Peny6inka Cprcka
YHUBEP3UTET Y BAIOJ JIYIITU
HacraBHo-HayuHO Bujehe

bpoj: 05-777/06
Jana, 15.12.2006. rogune

Ha ocnoBy unana 113. Craryra YHusepsurera y Bamoj Jlyuu, HacraBuo-HayuHo
Bujehe YHuBep3utera Ha cjeanuuu ox 14.12.2006. ronune,
JOHOCH

ONJVKY

Haje ce carmachoct Ha Opnyky HacraBHo-nayuHor Bujeha MeauuuHckor
dakynrera o usbopy ap CAIE CHBUHYUR y 3Bame f0LEHTa HAa MpeaMery
['unexonoruja, Ha Nepyo OJ MeT roJuHa.

ObO6paszunoxkeme

Menuunnckn dakynrer y bawoj Jlyuu gocrasuo je Ha carmacHocT Ommyky o
u30opy ap Cawe COMHYMN Y HACTABHMYKO 3BaH-€ — JOLICHT.

HacraBro-nayuno Bujehe YuuBepsutera Ha cjemuuum ompskaHoj 14.12.2006.
roJiMHe yTBPAMJIO je Aa je HaBegeHa Oiyka y ckiany ca oapeabama 3akoHa O BUCOKOM
obpaszoBamy 1 CraTyta YHUBEpP3UTETA.

CarsacHo w4naHy 74. 3akoHa O BHCOKOM 00pa3oBaky, OJJIy4EHO je kao vy
JAUCIIO3UTUBY oBe OTyKe.

HocraBibeHo:
1. @akynrery 2x
2. Apxusu

3. JlokymeHTauuju







Peny6nnka Cpricka
YHuBepauTeT y baranyum
MeguumHekun chakynreT
bawanyka

Bpoj: 0602-597/06
Hatym: 28.11.2006.

Ha ocHoBy 4naHa 72. n 77. 3akoHa o yHuBep3uTeTy ("Cn.rn.PC. 6p. 12/93) u unaHa
71.n105. CratyTta MeauuuHekor thakynteTa, HacTaBHo-Hay4Ho Bujeke PakynTeTa je Ha
Cjeanvum ogpxxkaHoj 27.11.2006. roguHe foHujeno

OONYKY

1. Op cu.men. Cara CunbuHumk, 6upa ce y 3Barbe foLEHTa Ha npeameTy
['VHekonornja Ha Bpujeme of 5 roavHa.

2. OBa ofgnyka cTyna Ha CHary kKafa Ha UCTy fa carnacHoCT YHUBEp3uTeT Y
Baranyuu.

Obpasnoxemwe

Ha pacncann KoHkypc y nncTy “I'nac Cpricku" npujaero ce nsabparu KaHaumaar.
Komucuja 3a npunpemare npujeanora 3a u3bop KoHcTatosana je fa UMeHoBaHa
ucnyraea ycroBe v npeasioxuia ga ce usspLm n3bop kao y AUCNo3UTUBY.

Crora je HHB ®akynrteta Ha cjegHuuu ofp>karoj 27.11.2006. roavHe [oHvjeno
NCTOBJETHY OAJTYKY.

" Mpendjennnk HHB-a
npgda‘f,@‘ Cn_Q_:’ o,qaij}BMﬂGMja

YumBepauteT y bBaranyun je CBOUM  akToMm 6p 05- / o4
Aao carsnacHoCT Ha OBY 0AJYKY.

HekaH
npod.ap Cnobogan bunbuja

.M. MpoTrB OBE 0ANYKE MOXKE Ce NOAHM|eTH
npuroeop YHuesepauTeTy y barvanyumy
poky of 15 AaHa o gaHa npujema.






Referentna komisija za izbor nastavnika na predmetu ginekologije

NASTAVNO-NAUCNOM VECU MEDICINSKOG
FAKULTETA BANJA LUKA

Na osnovu ¢lana 105 Statuta Medicinskog fakulteta u Banja Luci, Nastavno-naucno vece
Medicinskog fakulteta u Banja Luci na sednici odrzanoj 05.10.2006. donelo je odluku o
imenovanju Komisije za predlog za izbor nastavnika na predmetu Ginekologije i
akuSerstva. U komisiju su imenovani:

1. Prof. dr Vule Visnjevac, Medicinski fakultet Novi Sad
2. Prof. dr Rade Vilendeci¢, Medicinski fakultet Banja Luka
3. Prof. dr. Nebojsa Jovani¢, Medicinski fakultet Banja Luka

Na osnewwr priloZene dokumentacije Komisija podnosi sledeci:

IZVESTA]J

Na Konkurs ( ponovni) koji je objavljen u listu «Glas Srpske»od 18.09.2006. god. za
izbor nastavnika na predmetu Ginekologije i akusestva prijavio se kandidat dr.sci. med.
Sanja Sibinci¢, specijalista ginekologije i akuSerstva.

BIOGRAFSKI PODACI O KANDIDATU

Sanja Sibin¢i¢ je rodena 26.07.1963. god. U Banja Luci gdje je zavrsila Osnovnu
Skolu,Gimnaziju i Medicinski fakultet.

Obrazovanje

Dr Sanja Sibinéi¢ je zavrsila Medicinski fakultet 1988. god. u Banja Luci.

Nakon zavrSenog fakulteta obavezan pripravnicki staz je zavrsila volontirajuci u
Klini¢ko-bolni¢kom centru u Banja Luci, te je nakon tog polozila stru€ni ispit za zvanje
lekara.

Na Klinici za ginekologiju i akuSestvo je pocela da radi kao sekundarac 1991.god. , a
zatim i kao specijalizant.

Specijalizaciju je zavrSila u Beogradu na Institutu za ginekologiju i akuSerstvo u
ViSegradskoj gdje 10.06.1996.polozila i specijalisticki ispit.



1991. god. je upisala postdiplomski studij na Medicinskom fakultetu u Banja Luci koji je
zbog ratnih deSavanja bio prekinut , te ga je okoncala 1997. god., a magistarski rad
«Testiranje ovarijalne rezerve u postupku IVF» je odbranila 1999. god. na Medicinskom

fakultetu u Banja Luci.
Doktorsku disertaciju pod naslovom «Uticaj terapije na endometrijum i implantaciju u
postupku vantjelesne oplodnjey je odbranila 02.06.2004. na Medicinskom fakultetu u

Banja Luci.

Struéno usavrSavanje

U periodu 1995-1996 slusa postdiplomsku nastavu na Institutu za ginekologiju i
akuSerstvo u Beogradu.

1996.god. zavrSava edukaciju iz ultrazvucne dijagnostike na Institiutu za ginekologiju i
akuSerstvo u Beogradu.

Nakon tog 1997.god. pohada i zavr$ava kurs «Primjena ultrazvuka —novine u
dijagnostici» na Medicinskom fakultetu u Banja Luci.

Tokom 2000.god. godine boravi na Infertility Clinics — Skive u Danskoj u cilju edukacije
iz «in vitro fertilizacije».

U periodu 2001-2002 obavlja edukaciju iz in vitro fertilizacije u Centru za perinatologiju
i reproduktivnu medicinu «Bis intermedicus»

U nekoliko navrata 2003 / 2004 obavlja edukaciju iz prenatalne i postnatalne dijagnostike
na Instititu za prenatalnu i postnatalnu dijagnostiku u Postojni , Slovenija.

U junu 2004. zavrSava Perinatalnu $kolu- Novine u perinatologiji, UKC Beograd

Takode 2004. u oktobru dobija diplomu o zavrSenoj edukaciji «In vivo i in vitro
sazrevanje oocita u postupcima asistirane oplodnje»UKC i Centra za kontinuiranu
medicinsku edukaciju Medicinskog fakulteta u Beogradu

U periodu 2004 / 2005 obavlja edukaciju iz primjene mikrofertilizacije —-IVF&Kryo
labor-Ass.human reproduction «Kniewald», Prien, Germany.

Posao

Pripravnicki staz je obavila u Klini¢ko-bolni¢kom centru u Banja Luci.

Kao ljekar opste prakse je radila dve godine u Socijalno-gerijatrijskom centru u Banja
Luci.

Nakon tog od 1991. god . radi na Klinici za ginekologiju i akuSerstvo kao sekundarac,
specijalizant i od 1996.god. kao specijalista ginekologije i akuserstva.

2001. god. napusta Klini¢ki centar i osniva privatnu ordinaciju.

Nakon sprovedenih edukacija formira Centar za vantjelesnu oplodnju koji je prvi i jedini.
takve vrste u Republici Srpskoj . Ono $to je specifiéno za rad kandidata je da je postupak
vantjelesne oplodnje u svim fazama koji je inace timski rad , obavljala potpuno sama
vodeci ga od pocetka do kraja.Tokom rada je uvela i osposobila klasi¢ni postupak
vantjelesne oplodnje kao i godinu dana kasnije i mikrofertilizaciju. Osim tog je
organizovala citogenetsku dijagnostiku u svojoj ordinaciji tako da pacijentice iz RS ne
idu izvan granica RS radi obavljanja RAC-a $to je bio slucaj prije.




NAUCNI I STRUCNI RAD

Magistarski rad: «Testiranje ovarijalne rezrve u postupku vantjelesne oplodnjey,
Medicinski fakultet u Banjaluci- Mentor : Prof. Dr Drazen Milacié¢

Doktorska disertacija : «Uticaj terapije na endometrijum i implantaciju embriona u
postupku vantjelesne oplodnje», Medicinski fakultet u Banja Luci-Mentor: Prof. Dr

Nebojsa Radunovié¢

PRIKAZ RADOVA

1. Naucéni radovi

1. S.Sibinc¢i¢, N.Radunovi¢, LJ. Radunovié, N.quanié : ZNACAJ DEBLJINE
ENDOMETRIJUMA ZA NASTANAK TRUDNOCE U IVF POSTUPKU
Zbornik radova XL VIII Ginekolosko-akuserske nedelje SLD, 187-92, Beograd,2004.

U ovoj retrospektivnoj studiji ispitivano je ukupno 100 pacijentkinja ,50 trudnica i 50 koje nisu

bile trudne.
Iz dobijenih rezultata je dokazano da za trudnocu nema znacaja debljina endometrijuma kako se

do sada mislilo, ve¢ da je veoma bitna dinamika i na¢in rasta endometrijuma jer sve trudnice
imaju istu dinamiku rasta endometrijuma podijeljene prema starosnim grupama. Statistika je
radena modernom stat. metodom «data mining» koja rezultate postavlja na nov i zanimljiv nacin
dajudi jos jednu dimenziju ovim istraZivanjima. Rad predstavlja nau¢no istrazivanje jer je dao
nove i neoCekivane rezultate jer mijenja postojece protokole u pracenju i mjerenju parametara
bitnih za hiperstimualciju.

2. S.Sibin¢i¢, N.Radunovié, Lj. Radunovié, N.Jovanié: PROLONGIRANO DAVANJE
GnRh AGONISTA TOKOM INDUKCIJE OVULACIJE U POSTUPKU IN VITRO
FERTILIZACIJE I NJIHOV EFEKAT NA IMPLANTACIJU

XV Jugoslovenski simpozijum o fertilitetu i sterilitetu, Zbornik radova i saZetaka
predavanja: 233-236; Beograd, 2002.

Primena GnRH je neizbezZna u protolima stimulacije ovulacije u IVF postupcima.

U ovom radu autori su uporedili dve grupe pacijentkinja , trudnice i one koje nisu trudne.
Zakljucili su da produZeno davanje GnRh agonista i nakon menstrualnog krvarenja, $to nije
uobiajeno ali je dozvoljeno dovodi do veceg broja trudnoéa te da vrednosti estradiola nisu
relevantne za doziranje GnRh agonista . Takode su zakljuéili da endometrijum ne pokazuje
odstupanja u rastu i debljini endometrijuma kod produZenog davanja GnRh agonista. Vrijednost
ovog rada je §to se prvi put spominje uvodenjeizmjena u uobi¢ajenim protokolima. Obzirom da je
0vo potpuno novi pristup u terapiji stimulacije u IVF procedurama rad je potpuno nov i
neoCekivan iskorak u istraZivanjima stimulacionih protokola.

3. N.Jovani¢, S. Savié, S. Sibin&i¢ : AKTIVNO FARMAKOLOSKO VOPENJE TRECEG-
PORODAJNOG DOBA APLIKACIJOM OKSITOCINA KROZ UMBILIKALNU VENU
Zbornik radova XLIII Ginekolosko-akuserske nedjelje SLD: 308-313;

Beograd, 1999.



Autori prezentiraju vodenje porodajnog doba na sasvim novi, a ujedno i veoma jednostavan
na&in. Ispitivanja su vriena na 90 porodilja, podijeljenih u 3 podgrupe.

U zakljucku se navodi da davanje 10 IU oksitocina rastvorenog u 30 ml fiziolo§kog rastvora radi
aktivnog vodenja treéeg porodajnog doba dovodi do statisticki znadajnog skraéenja ovog doba,
kao i do smanjenja krvarenja u odnosu na fizioloske vrijednosti.

4. N.Jovanié, S. Savié, S. Sibin&i¢ : DAVANJE OKSITOCINA KROZ VENU
UMBILIKALIS-NOVI METOD U VODENJU RETENCIJE POSTELJICE
Zbornik radova XLIII Ginekologko-akugerske nedjelje SLD : 314-319;
Beograd, 1999.

Na osnovu &injenice da oksitocin uzrokuje kontrakeije u tre¢em porodajnom dobu kao i u prvom i
drugom , u slugajevim retencije posteljice aplicirao se transumbilikalno oksitocin.

Rezultati su pokazali da je vreme ekspulzije retinirane posteljice statisti¢ki znacajno krace, nego
kod eksperimentalne grupe koja je primala samo fizioloski rastvor.

5. S.Sibingi¢, D. Milagié, B.Savi¢-Milagi¢, P.Rosi¢ : TESTING OF THE
REPRODUCTION POTENTIAL WITH WOMEN OVER 38 YEARS OF AGE.
The Officinal Journal of the International Society2;98-99.

Buenos Aires, Argentina, 1999.

Poznato je da je smanjena moguénost nastanka trudno¢a kod pacijentkiknja starijih od 38 godina
zbog oteZane stimulacije i nemogucénosti gubitka kvalitetnih embriona.

Zbog toga je veoma bitno ovoj grupi pacijentkinja odrediti reproduktivni potencijal i upozoriti ih
na moguée rezultate. Na taj nadin bi pacijente ¢iji je reproduktivii potencijal smanjen poStedjeli
dugotrajnih stimulacija sa veoma mnogo ampula i eventualno ih uputili na druge metode. U
svakom sludaju ovi testovi se zbog svoje jednostavnosti preporucuju kao skrining metoda kod

pacijentkinja ove starosne dobi.

2.Struéni radovi

1 N.Jovanié, J. Jovanié, S. Sibin¢i¢, A.Rodi¢ : SOK INDEKS U PROCJENI AKUTNOG

GUBITKA VECE KOLICINE KRVI U PORODAJU
Zbornik radova XLIX Ginekolosko-akuserske nedjelje SLD: 74-78, Beograd.

Poznato je da transfuzija krvi i komponentama krvi ima ogromne klinicke koristi posebno kod
akutnog gubitka vece koliine krvi, ali sa druge strane nije bez rizika.

Da bi nadoknada bila adekvatna bilo bi idealno da svaka ustanova za slu¢ajeve akutnog gubitka
vece koli¢ine krvi ima protokol kojeg bi se svi morali pridrZavati. Osnovu tog protokola ¢ini Sok
indeks jer je on dobar pomoéni parametar za brzu orijentaciju o koli¢ini izgubljene krvi.

2. N.Jovani¢, J.Jovanié, S. Sibin¢i¢, A .Rodi¢: LECENJE KRVLJU I KOMPONENTAMA

KRVLJU KOD KRVARENJA U TRUDNOCI I POROPAJU
Zbornik radova XLIX Ginekologko-akuserske nedjelje SLD: 79-83,Beograd

Rad je prikazan retrospektivnom analizom trudnica i prorodilja koje su tokom jedne godine
ledene krvlju i komponentama krvi zbog krvarenja u trudnoci i porodaju. Terapijska upotreba krvi
i komponentama krvi kod navedenih pacijentkinja je iznosila 2,87 % Sto je vise od savremenih
standarda. Zbog tog se preporuduje prihvatanjem najnovijih stavova i indikacija sniziti taj nivo i




na taj nadin zastititi populaciju Zena u reproduktivnom dobu , a drustvu ustediti znatna
materijalna sredstva.

3.S. Sibin¢i¢, N.Radunovi¢, Lj.Radunovié, N.Jovani¢ :THE EFFECTS OF CYCLO-
PROGYNOVA ON ENDOMETRIUM IN THE IVF PROCEDURES

Fourth World Congresson Ovulation Induction , Abstract Book: PC-13;

May, 2004, Bologna, Italy

Do trudnoée u Ivf postupku dolazi ukoliko pacijentica ima kvalitetene embrione , ali ne manje
znacajan faktor za ostvarivanje trudnoée je i endometrijum. U radu je prou¢avana dinamika i rast
endometrijuma u 64 pacijentkinje, retrospektivno. Pacijentkinje su podijeljene u dve grupe, a obe
su stimulisane dugim protokolom. Jedna grupa je koristila pored uobi¢ajenog stimulacionog
protokola i Cyclo-progynovu. Tokom istraZivanja je dokazano da kod pacijentkinja koje su
koristile Cyclo-progynovu a mlade su od 38 godina , njthov endometrijuma pokazuje istu debljinu
i dinamiku rasta kao i kod pacijentkinja koje su koristile klasi¢an stimulacioni protokol. Kod
pacijentkinja starijih od 38 godina, a u grupi koje su koristile Cyclo-progynovu debljina i
dinamika rasta endometrijuma pokazuju bolji rezultat, ali procenat trudnoca statisticki nije
povecan.

4. N.Jovanié, S. Sibin¢i¢ : JEDNOSTAVNA, BRZA I SIGURNA DIJAGNOSTIKA

RUPTURE PLODOVIH OVOJAKA
Zbornik radova XL VIII Ginekolosko-akuserske nedjelje SLD; 69-71; Beograd,2004.

Prevremena ruptura plodovih ovoja je udruZena sa pove¢anom incidencom amnionitisa te
poveéanim fetalnim i maternalnim morbiditetom i mortalitetom. U veéini sluCajeva dijagnozu je
lako uspostaviti , ali ako je isticanje plodne vode oskudno ili pak udruZeno sa krvarenjem klini¢ki
se dijagnoza teSko postavlja.

Autori su proveravali vrednost actim PROM testa tako §to su ga radili grupi trudnica kod koje je
klini¢kim pregledom potvrdena ruptura plodovih ovoja i kontrolnoj grupi kod koje nije bilo
klini¢kih znakova rupture plodovih ovoja.

Zakljugili su da je senzitivnost testa 100%. Preporugili su da u svim slu¢ajevima kad postoji
dilema da li je do&lo do rupture plodovih ovoja treba uraditi ovaj test kojim se dokazuje prisustvo
amnionske te¢nosti u cevikalnom/vaginalnom sekretu 3to zna&i da je doslo do rupture plodovih

ovoja.

5. N.Jovani¢, S. Sibin¢ié, S.Savi¢, N.Lazi¢ : EKSTROFIJA MOKRACNE BESIKE-

POSTOJE LI DILEME U PRENATALNOJ DIJAGNOSTICI
Zbornik radova XL VI Ginekolosko-akuserske nedelje SLD; 222-225; Beograd,2002.

Ekstrofija mokrace besike , mada retka kongenitalna anomalija ipak zauzima drugo mesto po
ucestalosti anomalija mokracne beSike.

Autori su koristeéi medicinsku dokumentaciju retrogradno analizirali u¢estalost ove anomalije,
odnos mugkih i Zenskih novoroden&adi, pridruZene anomalije, li¢nu i porodi¢nu anamnezu,
starost roditelja, na¢in koncepcije kao i antenatalnu zastitu trudnica koje su rodile decu sa

ekstrofijom mokracne besike.

Zakljuéili su da se ekstrofija mokraéne be$ike udruzena sa drugim anomalijama u nadim uslovima
javlja daleko e3ée nego $to je opisano u literaturi. Mada je dijagnostika ove anomalije
jednostavna prema njihovim nalazima i pored dovoljnog broja ultrazvuénih pregleda ni u jednom



slugaju ova anomalija nije antenatalno dijagnostikovana. Zbog toga su zakljudili da je svaki
ultrazvuéni pregled potrebno obaviti savesno po taéno prihvacenim standardima i pri tome uvek
misliti na relativno retke anomalije kao $to je ekstrofija mokraéne besike.

6. N.Jovani¢, A.Rodié, N.Lazié, S. Sibin&i¢, S.Savié: OPERATIVNO ZA VRSAVANJE

VAGINALNOG POROPAJA — NASA ISKUSTVA
XIII Kongres ginekologa i opstetri¢ara Jugoslavije- Zbornik radova :314-316,
Beograd, 2001.

Operativno ( instrumentalno ) zavriavanje vaginalnog porodaja podrazumeva primenu forcepsa ili
vakuum ekstraktora u drugom porodajnom dobu.

Autori su retrospektivno analizirali 10 467 porodaja i 10644 novoredena deteta da bi utvrdili
uestalost primene vakuum ekstrakcije , potrebu za reanimacijom takve novorodencadi, povrede
majke i novorodenceta kao i mortalitet novorondencadi.

Nasli su da je vakuum ekstrakcija primenjena u 3,41% slucajeva te da je reanimacija
novorodengadi bila potrebna u 59,34 % slucajeva. Bila su i tri ( 0,82 %) smitna ishoda. Analizom
je utvrdeno da u sva tri slu¢aja nisu postovane indikacije i nisu bili ispunjeni preduslovi za
zavrietak porodaja operativnim putem.

7. N.Jovanié, A.Rodi¢, S.Sibin¢&ié, N.Lazié: SAVREMENI PRISTUP PORODAJU KOD

VISEPLODNIH TRUDNOCA-ANALIZA 170 SLUCAJEVA
Zbornik radova XLV Ginekologko-akuserske nedelje SLD: 392-397; Beograd 2001.

Zbog mnogih komplikacija koje se javljaju u porodaju vodenje porodaja kod viseplodnih
trudnoca privla¢i paznju i interesovanje opstetricara.

Autori su analizirali 170 viseplodnih trudnoca i zakljuili da je bilo 1,66 % blizanackih porodaja i
0,04% porodaja trudnica koje su nosile tri ploda. Svi porodaji trudnica koje su nosile tri ploda
zavrieni su carskim rezom. Nedonesene blizanacke trudnoée u 76,8%slucajeva zavrsene su
vaginalno , a samo u 23,2% slugajeva carskim rezom. Kada su u pitanju donesene blizanacke
trudnode tu su vaginalni porodaji obavljeni u 61,9 % sluCajeva , a carski rezovi u 38,1 %

slucajeva.

Autori su u istraZivanju zakljuili da imaju nesto ve¢i procenat dvojaka i trojaka u porodaju nego
$to je uobi¢ajeno na nasim prostorima te da imaju visok procenat carskih rezova kod donesenih
trudnoéa i veoma nizak kod nedonesenih trudnoca.

8. N.Jovanié, S.Savi¢, N.Lazi¢, S. Sibinéi¢: POVREDE SPOLJNIH GENITALNIH

ORGANA U JUVENILNOM I ADOLESCENTNOM DOBU
Zbhornik radova XLIV Ginekologko-akugerske nedelje SLD: 118-12; Beograd 2000.

Traumatske povrede genitalnih organa Zene su relativno retke, ali sa tendencijom poveéanja,
naro&ito usled padova sa motocikla.

Autori su nasli da je vise od povredenih pacijentkinja koje su oni obradili starosti do 18 godina.
Mada je u literaturi procenat udruzenih povreda spoljasnih genitalnih organa i uroloskih povreda
relativno visok , u materijalu to nije ¢injenica.

Sve zbrinute povrede genitalnih organa su zarasle per primam i bez komplikacija.




9. S.Sibindi¢, N.Jovanic, P.gosié, S.Grahovac, A Rodié : TRETMAN JUVENILNIH
KRVARENJA-PETOGODISNJE ISKUSTVO
Zbornik radova XLIV Ginekologko-akuserske nedjelje SLD; 163-167; Beograd,2000.

Problem juvenilnih krvarenja je znagajan, jer ako su ucestala dovode do anemije i iscrpljenosti, a

osim tog u starijoj dobi uti¢u na smanjenu fertilnu moc¢.

Autori su u petogodi¥njem periodu analizirali 33 pacijentkinje hospitalizovane zbog juvenilnog
krvarenja. Zakljugili su da je koristena terapija uglavnom bila hormonska uz upotrebu i drugih
medikamenata te da je radi spre¢avanja recidiva potreban produZeni tretman i regulisanje

hormonskog statusa.

10. S.Sibin&i¢, D.Mila¢i¢, N.Jovanié, N.Lazi¢, A.Rodi¢: TESTING OVARIAN RESERVE

WITH « POOR RESPONDERS»

XVI FIGO World Congress of Gynacology and Obstetrics, Book of Abstracts,

FC2 08.06.; Washington, 2000.

Autori su postavili sebi za cilj definisanje ovarijalne rezerve kod «poor responders» pacijentkinja
u procedurama asistirane oplodnje. Koristeni su Clomiphen tets, Effort test 1 GnRh test.

Zaklju&eno je da su «poor repondersy pacijentkinje u direktnoj korelaciji sa staroS¢u i

preporuéeno je da su svakoj pacijentkinji ¢iji je FSH vi8i od 10mIU/mluradi jedan od testova
kako bi se definisao reproduktivni potencijal, na osnovu &ega bi se odredila th za stimulaciju.

Tabelarni pregled nauéno-istrazivackog rada kandidata

Rezultat Oznaka | Koeficijent | Br.radova | Ukupno
bodova

Rad u &asopisu medunarodnog znacaja ili K32 3 11 33

zborniku poznatog medunarodnog izdavaca

Radovi saopsteni na skupu medunarodnog K53 0,5 4 2

znaaja Stampani u izvodu

Realizovan patent,novi proizvod ili nova K44 0,5 3 1,5

tehnologija

Odbranjena doktorska disertacija K61 4 1 4

Odbranjena magistarka teza K62 2 1 2

43,5

Ukupno




PEDAGOSKI RAD KANDIDATA

Kandidat je izabrana 2000. god. u zvanje Vieg asistenta na Katedri za ginekologiju i
akuserstvo,Medicinskog fakulteta u Banja Luci, te je u tom svojstvu 2000.12001. god.
drzala prakti¢nu nastavu studentima na Klinici za ginekologiju i akuSerstvo.

Nakon §to je Dr Sanja Sibingi¢ napustila Klinicki centar nije prestala sa pedagoSkim
radom i imala je niz predavanja po pozivu.

Tokom 2004. god. u okviru projekta «Zastita reproduktivnog zdravlja» u organizaciji
Scheringa odrzala je 10 predavanja studentima na razli¢itim fakultetima Univerziteta u
Banja Luci.

Iste godine je predavala u Doboju i Bijeljini ljekarima opste medicine i specijalistima u
organizaciji Bayera, odobrena i bodovana od strane Komore doktora medicine.

2005. izlagala je predavanje «Oralna kontracepcija —da ili ne» u organizacija Scheringa
organizovanom i odobrenom od strane Komore doktora medicine , ginekolozima RS.

Takode treba naglasiti da je kandidat bila aktivna i na medunarodnoj sceni .

U maju 2000. god. u okviru ¢lanstva i rada Ekspertne grupe Srednje i Jugoistone Evrope
za formiranje protokola u lije€enju hlamidijalnih infekcija odrzala je predavanje
«TREATMENT PATIENTS WITH CHLAMYDIAL INFECTIONS».

U septembru 2002. na osnivatkom Kongresu perinatologa jugoistoéne Evrope imala je
predavanje po pozivu : « PERINATAL CARE IN RS».

Takode 2004. u okviru Nau¢nog programa XIX Evropskog kongresa perinatalne
medicine u Atini je predavala : « PERINATAL CARE- TENDENCES AND

DEVELOPMENT».

Osim tog 2002. kandidat je postala ¢lanom Borda perinatologa Jugoistocne Evrope,
a 2004. god. je postala i ¢lan Nau¢nog komiteta istog UdruZenja.

2004. Komora doktora medicine RS je dr sci.med. Sanji Sibin¢i¢ dodijelila Hipokratovu
nagradu za Zivotno djelo kao priznanje za uvodenje u praksu metoda vantjelesne
oplodnje prvi put na prostorima RS.

Tokom rada na problemima lijeSenja steriliteta i njihove uspjesne realizacije, kao i zbog
medunarodnog angaZovanja dobila je niz nagrada te je izmedu ostalog proglasena i
«Zenom godine u Bosni i Hercegovini» 2004.god.

ZAKLJUCAK I MISLJENJE

Na osnovu li¢nih, stru¢nih i nauénih kontakata sa kandidatom te na osnovu napred
prezentiranih podataka Komisija ocenjuje da se radi o ozbiljnom, obrazovanom i vec
formiranom stru¢njaku iz oblasti ginekologije i akuserstva .

Kandidat je bez sumnje, motivisan i sposoban za pracenje novih saznanja iz oblasti
kojom se bavi i educiran i spreman za uvodenje novih modernih metoda u praksu kao iu
edukaciju studenata i postdiplomaca .




PREDLOG:

Komisija jednoglasno i sa zadovoljstvom predlaze Nauéno-nastavnom vecu medicinskog
fakulteta u Banja Luci da dr.sci.med. Sanju Sibingié izabere u zvanje docenta na
predmetu Ginekologije i akugerstva » Medicinskog fakulteta u Banja Luci posto u
potpunosti ispunjava sve uslove za ovaj izbor koji su utvrdeni Zakonom o Univerzitetu
Republike Srpske kao i drugim aktima.

1. Prof. dr. Vule Viénjevac//g

“J

2. Prof. dr. Rade Vilendegié

3. Prof. dr. Nebojsa Jovani¢






