УНИВЕРЗИТЕТ У КРАГУЈЕВЦУ
МЕДИЦИНСКИ ФАКУЛТЕТ

ИЗБОРНОМ ВЕЋУ

ПРЕДМЕТ:
ИЗВЕШТАЈ КОМИСИЈЕ О ОЦЕНИ ЗАВРШЕНЕ ДОКТОРСКЕ

ДИСЕРТАЦИЈЕ

На седници Изборног Већа Медицинског факултета у Крагујевцу, одржаној дана

01. 07. 2011. године, одлуком број 01-4645/3-29 формирана је Комисија за оцену и

одбрану завршене докторске дисертације под називом „Биометеорлошки утицај на саобраћајни трауматузам“ кандидата Владимира Гајића, специјалисте ургентне медицине, у следећем саставу:
1. проф др Нела Ђоновић, председник, ванредни професор Медицинског факултета Универзитета у Крагујевцу за ужу научну област хигијена,  

2. проф др Слободан Милисављевић, члан, ванредни професор Медицинског факултета Универзитета у Крагујевцу за ужу научну област хирургија, 
3. проф др Дејан Јанц, члан, ванредни професор Физичког факултета Београдског Универзитета за ужу научну област физичке метеорологије и модификације времена у Институту за метеорологију,
Комисија је прегледала и проучила докторску дисертацију Владимира Гајића и

подноси Изборном већу следећи
ИЗВЕШТАЈ
2.1.Значај и допринос докторске дисертације са становишта актуелног стања

у одређеној научној области
Докторска дисертација кандидата Владимира Гајића под насловом „Биометеоролошки утицај на саобраћајни трауматизам“ представља прву мултидисциплинарну студију ове врсте на нашим просторима, која третира утицај биометеоролошких и временских утицаја на повређивање у саобраћају. Предложена тема је из области ургентне медицине и хирургије, и третира актуелну, изузетно значајну проблематику у вези узрочно последичне повезаности и утицаја биометеоролошких фаза на саобраћајни трауматизам свих учесника у саобраћају. 

Кандидат на почетку даје дефиницију релевантних појмова из области биометеорологије, динамичке метеорологије, медицинске метеорологије и метеоропатије, сажимајући задате појмове у јединствени концепт утицаја временских прилика на здравље људи уопште, са посебним освртом на трендове у саобраћајном трауматизму. Разматрајући чиниоце који детерминишу биометеоролошки утицај на здравље људи кандидат проучава читав низ фактора (годишњи, месечни, недељни утицај, утицај верских празника, пол старост, узрок саобраћајних акцидената, својство учесника у акцидентима, врсту учесника у акцидентима, број жртава и тежину њихових повреда), упоређујући и комбинујући различите факторе при чему су сви подаци статистички анализирани (утврђена статистичка значајност). Осим тога допринос ових фактора је евалуиран у доступној савременој литератури.

Специфичност и значај спроведеног истраживања огледа се у свеобухватном приступу: 
а) анализом свих фактора који су били узрок или су доприносили настанку саобраћајног акцидента и 
б) утврђивање непосредног утицаја временских услова изражених кроз биометеоролошке фазе које је детерминисао Републички Хидрометеоролошки завод Србије на одељењу за примењу климатологију.
Ово је прво научно сагледавање ове проблематике, после 22 године, од када су се појавили први пионирски радови Градског завода за хитну медицинску помоћ у Београду и Републичког хидрометеоролошког завода Србије, који су на жалост прекинути несрећним догађајима деветесетих и одласком научника у иностранство.
Практични значај је у превенцији саобраћајних акцидената који су уједно и један од водећих узрока смрти, нарочито у млађој популацији: у  случајевима неповољне временске ситуације, када постоји интензивни биометеоролошки утицај на метереопате и хроничне пацијенте обратила би се већа пажња на људски фактор који је најзначајнији, али и накомплекснији фактор у саобраћају. Јединице интензивне неге, службе хитне медицинске помоћи и остале службе које збрињавају овакве пацијенте у прехоспиталним условима би, у фазама повећаног биометеоролошког утицаја, припремиле адекватне капацитете за збрињавање ових пацијената (већи број постеља на трауматолошким одељењима, више јединица крви, повећани број дежурстава особља). Осим тога кандидат предлаже и низ конкретних мера којима би се биометеоролошки утицај на саобраћајне акциденте искористио на смањење учесталости и тежине саобраћајних кацидената, а уједно искористио повољан ефекат одређених биометеоролошких утицаја.

Актуелност теме показује и чињеница да је Министарству науке и технологије Србије предложен III пројекат са овом тематиком, сагледаном са различитих аспеката, са 16 подпројеката и са више од 130 истраживача.  Подпројекат 13, носи наслов «Утицај биометеоролошких фаза на здравље људи».
2.2. Оцена да је урађена докторска дисертација резултат оригиналног научног

рада кандидата у одговарајућој научној области
Детаљним прегледом литературе прикупљене детаљним и систематским претраживањем биомедицинских база података, утврђено је да до сада у клиничкој

пракси није вршена евалуација и анализа биометеоролошког утицаја на саобраћајни трауматизам. На основу тога, Комисија констатује да докторска дисертација кандидата Владимира Гајића под насловом „Биометеоролошки утицај на саобраћајни трауматизам“ представња резултат оригиналног научног рада на пољу медицинске метеорологије и саобраћајног трауматизма.
2.3. Преглед остварених резултата рада кандидата у одређеној научној области

А. Лични подаци: 
Владимир Гајић је рођен 15.12.1967. године у Крагујевцу. Основну и средњу медицинску школу завршио је у Крагујевцу са одличним успехом. Медицински факултет Универзитета у Београду уписао 1986. године, а на Медицински факултет у Крагујевцу прелази 1987. године. Током студија био активан члан студентске организације и обављао више друштвених функција:

· Проректор- студент Универзитета у Крагујевцу у сазиву ректора проф др Илије Росића

· Члан Савета Медицинског факултета у Крагујевцу (из реда студената) - у два сазива

· Члан Савета Универзитета у Крагујевцу (из реда студената) - у два сазива

· Члан Председништва омладине Медицинског факултета у Крагујевцу - у два сазива

· Члан Председништва омладине Универзитета у Крагујевцу - у два сазива

· Председник комисије за информисање председништва омладине факултета и главни и одговорни уредник студентског листа „Др“ који је излазио пред крај осамдесетих и почетком деведесетих година прошлога века.

· Оснивач и први председник колегијума студената продекана Универзитета у Крагујевцу

· Члан комисије за студентски стандард при савету Универзитета у Крагујевцу

· Члан комисије за студентски стандард при заједници Универзитета Србије
Током студија 1988. године добио награду Универзитета у Крагујевцу за одличан успех. Медицински факултет у Крагујевцу завршио је 1992. године са просечном оценом 8,36 у првој генерацији самосталног Медицинског факултета у Крагујевцу. Године 1994. запослио се у Дому здравља Топола у оквиру Дома здравља у Крагујевцу. Године 1996. прелази у Службу хитне медицинске помоћи Дома здравља у Крагујевцу, где ради до данас. Специјализацију ургентне медицине је завршио на Медицинском факултету Универзитета у Београду јануара 2004. године са одличном оценом. Од тада ради као специјалиста ургентне медицине у Заводу за хитну медицинску помоћ.

Постдипломске студије Медицинског Факултета Универзитета у Крагујевцу, уписао је 1992. године у првој генерацији магистарских студија на општем смеру, када је положио све тада законом предвиђене испите. У току 2004. године прелази на смер ургентне медицине који је у међувремену оформљен. Године 2005. године прелази на академске докторске студије, а смер ургентне медицине бива придружен катедри за клиничку и експерименталну хирургију. Децембра 2005.године кao коаутор издаје публикацију “Спречите бол у леђима”, првог аутора мр сци др Драгана Милојевића. У фебруару 2008. године положио усмени докторантски испит. У новембру 2010. године постаје национални инструктор за ургентну медицину овлашћен од стране Европске уније. Положио BLS-AED ERC course provider, ALS ERC cousre provider, PHTLS course provider, PHTLS course instructor, током 2010. и 2011. године.
Б. Списак објављених радова (прописани минимални услов за одбрану

докторске дисертације)
1. Гајић В, Милојевић Д, Рашковић А, Смаилагић Ј, Ђоновић Н, Шијачки А: Утицај биометеоролошких фаза на повређивање пешака, Срп арх целок лек 2011, 139(1-2): 81-87 - М 23 - 3 бода
2. Гајић В, Милојевић Д, Рашковић А, Смаилагић Ј, Ђоновић Н, Шијачки А: Утицај биометеоролошких фаза на повређивање мотоциклиста и бициклиста, Срп арх целок лек 2011, 139(3-4): 185-191  - М 23 - 3 бода
3. Gajić V, Milojević D, Smailagić J, Đonović N, Matejić S, Gajić S. Uticaj biometeoroloških faza na incidencu suicida. Med Glas Ljek komore Zeničko-Doboj Kantona 2011; 8(1): 24-30 - М 23 - 3 бода
4. Milojević D, Gajić V, Smailagić J, Đonović N, Tončev G, Gajić S. Biometeorological phases influence on stroke morbidity. Med Glas Ljek komore Zeničko-Doboj Kantona 2011; 8(2):97-100 - М 23 - 3 бода
5. Spasić M, Gajić V, Milisavljević S, Đonović N, Smailagić J. Significant influence of biometeorological conditions on the incidence of spontaneous pneumothorax in the Kragujevac city. Med Glas Ljek komore Zenicko-doboj kantona 2011; 8(2):76-83 - М 23 -3 бода
2.4. Оцена о испуњености обима и квалитета у односу на пријављену тему

Наслов одобрене докторске дисертације и урађеног истраживања се поклапају. Одобрени циљеви истраживања и постављени циљеви у раду остали су у највећој мери исти. Примењена методологија истраживања идентична је са одобреном.
Докторска дисертација Владимира Гајића написана је на 140 страница.

Поред насловне и садржаја, дисертација садржи следећа поглавља: 1.Увод (2 стране), 1.1.Историјат (4 стране), 1.2.Дефинисање појмова медицинске метеорологије (3 стране), 1.3.Утицај јона из атмосфере (4 стране), 1.4.Јоносфера и њене карактеристике (10 страна), 1.5. Синоптички системи (3 стране), 1.6. Атмосферски фронтови (2 стране), 1.7.Климатске карактеристике Крагујевца (6 страна), 1.8. Биометеоролочке фазе (4 стране), 1.9. Теоријска разматрања саобраћајног трауматизма (8 страна), 2. Циљеви и Хипотезе (1 страна) 3. Испитаници и методологија (3 стране), 4.Резултати (52 стране), 5.Дискусија (13 страна), 6. Закључак (7 страна), 11. Литература (6 страна), 12. Биографија аутора (11 страна).

Рад садржи 33 табеле и 29 графикона, а у поглављу Литература цитирано је 100
библиографских јединица из домаћих и иностраних стручних публикација.

У уводном делу, кандидат је добро дефинисао научни, медицински и друштвени

значај проблема због којега је спроведено истраживање.

У поглављу историјат аутор се осврнуо на дугу историју проучавања утицаја разних временских услова на здравље људи кроз протекле векове, са освртом на историју саобраћајног трауматизма.
У поглављу дефинисања појмова медицинске метеорологије, кандидат даје више јасних дефиниција релевантних појмова из области метеорофизиологије, метеоропатологије метеоропатије, метеоропрофилаксе, метеоропатије уз детаљно објашњавање свих релевантних појмова за боље разумевање биометеоролошког утицаја. 
У поглављу Утицај јона из атмосфере кандидат приказује резултате претраживања утицаја позитивних и негативних јона на људски организам са посебним освртом на слојеве атмосфере и услове који владају у сваком од њих.
У поглављу Јоносфера и њене карактеристике, кандидат прави синтезу, са претходно изнетим чињеницама компонујући место јона у атмосфери, њихово понашање и различитим условима, њихову појаву у различитим срединама са освртом на здравље људи и понашање у појединим временским условима. Овде се фактички поставља теоријска полазна основа истраживања биометеоролошког утицаја на понашање у саобраћају, а самим тим и на акциденте и њихову тежину.

У наредна три поглавља кандидат ближе објашњава појмове везане за динамичку метеорологију, описујући синоптичке системе садржане у циклону и антициклону, као и топли, хладни и фронт оклузије. Нарочито се поклања пажња климатским карактеристикама града Крагујевца у коме се истраживање и врши, са детаљним описом кретања атмосферског притиска, температуре и влажности ваздуха, правца и брзине кретања ветра и осталих релевантних временских услова.

У поглављу биометеоролошке фазе кандидате поставља јасне основе  временских услова који су сврстани у посебне биометеоролошке фазе од стране Републичког хидрометеоролошког завода Србије.

У поглављу теоријског разматрања саобраћајног трауматизма кандидат врши темељну анализу учесника у саобраћају, узрока саобраћајних акцидената, уз анализу последњих истраживања на пољу саобраћајног трауматизма у свету.
У наредном поглављу кандидат поставља јасне циљеве и хипотезе истраживања, при чему је главни циљ истраживање и анализа утицаја биометеоролошких фаза на учесталост саобраћајних акцидената на подручју града Крагујевца .

У истраживаље се ушло под претпоставкама: 
- Највећи број саобраћајних акцидената са повређенима се јавља у зимским месецима, на почетку недеље и у преподневним часовима, што је само делимично потврђено јер је истражвање показало највећи број акцидената у летњим и јесењим месецима и вечерњим сатима,
- Највише повређених је мушког пола и млађих добних категорија, најугроженије су категорије пешака и мотоциклиста, највише повређених је са лаким телесним повредама, што је истраживањем углавном потврђено,
-Да постоји сигнификантан утицај биометеоролошких фаза на учесталост саобраћајних акцидената, нарочито биометеоролошких фаза 4 и 9, што је истраживање и потврдило, али је показало и изузетно повољан ефекат биометеоролошке фазе 5 на смањење броја акцидената у данима када се јавља ова фаза.
Истраживање које чини основу докторске дисертације делом се реализује у оквиру

ширег пројекта истраживања утицаја биометеорлошких фаза на здравље људи. 

У поглављу испитаници и методологија које се односи на методологију рада кандидат је добро дефинисао врсту студије, популацију, јединице посматрања, величину и начин

избора узорка, обележја посматрања, изворе и инструменте за прикупљање података, механизме за обезбеђење квалитета података који су коришћени у пројекту, као и методе за обраду и анализу података.

У складу са теоријским оквиром изложеним у уводном делу рада, кандидат је добро дефинисао посматране групе варијабли.  Посебне варијабле осим биометеоролошких фаза су биле својство повређеног учесника у саобраћају (пешак, бициклиста, мотоциклиста, возач и путник моторног возила), узрок саобраћајног акцидента са поделом на узрочнике и жртве акцидената, при чему су били посматрани сви посебни узроци саобраћајног трауматизма - непрописно кретање возила, непрописно кртање пешака, непоштовање првенства пролаза, кретање недозвољеном брзином, неприлагођена вожња условима пута, претицање возила, дејство алкохола и опијата, прелазак коловоза ван пешачког прелаза, пролазак на црвено светло, кретање возила уназад, неисправност возила и слично. Осим овога било је изведено и одређивање полне и старосне структуре повређених са лаким, тешким и смртоносним телесним повредама, учесталост саобраћајних акцидената у одређеним биометеоролошким фазама, учесталост саобраћајних акцидената сваке посматране групе понаособ у детерминисаним биометеоролошким фазама.

Посматрани период је сасвим одговарајући да се изведу генерални закључци како за посматрано подручје, тако и за посматрану популацију у посматраном временском периоду.

У поглављу Резултати приказани су врло обимни резултати истраживања. Резултати

истраживања су добро систематизовани, адекватно приказани и добро

документовани великим бројем табела и графикона. Резултати су изложени кроз паралелне  табеларне и графичке приказе добијених резултата, при чему су коришћени различити статистички тестови (χ2 тест, студентов т-тест, Spearman-ova, Pearson-ova RANG корелација и др) ради доказивања одређених статистичких значајности међу посматраним варајаблама. Посебан акценат је издвојен на саобраћајни трауматизам пешaка као најчешће повређиване групе учесника у саобраћају.
У поглављу дискусија кандидат  детаљно рашчлањава биометеоролошке утицаје на саобраћајни трауматизам повезујући их са резултатима других компарабилних студија у свету. Резултати упућују на потребу даљег истражвања утицаја биометеоролошких фаза и временских услова понаособ- барометарски притисак, влажност и температура ваздуха, интезитет и смер ветра и на другим просторима уз прилагођавање фаза временским појавама на задатом терену.
Презентован је и критички коментар сопствених резултата, уз детаљно тумачење

проистеклих сазнања о повезаности временских услова, концентрација позитивних и негативних јона и учесталости саобраћајних незгода са повређеним лицима. 
2.5. Научни резултати докторске дисертације

Најзначајнији резултати истраживања садржани су у следећим закључцима:
· Током опсервираног периода у току десет година забележен је тренд благог пада саобраћајних незгода, током година, који је статистички значајан,

· Незгоде са повређенима најређе су почетком године, а чешће у другој половини године са врхунцем током месеца августа,

· Незгоде се ређе дешавају у ноћним сатима, уз непрестани пораст броја незгода по сату, даби врхунац био у вечерњим сатима, до 22 часа, а затим број постепено пада до јутарњих сати,

· Број незгода у урбаном и руралном подручју се у потпуности поклапа са процентулном заступљеношћу становништва према последњем попису,

· Трећину повређених чине пешаци, трећину чине возачи, а скоро трећину путници,

· Неприлагођена брзина возила чини преко једне трећине свих акцидената, а по једну шестину непоштовање првенства пролаза, непрописно претрчавање коловоза и као саузроци алкохол и брзина,

· У три четвртине случајева повређен је само по један учесник у незгоди,

· У две трећине незгода повређени су задобили лакше повреде, у једној петини теже, а сваки двадесети удес је односио људске животе,

· Упоређењем тежина повреде најизложенији су мотоциклисти и пешаци, са најмањим уделом лаких и највећим уделом смртних повреда, а најмање изложени су путници са најмањим уделом смртних и највећим уделом лаких повреда,
· Мушкарци чине две трећине свих повређених, а жене једну трећину,
· Мушкарци више преовлађују у млађим животним категоријама, док је однос изједначенији у старијим добним групама,

· Повређени млађе животне доби преовлађују, са врхунцем између 20 и 30 године живота, а број повређених постепено опада са старошћу,

· Повређени млађе животне доби задобијају лакше повреде,а старији преовлађују у тежим и смртоносним повредама,

· Највећи број незгода (номинално) се дешава током биометеоролошке фазе 9, преко једне четвртине потом 4, преко једне петине, а затим у фазама 1 и 7, по једна десетина,
· Највећи број незгода на дан се дешава у биометеоролошким фазама 2 и 9 , а најмање у биометеоролошкој фази 5; Фаза 2 је централна циклонална фаза са топлим и влажним временом, са појавом пљускова уз опадање барометарског притиска и температуре и пораст влажности ваздуха, док је фаза 9 централна антициклонална фаза са топлим и сувим временом, без падавина уз благи пораст атмосферског притиска и температуре и опадање влажности ваздуха. Најмањи просечни број незгода по фази се јавља у у фази 5, коју карактерише хладни фронт, облачно време са кишом, пљусковима и грмљавином, пораст атмосферског притиска, а опадање температуре и влажности ваздуха,
· Није нађена статистичка значајност повећања саобраћајних незгода током верских, политичких и спортских догађаја, већ напротив и нешто мањи број незгода.
2.6. Примењивост и корисност резултата у теорији и пракси
Примењивост добијених резултата истраживања најбоље се сагледава у препорукама:

· Оформити национални институт за проучавање биометеоролошког утицаја на здравље људи, уз додатну едукацију медицинског кадра

· Упознати становништво о биометеоролошким утицајима кроз разне видове едукације,

· Упозоравати становништво на временске прилике које могу битно утицати на повећање броја саобраћајних незгода,

· У деловима градова који имају „уска грла“ где су чести застоји у саобраћају, где су измерена велика загађења ваздуха, изградити низ фонтана, а нарочито водоскока који би вршили природно филтрирање полутаната и обезбеђивали додатну јонизацију ваздуха,

· У свим затвореним превозним средствима избегавати дуготрајно коришћење клима- уређаја који производе позитивне јоне, 

· Вршити природно проветравање или њихову употребу комбиновати са јонизаторима и озонизаторима,

· У градовим вршити систематска мерења концентрација позитивних и негативих јона уз прављење мапа „добрих“ (стандардно високе концентрације негативних јона) и „лоших“ зона (стандардно високе концентрације позитивних јона),
· Поставити посебне саобраћајне знаке упозорења на местима где су перманентно високе концентрације позитивних јона у атмосфери, са могућношћу временског или просторног ограничења саобраћаја.
2.7. Начин презентирања резултата истраживања научној јавности.

Одређени – прелиминарни резултати истраживања добијени током израде докторске дисертације су публиковани у часописима са SCI и SCIЕ листе, као и у домаћим часописима (М51-53), што досада износи 7 радова, а адаптирана верзија целокупног истраживања ће бити публикована у низу часописа међународног значаја, кроз низ радова на овом пољу.

ЗАКЉУЧАК
Комисија за оцену завршене докторске дисертације кандидата Владимира Гајића под називом „Биометеоролошки утицај на саобраћајни трауматизам“ сматра да је истраживање у оквиру докторске дисертације адекватно постављено и спроведено, да су резултати одговарајуће обрађени, а изведени закључци валидни.

Ова докторска дисертација представља оригинални научни допринос у истраживању биометеоролошког утицаја на саобраћајни трауматизам, али и на здравље људи уопште.
Нарочито се истичу закључци добијени истраживањем и предлози мера за унапређење стања на овом пољу.

Комисија са задовољством предлаже Изборном већу Медицинског факултета Универзитета у Крагујевцу да докторска дисертација „Биометеоролошки утицај на саобраћајни трауматизам“ кандидата Владимира Гајића буде позитивно оцењена и одобрена за јавну одбрану.
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