ФАКУЛТЕТ МЕДИЦИНСКИХ НАУКА
УНИВЕРЗИТЕТ У КРАГУЈЕВЦУ
НАСТАВНО- НАУЧНОМ ВЕЋУ  ФАКУЛТЕТА МЕДИЦИНСКИХ НАУКА
УНИВЕРЗИТЕТА У КРАГУЈЕВЦУ

ПРЕДМЕТ: оцена завршене докторске  дисертације

        Одлуком Наставно-научног већа Факултета медицинских наука  Универзитета  У Крагујевцу,  број 01-6254/3-6 од 05.09.2012. год, именовани су чланови комисије  за оцену и одбрану докторске дисертације  кандидата Aсс. др Биљане Прцовић под називом: „Улога трансезофагеалне ехокардиографије у планиметријској процени значајности изоловане аортне стенозе“
        Чланови комисије су:
1. Проф. др Марина Петровић, ванредни професор факултета медицинских наука Универзитета у Крагујевцу за ужу научну област Интерна медицина, председник 
2. Проф. др Сашо Рафаиловски, редовни професор Војномедицинске академије у Београду за ужу научну област Интерна медицина, члан
3. Проф. др Михаило Матић, редовни професор Медицинског факултета, Универзитета у Београду,  за ужу научну област Интерна медицина, члан
На основу увида у приложену документацију, Комисија подноси Наставно-научном већу  следећи извештај :
 И З В Е Ш Т А Ј
2.1. Значај и допринос докторске дисертације са становишта актуелног стања у одређеној научној области
    Тема докторске дисертације  кандидата Aсс. др Биљане Прцовић под називом „Улога трансезофагеалне ехокардиографије у планиметријској процени значајности изоловане аортне стенозе“ је прва студија у којој је испитивана практична употребљивост и непосредна корист од примене једне нове методе за процену значајности  степена изоловане аортне стенозе. Значај овог проблема  сагледава се у чинјеници да се ради о једноставној, лако изводљивој процедури која може значајно да унапреди правовремену и прецизну процену  аортне стенозе (АС) и представља значајну помоћ у одлуци о времену  када оперисати такве болеснике. Може се користити код амбулантних и стационарних болесника  у ехокардиографској лабораторији, операционој сали или ма којој  локацији где ја на располагању одговарајућа опрема и често се може понављати.
  Aортна валула се тешко може приказати у болесника са дубоким и деформисаним грудним кошем, оперисаних кардиохирушких болесника или хиперинфлацијом. Трансезофагеална ехокардиографија (ТЕЕ) превазилази ове потешкоће, те ће планиметријска процена када се  оцртава аортна валвула у време максималног отварања валвуле  и компарација  бити могућа и у тих пацијената. Кристали за одашиљање ултразвука и пријем његових еха се постављјају на врх гастроскопа који се уводи у једњак, па је тако врло близу срца и даје добру слику срчаних структура. Сонде за ТЕЕ дају једнодимензионалну, дводимензионалну, доплер и доплер у боји слику, у једној,  две, а последњих година и у више равни. Стога неки аутори сматрају ТЕЕ кориснијом методом од ТТЕ .
2.2 Оцена да је урађена  докторска дисертација  резултат оргиналног научног рада кандидата у одговарајућој научној области 
    Претрагом литературе прикупљене детаљним и систематским претраживањем биомедицинских база података "Medline", "Embase", "Cochrane detabase of systematic reviews " и "International  Network for the Rational Use of Drags (INRUD) database", помоћу следећих кључних речи трансторакална, трансезофагеална ехоакрдиографија, аортна стеноза (echocardiography, transesophageal echocardiography;aortic valve stenosis; diagnosis) утврђено је да досада у клиничкој пракси није примењивана интервенција за побољшање квалитета и исхода лечења  која је по садржини, форми и  и начину имплементације  идентична начину процене аортне стенозе. На основу тога Комисија констатује да предлог теме докторске дисертације кандидата  Асс. мр. сц. мед. др Биљане Прцовић у наслову „Улога трансезофагеалне ехокардиографије у планиметријској процени значајности изоловане аортне стенозе“ представља резултат оргиналног научног рада на пољу унапређења ехокардиографске процене аортне стенозе.
2.3. Преглед остварених резултата рада кандидата у одређеној научној области

А. Лични подаци
    Асс. др. Биљана Прцовић лекар специјалиста интерне медицине и субспецијалиста кардиолог, запослена је у Војномедицинској академији као кардиолог у функционалној кардиолошкој дијагностици. Од 1997 године ради као специјалиста интерне медицине у ВМА, а субспецијалистички испит успешно је положила  2001.год. са темом "Лечење коронарне артеријске болести у жена“. Током 2008. год. у ВМА је успешно одбранила магистарски рад из области ехокардиографије. У звање асистента  интерне медицине изабрана  је 2009. год.

Аутор је и коаутор 28 радова из области ехокардиографије и кардиологије од чега су три публикована у часописима са "SCI" листе. 
 Др Биљана Прцовић је активно укључена у организацију едукације из области ехокардиографије у ВМА и током вишегодишњег рада у оквиру континуиране медицинске едукације одржала је преко сто семинара. На пољу свог континуираног стручног усавршавања др Биљана Прцовић је била активни учесник на бројним међународним и регионалним симпозијумима, и конгресима посвећеним  тематици у области Ехокардиографије и Кардиологије.    
     Од 2009 год. асс. др Биљана Прцовић је студент Докторских академских студија-иѕборно подручје Клиничка и експериментална интерна медицина, Медицинског факултета Универзитета у Крагујевцу.

Тема докторске дисертације  под називом „Улога трансезофагеалне ехокардиографије у планиметријској процени значајности изоловане аортне стенозе“  прихваћена је 2010. год. на Медицинском факултету, Универзитета у Крагујевцу.
Поседује активно знање енглеског и француског језика.

Б. Списак објављених радова (прописани минимални услов за одбрану докторске дисертације)
1. Prcović B: Značaj TEE u proceni valvularne aortne stenoze. VSP 2010;67(1):7-12.
                                                                                                                     М23- 3 бода

2. S Rafajlovski, R Ilić, B Gligić, V Kanjuh, V Tatić, A Ristić,  Obradović, R Matunović, B Prcović, et al.  Dijagnostika i rezultati lečenja miksoma srca. Vojnosanit Pregl 2011; 68(10): 851–855.                                                                                          М23- 3 бода
3. B Prcović, M M  Prcović, S Rafailovski, R Matunović, D Stamenković.  Uloga transezofagealne ehokardiografije u pripremi bolesnika za operativno lečenje aortne stenoze. Prihvaćen za štampu u Vojnosanit Pregledu i biće objavljen u  Vojnosanit Pregl 2013;  vol. 70 (No.7):- потврда у прилогу.                                               М23- 3 бода
2.4. Оцена о испуњености обима и квалитета у односу на пријављену тему
     Наслов докторске дисертације и урађеног истраживања се поклапају. Одобрени циљеви истраживања и постављени циљеви у раду су остали исти. Примењена методологија истраживања је идентична са одобреном. 

Докторска дисертација др Биљане Прцовић  је написана на 110 страна укључујући и библиографске податке и садржи следећа поглавља: увод, циљеве и хипотезе студије, материјал и методе, резултате, дискусију, закључке и литературу. Рад садржи бројне табеле и слике, а поглавље литература садржи 108 цитиране библиографске јединице из домаћих и иностраних стручних публикација.

     У поглављу „Увод“, аутор јасно, прецизно и детаљно наводи актуелну проблематику и савремена сазнања о начину процене аортне стенозе.  Описани су савремени дијагностички критеријуми и  карактеристике аортне стенозе. Анализом актуелне литературе објашњен је значај примене трансезофагеалне ехокардиорафије у процени времена за орерацију аортне стенозе.Правовремана процена значајности стенозе АВ мултиплеин трансезофагеалном ехокардиографијом је од велике помоћи у оптималној процени времана замене стенотичне аортне валвуле што је од важности за прогнозу таквих болесника.
Степен тежине аортне стенозе се може проценити неинвазивно, допплер ехокардиографијом. Трансторакална ехокардиографија је најчешће примењена у клиничкој пракси, превасходно средњи градијент и површина аортне валвуле ( АВА). У болесника са тешком аортном стенозом и смањеном функциојом леве коморе градијент је низак - мали, а неопходно је проценити површину аортне валвуле било неинвазивно, континуираном једначином или Горлиновом формулом на катетеризацији. Поузданост континуиране једначине је доказана али у извесним случајевима, нарочито код старијих особа са лошом ехокардиографsком сликом дијаметар изказног тракта леве коморе је шешко проценити. Са друге стране, током катетеризације, симултаним мерењем разлике у притиску  од леве коморе ка аорти може бити погубно у болесника са тешким клиничким стањем. Због тога је од користи друга неинвазивна дијагностичка метода у процени површине аортне валвуле код тих тешких болесника. Последњих година површина аортне валвуле  процењује се планиметријски у време отварања аортне валвуле применом мултиплеин трансезофагеане ехокардиографије. Процена аортне валвуле није могућа код свих болесника применом ове технике. Од недавно, мултиплеинска, планиметријска, ТЕЕ је донела нове могућности у процени (визуелизацији) аортне валвуле ротирајући слику равни у егзактној позицији где се најбоље види отварање аортне валвуле. 
    Докторски рад је методолошки коректно спроведен, примењен је одговарајући дизајн истраживања и одабрана су одговарајућа обележја посматрања. Добијени подаци су обрађени адекватним статистичким методама тако да је омогућено извођење валидних, непристрасних закључака у складу са дефинисаном хипотезом.
    У другом поглављу јасно су истакнути циљеви истраживања као и прецизни задаци који рефлектују задате циљеве.
    Циљ рада је одређивање прецизности планиметријске процене тежине аортне стенозе применом ТЕЕ у односу на ТТЕ преглед.
Специфични циљеви рада су:
1.  Утврдити карактеристичне ТТЕ и ТЕЕ ехокардиографске знаке валвуларне аортне стенозе у односу на мерења добијана катетеризацијом (максимални градијент, средњи градијент, површина аортне валвуле израчуната Gorlinovom формулом и површина аортне валвуле планиметријски).

2. Испитати сензитивност и специфичност планиметријски процењене         површине аортне валвуле (AVA) једном и другом методом (ТТЕ и ТЕЕ).

3.  Утврди да ли се елементи поузданости планиметријских налаза добијених ТЕЕ методом разликују од података добијених ТТЕ прегледом. 

4. Проценити поузданост података добијених једном и другом методом.
    Методологија рада је јасно представљена и потпуно адекватна обављеном истраживању. Детаљно су објашњени укључујући и искључујући критеријуми за учешће у студији, трајање и распоред студијског протокола, као и место спровођења студије. Студија је спроведена у  ВМА, Клинка за кардиологију, Клиника за ургентну медицину  и Клиника за грудну хирургију ВМА у Београду  у периоду од 2009-2012 год, и обухватила је 53 пацијената са  изолованом аортном стенозом, без других промена. Свим болесницима је урађен трансторакални, трансезофагеални преглед и катетеризација срца. 

     Користећи податке објављене у раду Bernard и сарадници, примењене на ову студију, а узимајући за вредност коефицијента α=0,05 и вредност снаге студије од 80% (1-β) за разлику у површини аортног ушћа аритметичке средине 0.18 цм² и разлику у стандардној девијацији 0,3цм², израчунат је минималан број пацијената у студији 44. Узевши у обзир  могућност некомпетентности података  одлучили су се за увећање од 20%, што износи укупно 53 пацијента.
    Резултати истраживања су јасно приказани и документовани кроз велики број прилога, табела и  графикона.

    У поглављу „Дискусија“ анализирају се резултати у светлу доступних сличних истраживања из ове области. Коментари добијених резултата су јасни и указују на значај трансезофагеалне ехокардиографије у процени потребе за катетеризацијом у особа са технички неадекватном ТТЕ ехоакрдиографијом. Будуће студије компарирајући симултано добијене податке површина АV ТЕЕ техником и Gorlinovom методом  омогућиће процену површина AV прецењену у време хирургије 
    У делу познатих чињеница, резултати ове студије су у највећем делу сагласни са досадашњим истраживањима. Додатно, описују се и нова или другојачија сазнања која се поткрепљују студијским резултатима. 
    Литература је бројна, савремена и адекватна. Наведене су најзначајније студије у овој области, у међународним оквирима, како оригинални радови тако и прегледни чланци. 
     На основу предходно изнетих чињеница, Комисија сматра да завршена докторска дисертација аутора асс. др Биљане Прцовић, под насловом „Улога трансезофагеалне ехокардиографије у планиметријској процени значајности изоловане аортне стенозе“ по обиму и квалитету у потпуности одговара пријављеној теми дисертације.

2.5. Научни резултати докторске дисертације

Најзначајнији резултати истраживања приказани су у следећим закључцима:

·  Мултиплеинска ТЕЕ техника је поуздана у квантификацији површине аортне валвуле већине болесника са АS. 

· Она даје корисне клиничке информације, нарочито у пацијената са  неодговарајућом проценом током ТТЕ као и у тешких болесника или у оних са комбинованом валвуларном маном.

·   Правовремана процена значајности стенозе АV мултиплеин трансезофагеалном ехокардиографијом је од велике помоћи у оптималној процени времана замене стенотичне аортне валвуле што је од важности за     прогнозу таквих болесника. 
2.6. Применљивост и корисност резултата у теорији и пракси

   Применљивост добијених резултата може се видети у неколико аспеката. Нови приступ срчаним структурама, који пружа трансезогафеална ехокардиографија, отвара нове могућности за бољу процену и проспективно праћење болесника са АS, где постоје ограничења, а да ће планиметријска метода као неинвазивна, приступачнија и једноставнија метода  послужити истом циљу .
   Kомпарацијом података добијених трансторакалном и трансезофагеалном проценом, у корелацији са налазима добијеним катетеризацијом (Gorlinova формула, која се сматра златним стандардом), доказали смо да jе остварена коректнија дијагностика и процена тежине болести,  ради правовремене хирушке интервенције.
2.7. Начин презентирања резултата научној јавности

  Коначни резултати истраживања биће презентовани у форми научних радова као оригинално истраживање у часописима од међународног значаја.

ЗАКЉУЧАК

     Докторска дисертација кандидата асс. др Биљане Прцовић под називом „Улога трансезофагеалне ехокардиографије у планиметријској процени значајности изоловане аортне стенозе“ под менторством Проф. др. Радомира Матуновића представља оригинални допринос потпунијем сагледавању  значаја трансезофагеалне ехокардиографије у процени времена за операцију болесника са аортном стенозом.
   На основу свега изложеног Комисија са задовољством предлаже Наставно- научном већу да прихвати извештај о оцени завршене докторске дисертације асс. др Биљане Прцовић под називом „Улога трансезофагеалне ехокардиографије у планиметријској процени значајности изоловане аортне стенозе“ и одобри њену јавну одбрану.
   ЧЛАНОВИ КОМИСИЈЕ:
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