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PODACI O KANDIDATU

Ime, ime jednog roditelja, prezime: Amela (Mirsad) Bairi6

Datum rodenja: 21.08.1979.

II.1 Osnovne studiie

Mjesto l

Fakultet/i: Medici nski fakultet

Studijski program: medici

Zvanje: doktor medicine

II.2 Master ili maeistarske studiie

Univerzitet:

Fakultet/i:

Studijski program:

Zvanje:

Naudna oblast:

Naslov zavrinog rada:

II.3 Doktorske studiie

Godinaupisa: W
Fakultet/i: Medicinski fakultet IIniverziteta u Raqicli Luci

Studijski program: Biomedi"inske nauke.

Broj ECTS do sada ostvarenih:
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Prosjedna ocjena tokom studija: t ,p6 I

Godina upisa: tlrrtt I Godina zawsetka: trO, I Prosjedna ocjena tokom studija: I ? I

Univerzitet: Uniu.oitet u garioi Ld



II.4 Prikaz nauinih i struinih radova kandidata

R. br. Autori, naslov, izdavad, broi stranica Katesoriial
1

Kratak opis sadriine:

Rad pripada problematici doktorske disertacije: DA NE -SJEaIMiENO

R. br. Autori, naslov, izdavad, broi stranica Katesoriia
1

Kratak opis sadriine:

Rad pripada problematici doktorske disertacije: DA NE DJELIMICNO

R. br. Autori. naslov" izdavad. broi stranica Kateeoriia
I

Kratak opis sadriine:

Rad pripada problematici dohorske disertacije: DA NE DJELIMICNO

R. br. Autori. naslov. izdavad. broi stranica Kateeoriia
I

Kratak opis sadriine:

Rad pripada problematici doktorske disertacije: DA NE DJELIMICNO

R. br. Autori. naslov. izdavad, broi stranica Kategoriia
I

Kratak opis sadriine:

Rad pripada problematici doktorske disertacije: DA NE DJELIMICNO
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Da li kandidat ispunjova uslove? DA NE



III PODACI O MENTORU/KOMENTORA

Biografija mentora"/komentora (do 1 000 karaktera):

Samir Delibegovid je roden 06.07.l965.godine u Tuzli. Medicinski fakultet zavr5io je u Tuzli, 1989. godine u

Tuzli. Magistrirao jel998. godine, a doktor je medicinskih nauka od 2005. godine. Profesor je hirurgije na

Medicinskom fakultetu Univerziteta u Tuzli. Educirao se iz podrudja minimalno invazivne hirurgije u Velikoj

Britaniji, Norve5koj i JuZnoj Koreji.

Jedan je od zadetrika moderne, minimalno invazivne hirurgije u Bosni i Hercegovini. Uveo je i razvio laparoskop-

sku operaciju crvuljka, preponske hernije te debelog crijeva. Izdao je vi5e medicinskih knjiga kao autor i koautor, od

kojih su najvaZnije "Peritonitis" (prva i jedina medicinska knjiga u Jugoistolnoj Ewopi o tom najvaZnijem klinid-

kom entitetu iz podrudja hirurgije) i *Kako pisati medicinski zranstveni dlanak" (prirudnik o amnstvenom pisanju u

medicini).

Organizirao vi5e medunarodnih kongresa u BiH, te organizirao tedajeve medicinskog pisanja za doktore medicine na

nivou cijele Bosne i Hercegovine, uvidajuci potrebu sistematiEne edukacije mladih ljudi na polju naudnog pisanja te

pokrenuo i vodi "MedunarodnuSskolu medicinskog istraZivanja i pisanja", koja se odrZava svake godine u Konjicu,

BiH. Suosnivad UdruZenja Endoskopskih hirurga u BiH, diji je prvi predsjednik.

Autor je brojnih naudnih dlanaka u svjetskim dasopisima iz podrudja hirurgije. Kao pozvani predavad, udestvovao je

na vi5e hirur5kih kongresa i postdiplomskih tedajeva Sirom svijeta. Prvi, glavni urednik, pruog hirur5kog dasopisa u

Bosni i Hercegovini ,,BH Surgery". Chn redakcija medunarodnih Casopisa ,,European surgery", ,,Archive of

oncology" i ,,World Journal of Gastrointestinal Surgery".

Milan Simatovid je roden 23.08.1962. godine u Banja Luci. Medicinski fakultet zaw5io je u Banja Luci, 1989.

godine. Magistrirao je 2000. godine, a doktor je medicinskih nauka od 2004. godine. Profesor je hirurgije na

Medicinskom fakultetu Univerziteta u Banja Luci. Educirao se iz podrudja minimalno invazivne hirurgije u

STrazburu, Francuska. Autor i koautor vi5e naudnih i strudnih radova, te knjiga iz oblasti hirurgije.

Radovi iz oblasti kojoj pripada prijedlog doktorske disertacije:

R. br. Autori. naslov. izdavad. broi stranica

1

Hem:oLok plastic clips in sequrins of tht base of the appa[dixM
aPPendectomy.
Delibegovid S, Matovi6 E. Surg Endosc. 2009Dec;23(12):2851-4. doi: 10.1007/s00464-
009-0493-4. Epub 2009 }/.ay 14. PMID: 19440790

1

Tissue reaction to absorbable endoloop" nonabsorbable titanium staples. and polymer
Hem-o-lok clip after laparoscopic appendectomy.
Delibegovi6 S, Iljazovii E, Katica M, Koluh A. JSLS. 2011 Jan-Mar;15(1):70-6. doi:
| 0.4293 I 1086 808 1 tX13022985 1 3 1 3 3 6. PMID : 219029 47

J.

The use of a sinqle Hem-o-lok clip in securing the base of the appendix during
laparoscopic apoendectomy.
Delibegovid S. J Laparoendosc Adv Surg Tech A. 2012 Jan-Feb;22(1):85-7. doi:
10.1089i1ap.2011.0348. Epub 2011 Dec 6. PMID: 22145605 Clinical Trial.
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4. Delibegovid s, Katica M, Lati6 F, Jaki6-Razumovi6 J, Koluh A, Njoum MT. JSLS. 2013
oct-Dec;17(a):5a3-8. doi 10.4293/108680813Xt36547545341t0. ptvttO: Z43g8tg5

5. Delibegovid S, Mehmedovic Z. Surg Endosc. 20lg May;32(5):2295-2299. doi:
I 0. 1 007/s0 0464-017 -5924-2. Epub 20 17 Nov 2. PMID i 29098432 Clinical Trial.

Da li mentor ispunjavs uslove?

IV OCJENA PODOBNOSTI TEME

IV.1 Formulacija naziva teze (naslova)

DA NE

BIOKOMPATIBILNOST TITANIJUMSKIH DS KLIPSEVA
LAPAROSKOPSKE APENDEKTOMIJE NA ANIMALNOM MODELU

Naslov teze je podoban?

IV.2 Predmet istraZivanja

NEDA

Zaruzlikuodstandardneklasidneapendektomijesajednostruk

laparoskopskoj apendektomiji se koriste razlidite metode zbrinjavanja baze apendiksa. Standardna tehnika

zbrinjavanja baze apendiksa je endoloop ligatura nadinjena od Vicryl-a (polyglactin 910). Aplikacija je
jednostavnija, operativni zahvat traje kaCe, a metoda jeftinija. Upotreba staplera sa titanijumskim klipsama je

skuplja metoda, ali klinidki dokazi favoriziraju njegow upotebu. Plastidni neresoptivni klips je alternativna metoda.

Titanijumski DS klips napravljen je specijalno za zbrinjavanje baze apendiksa.

Idealno bi bilo koristiti materijal koji minimalno inducira odgovor tkiva. Kada je usporeden Vicryl (polyglactin

910), PDS (polydyoxanone) i kromirani ketgut kod modela pacova, najniZi stepen inflamacije je primjeden u pDS

grupi. Staplerske klipse nadinjene su od titanijuma, koji uzrokuje minimalnu reakciju tkiva. Trenufiro postoji samo

jedan izvje5taj o reakciji stranog tijela kod humane gastrointestinalne staplerske anastomoze. U svinjskom modelu,

primjedena je minimalna fibroza oko titanijumskih klipsa sa powemenom reakcijom stanog tijela.

Medutim, u studiji u kojoj je kori5ten pacovski model, navodi da nije bilo signifikantre razlike u formiranju

fibromog tkiva izmedu titanijuma i resoptivnih polimernih klipseva. U toku eksperimentalnog rada, ispitivanja

upalne reakcije tkiva nakon primjene Hem-o'lok neresoptivnih klipseva, zapabnoje postojanje manjeg stupnja

adhezija kod endoloop ligature nadinjene od Vicryl-a (polyglactin 910) u odnosu na Hem-oJok neresoptivne

klipseve. Manje inaLene adhezije kod pojedine metode mogle bi imati uticaja na postoperativni oporavak

pacijenata.

Idealna sutura bi trebala da omogudi visoku tenzionu snagu i sigurnost, da bude otporna prema infekciji i

kontaminaciji, a reaguje minimalno u tkivu u kojem se nalazi.

Predmet istralivanja je podoban?
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DA NE



IV.3 Najnovija istraiivanja poznavanja predmeta disertacije na osnovu izabrane
Iiterature sa spiskom literature

Izbor literature je odgovaraju6i? NE

Ciljevi istraiivanja su odgovarajudi? DA
IV.5 Hipoteze istraiivanja: glavna i pomo6ne hipoteze

Hipoteze istraZivanja su jasno definisane? DA

IV.6 Olekivani rezultati hipoteze

Analiza upalne reakcije nakon apendektomije pokazati 6e koja vrsta materijalaizaziva najmanju upalnu reakciju.

Jer, upotreba razliditih materijala moZe uzrokovati inflamaciju, reakciju stranog tijela i infekciju u hirur5kom polju.

Opdenito, tijelo reaguje na suturu kao na strano tijelo. Mogude reakcije tkiva ukljuduju edematoano i krhko tkivo sa

DA

NE

L Yeh DD, Edi AI, Young KA et al. Multicen
Pgrforyted, and Gangrenous (MUSTANG), an EAST Multicenter Study. Ann surg.20l9. Dot:
l 0. l 097/sLA. 0000000000366 I
Duza G, Dawieux CF, Palermo M et al. Conventional Laparoscopic Appendectomy Versus Single-port
Laparoscopic Appendectomy, a Multicenter Randomized Controi friai:-e Feasible and Safe Aliernative to
Standard Laparoscopy. J Laparoendosc Adv Surg Tech. 2019:29;1577-15g4
Consalvo V, D'Auria F. Laparoscopic Appendectomy: How Should We Deal With the Appendicular
Stump? 20 l9:35; 107-l 1 L
Rickert A, Kriiger CM, Runkel N, Kuthe A, K0ninger J, Jansen-Winkeln B, Guff CN, Marcus DR, Hoey B,
Wente MN, Kienle P. The TICAP-Study (titanium clips for appendicular stump closure): A prospeitive
multicentre observational study on appendicular stump closure with an innovitive titanium ctip. nUC
Surg.20l5; 17;15:85.
Ban S, Fuji A, Kikuchi K, et al. Pulse granulomas in interval appendectomy specimens: histochemical
identification of cellulose matter. case Rep Gastoenterol 20lB:12:7 65-7j2,
Delibegovid S, IlijazoviC E, Katica M, Koluh A. Tissue reaction to absorbable endo-loop, nonabsorbable
titanium staples and polyner hem-o-lok clip after appen-dectomy. JSLS. 20ll;1570-6.

2.

3.

4.

5.

6.

IV.4 Ciljevi istraZivanja

Ciljevi ovoga istraZivanja su da se eksperimentalnom studijom utvrde:

l. Intenzitet upalne reakcije tkiva na DS klips, u odnosu na endo-loop Vicryl (polyglactin 910), staplersku

titanijumsku resekcionu liniju, i Hem-o-lok plastidne neresoptivne klipse nakon laparoskopske

apendektomije.

2. Stvaranje adheziia nakon apliciranja DS klipsa, u odnosu na endoJoop Vicryl (polyglactin 910), staplersku

titanijumsku resekcionu liniju, i Hem-o-lok plastidne neresoptivne klipse nakon laparoskopske

apendeltomije.

Radne hipoteze

Hl: upalna reakcija tkiva je blaZa kod DS klipsa u odnosu na endo-loop Vicryl (polyglactin 910), titanijumske

resekcione liniju te Hem-o-lok plastidne neresoptivne klipse nakon laparoskopske apendektomije,

H2: DS klips ima oskudniji upalni infiltrat histiocita i T limfocita od endoloop Vicryl (polyglactin 910), titanijumske

resekcione liniju i Hem-o-lok plastidnih neresoptivnih klipseva.

H3: DS klips uzrokujeblaLi oblik adhezija u odnosu na endoloop Vicryl (polyglactin 910), titanijumske resekcione

liniju, i Hem-o-lok plastidne neresoptivnih klipseva.

619
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manjem sposo

organizna intenzivan, sutura se moZe odbaciti, a okolno tkivo moze biti unisteno.
Resoptivni materijal uzrokuje razlidit nivo inflamacije i reakcije stranog tijela, a neresoptivne suture uzrokuju blazu
reakciju tkiva, osobito ako se koristi najlon i Lica. zadnjiradovi pokazuju da staplerska resekciona linija uaokuje
minimalnu upalnu reakciju' Stoga ce ova doktorska disertacija analizom upalne reakcije i kod novog, titanijumskog
DS klipsa, omoguciti naudnu spozraju upalne reakcije nakon koja se javlja nabaziapendiksa nakon laparoskopske
apendektomije.

ocekivani rezultati predstavrjaju znacajan naucni doprinos? DA NE

Plan rada i vremenska dinamika su odgovarajudi?

IV.8 Metod i uzorak istraiivanja

NBDA

lY.1 Plan rada i vremenska dinamika
Eksperimentalni dio studije zaw

novembar 2020.,te bi rezultate studije bili u decembru 2020. godine.

U toku 2021. godine planiranoje objavljivanje neophodnih strudnih publikaclja, a odbrana dokrorske disertacije za
2021. godinu.

Ifaza istraiivanja

Stotinu dvadeset pacova randomizirati 6e se u detiri grupe:

Prva grupq kod kojih kod kojih de se baza apendiksa zbrinuti endoloop-om, Vicryl (polyglactin 910) , 30 pacova

Druga grupu kod kojih ce se resekcija apendiksa uriniti 45 mm staplerom, 30 pacova.

TreCa grupa kod kojih Ce se baza apendiksa zbrinuti Hem-o-lok plastidnim klipsom, 30 pacova,

Cetwta grupu kod kojih Ce se baza apendiksa zbrinuti DS titanijumskim klipsom, 30 pacova.

Hiruriki zalwat

Nakon Sto se pacovi anesteziraju sa ketaminom (50 mg/kg), osigurati de se i smjestiti na operativnom stolu u
poloZaju supinacije, sa adhezivnom trakom, a abdomen Zivotinje obrijati i dezinficirati sa povidone-iodine

rastvorom, te osusit gazom. Laparatomiia Ce se izvrsiti upotebom medijalne incizije. Nakon lociranja cekuma,

velike kese u donjoj tedini abdominalne Supljine, koji slijepo zawsava i imitira apendiks kod ljudi, udiniti Ce se

njegova resekcija.

U grupi I (n=30) slijepi dio cekuma (aproksimativno u duZini od 0.7 cm) ligirat ce se u Vicryl 2-0 ligaturom
(polyglactin 910).

U grupi II (n=30) na slijepi dio cekuma aplicirati 6e se 45 mm stapler (tick punjenje) (Ethicon, Endosurgery,

Cincinnati, OH) te na taj nadin nadiniti resekcija.

U grupi III (n=30) na sldepi dio cekum aplicirati ce se Hem-o-lok XL (Hem-oJok, Weck Closure Systems,

Research Triangle Park, NC, USA), a distalni dio resecirati.

U gupi IV na slijepi dio cekuma aplicirati Ce se DS titanijumski klips (Braun, Germany) a distalni dio resecirati.

Laparatomija i zatvaranje koZe izvrSit de se sa 3-0 koninuiranim Savom. U toku niti na-kon eksperimenta nede se

koristiti antibiotska terapija. Tokom cijelog opservacionog pe-rioda sve Ce se Zivotinje kontrolirati i podwgavati

klinidkom ispitivanju da bi se ispiale lokalne i sistemske komplikacije.

7t9



II faza istraiivanja
Deset Zivotinja iz svake grupe ispitanika zrtvovati ce se 7. 28. i 60. postoperativnog dana. Relaparotomija ce se
ialrsiti lijevim paramedijalnim rezom da bi se imao pregled cijelog abdomena ida bi se oduvalo podrudje sa bazom
cekuma.

Nakon owaranja abdomena, formiranje adhezija procijeniti ce se prema skoru "surgical Membrane Study Group,,
(7 -og, 28-og i 60o9 dana Zrtvovanja.

Nakon toga ce se uzeti isjeCak tkiva sa ligaturom, klipsom ili staplerom za histolo3ko ispitivanje.
Ill faza istraZivanja

Histolo5ka analba.

Metod i uzorak su odgovarajudi? NE

IV.9 Mjesto, laboratorija i oprema za eksperimentalni rad
Eksperimentalna studija Ce se izwliti u Kabi,
Pacovi (Wistar albino) teZine 100-150 grama ce se drZati u standardnim laboratorijskim uslovima prije operativnog
zahvata, smje5teni u kaveze i aklimatizovani na standardne laboratorijske uslove (temperatura 20 do24 oC, 12 sati

svjetla, 12 sati mraka), a svim pacovima podwgnutim operativnom zahvatu24 sataranije iskljuditi ce se hrana.

Histolo5ko ispitivanje Ce se izwsiti na Klinici za patologiju, Univerzitesko klinidkog centa Tuzla. Dio tkiva s

klipsom Ce biti podwgnut histolo5kom ispitivanju. Isjedci tkiva Ce se staviti u l1yo puferizovani formalin (omjer

1: l0) i fiksirati u trajanju od24 sata. Nakon toga preparati Ce se ukalupiti u parafinske blokove i od svakog bloka Ce

se isjedi po tri tanka reza debljine 4 mikrona. Isjedci de se bojiti hematoksilin eozin metodom za histopatolo5ku

prefagu da se ustanovi prisustvo i obim reakcije tkiva na klips, pri demu Ce se upalna reakcija semikvantitativno

gradirati na blagu, wr{erenu i te5ku.

PredloZene metode su odgovaraju6i? DA

DA

N.lO Metode obrade podataka

Podaciceseorganiztratilkomjuterskubazupodatakaizrailen

Statistidka analiza izwsiti ce se je osobnim radunalom, upotrebom komercijalnih progriuna Microsoft Access i
Excell te SPSS 10,0 i Statistica 5,0.

Rezultati 6e biti inaLeni kao srednje wijednosti sa standardnom devijacijom. Statistidka zradajnost razlika Ce se

testirati Studentovim t-testom za kontinuirane varijable i Fisher-ovim testom za kategorijalne varijable. Razlika na

nivou p<0,05 Ce se smatrati statistidki zradajnom. Statistidka obrada Ce biti radena u SPSS 12.0 programu za

Windows aplikaciju.
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Uslovi za eksperimentali rad su odgovarajudi? DA NE



v zAKLJUtax

Kandidat je podoban DA NE
Tema je podobna DA NE

Obrazloienje (do igO f"r"ftr,
Univerziteta u Banja Luci, Komisija za ocjenu podobnosti teme doktorske disertacije i kandidatadr' Amele Bajri6, predlaZe Naudno nastavnom vijeiu Medicinskog fakulteta da prihvati ovaj
izvjestaj i Senatu Univerziteta u Banja Luci uputi prijedlog da se kandidatu dr. Ameli Bajri6,
odobri iztada doktorske disertacije pod nazivo*, ,,BIokoMpATIBILNosT TITANIruMSKIH DS
KLIPSEVA I STVARANJE ADTfrZIJA NAKON LAPAROSKOPSKE APENDEKTOMIJE NA

lo1,dr 
sol:i;h

Datum: 23.07.2020

Ctan:

(tan q
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