ja sam posle zadnjeg
gasa prtio u planinu, roditeljima koji
su ostali da sluzbuju u Visockoj
Rzani.

Lilic “zlatno pero” biohemijske
generacije Gimnazije 3kolske
1982/83. godine i sada svakog leta
prokrstari Vidli¢em, Visot¢kom
Rzanom. Planina ga, kaZe, smiruje,
ali na svome je i kada se nade u
hirurskoj sali.

- Vise volim da sam za opera-
cionim stolom nego u specijalisti¢koj
ambulanti, pri¢a hirurg Lilic. U sali
se zna postupak, svi su iz ekipe mak-
simalno skoncentrisani na posao,
hirursku intervenciju, Ipak, lekaru,
hirurgu, mislim svakom mom kolegi
teSko pada kada priroda bude jaca od
nas, kada ne mozemo i pored najbol-
je volje i znanja da pomognemo.

Mladi hirurg Lili¢ krece u opera-
cionu salu najvise se uzda u svoje
znanje i vestinu ruku, jer od “hirosa”
ruku govorili su stari Grei zavisi
hoce li telo bolesnika imati olakSanje
ili dodatano maltretiranje. Junak naSe
novinske price je na startu karijere
pokazao da ume skalpelom.

Nikola CIRIC

LB v N

Miroslava Zivkovica za zdravstvo vezuje profesija, za umet-
nost Zivotno opredeljenje

Lepota, zagonetke i
SNOVI

najelementarnija odlika umetnika

- naivca. Pojavili su se pred
zacudenim ali i zahvalnim o¢ima
kriti¢ara i publike pre stotinak godi-
na, najpre u Francuskoj, a potom su
preplavili svet.

Pojavljuju se u Srbiji izmedu dva
svetska rata, a pravi prodor naive
ovde datira s pocetka Cetvrte decenije
ovog veka. Proculi su se recimo:
umetnici Slovaci iz Kovadice,
Rumuni iz Uzdina, Madari iz Potisja,
a Srbi iz Pomoravlja, ponajvise iz
sela oko Jagodine i KruSevca. Imaju i
svoje umetnicke Skole.

Najpoznatije ime umetnicke
naive PoniSavlja je, van sumnje
Miroslav Zivkovié, medicinski
tehni¢ar Zdravstvenog centra.
Samovoljan i ni sa kim uporediv
slikar, stvorio je hiljadu dela, njime
osvojio priznanja i naklonost kritike,
paZznju i ljubav publike. USao je u sve
znacajnije svetske antologije i
likovne enciklopedije, na meti je bro-
jnih kolekcionara.

Ni jedna ozbiljna manifestacija
ove vrste umetnosti u zemlji ne prode
bez prisustva Miroslava Zivkovica.

Iskrenost dozivljaja je, valjda,

Nedavno je uc¢estovovao (u aprilu) na
VII Medunarodnoj likovnoj koloniji
naivnih umetnika, u manastiru
Svetog Prohora P¢injskog, a ocekuje
ga 1, najznaajnija nagrada
Jugoslovenskog Muzeja naivne umet-
nosti u Jagodini, koja ¢e prema
oCekivanju, biti urudena na
Vidovdan, 28. juna. U poslednjem
Casopisu za knjiZevnost, umetnost i
kulturu “Bagdala”, likovni istori¢ar
Vojislav J. Durié, u ¢&lanku
Romanti¢ni zemljoljupci i rodoljubi,
kaZe i ovo: “...Miroslav Zivkovic,
jednostavnoScu masa i povrSina, sve-
denoscu boja i prividnom gruboscu
fakture, kao da teZi rezultatima koji-
ma su nekada stremili ekspresio-
nisti.”

Ipak, njegove slike je tesko
opisati pravim re¢ima. Najbolje ih je
pogledati, na primer sliku Sveti Ilija -
gromovnik, sveca na vatrenim
ko¢ijama koji jezdi vaseljenom
bleskom narandZaste munje. Ili
moZda pogledati sliku neveste, pa
“divlje devojke” koja levitira, lebdi
pod kronjom drveta, naslikanu mno-
go pre nego Sto je slavni Kusturica
istovetni motiv iskoristio u svom
filmu “Podzemlje” s kojim je osvojio
gran€icu “Zlatne palme” u Kanu.

Miroslav, kao Sto rekosmo,
ima skoro hiljadu takvih slika, ali je,
kako rece, prosle subote u svom atel-
jeu, sada po cistoti izvodenja
najbolji. Sada je u zamahu kojim
“nabija” slike lepotom, misti¢noscu,
zagonetkama i snovima.

J. b. Nikoli¢

21. STRANA * 1/1996 * MEDICUS



U KORAK
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rojekat uvodenja metode
Plitotrip‘sije vantelesnim udarn-

im talasima za lecenje kalku-
loze urinarnog sistema, u pirotskoj
“Otvorenoj bolnici” zapoceo je
koris¢enjem novog aparata “LIT-
HODEX 2000”1 angaZovanjem prof.
Miliéa Ignjatovica, naSeg najiskusni-
jeg stru¢njaka u ovoj oblasti.

Litotripsija vantelesnim udarnim
talasima (Extracorporeal Shock
Wave Lithotripsia) - skr. ESWL - za
leCenje kalkuloze urinarnog sistema
uvedena je, kao nova metoda, u nasoj
zemlji 1986. godine, na urolo$koj
klinici u Beogradu. Bio je to aparat
prve generacije litotriptora, proizvod
nemacke firme “DORNIER”. Od
1987. godine, na Uroloskoj klinici u
NiSu radi litotriptor druge generacije,
proizvod nemacke firme “SIMENS”.
Pocéetkom 90-tih godina francuska
firma “EDAP” promovise aparat za
litotripsiju trede generacije. U
meduvremenu je metoda ESWL
zaZivela na VMA i na Uroloskoj
klinici u Novom Sadu.

Privatno preduzece “Ledex” iz
Prve Kutine bila je uvoznik i distrib-
uter jednog litotriptora marke
“EDAP”. Pocetkom 1994. godine,
sklopljen je ugovor izmedu PP
“Ledex” i DP “Prvi partizan” iz
UZica o tehnickoj saradnji, §to je, uz
angaZovanje francuskih stru¢njaka iz
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LITOTRIPTOR
“LITODEX 2000~

Predstavljamo

LITITRIPSIIOM
DO ZDRAVLIA

oblasti elektronike i maSinstva, i
nasih stru¢njaka rezultiralo stvaran-
jem novog proizvoda pod nazivom
“LITHODEX 2000

Navedeni proizvod ispitan je i
atestiran (Atest br. NN 0295049 izdat
od Saveznog ministarstva za razvoj,
nauku i Zivotnu sredinu i Saveznog
zavoda za standardizaciju - Beograd,
sa zaklju¢kom:

... “Uredaj za ultrazvuéno razbi-
janje kamena u medicini, tip “LITH-

. ODEX 20007, zadovoljava zahteve

standarda - JUS N.N°901, datum (8.
02. 1995. godine.

Kakve su karakteristike aparata
“LITHODEX 20007

Radi se o aparatu mase oko 1200
kg modernog dizajna sa horizontal-
nom tapaciranom povr§inom, na
¢ijem srednjem delu su radni delovi
aparata: sverna povr§ina sa 320
piezoelektri¢nih plo¢ica za gener-
isanje ultrazvuénih talasa, sa
mogucnoscu fokusiranja talasa u
jednu tacku; ultrazvuéna sonda za
detekciju kalkuloze i fokusiranje
udarnih talasa; dejonizovana te¢nost
u silikonskoj oblozi kao medijum za
propagaciju udarnih talasa; transmi-
sioni sistem za linearno i rotaciono
kretanje udame glave aparata. Pored
navedenog osnovnog aparata, postoji
i generator visokofrekventne, naiz-
meniéne struje i ultrazvuéni aparat

marke “Toshiba” za navodenje i
fokusiranje udarnih talasa.

Princip navodenja i fokusiranja
udarnih talasa iskljucivo ultra-
zvuénim aparatom, razlikuje ovaj
aparat od predhodnih generacija
litotriptora, gde je taj deo procedure
obavljen iskljuéivo primenom fluoro-
grafije i Ro-skopije.

Dezintegracija kalkulusa moguca
je u bubregu i mokracnoj besici.
Metoda izbora je za radiotransparent-
nu  kalkulozu koja jedino
ultrazvuc¢nom dijagnostikom moZe da
se detektuje. Karakteristika dezinte-
gracije je pojava “pulverizacije”
povrinog sloja kalkulusa, samim tim
i izostanak vecih partikula dezinte-
grata koji predstavljaju opasnost za
opstukciju uretera pri spontanoj elim-
inaciji, Sto je bilo prisutno kod proce-
dura sa aparatima predhodnih gen-
eracija. Navedena metoda litotripsije
moZe da se realizuje uz analgo-seda-
tivnu anesteziju, §to je prednost u
odnosu na predhodne metode gde je
potrebna potpuna anestezija.

Na osnovu navedenih karakteris-
tika, jasno je da se radi o-novom
aparatu u domenu litotripsije
ekstrakorporalnim udarnim talasima,
koji ¢e u mnogome doprineti
podizanju kvaliteta rada i vecoj afir-
maciji.
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roloski tim Centra za litotrip-
| | siju Zdravstvenog centra u

Pirotu, kojim rukovodi profe-
sor urologije dr Mili¢ Ignjatovic, iz
Nisa, ostvario je svetske rezultate u
razbijanju kamena u bubregu uz
upotrebu aparata za ekstrakorporalnu
piezo-elektriénu litotripsiju -
“Litodex 2000”. Ovo je potvrdeno
19. i 20. aprila 1996. godine na sas-
tanku urologa Srbije, odrZanom u
hotelu “Radan” u Prolom Banji, u
organizaciji UroloSke sekcije SLD
Beograd, i preduzeca “Planinka” iz
Kur$umlije, sektor Prolom Banja.

Struénjaci urologije razgovarali
su o dosadadnjim iskustvima u
le€enju urolitijaze i razbijanju kame-
na u bubregu uz pomoc¢ savremenih
aparata kao §to su modeli: “dornije”,
“simens”, “litostar™, “litodex™ i
drugi. Takode su saopSteni i najnoviji
rezultati o primeni biljnog preparata
“calkulit” u tretmanu bolesnika posle
obavljenih seansi u Centru za litotrip-
siju Vojno-medicinske akademije u
Beogradu, kao 1 upotrebe vode sa
izvora Prolom Banje, u banjskom
le¢iliStu nedaleko od “Pavolje
varosi”.

U leCenju kalkuloze i odstranji-
vanju kamena u bubregu najdalje se
otilo u centrima kao $to su Urologki
institut u Beogradu, Uroloska klinika
u Novom Sadu, Vojno-medicinska
akademija, Uroloska klinika u Nisu.
Medutim, rezultati koji su postignuti
za samo godinu dana u Cantru za
litotripsiju u Pirotu pokazali su da i
zdravstveni timovi u provincijskim
bolnicama mogu da drZe korak sa
evropskim i svetskim medicinskim
dostignucima.

NA SASTANKU UROLOSKE SEKCIJE SRBIJE, U PROLOM

BANIJI, SAOPSTENI I REZULTATI JEDNOGODISNJEG RADA
CENTRA ZA LITOTRIPSIJU U PIROTU. LOME KAMEN BEZ

ANESTEZIJE...

Pustanjem u rad litotriptora
poslednje generacije “Litodex 2000”,
koji su konstruisali stru¢njaci fran-
cuske firme “Ledeks” iz Pariza i
“Prvog partizana” iz UZica, u pirot-
sku bolnicu poceli su da stiZzu paci-
jenti iz svih krajeva Srbije i
Jugoslavije kao i susednih zemalja -
Bugarske i Makedonije.

Govoreci o mogucnostima pred-
vidanja uspeha litotripsije na loml-
jenju kamena u bubregu i mokracnim
kanalima, profesor dr Ignjatovic je
istakao da su za godinu dana u
Centru za litotripsiju u Pirotu leCena
102 pacijenta. Oni su u svojim
bubrezima nosili 119 kamenova
razli¢ite veli¢ine i sastava od kojih je
vecina bila veca od 20 milimetara.
obavljeno je 280 seansi kod 53
muskarca i 49 Zena, a uspesno je
izlomljen kamen u bubregu i kod
jednog desetogodiSnjaka iz Gorazda.
Uz pomoc piezo-elektriénih talasa,
tako redi iz prve, bubrezno kamenje
pretvoreno je u “perut” i izbaden
kroz mokracne kanale u Sezdeset i
pet odsto slucajeva, dok je posle
trede seanse to postignuto kod 67
odsto pacijenata. Samo kod Cetiri
pacijenta pokusaj lomljenja kamena
uz pomoc litotriptera nije dao Zeljene
rezultate, pa ce se seanse posle krace
pauze, ponoviti, ili de se mogucnost
za odstranjivanjem kamena potraZiti
u klasi¢énoj operaciji.

Sef Centra za litotripsiju u Pirotu
specijalista urologije dr Miroljub
Vasic, ucestvujuci u radu Uroloske
sekcije Srbije, prikazao je dvadesetak
najinteresantnijih slu¢ajeva lomljenja
kamena u bubregu u centru u Pirotu.
On je rekao da su dosadasnji rezultati
na nivou referentnih svetskih rezulta-
ta bili moguci zahvaljujucéi maksi-
malnoj uoéljivosti kamena na moni-
toru i snazi piezoelektri¢nog sistema
kojim raspolaZe aparat “litodex
2000”. U centru je uvedeno i sis-
temetsko pracenje biohemijskih para-
metara o$tecenja bubrega posle tret-
mana kao i sveobuhvatna statisti¢ka
obrada celog postupka litotripsije.

B. M..
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POZNATIH

Pise: Bane VUKASINOVIC
urednik RTS

vek sam se radovao radanju
novine - na tom belom
netaknutom prostoru neko ce

ispisivati svoja razmiSljanja, Zarice se
i paliti, voleti i mrzeti.

Ogledalo Zivota!

Svaka re¢, pa bila ona lepa ili
ruzna, nosi sa sobom jednu novu
komunikaciju, zbliZzava ili razdvaja
ali sve skupa vuée kola napred.

Casopis koji Vi nameravate da
§tampate - posvecen zdravstvenim
radnicima i zdravstvu, medicini 1
lekovima dotic¢e najsuptilniju tacku
ljudske brige - brigu za zdravlje.

Kako se izlediti, koga pitati,
kome se obratiti, Sta je istina, a Sta
neistina u reklamama u le€enju i
lekovima, to su samo neka od bitnih
pitanja na koja ce vasi Citaoci traZiti
odgovor.

Ali, postoji ne$to vaZznije: iz broja
u broj morate razvijati poverenje u
zdravstvene radnike, u njihovo znan-
je 1 moral. Bez obzira §to Cete Cesto u
Zivotu i sami biti suoCeni sa nekim
drukéijim ljudima. Hteo bi da kazem
da moje fetrdesetogodisnje iskustvo
od kako pratim zdravstvo govori da
se radi o ljudima izvanrednih vrlina i
kvaliteta. Cesto ne misleéi na sop-
stveno zdravlje i Zivot, po pravilu uz
malu nadoknadu,. ¢ine sve ne bi li
odklonili bol i bolest.

Oni drugi koji to ne ¢ine nisu
vredni pominjanja.

Ako je secanje predskazivanje
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O onima koji ne smeju da grese

OTVORENA RANA
OD OTVORENE RANE

- Iznad svega po¥tujem i cenim profesiju lekara, Soveka koji ima
izuzetno pravo i izuzetnu privilegiju da nesme da pogre¥i. Oni koji

greSe nisu predmet ovog teksta.

buduénosti onda bi hteo da se setim
izvanrednog poZrtvovanja lekara
kada se pojavila epidemija variola
vera. OtiSao sam sa ekipom u
Dakovicu gde je nekako bio epicen-
tar epidemije, grad je zbog zaraze bio
opkoljen vojskom - ni ptica a ne
kamoli nepoznati ljudi nisu mogli
unutra. Samo uz dozvolu koju smo
imali, a tamo unutra - pakao. Mnogi
od lekara koji su se uhvatili sa
boleicu nisu nikada pre toga videli
kako izgleda bolesnik niti kako se
manifestuje bolest.

Otvorena rana do otvorene rane.

Danima i no¢ima ti ljudi su ¢inili
sve kako bi sprecili pir smrti.

[ uéinili su.

Imao sam prilike da gledam kako
spasavaju dete ¢iji su roditelji u hod-
niku, premrli od straha, ¢ekali rezul-
tat. Na pola operacije teSkih rana
koje je decak stekao medicina je
rekla da je slucaj izgubljen, stari
ugledni hirurg nije hteo da prihvati
ovu zakonitost otvorio je grudni ko
uzeo srce u Sake i odrzavao Zivot.
Mladi su 8ili rane 1 tako satima.

Kada je izmoren bukvalno bez
snage da stoji na sopstvenim nogama
izaSao iz sale ugledao roditelje i
shvatio to ogromno nemo pitanje §ta
ce biti sa njihovim detetom.

- Mali ée ozdraviti, rekao je
roditeljima i zamakao u svoju sobu.

Pokusajte da zamislite $ta je taj
¢ovek za to dete i njihove roditelje,

pokusajte da shvatite zbog Cega se
usprotivio da prizna poraz pa tako i
pobedio.

Cesto sam u bolnicama. To mi je
posao. A i bolest me nije mimoilazi-
la, niSta ne govorim napamet sve sam
video, sve doziveo.

U koronarnoj jedinici lececi se od
infarkta jedno popodne sam caskao
sa dezZurnim medicinskim teh-
ni¢arem. Sedeo je na ivici mog
kreveta i pri¢ao, samo on, samo nje-
govo uho je ¢ulo neobi¢an zvuk,
skocio je iz kreveta i uleteo u jedan
od boksova, na podu je leZao
bolesnik kome je naglo pozlilo.

Bukvalno se bacio na njega,
pocele su masaZe, injekcije... Tako je
¢ovek spasen.

Nikada nije saznao $ta se u stvari
dogodilo.

Postoje mnoge ozbiljne 1 dosto-
janstvene profesije, divim se pilotima
koji uspevaju da onoliko gvoZzda
podignu u vazduh, divim se kapetani-
ma brodova, koji na onolikom
okeanu pronadu malu luku.

Divim se milicioneru koji uspeva
da spase Zivot Coveku koga su
gansteri napali.

Ali iznad svega poStujem i cenim
profesiju lekara, ¢oveka koji ima
izuzetno pravo i izuzetnu privilegiju
da ne sme da pogresi.

Oni koji greSe nisu predmet ovog
teksta.
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Statistika potvrduje naSu realnost

Izvestaj o natalitetu u pirotskoj opStini
Trajanje naroda zavisi od njegove reprodukcije. Reprodukcijom je zacr-
tana njegova buducnost. O natalitetu u pirotskoj opstini izvestaj su pod-

neli primarijus dr Josif Kartaljevic, Aca dr Vasic, Ljubisa dr Pordevic,
primarijus dr Dragan Durié, Svetislav dr NeSic, Slavica dr Aleksic 1

Nenad dr Zdravkovic.
ored mnostva problema, koji BEBA STANOVNIKA BELA KUGA

PI_Jf"iSkaJ'“ nasu zemlju, kap 1990. god. rodeno 686 umrlo 752 -76 zitelja

b gediged. dagretin il Sake 1991. god.  rodeno 663 umrlo 795 -132 zitelja
f‘;’!f’::ajr‘:) cﬁ EZ'; a;U:’:‘l? Jo ’i‘;e“:; ‘rrg 1992. god.  rodeno 660 umrlo 781 -121 zitelja
fmlicije_ I dok jodan e 1003, god.  rodeno 647 umrlo 903 256 %itelia
nase zemlje doZivljava biologki bum, 1994, god.  rodeno 694 umrlo 557 +137 zitelja
sa najvecim porastom nataliteta u 1995. god.  rodeno 642 umrlo 558 +84 Zitelja
Evropi (albanski Zivalj na Kosovu),
dotle u Srbiji natalitet zabrinjavajuce TRECE CETVRTO 1 VISE UKUPNO
opada. Od 1981. do 1991. godine 1990. god 2 -
Kosovo je imalo prirastaj - 20000. =
Zadnjih pet godina stanje je i 1991. god. 27 34
pogorsano. Ukoliko se ne preduzmu 1992. god. 30 37
odredene radikalne mere, do sredine 1993. god. 23 10 33
narodnog veka (dakle za pedesetak 1994, god. 44 33
godina) docéi ¢e do ravnoteze 1995. god. 28 14 B

stanovnistva na Kosovu i u Srbiji.
Razlozi za ovakvo stanje u svakako
viSestruki, veoma sloZeni i za
iznalaZenje reSenja jednog ovako
krupnog problema treba angaZovati
Skupstinu, Vladu, akademiju nauka,
univerzitet, vodstva verskih zajedni-
ca, kreatore zdravstvenog i obra-
zovnog sistema, sredstva informisan-
ja i druge strukture, jednom recju
celokupni nacionalni umni potenci-
jal.

I u nasoj opstini bela kuga uve-
liko koraca. 1984. godine prirodni
priradtaj je bio +3 promila a osam
godina kasnije -3 promila.

U porodilistu nase bolnice u
1995. godini negovano je 973
novorodenceta i to iz Pirota 672,
Babu3nica 118, Dimitrovgrada 98 i
Bele Palanke 85.

Od ukupnog broja novorodencadi

rodeno je 108 pre vremena, 3to
iznosi 11% (u svetu izmedu 8 i
14%).
16 je rodeno na vreme ali sa nedo-
voljnom telesnom masom (ispod
2500 gr), rodeno 11 pari blizanaca u
jenom slucaju su rodene trojke.

0d 973 Zivorodenih umrlo je sed-

moro sa slededim dijagnozama: res-
piratorni distres sindom, urodena

sréana mana, intrakranijalna
hemorahija, prezentacio pelvina,
sekcio cezarea, aspiracio) i dva
porodaja su se zavriila
mrtvorodenjem, dakle ukupno devet.
Sva su obdukovana.
Rana novorodenicka smrtnost u pro-
centima iznosi nesto vise iznad devet
promila. To je niska smrtnost
novorodencadi.

Kao §to je vec reéeno resenje
ovog problema nije jednostavno, ali
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smo uvereni, da i pored svih teskoca
u kojima se nalazimo, mora se
otpoceti sa njegovim feSavanjem.

Nasa razmi$ljanja o mogucim

resenjima:

1. S obzirom da je to problem,
manje vise, izraZen u celoj republici,
najveci udeo u refavanju tog proble-
ma moraju imati republicke instituci-
je 1 to u sledecim pravcima:

a) stimulacija radanja treceg dete-
ta (zaposlenje, stambeno pitanje,
priznavanje radnog staZa, produZenje
porodiljskog odsustva, regresiranje
stvari za decu u cilju njihovog
pojeftinjenja, besplatni vrtic i
drugo);

b) osmisljena i snaZna medijska
podrska (TV, radio Stampa);

v) sloboda donoSenja odluke o
prekidu trudnode, treba da bude
preispitana. U Srbiji na jedan
porodaj dolaze dva prekida trudnoce,
kod nas na jedan porodaj 1,5 prekida
(tokom 1993, 1994. godine odnos je
bio 1:1). Ako bi se za 50% smanjio
broj abortusa, na primer prosle
godine umesto 973 novorodenceta
bilo bi oko 1500, ili ako se ne bi
dozvolio prekid trudnoce kod Zena
sa jednim detetom (godisnje kod nas
ima takvih preko 200), prirodni
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prira§taj ne bi bio negativan.
Muslimani i katolici ne dozvoljavaju
prekid trudnode.

Ovakav stav ne namece tvrdnju
da je prekid trudnoce kriv za pad
nataliteta, jer 1 bez abortusa, ako se
ne 7eli dete, radanje se sprecava kon-
tracepcijom, ali smo uvereni da i na
ovom planu treba do dode do
odredenih izmena.

2. Znacajno mesto u redavanju
ovog problema imaju zdravstvene
institucije, tj. zdravstveni radnici.

a) Obezbedenje normalnog toka
trudnoce, normalan porodaj i radanje
zdravog deteta.

b) Intenzivan zdravstveni nadzor
nad detetom, u cilju ofuvanja nje-
govog zdravlja uslovljen njegovim
biolo$kim potencijalom.

v) Jaéati zdravstveno-prosvetni
rad daljim razvojem preventivne
delatnosti koju treba podici na
najvisi moguci struéni, kadrovski i
organizaciono-prostorni nivo.
Stvarati uslove za otvaranje razvo-
jnog savetovalista, genetskog saveto-
vali§ta i savetovaliSta za Skolsku
decu, i sprovoditi stalnu edukaciju
pedijatara.

g) Posebnu paZnju, preko dis-
panzera za Zene, posvetiti psi-
hofizi¢koj pripremi trudnica otvaran-
jem “Skole za trudnice”.

3. Svoje mesto u reSavanju ovog
problema mogu naci i opStine gde
vlada bela kuga, a §to se odnosi i na
nadu opétinu, koje odredenim mera-
ma mogu takode doprineti reSavanju
ovog problema.

a) Davanje vedeg prostora u
lokalnim medijima (“Sloboda™ i
radio) ovom problemu.

b) Formiranje fonda za trece dete
(budZet opstine, privredne organi-
zacije).

Ovo su nasa razmisljanja i pred-
lozi, oéekujemo da i Vi date predlog
koji ¢e doprineti da bude Sto viSe
“ukrasa sveta”.

U Pirotu, 15.04. 1996. godine

. olikularni (nodularni) limfom
Fopisali su prvi, nezavisno jedan

od drugog, Brill (1925) i
Symmers (1927). Od tada je on
prema njima poznat jo§ kao Brill-
Symmers - ova bolest. Folikularni
limfom predstavlja odvojenu grupu
malignih limfoma, sa specifi¢nim
klini¢kim i morfoloskim osobinama
(Dorfman 1973, Lukes 1974,
Nathnjani 1978). Obzirom da tumor
imitira morfologiju primarnih 1
sekundarnih folikula normalnih
limfnih Zlezda to je uslovilo nastanak
mnogobrojnih kontraverznih teorija o
poreklu folikularnog limfoma. Brill i
Symmers su tumorske noduluse
shvatili kao hiperplasti¢ne limfne
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folikule (Dorfman 1973). Primenom
ultrastrukturnog ispitivanja, postuli-
rano je da folikularni limfom vodi
poreklo iz folikularnih odnosno ger-
minativnih celija (Lenrort 1973,
Koima 1973). Uvodenjem
imunoloskih markera, dokazano je da
su folikularni limfomi porekla B lim-
focita (Lukes i Collins 1974, Jaffe i
saradnici 1974).

Poslednjih godina, zahvaljujuci
uvodenju enziomohistohemijskih
markera, u¢injen je znatan progres u
diferentovanju T i B limfocita, kako
na netumorskom takode i na
tumorskom materijalu (Knonjles
1978, Harigaya 1979, Basic¢ i
Kartaljevié¢ 1980, 1981). Na osnovu
svega ovoga limfom je po najnovijoj
klasifikaciji svrstan u grupu centroci-
ti¢nih - centroblasti¢nih limfoma.
Materijali i metode:

Analiziran je slu¢aj folikularnog
limfoma. Dijagnoza je bila postavlje-
na na bazi klini¢kih i morfoloskih
karakteristika. Limfom je dalje sub-
klasificiran, prema Dorfman-u
(1975) kao meSovito celijski tip,
graden iz malih i krupnih limfoidnih
delija. Pored klasi¢nih histoloskih
metoda bojenja (hematonjylin-eozin,
PAS-reakcija i Gomori bojenja), pri-
menjena su enzimohistohemijska
ispitivanja. Limfne Zlezde su fiksir-
ane u formol-sucrosi, potom ispirane
u Holt-ovoj soluciji. Na kriostatskim
ise¢cima, dokazivana su nespecifi¢na
esteraza (NAE) i Mg zavisna ade-
nozin triphosphataza (ATP-asa) reak-
cija (Pearse 1968).

Rezultati:

Osnovnu histolosku sliku, ¢ine
nodularne formacije uniformne
veli¢ine, distribuirane preko citave
limfne Zlezde. Nodulusi su gradeni iz
malih i krupnih limfoidnih celija,
limfoidno tkivo izmedu tumorskih
nodulusa ima sli¢an celijski sastav
kao i sami nodulusi. Na periferiji
nodulusa &esto je prisutna rarefika-
ciona zona, uslovljavajuci time nas-
tanak praznih pukotinastih prostora

koji u vidu srpastih formacija deli-
mi¢no okruZuju tumorske noduluse.
(sl.1)

Slika 1

Pri dokazivanju ATP-asne reakci-
je, crni depoziti (produkt reakcije)
prisutni su preko limfoidnih celija
tumorskih nodulusa, dok u internodu-
larnim prostorima, manji procenat
celija sadrZi.crne reakcione depozite
(sl. 2)

Slika 2

Tumorski nodulusi su gradeni iz
celija koje sadrZe produkte reakcije
(ATP-asa pozitivne celije), dok
perinodularne regije sadrze manyji

Slika 3
ATP-asni reakcioni produkti, prisutni
su na membranama limfoidnih celija

tumorskih nodulusa (sl.4)

Kod dokazivanja NAE reakcije
limfoidne celije tumorskih nodulusa,
lisene su enzimske reakcije, osim
pojedinaénih retikularnih celija, éija
je citoplazma difuzno mrko-braon-
kasto prebojena (M. tip NAE pozi-
tivne reakcije sl. 5)

Slika 5

U peri i internodularnoj regiji
prisutne su celije sa M. i T. tipom
NAE pozitivne reakcije (sl.6)

Diskusija:

Dugo godina raspravljalo se u
odnosu izmedu nodularnih foliku-
larnog limfoma i normalnih limfnih
folikula. Nije bilo jasno, dali nodu-
larne formacije predstavljaju samo
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morfolosku varijatnu, koja se vida
kod bilo kojeg tipa non-Hodgkin lim-
foma (Jaffe 1974). Na bazi studija,
ultrastrukture normalnih limfnih
#lezda (limfnih folikula) i nodularnih
formacija folikularnog limfoma
pruzane su evidence o medusovnoj
povezanosti folikularnog limfoma
normalnih folikula (Lennert 1973.
Koima 1973. Levine 1975.)

Jaffe i saradnici, primenom imuno-
loskih markera, nasli su kod foliku-
larnih limfoma pozitivne EAC-
rozete, preko neoplasti¢nih nodulsa,
pruZajuci time elemente u prilog
shvatanju da folikularni limfom vodi
poreklo iz folikularnih B. limfocita,
§to 1 opravdava predloZeni naziv -
folikularni limfom.

Na bazi dosada$njih istraZivanja,
dokazano je da enzimohistohemijski
markeri mogu predstavljati alterna-
tivnu zamenu imunoloskim markeri-
ma, u dokazivanju i odredivanju
topografske distribucije limfocita T. i
B. porekla (Knonjles 1978, Harigaya
1979, Basic¢ i Kartaljevié 1980 i
1981). Na osnovu istraZivanja istih
autora utvrdeno je da su NAE lim-
fociti locirani u T. zavisnoj zoni
(interfolikularna i perifolikularna
zona), dok su ATP-asa limfociti
smesteni u B. zavisnoj zoni, (pri-
marni folikuli i limfocitni omotaé
sekundamnih folikula). Odnosno da su
NAE limfociti T. porekla, dok su
ATP-asa limfociti B. porekla.
Enzimohistohemijski  markeri
pruzaju diferentovanje T. i B. lim-
focita, kako na tumorskom tako i na
netumorskom materijalu (BaSic i
Kartaljevic 1981).

U naSem slucaju folikularnog
limfoma, tumorski nodulusi su
gradeni isklju¢ivo iz B. limfocita to
korenspondira nalazima Jaffe i sarad-
nika, sa primenom imunoloskih
markera. U inter i perinodularnoj
regiji, vecina limfocita su T. porekla.
Sli¢no naSim rezultatima, o distribu-
ciji T. limfocita kod folikularnog
limfoma, su i nalazi Papadimitriou i
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Papaharalampous (1979). Prema Ree
i Leone, (1978) objasnjenje za pris-
ustvo T. limfocita, u internodularnoj
regiji folikularnog limfoma, bila bi
hiperplazija T. zone, kao izraz
imunoloske reakcije protiv neoplas-
tiénog tkiva, ili pak perzistencija -
preegzistirajucih T. limfocita.
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ZNACAJ ENDOTELA U

KARDIOVASKULARNIM
BOLESTIMA

da endotelen delije sinteti¥u
razlitite faktore, kao Sto su
mukopolisaharidi, von Wilebrandov
faktor, tkivni aktivator plazmino-
gena, faktor aktiviranja trombocita,
faktor izazivanja rasta i razli&ite
antioksidantne enzime. Endotelne
éelije kataboli¥u 5-hidroksitriptamin
(serotonin) i noradrenalin, uglavnom
pomodéu enzima monoaminooksi-
daze, razgraduju bradikinin i konver-
tuju angiotenzin-1 u angiotenzin-2.
Klju¢na otkrica u okviru endotel-
nih vazoaktivnih faktora zapodela su
1976. godine kada su Van (Vane) i
saradnici pokazali da endotel sin-
tetiSe i oslobada prostaciklin (mocni
antitrombocitni, antikoagulantni,
vazodilatatorni, profibrinoliti¢ki i
citoprotektivni metabolit arahidonske
kiseline) koji doprinosi trombo—
rezistentnim i vazodilatatornim
odlikama endotela. Zbog svoje
klju¢ne lokalizacije u krvotoku,
sposobnosti da reaguju na mehanicke

Bazi&nn ispitivanja su pokazala
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promene (hemodinamske sile), hemi-
jske promene i humoralnu okolinu
(cirkulisudi ili lokalno produkovani
amini, peptidi, proteini, nukleotidi i
arahidonska kiselina i njeni metaboli-
ti), da usmerava ove promene u kom-
penzatorna podeSavanja vaskularnog
tonusa (kratkotrajno podeSavanje) ili
strukture (dugotrajno podeSavanje),
koja ostvaruje stvaranjem razli¢itih
bioloskih aktivnih supstancija,
vaskularni endotel igra znaCajnu
ulogu u odrZavanju vaskularne
homeostaze.

Pored prostaciklina, endotel sin-
tetiSe &itav niz autokrinih i parakrinih

supstancija, od kojih su najznaZajniji
relaksirajuéi faktor endotelno porekla
(EDHF) i endotelni konstrikcioni
faktor (i) (EDCFs). Farcgot
(Furchgott) je pokazao (1980) da na
izolovanoj aorti zeca acetilholin
izaziva relaksaciju ako je endotel
o¢uvan, odnosno konstrukciju ako je
ostecen, i tada je uveden pojam
relaksacija zavisnih od endotela. U
slededim godinama bioesejske studije
su pokazale da je EDRF difuzibilna
supstancija kratkog poluZivota, da
povecava nivo cikliénog guanozin
fosfata aktiviranjem guanilatne cik-
laze u glatkim misiénim celijama
krvnih sudova, da se ingibirira hemo-
globinom i razlaZze superoksidnim
anjonima, a da se §titi superoksidnom
dismutazom. Poslednjih godina se
smatra da EDRF mozZe biti ili azot-
monoksid (NO) ili labilna struktura
koja sadrzi azot (s-nitroso-L-cistain),
koji su verovatno poreklom iz L-
arginina. Pored njega postoje i drugi
relaksirajuci faktor iz endotela koji se
oslobadaju dejstvom acetilholina i
drugih farmakoloski aktivnih materi-
ja. Trombi i agregacija trombocita
stimuli$u oslobadanje NO koji Siri
krvne sudove, povecava protok krvi i
inhibira agregaciju trombocita, i na
taj nac¢in sprecava formiranje
okluzivnih tromba,

Veruje se da u fiziolo¥kim stanji-

ma balans izmedu endotelnih relak-
siraju¢ih faktora (NO, EDHF,
prostaciklin) i kontraktilnih (trom-
boksani, slobodni radikali, EDCF,
endotelini), doprinosi odrZavanju
optimalnog dijametra krvnih sudova i
adekvatnoj tkivnoj perfuziji. Otkrice
zavisnosti rasta i proliferacije glatkih
mi¥iéa od endotela daje nova dimen-
ziju endotelnim vazoaktivnim fak-
torima, koji su na taj nafin ukljudeni
u ne samo kratkotrajnu, veé i u dugo-
trajnu regulaciju vaskularnog tonusa.

Za patogenezu odredenih, pre
svega poremedaja krvnih sudova,
znadajna je disfunkcija endotela koja
se moZe definisati kao neravnoteZa
faktora, izmedu anti i prokoagulant-
nih medijatora i faktora inhibiranja i
aktiviranja rasta. Ova neravnoteZa se
razvija redukovanom sintezom ili
oslobadanjem protektivnih faktora
(NO, protaciklin) i/ili poja¢anom sin-
tezom ili oslobadanjem kontraktilnih,
odnosno faktora koji aktiviraju rast.
Ova neravnoteza dovodi do
znacajnih patofizi¢kih poremecaja
kao $to su lokalni (vazospazam) ili
generalizovani (arterijska hipertenzi-
ja i ateroskleroza). Disfunkcija
endotela, bilo kao uzrok bilo kao
posledica dokazana je u starenju, ali i
u brojnim kardiovaskularnim obol-
jenjima, ukljuéujuci trombozu,
aterosklerozu, hiperlipidemiju, arteri-
jsku hipertenziju, dijabetes, kora-
noarni vazospazam, cerebralni
vazospazam, kao 1 u perifernim arter-
ijskim okluzivnim oboljenjima.

Pravovremeno otkrivanje
endotelne disfunkcije (nein-
vazivnom) kao i rana primena
endotelne suplementne terapije danas
se smatra klju®nim ciljem preven-
tivne kardiologije. Medutim, u nekim
kardiovaskularnim oboljenjima gde
na invazivna procena endotelne dis-
funkcije moZe biti od najvedeg
znalaja.

LANINLUVOSTI

iz sveta medicine

OPTIMISTI ZIVE DUZE

Nasmejani manje oboleva-
Jju. Smeh pospesuje varen-
je, cirkulaciju i duboko
disanje.

meh ne vodi samo u dobro
Sraspoloienje, nego i dobro

zdravlje, jer istovremeno ledi i
dusu i telo. Osobe vedrog duha i
razvijenog smisla za humor imaju
neuporedivo manje izgleda da obole,
od najobicnije kijavice do teskih
bolesti. dok se smejemo,
naizmeniéno gréenje i opustanje
trbusnih misica “masira” stomak tako
da se ubrzavaju i probava i izbaci-
vanje otrovnih materija. Istovremeno,
cirkulacija se poboljsava, a sréani
ritam biva pravilniji.

Smejanje pospeSuje duboko dis-
anje, a time jaca odbrambene snage
organizma. Vazduh udahnut punim
plucima bogati krv 1 delije
kiseonikom i ¢ini ih otpornijim
prema uzrocima bolesti.

“Primeceno je da su i najteZi
bolesnici, koji za umirenje bolova
uzimaju, ¢ak i morfijum, posle dese-
tominutnog gromoglasnog smeha u
stanju su da bez ikakvih umirujucih
sredstava odspavaju ¢ak i dva
¢asa”, isti¢u naucnici.

Nas recept glasi: “Umesto tableta
uzmite osmeh tri puta dnevno, pre i
posle jela, po potrebi i viSe.”
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7ANIML

Iz sveta medicine

[z Velike Britanije

WOSTI

JA COVEK

- Svako od nas ima svoje obeleZja, na¢in %ivota, ponaSanje i
prihvatanje Zivotnih situacija, sa viSe ili manje optimizma

£l

Svako od nas je svet za sebe.

A Sta je licnost?

30. STRANA * 1/1996 * MEDICUS

va karadiologa iz Velike
DBritanije, doktor Vridman 1

dr Rouzmen, obavili su
obimna istraZivanja i dosli do
zakljucka da postoje, potpuno
razli¢ita, dva tipa li¢nosti. Nazvali
su ih tip A i tip B. Svaki od ovih
tipova ima svoja obeleZja:
razliditi na¢in Zivota, ponaSanja i
prihvatanja Zivotnih situacija, sa
vise ili manje optimizma.

Osoba tipa A je komunikativ-
na, impulsivna, lako se naljuti i
odljuti, brzo plane, teZi da
uspesno obavlja vise stvari u isto
vreme, Zeljna je mnogih saznanja,
ali i sklona nervozi. To je tip
osobe “zec”.

Osoba tipa B je suSta suprot-
nost osobi A. nema teskoce u
kontaktima sa ljudima, staloZena
je, odmerana i teSko se iznervira.
Voli druZenje samo sa provernim
prijateljima. Ne plane olako i
potrebno joj je duze razmiSljanja
pre donoSenja vaznih odluka.
Pripada tipu “puz”.

Vridman i Rozmen navode
razliku 1 meSovite tipove li¢nosti,
koji viSe naginju tipu A ili B, ali
se ne mogu svrstati ni u jednu ni u
drugu kategoriju. Ono §to ih je
posebno zanimalo jeste pove-
zanost osobina li¢nosti i sklonosti
bolestima. Osobe tipa A, sklone
su infarktu i drugim sréanim
oboljenjima, i podloZne su boles-
tima uopste, ¢ak dva ili tri puta
viSe od tipa B.
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[z Australije

LJUBAVNA
PREDIGRA I RAK

CL ubavnicki hormon” - oksitocin
I Jnajvi§e se izlu¢uje u organizmu
tokom ljubavne predigre. Ovaj

hormon, koji se luci tokom seksualnog odnosa,
ali 1 za vreme laktacije (dojenja), prema kazi-
vanju profesora dr Tima Murela iz Adelaide u
Australiji, igra vaZznu ulogu u sprecavanju
pojave raka dojke. Zbog toga je ispitivano ¢ak
5.000 Zena. ali, londonski specijalista za rak
dojki, hirurg dr Xon Benson, kaZe da Britanci
takvo iskustvo nemaju i da tvrdnju dr Murela
treba do daljnjeg drZati pod znakom pitanja.

Iz porodilista

PEROM I KAMEROM

Vam
predstavlja

U Centru za litotripsiju

NOVI INKUBATOR

USKORO - NOVI
APARAT

" R e
& 3}

centru za litotripsiju

Zdravstvenog centra “Pirot”,

u okviru programa razbijanja
kamena u bubregu, uskoro ce poceti
da se koristi i ureterorenoskop, aparat
pomocu koga ce urolozi mo¢i da bez
muke iz mokracnih kanala izvuku
vece komade kamena.

Vece Eestice i komadicéi kamena
koji su posle razbijanja kamena u
bubregu krenuli u mokracni kanal,
kaze profesor dr Ignjatovic, tesko se
uofavaju uz pomoc¢ ultrazvuka.
Medutim, uz pomoc uretero-
renoskopa mi smo u stanju da skoro
golim okom pretraZujemo po kanalu i
da uspeSno odstranjujemo sve vece
segmente kamenova.
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OKOM KAMERE

VAZNO JE DA SE NE PUTUJE:
Pacijenti iz Pirotskog okruga imaju

poverenje u svoje lekare

NOVI IMIDZ: I sportisti nalaze
“lek” u “Otvorenoj bolnici”

ZELJA SVIH: Manji redovi

- vece poverenje
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Y CIIOMEH

PRIMARIUS
DR SAVA
SAVIC

znenada 23. 10. 1995. godine pre-
Iminuo je doajen zdravstva i

zdravstvenog prosvecivanja pri-
marijus dr Sava Savic, penzioner i
dugogodisnji direktor Higijenskog
zavoda u Pirotu.

Umro je ¢ovek i lekar koji je
skoro &etrdeset godina na naSem
podruéju epidemijama zatvarao put.
Od prve higijenske stanice u Pirotu i
Nigavskom srezu predanim radom
stvorio je Zavod za zdravstvenu
zastitu, instituciju koja iduce godine
treba da proslavi Sezdeset godina
postojanja i rada.

Roden je pre sedamdeset i Sest
godina u <&uvenoj porodici
poslasti¢ara Lazara Cirica, zvanog
Tornik, humaniste i pustolova, koji
se dopisivao sa piscem “Rata i mira”
- Lavom Tolstojem. Gimnaziju je
Sava Savi¢ zavrsio u Pirotu, studije
medicine zapodeo u Beogradu, ali
zbog rata prekinuo i diplomirao je
1944. godine u Sofiji.

Primarijus dr Sava Savic je godi-
nama od Dobrog Dola do Sukova i
od Zaskovaca do Studene, BratiSevca
i drugih mesta u babusnic¢koj opstini
(jer.je bio sreski fizikus), brinuo o
zdravlju ljudi, podjednako o rataru i
radniku, penzioneru i daku.

- Ljudima je uvek u nevolji
potrebna pomod, govorio je za Zivota
primarijus dr Savic, pa ¢ak i kada
nema lekova valja pokus$ati re€ju. U
svojoj knjizi “Zdravlje za sto godi-
na”, koja je doZivela dva izdanja,
autor je napisao:

- Zdravlje je najvece bogatstvo i
spada u kategoriju nemerljivih vred-
nosti. Jedan veliki filozof je rekao da
najbolje stvari u Zivotu nemaju cenu.
Zdravlje je najveca sreca, jer samo
zdrav ¢ovek mozZe biti srecan i od
koristi sebi i zajednici kojoj pripada.
Neko je rekao da de lekar u
bududnosti biti vi§e uditelj nego
lecitelj...”

Dr Sava Savi¢ je upravo to bio -
dobar lekar i dobar uditelj.



U MESOVITOJ SVOJINI
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