Peny6inka Cpricka
YHUBEP3UTET Y BAIBBOJ JIYIIU
HacraBHo-Hay4HO Bujehe

Bpoj: 05-187/06
Hana, 18.04.2006. ronune

Ha ocHoBy unana 102. u 103. 3akona o ynusep3utety ("Cin. rnacuuk Penybimnke
Cprcke", 6poj 12/93) u unana 113. Craryra YHusep3utera y bamoj Jlyuu, HacraBHo-
nayuno Bujehe Vuusepsutera Ha cjeaHuuu ox 17.04.2006. roaune,

JOHOCH

OMJYKY

Jlaje ce carmacuoct Ha Ojiyky HacraBHo-HayuHor Bujeha MeauumHckor
dakynrera o uzdopy ap BOTJAHA 3PHHURA y 3Bame BaHpenHor npodecopa Ha
npeaMery JlepMaToBEeHEpOIIOrja, Ha MEPUOJL O LIECT rOMHA.

O6paziokeme

Meanuuncku ¢dakynrer y bamoj Jlyuu pocraBuo je Ha carnacHoct OmiyKy o
u36opy ap Bornana 3pauha y HacTaBHO 3Bambe — BAHPEIHU Npodecop.

HacraBHo-HayyHo Bujehe VuuBep3urera Ha cjemHuun ogapxkanoj 17.04.2006.
roguHe yTBpAMIO je na je HaseneHa Ojiyka y ckiaay ca ozapenbama 3akoHa O
yHuBep3utety 1 CtaTyra Y HUBEp3UTETA.

CarnacHo unady 72, 102. u 103. 3akoHa 0 yHMBEP3UTETY, OJJIYYEHO j€ Kao y
JUCTIO3UTUBY OBe OJUTyKE.

JoCTaBILEHO: /&
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Penybrunka Cpncka

YHuBepauTeT y Baranyum VHREDAMTE
MeauuuHcKM hakynreT S
Baranyka [ new e /9. 0% ool .

OPL JE 4. ; ZP0J

g 07

Ha ocHoBy 4naHa 72. 1 77. 3aKkoHa o yHiBEP3WTETy ("Cil.rn.PC. Bp. 12/93) u
ynada 71. n 105. Ctatyta MeauumHckor dakynTteTa, HactaBHo-Hay4HO Bujehe
dakynTeTa je Ha cjegHuUm oap>kaHoj 03.04.2006. roguHe AoHUjeno

Bpoj: 0602-76% /06
HaTtym: 04.04.2006.

OONYKY

1. Oou.op BorpaHn 3pHuk, 6upa ce y 3Bare BaHpefHor npodecopa Ha
npegmeTy [epmaToBeHeposiorvja Ha Bpujeme of 6 roauHa.

2. OBa ofJlyKa CTyna Ha cHary Kkaga Ha UCTy Aa carflaCHoCT YHUBEp3uTeT
y barwanyuw.

Obpasnoxeme

Ha pacrmcann KoHkypc y nmcTty "Tnac Cpncku" npujaBuo ce naabpaHu
KaHanaaT. Komucuja 3a npunpemarse npujeanora 3a u3bop KoHcTaTosana je ga
MMEHOBaHW UCMyraBa YCIioBe W Mpeanoxuna ga ce U3Bplm m3bop Kao vy
AVCNO3nTUBY.

Ctora je HHB ®akynteta Ha cjegHuum ofpxxaHoj 03.04.2006. roguHe
O OHVjeno UCTOBJeTHY OANYKY.

'o6o aH bunbuja

F X/i/\

YHueepauTeT y bawanyum je csojum aktom 6p: 05- /  oj
[la0 carnacHoCT Ha OBY OAJYKY.

[ekaH
npo.ap CnobonaH bunbuja

.M. MpoTune oBe oAyKe MOXKE Ce NoAHUjeTH
npurosop YHvBep3auteTy y baranyuymy
poky oz 15 naHa o4 AaHa npujema.
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NASTAVNO-NAUCNOM VECU
MEDICINSKOG FAKULTETA
’ BANJA LUKA

Na osnovu odluke, broj: 0602-945/05 od 04. novembra 2005. god. kao i é&lana 103.
Statuta Medicinskog fakulteta u Banjoj Luci, Nastavno-nauéno veée na sednici odrzanoj 03.
novembra 2005. god. imenovalo nas je u Komisiju za pripremu predloga za izbor nastavnika na
predmetu dermatovenerologija Medicinskog fakulteta Univerziteta u Banjoj Luci.

Nakon pregleda dostavljenog materijala podnosimo sledeci

1ZVESTAJ

Na konkurs za izbor nastavnika na predimetu dermatovenerologija na Medicinskom
fakultetu u Banjoj Luci, objavljen 20. aprila 2005. god. u dnevnom listu “Glas Srpske” javio se
kao jedini kandidat docent dr Bogdan Zrnié.

[ BIOGRAIFSKI PODACI

Bogdan (Mile) Zrni¢ roden je 09. juna 1955. godine u Turjaku, opStina Gradiska.
Osnovnu Skolu je zavrsio u Fo¢i 1970. godine, a srednju Medicinsku takode u Foéi 1974. god. Do
upisivanja na studij medicine radio je u Sloveniji i odsluZio je u tom periodu i redovan vojni rok.
Medicinski fakultet je zavr§io u Banjoj Luci 1986. god. Specijalizaciju iz dermatovenerologije je
zavrSio u Beogradu na Institutu za koZne i polne bolesti 1993. god. Poslediplomske studije je
zavr$io u Banjoj Luci na Medicinskom fakultetu. Od 1993. god. je asistent, a od 1998. god. je vidi
asistent na predmetu dermatovenerologija, Medicinskog fakulteta u Banjoj Luci, odsjek medicina
1 odsjek stomatologija.

Magistarski rad pod naslovom: “Epidemiologko-klini¢ke i neke psihologke karakteristike
bolesnika sa vulgarnom psorijazom” odbranio je 1997. god. na Medicinskom fakultetu u Banjoj
Luci, i stekao nauéni stepen magistra medicinskih nauka.

Doktorsku disertaciju pod nazivom: “Klini¢ke i psiholoske karakteristike bolesnika
oboljelih od vulgarne psorijaze i atopijskog dermatitisa” odbranio je 2000. god. na Medicinskom
fakultetu u Banjoj Luci i time, pored ostalog, postao prvi i jedini doktor medicinskih nauka iz
oblasti dermatovenerologije u Republici Srpskoj.

Osnovao je Kliniku za koZne i polne bolesti u Klinickom centru Banja Luka i postao njen
prvi nacelnik, obavljaju¢i tu duZnost do prelaska na novo radno mjesto, nadelnika za
Specijalisticko konsultativne sluZbe sa dijagnostikama u Domu Zdravlja Banja Luka.

Sef je Katedre za dermatovenerologiju Medicinskog fakultcta u Banjoj Luci, odsjek
medicine i stomatologije. Clan je Nastavno-nautnog veéa Medicinskog fakulteta u Banjij Luci.
Osnival je i prvi predsednik UdruZenja dermatovenerologa Republike Sepske, a istu funkciju i
danas obavlja. Odlukom Nastavno-naucnog vecéa u Beogradu i Novom Sadu 1998. god. je
imenovan za odgovornog mentora iz dermatovenerologije za sve specijalizante koji u okviru
svoje specijalizacije imaju i predmet dermato-venerclogija.



Zvanje primarijus je stekao ukazom ministra zdravlja Republike Srpske 1998. god. Clan
je UdruZenja doktora Republike Srpske, ¢lan Jje Zdravstvene komore doktora Republike Srpske,
Clan je Udruzenja dermatovenerologa Srbije i Crne Gore, kao i ¢lan Sekcije dermatovenerologa
Stpskog lekarskog drustva — Drugtva lekara Vojvodine.

NAUCNI RADOVI

Magistarski rad: 5 .

EPIDEMIOLOSKO-KLINICKE I NEKE PSIHOLOSKE KARAKTERISTIKE
BOLESNIKA SA VULGARNOM PSORIJAZOM. Banja Luka, 1997. god.
K62

Doktorski rad; 5

KLINICKE [ PSIHOLOSKE KARAKTERISTIKE BOLESNIKA SA VULGARNOM
PSORIJAZOM I ATOPIJISKIM DERMATITISOM. Banja Luka, 2000. god.
Xe1

I OBJAVLJENI NAUCNI RADOVI:

L. Zrni¢ B, Duran V, Papi¢ D.

SAVREMENI ASPEKTI U PSIHODERMATOLOGIJI.

Scr Med 1997: 28(1): 29-33.

Autori daju pregled savremenih aspekata u psihodermatologiji. Psihosomatika u savremenoj
medicini podrazumeva pristup bolesnom oveku kao integralnoj strukturi duha i tela. On
objedinjije sveukupni bio-psiho-socijalni pristup.

Danas se izdvajaju dva teorijska koncepta o povezanosti psihe i koZe: individualisti¢ki 1 holisticki
pristup. Individualisticki koncept polazi od postavke da se pojedinci medusobno razlikuju po
tipovima koZe, ali i po tome $to neke osobe u vecoj meri nego ostali upotrebljavaju svoju kozu
kao sredstvo za ekspresiju emocija, a zbog svoje konstitucijalne osnove. Uvazavajuéi gledite da
konstitucija obuhvata urodenu ili ste¢enu predispoziciju, prema ovoj teoriju odredeni tip koZe nije
obavezno povezan sa odredenim tipom lidnosti. Holistidki pristup ili koncept polazi od
pretpostavke da Covek, odnosno njegov um i telo konstituisu . nedeljivo jedinstvo.
Interdisciplinarnim  pristupom u psihodermatologiji razmatraju se: psihofiziologki i
psihoimunolodki aspekt koZe, psihologki znacaj koZe, problem kauzalnosti i stapen udeiéa
psihologkih faktora u koZnim poremecajima, psihosocijalni aspekti, metode ispitivanja u
psthosomatskoj dermatologiji, kao i zajednicki koncepti u terapijskim pristupima. Autori danas
vazecu klini¢ku klasifikaciju koZnih oboljenja na osnovu uticaja emocionalnih faktora, razmatraju
metodologiju psihosomatskih istraZivanja i daju nove informacije o psiholoskim ¢iniocima kod
dermatoloskih bolesnika.

K23

2. Poljacki M, Jovanovi¢ M, Gajinov Z, Preveden R, Mati¢ M, Buran V, Zrnié B.
KONTAKTNA SENZIBILIZACIA IZAZVANA ZUBARSKIM MATERIJALOM.

Scr Med, 1997: 29(2): 77-82.

U kontaktu oralne sliznice sa materijalima koji se koriste u okviru obavljanja stomatoloske prakse
1 odrZavanja oralne higijene, mogu nastati dva tipa lokalne mukozne reakcije, primarna iritacija 1
alergijska senzibilizacija.Ove reakcije su pri tome modifikovane prisustvom salive i obilnom
vaskularizacijom. Kako su klini¢ki nedovoljno specifi¢ne, na osnovu njihovog klini¢kog izgleda
ne moze se zakljuditi i o njihovoj prirodi. S obzirom na sve ucestaliju pojavu kontakine
senzibilizacije oralne sluznice, razlidite varijante klinitke slike. Upotrebu novih materijala u
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stomatologiji, autori ukazuju na pravilan put njene dijagnostike i probleme koji s¢ nameéu u
okviru dijagnosti¢kog postupka.
K33

3. Zrnié B.

PSTHOLOSKE KARAKTERISTIKA OBOLJELIH OD VULGARNE PSORIJAZE.

Scr Med 2003: 34(2): 63-70.

Sva lica koja boluju od psorijaze, zbog karakteristiénih i izraZenih promjena na koZi koje ih
opterecuju, su velikim dijelom “psiholoski bolesnici”. Psorijaza postepeno narusava psihologki
ravnotezu i time dovodi i do naruavanja psihi¢kog stanja oboljelog. Autor je htio da se odrede
psiholoske karakteristika oboljelih od vulgame psorijaze i da se ispita da K postoji povezanost
neurotskih karakteristika li¢nosti sa intenzitetom 1 tokom vulgarne psorijaze.

Ispitivanje i pracenje psiholoskih karakteristika kod oboljelih je uradeno na 110 oboljelih od
vulgarne psorijaze §to je dokazano i klinicki i patohistoloSki. Za ispitivanje stresnih dogadaja,
neuroticnosti, tatnije emocionalnog stresa i bolesti, primjenjena je lista stresnih dogadaja i
MMPI-201 (beogradska verzija Multifaznog Minesota inventara li¢nosti) kao samoopisna tehnika
procjene li¢nosti.

Na kraju ispitivanja je utvrdeno da nema “tipi¢nog” profila li¢nosti kod oboljelih od vulgarne
psorijaze. U odnosu na zdrave znacajno je veci broj neurotiénih ispitanika, posebno onih sklonih
somatizaciji. Kao obiljezje li¢nosti svih oboljelih, upadljivo je visok stepen emocionalne kontrole
izraZen IR indeksom.

Stres nije potvreden kao znacajan etiologki faktor, a nije potvrdena uloga stresa ni na tok bolesti.
Postoji samo direktna povezanost broja stresnih dogadaja i stepena ko¥nih promjena kod
psorijatiCnih bolesnika, u smisiu da je veéi broj stresnih dogadaja doveo do vedeg stepena
ekspresije bolesti.
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I OBJAVLJENI STRUCNI RADOVI

l. Buran V, Mati¢ M, Zrnié B, Poljacki M, Jovanovi¢ M, Dimoski A.

PRACENJE EPITELIZACIE VENSKIH ULKUSA DONJIH EKSTREMITETA TOKOM
TERAPIJE PLANTODERMOM.

U: Pejovi¢ D. editors. Susret zdravstvenih radnika Jugoslavije. Zbornik radova: 1997 Jun 2-6.
Herceg Novi. Herceg Novi: Savez zdravstvenih radnika Jugoslavije, 1997: 121.

Autori prikazuju rezultate lijeCenja venskih wulkusa donjih ekstremiteta Plantodermom,
preparatom na bazi lekovitog bilja. Bolesnici su lefeni na klinici za Infektivne i
dermatoveneroloske bolesti u Novom Sadu | KBC Banja Luka. Ukupno je tretirano 24 bolesnika,
14 muSkaraca i 10 Zena, prosjecne starosti 63.3 godina, svi sa venskim ulkusima donjih
ckstremiteta. Ispitivanje je zapogeto 1996.godine, a zavreno februara 1997, godine. Lokalna
terapija je aplikovana dva puta dnevno, tokom tri nedelje(21 dan). Bolesnici su bilj podjeljeni u
dve grupe: 11 bolesnika je insuficijenciju dubokih vena donjih ekstremiteta(D): 13 bolesnika je
1malo insuficijenciju povrdnih vena donjih ekstremiteta (P).

Rezultati su registrovani merenjem povrSine ulkusa pre i tokom le¢enja svakih sedam dana.
Ukupna povrdina ulkusa pre terapije bile je 56462 mm. Za nedelju dana smanjenje povréine
ulkusa je bilo 15,62%. Posle dve nedelje leCenja smaajenje je bilo 35,37%, dok je na kraju le€enja
ukupna povisina ulkusa iznosila 31312mm, (ukupno smanjenje (52,66%). Od ukupno tretiranih
45 ulkusa IS je kompletno epiteliziralo na kraju terapije (33,33%). Ukupna povrdina grupe D na
pocetku lecenja je bila 31176 mm, a na kraju 20563 mm (smanjenie je 34,04 m%). Ukupna
povrsina ulkusa grupe P na podetku terapije je bila 28286 mm, a na kraju 7587 mm (smanjenje
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73,18%). Rezultati prikazuju pozitivne efekte terapije Plantodermom na epitelizaciju venskih
ulkusa donjih ekstremiteta.
T52

2. Mati¢ M, Puran V, Poljacki M, Jovanovi¢ M, Zrnié¢ B, Mati¢ A,

MESTO I ULOGA TERAPIJE LASERIMA MALE SNEGE U LECENJU HRONIENE
VENSKE INSUFICIJENCUE DONJIH EKSTREMITETA.

U: Pejovi¢ D. editors. Susret zdravstvenih radnika Jugoslavije. Zbornik Radova: 1997 Jun 2-6.
Herceg Novi. Herceg Novi:Savez zdravstvenih radnika Jugoslavije, 1997: 120.

U medicinskoj praksi primena lasera je danas postala svakodnevnica, kako u terapiji tako i u
dijagnostici.Primena lasera u terapiji se zasniva na upotrebi kondenzovanog elektromagnetnog
zraka. To je usko fokusirana svetlost koja se sastoji od zraka koji imaju istu fazu, talasny duZinu i
amplitudu. Danas se na t#i$tu mose naci veliki broj laserskih aplikatora koji se primenjuju u
terapijske svrhe, ali se svi oni u odnodu na snagu laserskog snopa mogu podeliti na lasere velike
snage (Hard laser) i lasere male snage (Soft laseri).

Soft laseri imaju biostimulativno dejstvo na tkiva. Onj dovode do pojatanja éelijskog
metabolizme, stimuli¥u  sintezy kolagena, pospesuju  epitelizaciju, imaju  analgetsko,
antiedematozno i antiinflamatorno dejstvo. :
Hroniéna venska nsuficijencija (HVI) se manifestuje smetnjama u toku venske krvi donjih
ekstremiteta ka srcu, uz razvoj staze i shodno tome posledni¢nih stanja. U poslednjem stadijumu
HVI dolazi do stvaranja ulcus venosuma. Lecenje HVI je jo3 uvek tesko i kompleksno.

Potrebno je otkloniti vensku hipertenziju i delovati na sloZene procese u tkivu. Laser terapija je
korisna dopuna savremenim vidovima terapije HVI. Autori pokazuju preliminarne rezultate u
primeni lasera marke “ELEKTROMEDICAL” iz Novog Sada. Radi se o Ga-As laserskom
aplikatoru maksimalne snage zracenja od 36 mW. Tretmani su sprovedeni 2 do 3 puta nedeljno,
do maksimalno 30 tretmana, Kontrola rezultata terapije je sprovedena merenjem povrsine ulkusa,
Ukupna povrsina svih ulkusa na pocetku terapije je bila 24641mm2, a na kraju terapije 12314
mm2, §to predstavlja smanjenje od 50,03%. Imajuéi u vidu da do danas ne postoji univerzalni
nacin terapije venskih ulkusa potkolenice i dalje postoji potreba za iznalaZenjem alternativnih
vidova terapije. U tom smisly terapija soft-laserom pruZa izvesne prednosti: Jednostavna je za
primenu, pacijenti je lako prihvataju, primena Jje bezbolna, kako za pacijenta, tako i za terapeuta i
eliminisan je rizik od infekcije.

T52

3. Puran V, Matié M, Zrnié B, Poljagki M, Jovanovié M, Dimoski A.

REZULTATI KLINICKOG ISPITIVANJA PLANTODERM MASTI U BOLESNIKA SA
VENSKIM ULCERACIJAMA DONJIH EKSTREMITETA.

Arh Farm 1997:5 Suppl Radovi Savetovanje o lekovitim aromati¢nim biljkama, Zlatibor, 19-22
oktobar 1997: 526-7.

Autori pokazuju rezultate leCenja venskih ulkusa donjih ekstremiteta Plantodermom, preparatom
na bazi lekovitog bilja. Bolesnici su leceni u Novom Sadu i KBC u Banja Luci. Ukupno je
tretirano 40 bolesnika, 21 muSkarac i 19 Zena, prosecne Zivotne dobi 63,67 godina, a svi sa
venskim ulkusima donjih ekstremiteta, Ispitivanje je zapogeto 1996.godine, a zavrieno februara
1997. godine. Lokalna terapija je aplikovana dya puta dnevno, tokom tri nedelje. Bolesnici su bilj
podeljeni u dve grupe: 19 bolesnika je imalo nsuficijenciju dubokih vena donjih ekstremiteta
(D): 21 bolesnik je imao insuficijenciju povrénih vena donjih ekstremiteta P).

Rezultati su registrovani merenjem povrsine ulkusa pre i tokom legenja svakih sedem dana.
Ukupna povrsina ulkusa pre terapije bila je 109578 mm?2. Za nedelju dana smanjenje povrsine
ulkusa bila je 24,7%. Posle dve nedelje lecenja smanjenje je bilo 42,7%, dok je na kraju ledenja
ukupna povrsina ulkusa iznosila 45415 mm?2, (smanjenje 58,55%), 5to je signifikantno (t=2.49:
p<0.05). Od ukupno tretiranih 66 ulkusa 22 je kompletno epiteliziralo na kraju terapija (33,33%).
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Ukupna povrsina ulkusa grupe D na pogetku leCenja bila je 68517 mm2, a na kraju 33438 mm?2
(smanjenje je 51,1%). Ukupna povriina ulkusa grupe P na pocetku terapije bila je 41061 mm2, a
na kraju 11977 mm2 (smanjenje 70,8%), (p<0.05). Dobijeni rezultati potvrduju terapijsku
efikasnost Plantoderm masti u leSenju venskih ulkusa donjih ekstremiteta, narogito u ledenju
povrsnih venskih ulkusa hipostaznog porekla. Njegova primena obezbeduje jednostavno ledenje
sa smanjenim rizikom od pojave neZeljenih efekata opste i lokalne prirode.

T52

4. Duran V, Mati¢ M, Zraié B, Poljadki M, Jovanovié M, Dimoski A.

PLANTODERM IN THE TREATMENT OF PROFOUND AND SUPERFICLAL VENOUS
INSUFITENTY OF THE LOWER LIMBS.

Proceedings of the 3" Xenobiotic Metabolism and T oxicity Workshop of Balkan Countries: 1997
oct 4-8: Varna: 1997, Varna, 1997: 51.

Autori prikazuju rezultate tretmana venskih ulkusa na potkoljenicama sa plantoderm masti
zasnovanoj na lekovitom bilju. Pacijenti su bili tretirani na Klinici za koZne i polne bolesti u
Novom Sadu i KBC Banja Luka. Bilo je tretirano 30 bolesnika, 17 mugkaraca i 13 Zena,
prosjeéne Zivotne dobi od 64,96 godina, svi sa venskim ulceracijama. Lokalna terapija je bila
primjenjivana 2x dnevno, u toku tri nedelje. Svi bolesnici su bili podeljeni u dve grupe: 15
bolesnika je imalo insuficijenciju dubokih vena donjih ekstremiteta: 15 bolesnika je imalo
insuficijenciju povrinih vena donjih ekstremiteta. Rezultati su bili registrovani putem merenja
povrdine ulkusa 1x nedeljno tokom é&itavog tretmana. Ukupna povr$ina svih ulkusa na poéetku
terapije je iznosila 80 444mm?2. Posle prve nedelje dolo je do smanjenja povriine od 14,43%,
posle druge nedelje od 33.42%, i posle trece nedelje je ukupna povrsina svih ulceracija iznosila je
41385mm2 (smanjenje od 48,55%). Tretirali smo ukupno 50 ulceracija, a kompletna epitelizacija
je bila postignuta u 16 sludajeva (30,18%). Ukupna povrsina svih ulceracija u grupi sa
insuficijencijom dubokih vena u poéetku terapije je iznosila 48075Smm2, a na kraju 32234mm?2
(smanjenje od 32,95%). Ukupna povr§ina svih ulceracija u grupi sa insuficijencijom povrénih
vena na pocetku terapije iznosila je 32369mm?2, a na kraju terapije 9151mm?2 (smanjenje od
71,72%). Rezultati podvlade pozitivan efekat plantoderma na epitelizaciju venskih ulkusa na
potkoljenicama.

T52

5. Buran V, Gajinov Z, Jovanovié M, Poljacki M, Mati¢ M, Vuksanovi¢ A, Zrnié¢ B.
HISTIOCITOZA LANGERHANSOVIH CELIJA.

U: Srpsko lekarsko drudtvo, Dermatoveneroloska sekcija editor. IV Beogradski dermatologki
dani. Zbornik radova: 1997 Oktobar 23-25: Beograd. Beograd: Srpsko lekarsko drustvo, 1997:
193-6.

U Ovom radu autori daju kratak uvod o histiocitozama i potom prikazuju bolesnika sa
Langerhanséelijskom histiocitozom. Nozologija “histiocitnih poremecaja” je u stanju kretanja.
“Monoklonarno fagocitni i imunoregulatorni efektorni sistem” je osnova za racionalniji
dinamicki klasifikacioni sistem. Ovaj termin je posledica boljeg razumevanja biologije
kompleksnog celuiarnog sistema. Formirano je 1983. godine Histiocitno udruZenje, koje je
1987.godine dalo predlog klasifikacije histiocitnih oboljenja, (kao standard za dijagnostiku i
lecenje):

Klasa I (Langerhans éelijske histiocitoze),

Klasa IT (Non-Langerhans ¢elijske histiocitoze),

Klasa III (Maligne histiocitoze).

Autori prikazuju Langerhans ¢elijsku histiocitozu kod 22-godiSnjeg muskarca, kod koga je bolest
pocela u adolescenciji simptomima primarne pluéne histiocitozeX, na koje se ubrzo nadovezuju
diabetes insipidus i hipotireoza, da bi u poslednjih par godina dominirala dermatolodka
simptomatologija (promene na frupu i kosmatom defu glave). Po klini¢kom toku, vremenu



pocetka, bolest do sada najvise odgovara Morbus Hand-Sculler-Cristian, mada je u pojedinim
slutajevima precizna klasifikacija izmedu tri oblika (klase 1) histiocitoze nemoguca zbog
preklapanja klini¢kih manifestacija. Nema specifiéne terapije za histiocitne sindrome. Ledenje
zavisi od tezine bolesti. Nastupajuéi trend izgleda da favorizuje konzervativni pristup, gde god je
moguce za oboljenja koja imaju spontanu remisiju.

Obzirom na dobro opste stanje bolesnika i ¢injenicu da u momentu potrebe za dermatolo¥kom
terapijom nisu detektovane visceralne ili muskuloskeletne lezije, autori su se odluéili u ovom
sluaju za konzervativniji pristup, intralezionom kortikosteroidnom terapijom.
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6. Buran V, Mati¢ M, Jovanovié M, Gajinov Z, Vuksanovi¢ A, Zrnié B.

CREST SINDROM

U: Srpsko lekarsko drustvo, Dermatovenerolodka sekcija editor. IV Beogradski dermatologki
dani. Zbornik radova: 1997 Oktobar 23-25: Beograd. Beograd: Srpsko lekarsko drutvo, 1997
187-90.

Autori prikazuju bolesnicu sa CREST sindromon. Sklerodermija predstavlja hroni¢no kolageno-
vaskularno oboljenje nedovoljno razjagnjene etiologije, koje moZe da zahvati kozu, ali i da se
prodiri na unutrainje organe. Razlikujemo dva osnovna oblika sklerodermije: lokalizovani-
cirkumskriptna sklerodermija i sistemski-progresivna sistemska sklerodermija (PSS).

CREST sindrom predstavlja posebnu benigno formu akroskleroze sa protrahovanim povoljnim
tokom (C-calcinosis, R-Raynoudov fenomen, E-zahvatanje ezofagusa, S-sclerodaktilija, T-
teleangiektazije).

Autori prikazuju bolesnicu staru 61.godinu, koja se prvi put dermatologu obratila 1996.godine
zbog prisustva kalcijumskih depozita u ko%i donjih ekstremiteta. U momentu pregleda bolesnica
je ispunjavala sve kriterijume za postavljanje dijagnoze CREST sindroma. Posebno isticu
povezanost proSirenih vena i pojave Raynoud fenomena kao &esto prethodeceg stanja u sklopu
PSS. Naime, u novijoj literaturi ukazuje se na mogucu etioloSku povezanost izmedu CREST
sindroma i sklerodermije uopite sa makrovaskularnim oboljenjima.

U terapiji se preporuduje povremeno hirugko uklanjanje bolnih depozita. Po drugim autorima
terapijska vrednost ukljanjanja ovih depozita je jo§ uvek diskutabilna. Kod prikazane
pacijentkinje su hiriske intervencije bile korisne: promene su mnogo krace trajale i zadavale su
bolesnici manje teskoca.
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7. Mimica-Duki¢ N, Puran V, Boskovié S, Stajner D, Jovanovié M, Zrnié B.

ANTIOXIDANT PROPERTIES OF PLANTODERM.56. Annual Congress of Society for
Medicina Plant Research, august 31-sep.4. Vienna,Austria, 1998.

Autori su pokusali da ispitaju antioksidantno dejstvo pojedinih supstanci koje su sastavni dio
Plantoderm masti. Dobili su zanimljive rezultate, koje su izloZili na Kongresu UdruZenja za
ispitivanje lekovitog bilja.

8. Duran V, Gajinov Z, Zrnié¢ B, Jovanovi¢ M, Poljacki M, Mati¢ M.

UVOD U PSTHODERMATOLOGIJU.

U: Srpsko lekarsko drustvo, Dermatovenerolotka sekcija editor. V Beogradski dermatologki dani.
Zbornik Radova: 1998 Novembar 12-14: Beograd. Beograd: Srpsko lekarsko drustvo, 1998: 85-3.
Autori u radu daju kompletan pregled razvoja psihodermatologije kao discipline, koja moZe imati
znacaja za psihologiju, dermatovenerologiju i psihijatriju. Od Sesdesetih godina sledi znatnije
uskladivanja egzaktnih metoda istraZivanja, koje bi bile komparabilne i podesne za statisti¢ku
obradu. Biolo§ku osnovu psihodermatologije &ine istraZivanja odnosa psiholoskih faktora i
neuroendokrinoimunog sistema, polazeéi od klasiéne posredovane teorije stresa, sindroma opite



adaptacije, do razumevanja biologije nkojim se pripisuje uloga zajednickog posrednika izmedu
nervnog i imunog sistema. Autori u radu govore o telesnoj shemi (body image), a potom navode
osnovne karakteristike dermatoza na osnovu uticaja psiholoske komponente. Na kraju govore o
stresu [ njegovoj ulozi kao deklanSiraju¢em faktoru u nastanku dermatoza sa moguéim
emocionalnim uticajima. Autori istiSu ulogu dermatologa u prepoznavanju psiholoske
komponente dermatoza, edukaciju bolesnika i prilagodavanje dijagnostickih 1 terapijskih
procedura stepenu njihove psihosocijalne tenzije.
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9. Petrovi¢ D, Kohout J, Zrnié B.

UCESTALOST PSORIJAZE U MIRNODOPSKIM I RATNIM USLOVIMA.

Zbornik radova. IT Kongres ratne medicine, Banja Luka, 1996.

Autori su analizirali ugestalost psorijaze u mirnodopskim i ratnim uslovima. Pratili su uéestalost
psorijaze kako novooboljelih tako i broj recidiva veé oboljelih pacijenata. Pravljena je usporedba
1 analiza skoro svih parametara bolesti u mirnodopskim i ratnim uslovima. Rezultati su izlo¥eni
na drugom kongresu ratne medicina u Banja Luci.
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10.Vujadin T, Zrnié¢ B, Susevié¢ D, Kostié X, Gajanin R,

MORFOLOSKI KRITERIJUMI U DIJAGNOSTICI THROMBANGIITIS OBLITERANS

Scr Med 2004: 35(1): 37-41

Autori su uzimali isjecke krvnih sudova iz amputiranih donjih ekstremiteta zbog gangrene kod
kojih je klini¢ki i patohistologki dijagnostikovan thrombangiitis obliterans (TAC) a takode su
uzimali isje¢ke krynih sudova donjih ekstremiteta kod bolesnika sa aterosklerotiénom
opturacijom lumena krvnih sudova (ASO).

ViSeno je uporedivanje patohistologkih nalaza radi utvrdivanja morfologkih kriterijjuma za
diferencijalnu dijagnozu ova dva oboljenja, kao i drugih oboljenja krvnil sudova $to je od
izuzetnog znacaja u pogledu terapijskog tretmana.

Ispitivanja su pokazala da su za TAO karakteristiéni, pored veé poznatog kriterijuma prisustva
mikroapscesa sa dzinovskim éelijama u inflamiranim trombima u lumenu u lumenu i arterija i
vena, i slede¢i patohistoloSki nalazi: prisustvo novostvorenih krvnih sudova izgleda lukovice u
inflamiranom trombu, fibroza adventicije bez bez fibroze medije, intaktna lamina elastika interna
sa izvijugano§cu i reduplikacijom, edem i rastresitost tkiva ispod lamine elasticae externae, edem
endotelnih ¢elija vasa vasorum i odsustvo atrofije medije.
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I'l. Gajanin R, Staneti¢ M, Gajanin V, Babié B, Zrnié B, Gajanin Z, Campara G.
DIFERENCIRANJE MIKROCELULARNOG KARCINOMA OD LIMFOPROLIFERATIVNIH
LEZIJA U CITOLOSKIM I HISTOLOSKIM MATERIJALIMA.

Majski pulmoloski dani, 2005. Zbornik radova.

Brojne limfoproliferativne lezije mogu biti lokalizovane u pluéima. Najeéi limfomi | primarno
smjeSteni u plu¢ima su limfom malih limfocita i limfoplazmocitoidni limfom. Dijagnoza tumora
pluca je bazirana na histoloSkom ili citologkom ispitivanju materijala dobijenih iz promjena u
plu¢ima ili metastatskih promjena. Neophodna je korelacija citologkih i histologkih materijala. U
veéini sli€ajeva diferencijacija neuroendokrinih tumora i limfoidnih lezija je moguéa u rutinskim
citoloskim i histolo$kim materijalima. U manjem broju sludajeva gdje diferencijacija nije
moguca, osnovnoj morfoloSkoj analizi se dodaje imunohistohemijska ili elektronmikroskopska
analiza. Naj¢e$ce se koristi imunohistohemijska analiza na kreatin, neuroendokrine markere



(chromogranin A, synaptophysin, NSE) i limfoidne markere (LCA). Prije no $to utvrdimo
dijagnozu neophodno je unekim siugajevima iscrpiti sve dijagnostidke procedure.
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IV RADOVINA KON GRESIMA

1.Zrnié B, Milo$¢in S, Buran V, Migié-Pavkoy G, Jovanovi¢ M, Gajinov Z, Matié M.

SOME PSYCHOLOGICAL CHARACTERISTICS OF PATIENTS WITH PSORIASIS
VULGARIS.

Proceedings of the International Congres on Dermatology and Psychiatry, 1997. Halle. Europen
Socety for Dermatology and Psychiatry, 1997,

Na uzorku od 73 bolesnika sa psorijazom autori su pokusali da odrede vezu izmedy profila
lidnosti 1 stresa, tezine klinicke slike i vremena pojave psorijaze. Psiholoska claboracija strukture
liénosti je operacionalizovana Minesota Multiphasic Personality Inventory ( MMPI), a stres je
evaluiran listom stresnih dogadaja. Analiza strukture li€nosti psorijatiénih bolesnika Jje pokazala
da je neurotska struktura bila dominantna (61.69%), sa mnogo veéom prevalencijom u odnosu na
opstu populaciju (15.0%). ‘

Pojava psorijaze je signifikantno ranija kod neneurotske strukture li¢nost » @ kasnija kod
neuroti¢ara. Tezina klinicke slike nije pokazala signifikantnu korelaciju sa neurozom. U
znacajnom broju sludajeva bio Je prisutan provociraju¢i momenat u odnosu na pojavu bolesti, ali
on nije pokazao uticaj na te¥inu klinicke slike. Na osnovu svega autori su zakljuéili da neurotska
struktura lidnosti i stres imaju ulogu u kompleksnoj ctiopatogenezi vulgarne psorijaze.
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2. Gajanin R, Babi¢ B, Klem I, Erj Z, Gajanin V, Zrnié B,

METAPLASTIC CHANGES IN BRONCHIAL GLANDS ON THE PLACE OF THE
PREVIOUS BIOPSI. XX Europian Congres of Pathologist, September 3-5, Paris
METAPLASTIC CHANGES IN BRONCHIAL GLANDS ON THE PLACE OF THE
PREVIOUS BIOPSY

INTRODUCTION: In the bronchj on the place where the previous biopsy had been done, we
noticed presence of regenerative changes, while in the bronchial glands we discovered changes
with  necrotizing sialometaplasia characteristic, which can be wrong diagnostic like
mucoepidermoid or squamous cel] carcinoma.

MATERIAL AND METHODS: Research includes 141 biopsy samples, which was get by
repeated biopsy (rebiopsy). From (41 biopsy samples, changes in bronchial glands are noticed in
44 biopsy samples. The main goal of this research is discovered morphological changes in
bronchial glands at the place of previous biopsy.

RESULT: Morphological changes which are discovered on the place of previous biopsy in
bronchial glands are: lobular look of changes (59,09% al] cases), lesion on the surface (or mucous
membrane)(86,36%), fibrin (90,91%), granulations tissue (100%), squamous cells in fibrip
(75%), reparative defect in the cartilage (66,67%), granulocytes in the epithelium (93,18%),
cylindrical epithelial hyperplasia (93,02%), mucus in the interstitial tissue (77,27%), cystic
formation (70,45%), dyskeratotic changes (70,45%), nuclear polymorphism (56,81%) and
hyperchromatism (36,36%), multinuclear cells (15,91%), emphasized nucleolus  (90,91%),
mitosis (47,73%), necrosis (13,64%), 'capture' Squamous cells in the granulation tissue (90,91%).
CONCLUSIONS: The characteristic changes in the bronchial glands on the place of previous
biopsy are: lobular look of lesion with defect on the surface field up with fibrin or granulation
tissue inside who accumulated islands squamous cells with cellular polymorphism, emphasized
nuclei who are mitotic active, intracpithelial and stromal granulocytes, reparative defect in



cartilage, goblet and cylindrical cells, mucus in the Interstitium and cystic formation. The above
facts couid be wrong diagnostic like mucoepidermoid or squamous cel] carcinoma.
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VI MONGGRAFIJE

1. Zrnié B, Burgié¢-Radmanovié M.
PSORIJAZA I STRES.

Medicinski fakultet, Banja Luka. 2004,

Autori su u ovoj knjizi na veoma Jasan i koncizan nagin opisali vulgarnu psorijazu i stres kao
faktor koji je Jedan od najéeséin precipitirajuéih faktora za njeno prvo pojavljivanje. Sistemati¢no
1 hronoligki su pocev od uvodnih Rapomena pa do lijedenja same bolesti u vrlo kratkim j
sadrZajnim redenicama svakom &itaocu dali osnovne karakteristike same bolesti, a isto tako i
Stresa, te na kraju njihovu uro¢no-posledi¢nu povezanost.

Polazeéi od epidemiologije bolesti na vrlo jasan nain dolazimo do spoznaje koliko je ovo
oboljenje prisutno kod nas atako i u svijetu. Autori nas postepeno upoznavaju sa psihosocijalnim
aspektima bolesnika, govoredi o stresu iz ¢ega saznajemo kako on nastaje, kako se manifestuje i
na koji nadin utide na prvu pojavu i dalje klinigke manifestacije bolesti,

U poglavlju u kom se govori o etiologiji i patogenezi vulgarne psorijaze, autori su takode
nastojali da ovu materiju koja je dosta slofens 1 &itaocu koji nije ove struke, pribliZe 1 udine
razumljivim za dalje pradenje i upoznavanje vulgarne psorijaze.

Histopatologiju bolesti sy opisali onako kako Je najrazumnije za profile drugih medicinskih
grana, a u poglaviju o klini¢koj slici bolesti su vrlo sistemati¢no opisali sve tipove psorijaze
govoredi 1 o oblicima koji se vrlo &esto sreéy u praksi ne zato §to ih nema, ve¢ zato §to se vrio
rijetko adekvatno prepoznaju pa se obi¢no lije¢e pod drugom dijagnozom,

Audijelu diferencijalna dijagnoza, upravo o tome j govore.

U poglavlju koje se bavi lijedenjem psorijaze na vrlo Jedinstven i sistematican nacin su pokazali
ne samo koliko je to oboljenje tesko za lijeCenje nego koliko Je potrebno i znanja i vjestine da se
ovi bolesnici vrate u klinj&ki | emotivno zdravo stanje,

A na kraju se u atlasu, mogu vidjeti klinicki oblici vulgarne psorijaze koji u potpunosti
zaokruzuju Zelju autora da dabiju ono $to im je 1 bio cilj, da se od Citanja ove knjige steknu i

Zapamte osnovne pojedinosti o ovoj bolesti,
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VII PEDAGOSKI RAD

Doc dr Bogdan Zrni¢ ima bogato nastavno iskustvo ste¢eno dugogudisnjim radom, sa
studentima u kontinuitetu od 1993. godine kao asistent. Nakon odbrane magistarsko rada, radi
kao visi asistent sve do 2000.g. kada brani doktorsku disertaciju. Nakon toga je stekao zvanje
docenta, postao 3cf katedre za dermatovenerologiju na kojoj se i trenutno nalazi, osnovao je
Kliniku za dermatovenerologiju, i postao njen prvi nacelnik.

VIII PREDLOG KOMISIJE

Clanovi Komisije su imali priliku da kontinuirano, ve¢ dugi niz godina prate akademski 1
struéni razvoj i napredovanje kandidata dr Bogdana Zrnica.

Na osnovu izloZenog, a i liénog poznavanja kandidata, Komisija smatra da je kandidat
savestan i strudan u izvrSavanju svih poverenih mu nastavnih obaveza i sa izraZenim
sposobnostima za nau¢ni rad. Svojim zalaganjem na Katedri koju je i sam formirao, dao je
ogroman doprinos njenom uspe$nom dosadadnjem radu. Edukativno iskusan, ozbiljan i zapaZen
kandidat ée svakako doprineti i daljem radu ove Katedre.

Komisija sa velikim zadovoljstvom konstatuje da docent dr Bogdan Zrnié ispunjave sve
uslove iz &lana 72 Zakona o univerzitetu za izbor u vie zvanje vanrednog profesora Medicinskog
fakulteta.

Novi Sad, Banja Luka
decembar 2005. godine
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