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Spanski hirurg u Kragujewvcus:
Srecan sam kada doderrm u Srbiju

Spanski hirurg u Kragujevcu: Sre¢an sam kada dodem u Srbiju
Norberto Ventura, spinalni hirurg iz Spanije ponovo je u Srbiji i narednih dana boraviéete u Kragujevcu.
Zajedno sa nasSim i Spanskim lekarima operisacete najteze deformitete kicme. Sa ¢uvenim Spanskim
spinalnim hirurgom, Norbertom Venturom, razgovarala je lvana BoZovi¢.

Koliko cete intervencija uraditi?

- Operisa¢emo 6 pacijenta koji imaju skoliozu, a to znac¢i da je ki€ma u obliku slova S. Pregledali smo i 8
pacijenata i svi oni su kandidati za operaciju.

Kako birate koga cete operisati, koja je procedura za to ?

- Svakog pacijenta moram da pregledam i tek onda odlucujem da li je on kandidat za operaciju. Nekada
su pacijenti slabi i moramo da ih pripremimo, tako Sto im stavljamo halotrakciju-obruc oko glave. Na taj
nacin se dete ispravlja, pocinje da jede, dobija na kilaZi i tako ga pripremamo za operaciju.

Kako izgleda operacija, sta radite? Videli smo da deci sa teskim deformitetima, ispravljate kicmu?

-Otvaramo kiému, misi¢e. Na svaki prsljen stavljamo Sraf i pomocu Sipki korigujemo deformitet-krivinu i
rotaciju. Ovaj implant je doZivotan.

Sta ovim intervencijama dobijaju nasi pacijneti, lekari, a $ta drzava?

- Pacijenti reSavaju svoj problem-deformitet, a tako poboljsavaju i kvalitet Zivota. Nemaju vise
deformitet, lepSe izgledaju, bolje funkcioniSu. Hirurzi dobijaju znanje, jer im prenosim svoje iskustvo. Cilj
je da oni sami rade ove intrevencije. Mislim da je dobro da se ove operacije rade u vasoj zemlji, a ne da
se ovi pacijenti $alju u inostranstvo.To je dobro za pacijente, ali i za ekonomiju vase zemlje.

Ove operacije nose sa sobom i rizike, koji su rizici?




-Nekada moze da dode do neuroloskih komplikacija, ali moram da kazem da mi imamo neuromuskularni
monitoring na kojem mozemo da vidimo da li se te komplikacije javljaju i da na vreme reagujemo. Kod 1
odsto slucajeva se javlja infekcija, a u 0,8 odsto se javljaju neuroloske komplikacije.

DuZe od 2 godine operisete sa lekarima iz Kragujevca , a oko pola godine sa lekarima iz Nisa? Kako
ocenjute rad nasih struénjaka?

-Vasi lekari sa kojima sam ja saradivao su strucni i brzo uce i sada mogu i sami neke deformitete ki¢me
sami da urade. Veoma sam sreéan $to ih bas ja u¢im. Ima i mladih, a mladi upijaju znanje.

Koji je vas motiv da pomaZete pacijentima u Srbiji?

-Moj prijatelj, vas poznati rukometa$ Dragan Skrbi¢ me je pozvao da dodem u Srbiju i da operidem tegke
deformitete kicme. Pristao sam i srecan sam zbog toga, jer ovde imam sjajan tim lekara. | to je moj cilj,
da pomognem.

Svetski mediji za vas kazu da ste vi u ortopediji, ono sto je Mesi u fudbalu. Sta vi kaZete, ko je Norberto
Ventura?

- Uh, on je spinalni hirurg koji operise u Barseloni, Engleskoj, Americi. Volim svoj posao i volim da
pomazZem deci. Veoma sam zauzet, ali imam svoju porodicu. Tri lepe ¢éerke. Mogu da kazem da je
Norberto Ventura sreé¢an ¢ovek. Sre¢an sam i kada dodem u Srbiju.
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SRPSKI DOKTOR POMVMIERA GEANICE UJ Beogradu je
radio mnesvakidaSnju transplantaciju materice, u
Svedskoj irma ASISTENTA ROBOTA

SRPSKI DOKTOR POMERA GRANICE U Beogradu je radio nesvakidasnju transplantaciju materice, u
Svedskoj ima ASISTENTA ROBOTA

Doktor Milan Milenkovié¢ deo je hirurSkog tima koji presaduje materice i ucestvovao je prosle godine u
nesvakidasnjoj operaciji kada je Zena iz Srbije donirala matericu sestri bliznakinji. Milenkovi¢ Zivi na
relaciji Svedska-Srbija, kod nas ovaj zahvat obavlja "klasichom" metodom, dok u Svedskoj za to ima -
robota.

- Prvu seriju koju smo uradili u Geteburgu, devet pacijentkinja, uradili smo klasi¢nim rezom: dvadesetak
centimetara od pubicne kosti ka grudnoj. Onda se radi klasi¢na operacija, koja je trajala 10-12 satii sam




oporavak je duzi kada je veliki rez - objasnjava ginekolog sa Univerziteta u Stokholmu, ¢lan Svedsko-
srpskog tima za presadivanje materice, dr Milenkovic.

Doktor i kaze da su operaciju drugoj grupi pacijentkinja obavili pomocu - robota.

Robot omogucava brZi oporavak

Naime, kako je ispri¢ao u jutarnjem programu TV Prva, tim robotom se upravlja pomocu dzojstika, lekar
moze da bude i udaljen od pacijenta, a prednost je Sto se prave znatno manji rezovi koji omogucavaju
brzi oporavak.

Takode, operacija traje oko sat, sat i po krace, i znacajno je manje traumatic¢na za donora.

Doktor u npr Evropi, pacijent u Americi?!

lako to nije praksa, u teoriji robot omogucava operatoru da bude i na razli¢itom kontinentu u odnosu na
pacijenta, a ne mora ni da bude u sterilnim uslovima.

- Glavni operator ne mora da bude sterilan, moZe da pije kafu, a da se radi na metar, dva, tri - kaze
doktor i koriséenje dZojstika poredi sa decjim video-igrama.

U Srbiji nema takvog robota, ali nakon jedne izvedene transplantacije materice u nasoj zemlji, dr
Milenkovié, zajedno sa saradnikom doktorom Dordeviéem, radi na selekciji pacijenata, kako bi se ta
praksa nastavila, ali klasi¢nim rezom.

Decak roden iz tetkine materice

Dr Milenkovi¢ pri¢ao je i o pacijentkinji koja je matericu dobila od svoje sestre bliznakinje. Ta
transplantacija obavljena je u martu 2017, a pacijentkinja ve¢ ima i sina.

- Beba ima Sest meseci, ja sam je video pre nekoliko dana, beba je dobro, lepo se razvija. Par ima jo$
desetak embriona koji su zamrznuti u Stokholmu.

Lekar objasnjava da je slucaj ove majke veoma povoljan jer ona ne mora da pije lekove koji sprecavaju
da telo odbaci organ, jer je donor njana jednojaj¢ana bliznakinja, te ¢e modi i da zadrzi organ.

On je pomenuo i primer Zene kojoj je matericu donirala majka.

- Kada ona rodi jedno ili dvoje dece, onda éemo da odstranimo tu matericu da ona ne bi doZivotno
uzimala lekove protiv odbacivanja, jer oni imaju svoj rizik.

Priprema traje najmanje godinu dana

Doktor je objasnio i kako funkcionise Citav proces pre nego Sto pacijent legne na operacioni sto.



https://www.blic.rs/vesti/drustvo/vest-o-ovoj-srpskoj-bebi-odjeknula-je-svetom-a-prica-o-njenom-rodenju-pocinje-u/glh2lt7
https://www.blic.rs/vesti/drustvo/srpsko-cudo-mali-lazar-koji-je-roden-iz-presadene-materice-svakog-dana-sve-bolje/blv944r

- Prvo pocne selekcija. Mi, recimo, danas odlucimo da uradimo transplantaciju, to ¢e biti za godinu,
godinu i po dana. Prvo nademo donora, da vidimo da li su oni podudarni, kakva ¢e biti imunosupresija,
da im objasnimo sve kako to izgleda. Cela porodica mora da podrZi taj projekat da bi to uspelo.

Pre transplantacije se uradi vantelesna oplodnja, embrioni se zamrznu i oko Sest meseci nakon
presadivanja organa, kada se sve "primilo" embrioni se vraéaju, kaze doktor.

Na konstataciju da se nikad ne zna da li ¢e vantelesna uspeti, doktor Milenkovi¢ kaze da se u ovom
slucaju pokazao stoprocentni uspeh: sve pacijentkinje su posle transplantacije ostale trudne. Prednost je
Sto su sve Zene i njihove jajne celije mlade. U slucaju nesto starijih Zena, one imaju mogucnost da uzmu
jajnu éeliju od nekog drugog.

Jedan od uslova za donora materice jeste da ne bude starija od 65 godina, i zanimljivo je upravo to da
prva Zena koja je postala majka pomocu ovog presadenog organa, matericu je dobila od Zene koja je
imala 62 godine. Starija materica malo povecava rizik, ali funkcionise.

Ljudski faktor u medicini najvazniji

Upitan koliko se razlikuju lekari u inostranstvu od onih u Srbiji, kao i pristup poslu, nacin razmisljanja, u
kontekstu cinjenice da domacdi lekari imaju manje novcanih sredstava za rad, on kaze:

- Sistem je bolji. Stvar je u organizaciji, u ekonomiji i ti ljudi hoc¢e da naprave sistem. | mi bi mogli da
napravimo sistem. Politicari moraju da odluce da reformisu zdravstvo, bez toga ne moZze nista da se radi.
Mora neko to da zna da radi, to je komplikovan i dugotrajan proces, mora da se ulaZze u znanje.

Ipak, on smatra da tehnologija nije uvek presudna, imajuci u vidu da je u Srbiji transplantacija radena
klasi¢no i da je nakon toga doslo do trudnoce, a da je u Kini kori$¢en robot pri zahvatu, a da oni idalje

nisu dobili trudnocdu.

- | dalje je ljudski faktor u medicini neSto najvaznije. Ulagati u ljude - zakljucio je dr Milan Milenkovi¢.
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Hirurg Aviram Nisan gost Instituta za onkologiju u Kamenici




NOVI SAD: Svetski €uveni hirurg onkolog profesor dr Aviram Nisan iz Siba bolnice u Tel Avivu juée i danas
gost je Instituta za onkologiju Vojvodine u Sremskoj Kamenici, gde operise zajedno s nasim stru¢njacima.

Juce su uradili dve operacije, od kojih je jedna bila karcinom debelog creva, a za danas je planirana jedna
intervencija. Plan je da se uradi i citoreduktivna hirurgija i hipertermicka intraperitonealna
hemioterapija, koja se radi kod uznapredovalih karcinoma trbuha. Pacijentima se prvo hirurski uklanjaju
svi vidljivi tumori i metastaze u trbuhu, a potom se stomak sat i po ispira citostaticima. Izraelski lekar je
do sada uradio oko 400 ovih operacija, dok su u Institutu uradili desetak ovakvih intervencija.

Direktor Instituta profesor dr Zoran Radovanovic kaZe da je dr Nisan veliko svetsko ime kada je rec o
hirurgiji uznapredovalih karcinoma trbuha, ali je istakao i da je Institut jedina ustanova u Vojvodini u
kojoj se radi ova operacija, jer imaju opremu.

Pumpu neophodnu za ovu operaciju nabavili smo pre dve i po godine i do sada smo uradili oko deset
operacija. Dr Nisan je ovde da prenese svoja iskustva, jer je uradio veliki broj ovih operacija, a
pacijentima s uznapredovalim karcinomom trbuha ova operacija je jedina Sansa za produZenje Zivota, pa
i za izleCenje, rekao je dr Radovanovi¢ i napomenuo kako se operacija u Institutu izvodi o trosku
Republickog fonda za zdravstveno osiguranje, a kosta od jednog do tri miliona dinara, u zavisnosti od
posteoperativnih komplikacija.

Profesor Aviram Nisan je prvi put u Srbiji i kaze da njegov tim veé 12 godina radi ovu operaciju, a uradili
su ih oko 400. Namenjena je pacijentima za koje ne postoji druga $ansa za izlecenje.

Smanjuje troskove lecenja

Cena operacija je od 10.000 do 15.000 evra, ali je i skup i svaki ciklus hemioterapije, te ova operacija u
stvari smanjuje troskove. Svi pacijenti imaju Cetvrti stadijum bolesti, a operacije se rade i kod dece,
kazao je dr Nisan i napomenuo kako je aparat HIPEK, uz pomo¢ kojeg se stomak isprira citostaticima -
“lamboryini u operacionoj sali”.

Ova procedura daje nadu za izleenje, a pokazala se uspesna kod trecine pacijenata. Kod nekih vrsta
tumora imamo bolje rezultate. Zato je vaZzan odabir pacijenata i kandidati za ovu intervnciju su oni koji
imaju metastaze u abdomenu, ali ne i van njega. Operacija traje od Sest do oam sati i pokusavamo da
odstranimo sve tumore iz stomaka, a kad se sve izvadi, uvodi se hemioterapija, koja traje 90 minuta.
Citostatici su zagrejani na 42 stepena Celzijusa, jer tako prodiru u tkivo u dubinu do tri milimetra,
objasnio je dr Nisan.

Zahvaljuju¢i pumpi, kroz stomak pacijenta prolaze tri do Cetiri litre te¢nosti u kojoj su citostatici razli¢ite
koncentracije.

Nakon operacije, pacijentima je potrebno tri do Cetiri meseca da se oporave i vrate redovnim
obavezama, ali godinu dana kasnije dolazi do poboljSanja kvaliteta Zivota. Dr Nisan navodi da ima

pacijente koji su operisani pre 12 godina, a sada su dobro, putuju, rone, Zive normalno.

Poducavanje i saradnja




Profesor Nisan juce je pre odlaska u operacionu salu odrzao prezentaciju lekarima Instituta, a rekao je i
kako se nada da ¢e ova njegova poseta oznaciti pocetak saradnje dve ustanove.

Dr Nisan je juce operacije radio zajedno s nacelnikom HirurSkog odeljenja Klinike za operativnu
onkologiju Instituta profesorom dr Mladanom Proti¢em, s kojim saraduje ve¢ 15 godina.
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Manjak pedijatara u pancevackom Domu zdravija
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PANCEVO - Zbog odlaska u penziju ill druge zdravstvens
zravija o sa manjkor a. -

Posao za sada ne ol all lekarn maju vise posla

Manjak pedijatara u panc¢evackom Domu zdravlja
PANCEVO -

Zbog odlaska u penziju ili druge zdravstvene ustanove i u pancevackom Domu zdravlja suo€avaju se sa
manjkom pedijatara.

"Uspevamo da se organizujemo, nezgodno je Sto radimo i preventivne preglede kontinuirano tokom cele
godine tako da nam sada manjak lekara znatno otezava posao, ali nadamo se da ¢emo uspeti da
prebrodimo", kaZze pedijatar Jugoslava Stanojevié.

Nedostatak pedijatara ¢e delimi¢no ublaziti zaposljavanje Sest lekara opste prakse od kojih ¢e neki biti
rasporedeni u skolski dispanzer. Trenutno je i 6 lekara na specijalizaciji.

"Imamo trenutno 11 zaposlenih pedijatara, podeljeni su na skolski i predskolski dispanzer. Bio je jedan
prirodni odliv stru¢njaka, dvoje je otislo u penziju, 1 u privatnu praksu i 1 za Beograd. Imali smo i period
kada je bila zabrana specijalizacije i taj period je trajao dosta dugo, onog trenutka kada su dozvoljene
specijalizacije krenulo je upucivanje i mi ocekujemo 6 lekara da se vrate sa specijalizacije pedijatrije od
sledeée pa naredne dve godine", objasnjava dr Stojan Visekruna, direktor Doma Zdravlja Pancevo.

Kada je povecan obim posla i guzve su neminovne.

"Danas smo super prosli, sticajem okolnosti idemo i u predskolski i u Skolski dispanzer, mislim da
nedostaju pedijatri i da je to problem, u principu se ¢eka uvek dugo", kaze jedna majka.




U narednom periodu ocekuje se i prirodno veci obim posla zbog upisa dece u predskolske ustanove i
sistematskih pregleda za upis u Skolu.
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Opsta bolnica u Kikindi dobila novi CT aparat :
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Opsta bolnica u Kikindi dobila novi CT aparat
KIKINDA -

U Opstoj bolnici u Kikindi poceo je sa radom novi CT aparat, saopstila je danas Pokrajinska vlada, uz
podsecanje da su se, zbog Cestih kvarova starog aparata u kikindskoj bolnici stvarale liste ¢ekanja, ali i
dodatni troskovi.

"Zbog toga je Pokrajinska vlada izdvojila 27 miliona dinara za kupovinu novog najsavremenijeg CT
aparata, koji ¢e biti namenjen za dijagnosticke procedure za sve gradane Severnobanatskog okruga",
navodi se u saopstenju.

Kako se dodaje, prilikom posete Opstoj bolnici u Kikindi, pokrajinski sekretar za zdravstvo doc. dr Zoran
Gojkovi¢ podsetio je da je Pokrajinska vlada, do sada, za kupovinu medicinske opreme i prakti¢no za
skoro kompletnu obnovu dijagnostickog odeljenja i nabavku savremenih uredaja za rad u operacionim
salama za kikindsku Bolnicu obezbedila preko 90 miliona dinara, ¢ime su znacajno unapredeni
dijagnostika i leCenje pacijenata u ovoj bolnici.

"Gotovo kompletno zanovljena, kao i nova dijagnosticka i oprema u operacionim salama osnovni su
preduslovi koji obezbeduju visoki kvalitet zdravstvene zastite za preko 80 hiljada gradana
Severnobanatskog okruga", dodao je on.

Istovremeno, u zavrinoj fazi je izrada projektno-tehni¢ke dokumentacije za kompletnu rekonstrukciju
Opste bolnice u Kikindi, jer je Kancelarija za upravljanje javnim ulaganjima Vlade Republike Srbije,
planom za 2019. godinu, predvidela obnovu i ove bolnice, piSe u saopstenju.




Prema re¢ima dr Mirka Stojisavljevica, direktora Opste bolnice Kikinda, zahvaljujuci ulaganjima
Pokrajinske vlade, stari, reparirani CT aparat, koji vrlo Cesto i nije bio u funkciji, konacno je zamenjen je
novim, savremenim CT —om.

"Ono Sto smo dugo ocekivali jeste nabavka novog CT-a. Konacno se to i desilo, jer zahvaljujudi
Pokrajinskom sekretarijatu nasa Bolnica sada ima novi, 16-to slajsni CT. Vrednost tog vaznog
dijagnostickog aparata je 27,5 miliona dinara", kazao je on.

Kao izuzetno vazan infrastrukturni projekat, u planu je kompletna rekonstrukcija kikindske Bolnice,
objekta Cija je izgradnja zavrSena davne 1981. Godine — najavio je Milenko Jovanov, pokrajinski poslanik:

"Ono $to nam vrlo brzo predstoji, a nadama se da éemo to zapoceti u najskorijoj buducnosti je
kompletna rekonstrukcija Bolnice u Kikindi. Taj projekat zapravo podrazumeva gotovo novu Bolnicu, jer
¢e to biti rekonstrukcija bukvalno od podruma do krova, od poda do plafona bas svake prostorije", kazao
je on.

Sa izdvojenih 18 miliona dinara, kikindska lokalna samouprava finansira izradu projektno-tehnicke

dokumentacije, dok ¢e za kompletan projekat rekonstrukcije Bolnice u Kikindi drzava obezbediti blizu 3
miliona evra.
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KRALJEVCANI GRADE NOVI PRILAZ HITNOJ POMOCI: Ulaz u krug bolnice stalno zakréen zbog
parkiranih automobila

KRALJEVO - Lokalna samouprava u Kraljevu izdvojila je 15 miliona dinara kako bi u ovoj godini otvorila
novi prilaz kraljevackoj Hitnoj pomocdi koja, zbog velikog broja parkiranih automobila, decenijama radi u
oteZanim uslovima.

- DesSava se da je, zbog parkiranih automobila i vozaca koji tuda cirkulisu, ulaz u krug kraljevacke bolnice
konstantno zakrcen, pa je otezan prilaz vozilima Hitne pomodi i lekarskim ekipama, ali i pacijentima
kojima je svaki minut dragocen, kazu u Domu zdravlja Kraljevo.




Godinama unazad lokalna samouprava radila je na reSavanju imovinsko - pravnih pitanja vezanih za
rusenje oronulih kuéa koje se granice sa krugom zdravstvenog centra i eksproprijaciji zemljista, a
takozvane udZerice u ovoj godini bic¢e srusene.

- Problem prilaska Hitnoj pomodi bice konacno resen izgradnjom novog prilaza iz Ulice Vojvode Putnika,
odnosno otvaranjem pristupne saobradajnice iz Ulice Heroja Maricica, kaze Aleksandar Nestorovic,
direktor Javnog preduzeda za uredivanje gradevinskog zemljista Kraljevo.
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