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YBOAHA PEY

CBaku noyeTak Hocu y cebu Heky pagocT HoBor. HoBa roguHa, HoBa npunvka,
HoBa WaHca ga 6ygemo 6orbu, HoBM 34paBCTBEHN LeHTap.

Hoswn 6poj yaconuca Acta Medica Hammeumi yka3syje Ha HOBY pagocT Mehy
34paBCTBEHUM pagHuumMmMma Tonnunykor kpaja.

YacT je n npuBunervja GuTKM HEKO KO Y4ecTBYje Y u3gaBavykoM CaBeTy OBOT
Hay4YHO WCTpaxmBauykor vaconuca, anM u obaBesa, OArOBOPHOCT W K3a30B Y
peLeH3npary pagoBa Koju yHanpehyjy nekapcky HayKy 1 3Hawe Yy KOpUCT naunjeHaTta
1 34paBCTBEHMX pagHUKa.

KBanuTeTaH npukas Hay4yHUX YMH-eHMLA HaMm MOMaxe [a carfiegamo CBET OKO
cebe 1 npukaxxeMo pesyrntate CBOr paja LUMPOj CTPYYHO] NybrvuM ynpaBo Kpo3
OoBakaB BMA 4aconuca.

HacTtaBuhemo ga cBu 3ajegHo obe3befnyjeMo cpeauHy Yy KOjoj Hayka 1 HayydHe
BpeAHOCTM NOACTUYY KpeaTuBaH pah 34paBCTBEHWX  pafHMKa, CTuuahe
YHKUMOHANHUX 3Hak-a, pas3Bujatbe BelTWHA W YyCBajake HOBUX 30pPaBCTBEHUX
TpeHaoBa.

MoBepewe koje yaconmc Acta Medica Hammeumi cTtnye y nekapckum
KpyroBuma, ykasyje Ha p[obpy ypehumBauky MONUTUKY pernoHanHe mnoapyXHUUe
Cpnckor nekapckor gpyutsa y [Npokyniby.

Enykaumnja mnagmx nekapa, ga cBOj paj 1 Hay4YHO Npes3eHTyjy ykasyje Ha 34paB
npukas M pasBoj Hayke Yy cknony 34paBCTBEHOr ueHTpa ,Tonnuua“ y lNMpokynsby.
OBakaB BMA aHraxxoBakba CTPYYHUX Sbyau U3 pervoHarnHe nogpyxHuue y Tonnmykom
Kpajy yKasyjy Ha OyropO4HOCT MOCTOjaHha OBOI Hay4HOr Yaconuca.

C’ nowToBakemM
Mpodp. op Munan Akcuh
Cneuujanucta usmnkanHe meguumHe n pexabunutaumje

UnaH nagasaykor caBeTta 4Yaconmca Acta Medica Hammeumi
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CAOPXAJ

OTPIrYHYTO O[1 SABOPABA

AP AMMUTPUJE P. KANUJAOUC — 5. cTpaHa
TOMJNMNYKN NEKAP U BULLEToAULLIHbLU YIIPABHUK

OKPYXHE BOJIHULIE Y NPOKYINIbY

Cnasuua lMNMonosuh ®ununosuh

PEHAMEHONOLWIKA NMPE3EHTALUJA YINANE MNYRA
M3A3BAHE KOPOHA BUPYCOM

Page P. babuh, NopgaHa CtaHkoBuh-babuh, Ctpaxmwa babuh,

KatapuHa Babuh, Hesena Babuh, Anekcanaap Jespemosuh, — 28.cTpaHa
Ctedban Casuh, bursaHa Unuh, CtedaH CtaHkos,

BojaH Muuuh

OCBOPHOB J-TAJIAC Y XUITOTEPMWUJWU: — NMPUKAS
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MwupjaHa Vcannosuh-Kekosuh, lMNpegpar Kekosuh — 42.cTpaHa

AHAINN3A BEJIMYMUHE UCXEMUJE KAO NMPOMHOCTUYKUX

®AKTOPA KOJU YTUYE HA NOJABY EMUNENTUYHUX

HAMAOA HAKOH NPBOI UICXEMUJCKOIr MOXOAHOI — 45. cTpaHa
YOAPA

Heb6ojwa Yonosuh, Bepa Yonosuh, [parana Jlazapesuh

TYMOPU TAHKOI' UPEBA - JUJATHOCTUKA U TEPAMUWJA - 51. ctpaHa
- NMPUKAS CITYHAJA

CnahaH lNMeTtposuh, bpaTtucnae Bacurbesuh, Cnahana MaHnuh,
MeTap Becosuh

HEMATOAOE N bNXOB ENMOEMUNONOLLKU 3HAYAJ — b5, cTpaHa
[parana llaszapesuh, NBaH Naenosuh, 3opaH Tambyp

NPOMO3NLNJE 3A MACAKE PAOOBA — 64. cTpaHa
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OTPIYHYTO O[] 3ABOPABA

AP AMMUTPUJE P. KAIIMJAOUC
TOMNMMYKMN NIEKAP U BULLErOfIMLLHGU YIIPABHUK
OKPY)XHE BOJIHULIE Y NPOKYMNIbY

Cnasuua lNMonosunh dununosunh
Caxetak

Ap Adumumpuje P. KATTMJAONC (1869-1942), pk u3 Apucmuja ko0 JarUuHe
(Enup, pyka), nposeo je 2omoso ueo padHU BeK y 30pascmeeHoj Ccriyxbu
KparbesuHe Cpbuje, KparmesuHe CXC u KparbesuHe Jyeaocnasuje. [lo
3aspweHuUM cmydujama meduyuHe y AmuHu, dowao je y Cpbujy nocne 1900.
2o00uHe. Y ceojcmey nekapckoe nomohHuka paduo je y lNMupomy u Huwy, 6uo
cpecku nekap y lNpewesy youyu usbujara Npeoe ceemckoe pama.

Ha nekapckum OyxHocmuma ydecmeosao je y barnkaHckum u [lpeom
ceemckomMm pamy. Y Barbesy, y Xuxu enudemuje mpu mugpyca, nocmassbeH je 3a
ynpasHuka llpee pesepeHe e6ojHe b6osHUUe ca rnpeko xurbady bornecHuka. Ca
CPriCKOM 80jCcKOM U 4YriaHosuma Cprickoe 8ojHo2 caHumema rnodesiuo je 2o120my
cmpadarba y noenavyerwy npeko LlpHe [ope u AnbaHuje. Hacmasuo je
rnoXxpmeosaHy Mucujy riekapa Ha ocmpsy Jlazapem kod Kpgha y opeaHu3auyuju
XuaujeHcko-enudemuoriowkoe 4uwhema e60jHUKa. Ha ConyHckom ¢hpoHmy
rnocmaesbeH je 3a mpyrnHoe rekapa PesepeHe caHumemcke KoroHe Teuwke
apmurbepuje.

Mo ocnobohewy, nekap je Cpesza dobpuykoz OKpyzaa monnu4kos, weg
CaHumemcke ynpase Cpe3a 006puykoe U suwe200uWHU yrpasHuk OKpyxHe
6onHuue y lpokyrnrby. Y epeme 8erniukux rnpoMeHa y opeaHu3ayuju 30pascmea
Tonnuy4koe okpyaa, obasrbao je 0yxxHocm yripasHuka OKpyxxHe 6osiHuue: 200uHe
1928. kada je 6onHuya dobuna npgy HaMeHcKy 32pady, 200uHy OaHa KacHuje
rmomMoeao je u nodpxao u3gohere npeux Xupypwkux 3axeama y 601HUYU, WMO je
3Hay4usno rno4yemak xupypeuje y oKkpyay, op2aHu3oeao je 6abuyky crnyxby, dao je
ceoj OoripuHoc y peopeaHusayuju OKpyxHe 6onHuue, koja 1930. nocmaje
OkpyxHa 6onHuya Mopascke 6aHo8UHE.

o yka3y MuHucmapcmea yHympawrbux dena, op Jumumpuje Kanujaduc,
0okmop meduuyuHe, dowao je y lNpokyrrbe 24. okmobpa 1921. 2o0uHe. Npowino
Je suwe 00 jeOHo2 8eKa, a He2080 UMe ce rpau rym roMue y MoHozpaguju
L[1lymesuma moOepHe cpricke meduuyuHe y Tornnudykom okpyay (1912-1941)¢ y
uslarwy CJif-a lModpyxHuue [lMpokynmwe (2023), y nepy Cnasuue [lonosuh
Qununosuh. Benu4uHy He2o08ux daHa u OQOMPUHOC, KOju je ocmasuo y pa3eojy
30pascmea y Tonnuyu, 0OHOCHO UCMopUju cprcke MeduyuHe, HUje MoMymuo HU
cmo2oduwru 3abopas.t
KmyyHe peyu: nekap, lNpsu ceemcku pam, Barbescka 6onHuua, ComyHCKU
poHm, OKkpyxxHa 6onHuya y lNpokyrnby

1 C. Monoswh ®ununosuh, ,Op Oumutpuje P. Kanujaguc, nekap u wed CaHutetcke ynpase Cpesa
[obpuykor 1 Buweroanwby ynpaBHuk OkpyxHe 6onHuue y MNpokynivy”, lymesuma modepHe cpricke
meduuyuHe y Tonnu4ykom okpyay (1912-1941), CIA MoapyxHuua Mpokynree, Mpokynrbe, 2023, cTp. 164—
171.

Acta Medica Hammeumi 2023; 3(1):05-27 5
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Cnuka 6p. 1. Op Oumutpuje Kanujagnc ca ocobrbem OkpyxHe 6onHuue y Mpokynby, nameny
1928. n 1930. CneBa cepge: 6abvua KatapuHa, ap Oumutpuje Kanujaguc, op Oparocnas
Buwek n gp CrojaH Jlaszapesuh, ctoje cneea: ap MwnaguH byposuh, ap AnekcaHgap
C. CrojaHoBuh, nucap, ekoHOM, BonHU4Yapu, 6onHn4Yapke u apyru pagHuLn.

(n3 nopoguyHor anbyma npayHyka hopha Kanuvjaguca)

NMopoauua, WwKkonoBawe u crnyxboBawe

ONMUTPUJE P. KANMMJAONC (1869-1942), cuH Puctakunja Kanwujaguca,
poheH je 9. aBrycta 1869. y ceny Apuctu kog JarwunHe (Enunp) y INpukoj. Kao sBehuHa
HEroBUX BpLLHaKa y OKOMMHU, NPBO 0bpa3soBare CTekao je y JawmHu. CTyampao
je Ha MeguuuHckom cpakyntety y  AtuHum  (puka) w  gunnommpao
4. pbebpyapa 1895. Y 3Bare AoKTOpa MeanLUnHE NPOMOBUCaH je 2. mapTa 1895.
roguHe. [pxasHu ncnut nonoxmo je 1900. y Npykoj, WTO Aokasyje yBeperwe 6poj
4026.

Y Bpeme [OK je CTyampao, weros oTay, Puctakmn Kanujaguc gonasu y Cpbujy
y notpasn 3a 6orbmm xuBoToM. KHexeBuHa Cpbuja, ocnoboheHa of
BMLLEBEKOBHOI OCMaHINMjCKOr POMCTBa, OTBapa LUMPOKO BpaTa SbyanMa XerbHUM
cnoboge gyxa u pgena... Xerba 3a Behum HanpeTtkom posoan Pucrtakuja
Kanujaguca y lNpokynrbe, roe otBapa rocTmoHy [lapu3. Y UCTO Bpeme, H-eros
3emrbak Jlasap (Jlazapuguc) AtaHacujeB, nekap, 6uo je nNpBu BNacHUK xotena
Espona. MNopen wux, y MNpokynrby je 6uno jow MNpka v LinHuapa, Koju cy BapoLu u
OKOMMMHY HacerbaBanu jow y Typcko goba, a y Behem 6pojy nocrie ocnobohewa
on Typaka. OHu cy y [Mpokynrby 6unu mehy npBuMM TproBuMma, nekapuma,
Kpeyapuma, kadaHLmjama. Y npokynadykum kadaHama ce gorahao xuBOT, KOju Ccy
4YnHUNe cnase 1 ceeTkoBuHe. OBa ApyxeHa Cy OKynrbarna Hapod y Jobpy u 3ny...

MpaTtehn oueBe nytawe, ap Aumntpuje Kanujaguc gonasm y Cpbujy y Heko
Bpeme nocne 1900. roguHe. NpBO pagHO MeCTo Y CBOjCTBY Nnekapckor nomohHmka
nobuo je y MNuporty.

6 Acta Medica Hammeumi 2023; 3(1):05-27
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Y jeceH 1903. rogmHe gp Camyjuno lMonc, 2 MNorbak, nekapckn nomMohHuK,
ognasu us MNupota. Centembpa MeceLa Ha HeroBo MecTto gonasu ap Qumutpuje
P. Kanujaguc,® poktop meguuuHe. Y OkpyxHOj 6onHuum y MupoTy obaerbao je
AY>KHOCT nekapckor nomohHuka og 1. centem6pa 1903. go 1. mapta 1910. roguHe.
Y 10 Bpeme ap MnageH pyjuh 4 je nmao Oy>XHOCT OKpy»Hor cpmamkyca Okpyra
nupoTtckor n ynpaeBHuka OkpyxHe 6onHuue (1904-1907). Op [pyjuh, nekap
BENMKOr NCKYyCTBa, gowwao je y Cpbujy no Haroopy ®Penukca KaHuua. Kao ctapujm
Kornera vMmao je ynory gparoueHor yyuterba MrAagum HULLKUM, MUPOTCKUM U
NPOKyna4kMm nekapmma. JegaH og wux 6umo je ap Kanujagmc. Ha nasectaH HaumH,
npaTuo je yumterba y cnyxou, us lNMupota y Huw, notom y MNpokynrbe.

HakoH [Mupota, gp Kanujaguc ponasn y Hwuw, Ha nocrnose nekapckor
nomohHuka OkpyxHe 6onHuue, roe he pagutm og 1. mapta 1910. pgo
19. pebpyapa 1913.°

OyxHocT nekapa Cpesa npewesckor, Okpyra KymMaHoBCKOr o6aBrbao je o
19. bebpyapa 1914. YyecTBOBaO je y ocnobogmnavkum patosuma (1912-1918).6
HakoH [NpBor cBeTcKor paTta, NOCTaBibeH je 3a Cpeckor nekapa, notom weda
CaHuteTcke cnyxbe, nekapa-Bpimoua AYXHOCTU yMNpaBHMKA W ynpaBHUKa
OxkpyxxHe 6onHuue y Mpokynsby, 0 YeMy ONLINPHMje Yy pegoBnMa Koju criege.

Kao nekap n xymaHucrta, nogpxao je MHora gobpouunHcTtea y [pokyniby,
Tonnuykom OKpyry, a n wupe. 3anarao ce 3a nekapcka npasa y Jlekapckom
cuMHaukaty,” 6uo unaH Cpnckor nekapckor gpywtea. CBOjUM NIMYHUM MPUIIOrOM
nomorao je wusrpagwy [oma cTydeHTKukba beorpagckor yHuBepsuTeTa, LITO
notephyje n 3axeanHocT objaBrbeHa y Mpaedu 1934. rognHe. 8

Y 4YnH caHuTeTCcKor nopyvHuka yHanpeheH je 8. jyHa 1915. roguHe, a y YuH
pe3epBHOr caHMUTETCKOr kaneTaHa |l knace 22. centembpa 1918. roanHe.

OpnukoBama:

GankaHcku pamosu (1912—-1913)
3naTHa Mefdarba 3a peBHOCHY Cryxby
KpcTt munocpha

lMpeu ceemcku pam (1914-1918)
CpebpHa Meaarba 3a peBHOCHY cryx0y °
Meparba JpywTea LipseHor kpcTa
OppaeH Ceetor Case V pena
AnbaHcka cnomeHuua 10

2 [p Camyjuno Monc (1837—-1914) poheH je y JNasosy (Fanuumja), rMmHasvjy 1 MeauuUMHCKe CTyauje
cBpwwo je y NlaBosy. Npenackom y Cpbujy 6uo je nekapcku nomohHuk y AyesHoj 6onHnum y Beorpagy,
nekap y Yauky, onwtmHcku nekap y MapahuHy, gyroroamiikbmn ONWTMHCKKU Nekap y beorpany, nekapcku
nomohHuk y MNMupoTty. MNpemunHyo je y Beorpaay 17. jyHa 1914.

3 [. hwmpuh, ,30paBcTBeHe NpUnke 1 xurmjeHcke Hasuke y MupoTy y 19. n noyeTkom 20. Beka”, cajT:
Mpojekat PacTko, NcTopuja meanumHe, oHnajH: https://www.rastko.rs/rastko/delo/15156

4 [Op MnadeH [pyjuh (1859—1945), onwTUHCKM U cpecku nekap, duaukyc y Cpbuju. PoheH je y
AnunbyHapy (Tagawma Ayctpoyrapcka) 1859. MeaunuumHy je aunnomupao y beuy, a og 1892. cnyx6oBao
y Huwy, Mpokynrby v MupoTy. YyecTBOBao je y 6ankaHckum 1 MpBom CBETCKOM paTy. Y noBrayemwy, Kao
nonurnoTa, nobuo je Hapehewe ga 1300 Tewkmx paweHuka M GonecHuka MopaBcke cTanHe BOjHE
6onHuue npeaa Ha Bpury jeoHoj amepuyKoj CaHUTETCKO] MUcujn 'y Huy.

5 dpxaeHu kaneHdap KparbesuHe Cpbuje, 3a roguHe 1904. (ctp. 151), 1905. (159), 1906. (159), 1907.
(163), 1908. (169), 1909. (173), 1910. (179), 1911. (184), 1912. (189).

6  Tomaun o wWKoMoBaky, crnyxboBamwy W OANUKOBakKMMa mnpey3etTn u3: Cnyx6eHudkor nucrta
.Ap OumuTtpuje Kanujagne”, OpxasHu apxue Cpbuje, KpamsesnHa CXC, I'- 216, ® - 62, 6p. 21.

7 INekapckn cuHaukar, WWtamnapuja ,MpvepegHu npernen”, Beorpag, 1933.

8 . Yopyxere cTyaeHTkumsa beorpaackor yHuBepauterta”, [lpaeda, 4. 2. 1934, ctp. 19.

9 Cnyx6eHu 8ojHu iucm, 22. 9. 1918, cTp. 477-478.

10 Np Aumutpuje Kanvjaguc”, OpxasHu apxus Cpbuje, KparbesnHa CXC, Cryk6eHnyku nucT, - 216,
® - 62, 6p. 21.

Acta Medica Hammeumi 2023; 3(1):05-27 7
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HakoH BuwemeceyHe 6opbe y cys3bujarwy enngemmje TpOyLLHOr, NoBpaTHOr
1 nerasor Tugyca y Barbesy, gowno je 3atuwije maja 1915. roguHe. lNpecTtane cy
3abpaHe KpeTama, KapaHTUHWU 1 gpyre NnpeBeHTUBHeE Mepe. JyHa meceua ogpKaH
je jemaH ckpomaH cacTaHak, Koju je okynno ocobrbe Cpnckor BOjHOT CaHWUTETA,
4yfaHoBe CTpaHMX MeAWMUMHCKMX MUcuja W nojeauHue. Ycneguna je gogena
O4fIMKOBaHa 3a MOXPTBOBAHOCT y Jle4ehy CPMCKMX BGonecHuka n pakbeHuka y
cy3bujarby enngemuje. Tom npunukom gp Oumutpuje P. Kanujaguc, pesepBHu
CaHUTETCKMN NOPYYHMK, oanukoBaH je OpaeHom Ceetor Cage V pega.tt

Cnuka 6p. 2. Op AumuTpuje Kanujaguc ca cuHom hophem, Aok je oH 610 Ha oacnyXewy BOjHOr
poka (ycnomeHa npayHyka hopha Kanunjaguca, npaBHuka)

3Harwe rpykor — maTepw-er jesvka MOHeO je U3 MOCTojoMHe npeaka,
dpaHLycKu je Hay4mo Ha ConyHCKOM OPOHTY, a CPrCKM je YCBOjMO Kao je3nK CBOje
Apyre JOMOBWHE, JOMOBMHE H-ErOBE AeLe M NoToMaka.

11 Cnyx6eHu eojHu nucm, 8. 6. 1915, cTp. 333-334.

8 Acta Medica Hammeumi 2023; 3(1):05-27
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Y 6paky ca 3emrbakmiboMm Adpoamtom [obmo je yeTBOpo Aeue: JeneHy,
hopha, Jawy n Pucty. Cynpyra Adpoaguta npemunyna je y Apuctujy (Enmp) y
TOKy [NpBor ceeTckor pata 1917. roguHe.

Cnwuka 6p. 3. Op O. Kanujaguc y nopoganyHom Kpyry, hepka JeneHa, neso cuHoBu Pucta un
Jamsa, fecHo 3eT boxunaap v ncnpen yHyka Jlenocasa (ycnomeHa hopha Momuposuha)

JeneHa Kanujaduc (1905-1965), poheHa 1905. y [lMupoTty, noxahana je
rmMHasujy n matypupana y N'mmHasuju y MNpokyniby. Ygana ce 3a gp boxugapa
Jypuwuha (1897-1981), gokTopa LenoKynHor nekapcTsa, Koju je gunsoMmpao
1922. Ha MeguumHckom chakynTeTy y JlnoHy (PpaHuycka). Ha nocrnoBuma cpeckor
nekapa Cpesa npokynadkor, ca ceguwtem y [pokynrby, pagmo je og 1924. no
1933. Cneguna je cnyxb6a nekapa Cpesa rpyxaHckor, ca ceaguwitem y Kparyjesuy,
o 1933. no 1944. Jypuwmnhu cy xusenu y lNpokynrey n Kparyjesuy, raoe nopoguua
HacTaBrba [a XUBW.

bophe Kanujaduc (1908-1969), anoTekap, poheH je 1. jaHyapa 1908. y
Mupoty. lNo 3aBpweHuMm ctygujama dapmaumnje y 3arpeby, npaktuumpa y
KegposuheBoj anoteun y Kpywesuy. lognHe 1936. oTBapa BnactuTy anoTeky y
Bpycy, Kkoja je ycneluHo nocnosarna. Y YMH pe3epBHOr anoTeKkapcKor NoTnopy4HuKa
yHanpeheH je 31. neuembpa 1936.%2

Jarwa Kanujaduc (1910-1943), cbapmaueyT, poheH je 6. oebpyapa 1910. y
Mupoty. Y TOKy [pyror cBeTcKOr pata Henpujaterbcka BojcKa ra je yxancuna v
TpaHcnopToBana y norop Ha LipseHom kpcTy. CTperbaH je 8. anpuna 1943. Ha
Bybry ko Huwa.

12 Cnyx6eHu eojHu nucm, 26. 8. 1938, cTp. 843-844.
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Pucma Kanujaduc (1911-1997), wymMapckn nHxewep, poheH je y Apuctujy
3. neuembpa 1911. Ctygupao je u gunnomupao Ha Lymapckom dpakynteTy y
3emyHy. McnuT 3a pesepBHOr NOTNOPYYHMKA NOMoXxuMo je aBrycta 1938.12 Y unH
pes3epBHOr apTUIbepujckor NoTnopyyYyHuka yHanpeheH je 1. geuembpa 1939.14
Ypenbom o cneumjanusauunjyu opuumpa pogosa BojCKE M MOpHapuue npornalleH
je 1940. kao cneuujanucTa 3a Bo3apcky caobpahajHy cnyxoby.t®

Mopoanua op Oumutpuja Kanujaguca pasrpaHana ce wmpom Cpbuje, yacHo
M C MOHOCOM Ha MpeTKe, HacTaBWUSIM CYy Kao YCMELHW MPaBHULN, NHXEHEPW,
npodgecopu, EKOHOMUCTU, YYNTESBMU. ..

MopoaunyHy Tpaguumjy 4yBajy BEPOM Yy YOBEKOIbYOrbe, Koje ux nosesyje
3ajeAHNYKNM KOPEeHUMa, NPe3suMeHOM U UMEHOM.

Y4yecHuk ocnoboagunayvykmx parosa 1912-1918.

Op Oumntpunje P. Kannjaguc, pe3epBHU CAHUTETCKMN MOPYYHUK, y4ECTBOBaO
je y bankaHckum patoBuma. Y [NpBoM GankaHCKOM paTy BpLUMO je criyxby y
Mopasckoj ansuauju Il nosnBa Ha 3aBojuwty go 12. geuembpa 1912. rogune. Y
[pyrom GankaHCcKoM paTy, Kao pe3epBHU CaHUTETCKM NOPYYHUK, NOCTaBIbEH je 3a
nekapa y Oxpuackoj norbckoj G6omnmHuum [yHaBcke ameuanje |l nosvBa un y
En6acaHckoj 1l norbckoj 6onHuum Mopascke Gpurage.® Youm unsbujawa Npsor
cBeTckor parta obaBrbao je AyxHocT nekapa Cpesa npewesckor Okpyra
KyMaHOBCKor, ca ceauwitem y lNpewesy.’

Y lNpBom cBeTckoM paTy, y BarbeBy, y Bpeme enunaemuvje tudyca, pagune
cy ase cranHe 6onHuue: OkpyxHa 6onHuua n CtanHa BojHa 6onHuua [dpuHcke
AnBu3mnje, a opMmupaHe cy U YeTupu pesepBHe BojHe BonHuue. [NpBa pesepBHa
fbonHuua je genosana y 3rpagn BojHe kacapHe XVII newagujckor nyka, gpyra y
ApTurbepujckoj kacapHu, Tpeha y kacapHu leTor newwagujckor rnyka n yetesprta y
3rpagu N'mmHasuje.

Op Ovmutpuje Kanujaguc je noctaerbeH 3a ynpasBHuka [1pBe pesepBHe
BOjHe BonHuue, Koja je y HegocTaTKy BONHUYKMX KanaumTeTa buna cmelwTeHa y
kKacapHu XVII newagujckor nyka. [yXHOCT ynpaBHMKa NpUMKUO je nocrne
ap [OywaHa [llomopuwua, Koju je o nocneguua nerasla MNPEMUHYO
13. pebpyapa 1915.

Y BarbeBy, Xwxn enngemuje TpOyliHOr, neraBor m nospaTtHor Tudyca,
ap Oumutpuje Kanunjagmuc nokasao je BenuvKky NOXPTBOBAHOCT nekapa-6opua y
pykoBoOheky BonHULOM ca Npeko xurbagy bonecHuka.

Y jeky enngemuje 6onHuLa je HekuMm faHuma benexuna cMpTHOCT Behy of
60% opf ykynHor 6poja xocnutanmsaoBaHux GonecHuka.

13 Cnyx6eHu eojHu nucm, 17. 9. 1938, cTp. 1341-1342.

14 Cnyx6eHu eojHu nucm, 14. 12. 1940, cTp. 2799-2800.

15 Cnyx6eHu eojHu nucm, 1. 12. 1940, cTp. 2979-2980.

16 Cpncku nekapu u cpricke 0o6pososbHe 6ornHuYapke y pamosuma ¢ Typuuma u Byzapuma 1912. u
1913. 200uHe, npupeamno Bojucnae M. Cybotuh, mnahu, Beorpaa, 1919, ctp. 53.

17 OpxaeHu kaneHdap KparbesuHe Cpbuje, 1914, cTp. 253.

10 Acta Medica Hammeumi 2023; 3(1):05-27



ACTA MEDICA HAMMEUMI TOONHATPERA & BPOJ 1 & 2023.TOAWHA

Ca cprnckMMm u CTpaHUM MeOUUUHCKMM ocobrbeM nodenvo je Benuvka
cTpagawa y BarbeBckoj 6onHuum. Y mucujn je 6uo 3ajegHo ca gp Anekcom
Casuhem,® op Nlyasukom Xupwdengom, ap EpHectom KoHcejom, op Apujycom
BaH TwuHxoBeHoM, ap Anuc XaudumHcoH, ap [Maesnom Bojtxom, gp Cenumupom
hophesuhem, ap JopgaHom Ctajuhem, ap MunaHom [lNeunhem, gp MunosaHom
bawosuhem n gpyruma.

BarbeBo, rpag-6onHuua, y 3ajegHunukoj mucujn, yapyxuno je Cpbe,
XonaHhaHe, Pyce, ®paHuyae, LLkoTe, EHrnese, AMepukaHue n gpyre XyMmaHucTe.

PesepBHn caHuteTcku kanetaH |l knace gp Aumutpuje Kanujaguc ce
noenayno y ckrony BarbeBcke 6GonHuue.® Cpncky ronroty nogenuo je ca
pareHULMMa, KOjU HUCY Xenenu Aa nagHy HenpujaTerby y pyke, ann u ca Benukum
Opojem cpncknx nopoauua.

Mo nckpuaBawy cpncke Bojcke, hopMmpaHa je npBa cprncka 6onHuua Ha
ocTtpBy Jlaszapet kog Kpda. Y TpujakHoj 6onHuum Ha JlasapeTy gao je Benuku
AOMNPUHOC Yy OpraHM3aumju  XuUrmjeHCKo-ennaeMmosnoLwkor Yuwhewa BOjHUKA.
Tpujaxxna GonHuua pgenosana je nog pykoBoactBoM Ap  [paryTuHa
C. MetkoBuha,?° bakTepuonora, gyrorogvwmer ynpasHuka [psor lMacteposor
3aBoga y Huuwy.

Y 6onHuum ap MNetkosuh je nmao Benuky nomoh ap Aumutpuja Kannjaguca
n Yegomupa MajctopoBuha, meguumHapa.

Mo ncTopujcknm nogauumMa, HakoH noBravera, y TpujakHo] 6onHuum Ha
JlTazapeTy okynaHo je, Ae3nHpUKOBaHO 1 y 4ncTy ogehy oby4veHo npeko 25.000
CPMNCKMX BOjHUKA. 21

Cnegune cy HeonxogHe MpoMeHe, Mna je oBa TpujaxHa OGonHuua
npecopmupaHa y 3apasHy 60nHuuy, a heHO 0cobrbe MpeMeLlTeHO Ha HoBe
Ay>XHOCTU. HakoH peopraHusauumje cpncke Bojcke u Cpnckor BOJHOr CaHuTETa,
ap Kanuvjaguc je Ha ConyHckoM dopoHTY NOCTaBIbLEH 3a TPYMNHOr fiekapa Pe3epBHe
caHuTeTcKke KornoHe Tellke apTurbepuje. 22

18 [p Anekca Casuh (1878-1928) poheH y Ykuuy, aunnomupao je MeguumHy y [pauy (1903),
crneuunjanusauunjy o6asuo y Mapudy (1919-1921). Kao ayrorognwhun nekap Cpesa npokynadkor Okpyra
Tonnuykor (1904-1912), nmao BenuvKy ynory y opraHusauuvjy 3gpaBcTBa, OnwTe 34pBCTBEHE KynType,
MHMLMPao Konawe ceocknx byHapa, oTBapahe NpBOr MoAepHOr BoAoBoAa Yy MNMpokyniby, nowymrbaBamke
BopoBraka n Xucapa. [1ao HemepreuB OOMNPUHOC Y M3rpagHu NpBe HameHcke 3rpage 3a OKpyxXHy
6onHuuy y MNpokynrby, rpagy KOMe je 0CTaBMO CBY CBOjy MMOBUHY. Y4YecTBOBao Yy 6ankaHckum u Mpeom
cBeTcKkoM paTy. bro je HapogHu nocnaHuk, MuHucTap HapoaHor 3gpaersa y KparsesuHn CXC. Hocunay,
6pojHux oanukoBamwa. OnwTta 6onHuua, MegmumHcka wkona u CIO MoppyxHuua Mpokynrbe 4yBajy
ycnomeHy Ha ap Anekcy Casuha, BenukaHa cprcke MeauumHe.

19 A. Hepmok, lMosnaverbe Cpricke 6ojcke Ka anbaHCKOM MpuMopjy u HeHa eeakyauuja Ha Kpgh 1915—
1916, Pap BojHo-canuTeTCKe cnyxbe, Beorpaa, 2006, cTp. 88.

20 [Ip ApacymuH MNemkoeuh (1873-1947), pogom 13 hwuhesua, Aunnommpao je meauumHy y beuy (1899),
crneuujanuanpao y [lactepoBom 3asogy y [lewTtn un [Mapusdy. Buo je mehy npBuM LLKONOBaHUM
npeseHTMuMMa y Cpbuju noyetkom 20 Beka, CyocHUBaY v MpBM ynpaBHWK MacTeposor 3aBoaa y Huuwy.
[ao Benukn JOnNpuvHOC y OpraHu3aumju CpPncKor caHuTeTa Mo MOBMavekwy U y peopraHusaumnju Ha
ConyHckoM hpoHTy. Y nocnepaTtHOM nepuoay OCHOBAO NpBY HULWKK NpuBaTHU CaHamopujym Nemkosuh.
Ortay WBaHke, My3unyapa, VBaHa, npaBHuka, MunaHa lMNeTtkoBuha, Huwkor nekapa, Case [lleTtkoBuha,
akagemuka, 61o y3op nopoamnum 1 Wwupe npu n3dopy nekapcke npodecuje.

21 B. CrojaHoBwuh, Micmopuja cprickoe 80jHO2 caHumema-Halle paTHO CaHWTETCKO WCKycTBo, Beorpag,
1925, cTp. 607.

22 A. Henok, lMNoenadyere cpricke 8ojcke ka anbaHCKOM rpuMopjy u meHa eeakyauuja Ha Kpg 1915—
1916, Pap BojHo-caHuTeTCKe cnyxbe, beorpaa, 2006, ctp. 161.
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Cnuka 6p. 6. Cnyx6eHunykun nuct ap OQumutpuja Kanujaguca (ctp. 5)
(OpxaBHu apxus Cpbuje)

Op OvwmuTpuje Kanunjaguc, nekap y NMpBom cBeTCKOM paTty
CBepovaHcTBa

JegHo of peTkux cBegovaHcTaBa o Ap Oumutpujy Kanujagucy y Bpeme
MpBor ceeTckor paTta octaeuo je ap OparytuH NeTtkosuh, 6akTepmonor n npeu
ynpaBHuK acTteposor 3aBoga y Huwy. U3 werosor pykonuca ,Moja xurmjeHcka
NCKycTBa y Hawum partosuma” (Mcmopuja cprickoe e8ojHoe caHumema, 1992),
casHajeMO BuWe O 3ajedHVyKo] Mucujum y BarbeBckoj GonHuum n TpujaxkHo]
6onHnum Ha ocTpey JlazapeT kog Kpda.

YnpaBHuk lNpBe pe3epBHe BojHe 6onHuue y BarseBy

Barbeso je saxuno kao ueHmap 3apase. [Ja 6u ce eojHuyu Mopascke
Lususuje Il no3usa cayysanu 3apa3se y Barbesgy, ocHogaHa je [NpuxeamHuuya 3a
8ojHUKe Mopascke [ueu3suje |l rnosusa, Koju cy ce Ha rpona3y Kpo3 Barbego
Moparsu 3adpxxasamu, Yekajyhu Ha 803 unu cepwasajyhu opyau Koju nocao. Ty je
6ursio npocmux, anu Yucmux rnocmersba, 3a 80jHUKE U oghuyupe, u O080SbHO Yaja,
cee becrinamHo. 080 je, KOMIUKO MU je no3Hamo, rpea rpuxeamHuya oge spcme
y Hawoj eojcyu. lNocne ux je 6uno y ceuma sehum yeHmpuma u Ha ceuma eehum
XXesrbe3HUYKUM cmaruyama. 1o demobunusayuju oHe cy yKuHyme, anu moje je
Muwrbere, da mpeba 0a nocmoje u 3a speme mMupa.

lpsu criyyajesu rneezasya y dusu3uju nojasusnu cy ce oHOe, 20e cy 80jHUUU,
gpahajyhu ce ca odcycmea, cepaharnu y norbcke bonHuye op dywaHa Padosuha,
y [llpuyesuhy, u Op hopha Hade y [leukoj. Ose 6onHuue umare cy npsee
bosiecHUKe U Kao npse xpmee nadowe oba osa epedHa fiekapa, yrnpaso mo cy
bunu npsu b6onecHuyu y dususuju Ha mepeHy. OHU nnamuwe a1asoM, Wmo cy
HUXO08U rnomyurseHu 6e3 HhUuxo80oe 3HaH-a npumarsu Ha rnpeHohuwme nponasehe
B80jHUKe U3 rozaduHe. [lpyau cry4ajesu 0ohowe u3 pe3epsHe apMujcKe nekapcke
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yeme, u3 Barbesa. Hbux cedamOecem obge3Huka buro je yriyheHo 0a rnomMocHy
Mopaeckoj nekapckoj yemu |l mo3usa u ckopo ceu nadowe 00 rneeasya u 3a cobom
rnosykouwe u ceoje dpyeoee. 3602 HUx je bopascka bonHu4yka Yema Il nosusa y
Cmaeama moparna Oa omeopu 6osiHuuyy. Noped Hux u 00 HUX rnocmpadawe
Hajbosbu 6onHu4apu, nezasay, ripehe u Ha dpyae OKosHe jeQuHuUUe, ucrnyHuwe ce
ambynaHme b6orniecHuyuma, riekapu ce ropasborbesawe U cmeopu ce rnakao y
Opy20j r1os108UHU jaHyapa.

Huje 6urno Hu crname Oa ce bonecHuyu rosoxe, eeh ce bpana nanpam o
nnaHuHu. CaHumemcku 80308u udy 00 Huwa 0o MnadeHosua u Barbesa
rnomriyHo rnpasHu u MoJsiuo cam HadrexHe, 0a ce nomohy ogux 8o3oea domypu 0o
Barbesa npecosaHa crnama. Anu 8ojHa adMuHUCMpayuja Huje moasa Oa casnada
080 rnumakse U criaMma ce HUKako Huje moana dobumu.

Huje 6uno Hukakeoea pybrba, HU Kowyrba HU ybpyca, HU 4Yapwasea HU
maHmuna. [llocne eenukoza mpaxewa 00buseHU Cy Mecmo MaHmusia Heka
8pcma wapeHuUX XeHCKUX COBHUX oepmayda m38. ,fieroapa’ unu ,unagpoka” oo
pasHoe Mmamepujana. bonHu4Yapu y HUMa nuyunu cy euwe Ha UUPKYCKe
nakpOujawe, HO Ha bosiHuU4ape.

JedaH no jedaH, nekapu ucrnadowe u3 cmpoja u ocmade camo rnucay, Ha
nuuy mecma, a kad u oH ucrnade, dohe dp MapmuHkosuh, koju je 6uo jedHo speme
JeduHu nekap y uenoj dususuju.

Y Basrbesgy je 6uo jow eehu nakao. Tamo je Op Kanujaduc umao jeOHy
bonHuuy ca npeko xurbady 6onecHuka. [p (AnekcaHOap Anekca) Casuh Opxao
Je Opyey, a 0p (MunosaH) bawosuh mpehy 6onHuuy, cee npenyweHe a Mmecma
Hema. [arbe onucusare came ernudemuje usawrsio bu u3 Oesiokpyaa oegoea
ynaHka. 3a mo je nompebHo MHO20 jaye, [JaHmeoso rnepo. Jep, Mo Huje suwe
buna HU XxueujeHa HU MelduuyuHa, mo je buna sbyOcka namma U Musepuja y
Hajepo3HujeM 3Ha4dyery 08ux peyu. Barbda he ce Hahu jeOHOM U KOO Hac majcmop,
Koju he Mohu osaj nakao docmojHo onucamu.??

Ha Kpdy — ocTpBy cnacewa

Lonackom Ha Kpgb Hucy ce Hawa cmpadar-a oOMax 3aspwurna. [lpu mom,
gpeme je busio phaso u npamuoyu Hawux nammba, bonewmuHe, dowsie cy ¢ Hama
3ajedHo Ha Kpab.

3a doyek osornukoz bpoja sojcke bUno je u3 rnoYyemka CripeMsrbeHO Marso
suwe wma 00 Huwma. 3amum 6p30, HO 3a Hawe xumHe rnompebe He ygek
00B0/BbHO Ha 8peme, rpucresasno je U onpemMsbeHo cee, wmo je mpebasno 3a
oropassbarse U rnpeycmpojcmeo Haule 80jCKe.

InasHo je 6uno uzdsojumu 30pase 00 boriecHUX U crpeqyumu wuper-e eeh
rnojasrbeHUX 3apasa unu rojagy Hosux. Takohep, umarno ce nocmapamu Oa ce
30pasu oOmax cmase y 30pase u 0obpe criosbHe npusnuke, ocriobodumu ux o0
Hedyea u eada Hanan/beHoe Ha HUX 3a mewkKe meceye rnosnadera u damu um
Hoge, Yucme, No8osbHe ycrioge 3a Xxueom. Mzdeajarbe 601€CHUX U U3HYPEHUX 00
30pasux epweHo je, 0odywe, anu HU 3a jeOHO HU 3a Opyao y rnoYyemky Huje
cripeMsbeHo wma mpeba...

lpasurnHa, npeobumHa Hamepa Oa ce usspuiu 0e3uHgeKkyuja caux mpyna
npe uckpuyasara Ha ocmpeo Kpg, Huje ce moana uzspwumu. Ocmpeo flazapem,
Koje je 3a mo 6uso oOpeheHo, HUmMu je 6usio 0080sbLHO NMPOCMpPaHO, HUMU je UMarso
0080/bHO UHCMasiayuje 3a Kynarwe u Yuwhere rbydu u 3a desuHgeKkyujy oderna.
Cmoea cy oOmax nocre npsux mpaHcriopma, ocmarsnu mMmopasnu bumu uckpyaHu Ha

23 1. NeTkosuh, ,Moja xurnjeHcka UckycTea y HalumMm patoeuma”, Mcmopuja cprickoa 8ojHo2 caHumema,
Beorpag, 1992, ctp. 618.
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Kpaby, ede je uzspweHo uzdsajar-e 6onecHux, odeeh U3HypeHUX U CyMHUBUX, KOju
cy 3amum yrnyhueaHu oOmax Ha ocmpeo Budo. Ha Budy je 6una uHcmanucaHa
nod wamopuma jeOHa Cpricka 6osHuUya — Mopaecka cmarsHa eojHa bonHuuya (U3
Huwa), koja je u y Ckadpy buna gyHKyuoHuUcana, nomrnomoaHyma gpaHuycKkum
ocobsbem. [JouyHuje je borHUya Ha Budy nipewrna nomryHO y pyke ®@paHuy3a, Kao
u ocmare uHcmarnauyujcke cpricke u mewosume. Oea je bosHUUa royena
yHKyuoHUcamu 23. jaHyapa. Tpu OaHa OouHuje (26. jaHyapa) nodena je
Oejcmeosamu u jeOHa rosbcka bonHuya Mopascke dususuje 1 no3uea, Hajripe oo
wamopuma, 3amum O0UHUje npowupeHa nod bapakama.

[Noped ose bpuee 3a NobosrbWaH-e onumux 30pagcmesHUX rnpusuKka Haue
80jcKe, cmojana je cmarnHo bpuea u 3a nobosrbware rnpusuka 3a fiedere U Heay
Hawux obonenux u U3HypeHux eojHuka. [lpea cmeap y mome je buna, Oa ce
u3deoje rnpesdpasesnu U pekoHsanecuyeHmu o0 b6osecHUX U Ha maj Ha4yuH, 0a
u3bezHy ornacHocm roHosHoe pasborbesar-a, Hapo4yumo 00 3apa3Hux bonecmu...

Ca makeum npuripemama MO2/10 ce padyHamu Ha ycrewHujy 6opby
rnpomue Hedyaa u rnocreduya ceux U3paxxeHUx Heeosba rpu roenadvyersy, Koju cy
ce HEMUHOBHO Mopariu rojasumu y Hawum mpynama. Caceum ux OmKIoOHUMU U
cripeqdumu, Mox0a, yoriwme Huje 6uro moayhe; anu je He0o80s/bHOCM MPEMX0o0He
npurnpeme 3a Oo4yek Hawe HanaheHe eojcke Ha Kpgby, ymHozome, omena u
omexarna cmake U cmeopurna fnperipeke 3a ryHy egukacHocm HakHaoHO U
rnocmerneHo npedy3emux Mepa u rpurpema.

3apasHe bonecmu 6e3 Kojux Hucmo bunu 3a epeme pamoesa, bune cy Ham
u 080e 8epHU, Mada HerloxerbHU 2ocmu. [Moped mokcu4yHo2 eHmepuma — Koju y
eeslukoM bpojy crydajesa Huje b6uO Korepa uako je, CyrnpoOmHO OpyK4ujum
mepheruma, 6uno u bakmepuosiowKU MO3UMUBHUX Clly4ajeea Kosiepe — U Koju je
CIIOMEHYMUM eHepau4YHUM Mepama U eaKUUuHucar-eM ybp30 caceuM uw4e3ao,
rojasusnu cy ce U Hawu cmapu fno3HaHuuyu, mpbywHu u nezasu mugbyc. Npsu
cny4qaj nezasua 3abenexeH je 11. ¢pebpyapa. Ycned moza jou HeO080S/bHO
onwme 0e3UHeKyuje, OH ce Mo2ao WupuUmu U rnoYyeo ce wupumu, mako oa je
b6poj oborberba Hazrno pacmao U YKOMUKO je Kosmepe buro Mame, H-eaa je burso
cee suwe.?*

BonHuua Ha ocTpBy JlazapeTty

GonHuya Ha ocmpsy Jlazapemy, Koja je nodyena ¢hyHKyUoHUCamu rnpeux
OaHa meceua pebpyapa (1916), yckopo je mopana bumu rnpemeopeHa y bonHuyy
3a 3apasHe boriecmu, a 3amum CKOPO roasasumu 3a rnez2asu mucgyc. TadyHux
rnodamaka o Kpemarby 3apase U 0 onuimemM Kapakmepy HeHOM, Ha)kxasiocm, Hema.
Ho no owmum nocmamparumMa C8UX HaWUX fiekapa, Koju cy 3a epeme onume
enudemuje neeasya y Cpbuju cmeknu 0obpoe uckycmea o moj bosecmu, Moxe
ce 3aKkrbyqumu, 0a je kapakmep ernudemuje 6uo yornwme briaxu Kao u Kapakmep
came uHgekyuje. 080 nocnedwe Mmoxda 3602 6naxuje knume u 36oe
nozoposawa Ha u4ucmom ea3dyxy. Cama enudemuja eHepau4YHUM Mepama
Oe3uHeKkyuje, cHabOesareM mpyrna HO8UM 00esioM U O080J/bHOM PeobyKOM,
Huje umana moayhHocmu da omme maxa.?

Ocmpsue Jlazapem je oOpeheHo 3a mecmo 20e he ce y usepaheHoj 32padu
cmewmamu obonenu 00 3apasHux 6onecmu, HO u mo je nomoMm 6usno

24 C. CredpaHosuh, ,OparmeHTn rpafe 3a UCTOpUjy Haller rnosfadversa WM u3rHaHcTea”, y: Braga
CraHojeBuh: Mcmopuja cprickoe 80jHOe caHumema-Hawe pamHO CaHUmemcko uckycmeo, beorpag,
1925, cTp. 382-385.

25 Yemo, cTp. 386.
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npesasuheHo senukum 6pojeM makesux borecHuka pasnudyume ramorsoeauje. Ha
Kpajy, Jlazapem je 6uo rpesacxoOHO KopuwheH 3a cMewmaj ne2asuyapa, Koju cy
YyuHunu u 0o 2/3 bonHu4Ykoe kanayumema od 500 nocmerba;, ocmamak cy YUHUIIU
obonenu o0 mpbywHoz mugyca. Pykosodunay crnyxbe od noyemka je 6uo
WwKosioeaHu rpeseHmusau, nomrykosHuk op ApazymuH C. Nemkosuh, y3 nomoh
pesepeHoe KarnemaHa 2. Knace Op Hdumumpuja Kanujaduca u meduyuHapa
Hedomupa Majcmopueuha. KacHuje je u oga criyxba npeuwna y ¢ppaHUyycKke pyke,
a 00 Cpba je ocmao meduyuHap Majcmoposuh.?®

Hapenbom HavenHuka LLTtaba BpxoBHe komaHAe Bojoge NeTpa bojosuha
O pacnopefy CaHUTETCKOr ocobrba onepaTMBHUX jeduHULA nocrne W3BpLUeHe
peopraHusauuje Ha Kpdy, ap Kanujaguc npenasu Ha HOBY AOyXHOCT. Pe3epBHu
caHuTeTcku kanetaH Il knace gp Oumntpuje P. Kanujaguc noctaBrbeH je Ha MecTo
nekapa bonHunyapcke yete Mopascke aususuje. [yxHocT obasrba nog ynpasom
caHuteTckor nykoBHuka ap Case [lonosuha, pedepeHTa caHuteta Mopascke
ansusnje.

bonHuyapcka yeTta genosana je y cactaBy: caHUTETCKM Majop ap Munusoje
MeTposuh, KoMaHauMp, pe3epBHUM caHuTeTcku Majop Ap JleoH KojeH, xupypr,
pe3epBHN caHuTeTCkM kaneTaH Il knace ap Oumutpuje P. Kanujaguc, nekap,
MeguumHap AnekcaHgap Topgoposuh, nekapcks nomohHuk, meguumHap VeaH
‘hophesuh, nekapckn nomohHuk, bhophe T. Haymosuh, anotekap IV knace, u
MwunaH CtedaHoBuh, anotekap n3 pesepse. 2/

Op Oumutpuje Kanujaguc ce pago cehao ConyHckor ¢opoHTa, nocebHo
CBOjUX paTHUX gpyrosa. JegaH of wux 6uo je gp Casa lNMonosuh (1871-1944),
NMOTOHN CaHUTETCKM reHeparn, ynpaBHuK [naBHe BojHe GonHuue y beorpagy u
Ha4enHuK caHmteTa y MMHUCTapCTBY BOjCKE Y MOpHapuLe.

OkpyxHa 6onHuua y lNMpokynsby nocne lNMpBor cBeTCKOr parta

WcTopuja cpnckor Hapoaa, na Tako U UCTopuja cprncke MeauunHe, YecTo ce
npenama y Tonnuuu, na otyga M nocebaH 3Hayaj MoOCTojakba U AenoBaka
Okpy>xHe 6onHuue y Mpokyniby. [a Gucmo nakwe carneganu ynory u ycnose noa
Kojuma je GonHuua paguna msamehy gBa cBeTcka parta, BpahamMoO ce Ha HeH
rnoyeTak.

KHexxeBuHa Cpbuja, ocrnoboheHa of BULLIEBEKOBHE OCMaHSNjCKe BNacTMu,
AOXMBIbaBa CBOj Npenopos y cBakom norneay. HakoH [pyror cprncko-Tyckor paTa
y ocrnoboheHnm gernoBumMma KHexeBuHe Bpaha ce XMBOT, hopMupajy ce npse
yCTaHoBe, pa3Buja ce norbonpuepeaa, otsapajy ce TprosuHe. [pokynree, Koje ce
yXypbaHo HacerbaBa u pasBuja, Jobuja narnen mane Cprcke BapoLLn.

OkpyxHa 6onHuue y lMpokynrby, ocHoBaHa 27. jyna 1881. roguHe, ose
roavHe Genexun Tpaguuunjy oa 142 roguHe. 22 OBum pegoBuma npucehamo ce
NMMOHUPCKMX AaHa aenoBara 6onHuLe, Koju cy ce oasujanu y jeOHoj USHajMIbeHoj
Kyhu ca d0ea odenera, 4 cobe y kojuma ce moario cmecmumu 15, a y Hyxou u 20
rnocmersba. LlenokyrnHo ocobrbe 60os1HUUe YUHUMU cy jedaH bonHu4Yap ca rniamom
750 OuHapa 2oduwH-e u Ha ume cmaHa 144 OuHapa, jeOaH 6osIHU4Yap U jeOHa

26 A. Hemok, Budo, MNpometej-Hoeu Caa/PTC-Beorpaa, 2021, cTp. 42.

27 A. Hepok, Henok, A., Mosnadere cpricke 8ojcke ka anbaHCKOM MpUMopjy U HeHa esakyayuja Ha Kpgh
1915-1916, Pap BojHO-caHuTeTCKe cnyxbe, Beorpaa, 2006, ctp. 163—164.

28 C. Monoswuh ®ununosuh, ,OcHusare OkpyxHe GonHuue y Mpokynrby 27. jyna 1881. roguHe”, Yysapu
HapodHoe 30paerba Tonnu4koe Kpaja (1878-1912), Op op JoaHa [MenHapxa go ap Anekce Casuha,
Acta Medica Hammeumi, CI[ MoapyxHuua Mpokynibe, MNpokynibe, 2022, ctp. 38—41.
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Hydusba, Koja he y ucmo epeme bumu u Kysapuua, ceakom 200uue rno 288
OuHapa. %°

Mogaum o npBuM JeueHunjama paga [lpokynrbaHcke 6GonHuue, KacHuje
Ha3BaHe [1pokynayke, HUCY cavyBaHK 300r paTHUX BUXOpa, Nonnaea, cesbeta Unm
HexaTa, na Ham OCTaje caMo Aa Harahamo Kako je oHa usrnegana kpajem 19. seka.

Uetupn peueHuje kacHuje 1923. TayHuje 42. roguvHe o[ OCHMBaHA,
Mpokynauky ©GonHuuy obuwao je ap [lepacum [Monosuh, npeacTaBHUK
MwuHuctapctea 3gpasrba KparbeBuHe CXC. LunTtupamo wusBelwutaj uHcnekropa
pagn BepodOCTOjHOr carfnefaBara 6ofHUMYKEe YCTaHOBE U HeHUX MOryhHoOCTU y
npy>xary 30paBCTBEHE 3alUTUTe ...

bornHuua ce Hanasu Ha Kpajy eapowu. Mima mpu 3epade: MyuwKo, XeHCKO
odesber-e ca ornepayuoHOM casioM, 3apas3Ho odesbere ca [MepUoOHUUOM U
KaHuenapuje ca Mmaza3uHoM. 32pade cy cmape. CeojuHa cy MuHucmapcmea
BojHoe.

3zpade He odzoeapajy 6osnHu4Ykum rompebama, mpeba 3udamu Hoee.
Y 3e2padama uma mpu odesbera: MyWKO, XEHCKO U 3apa3Ho Kao U rnpuMumugHa
ambynaHma (Oawdapa). ima 62 kpesema: Ha Mywkom 32, XeHCKoMm 28, a y
3apa3HoM 2, a Moay ce rnocmasumu jow 4.

Bode Hewma; 0osnayu ce ca cakoM ca ,4epKes yecme’.

roduwrsu 6yyem je 188.231,71 OuH. 3a ucxpaHy ympoweHo je 127.918,66
OuH, 3a ozgpees 23.423 OuH, 3a nekose 29.512,85 u 3a uHcmpymeHme 317,00 OuH.
Kupuja cmaje 6.000 OuH. JedaH 6onecHuk cmaje 14,58 OuH, a camo ucxpaHa 9,99
OUH.

Hema doeo/mHO pybsba.

Ocobrbe: yrnpasHUK (OKpyXXHU pu3uKyc), 1 ceKyHOapHU rieKap, €KOHOM,
nucap, ceewmeHuK, 6abuuya, 6 6osHu4apa, 3 Kyeapa, 1 npasrba, 2 crosbHa
cryxumersba.

GonHuykoe mpowka HannaheHo je 1.333 OuH. Ocmarno je HeHannaheHo
24.664 OuH.

Y 6ornHuuu je nexano 1.067 6onecHuka: mywku 606, xeHcku 451.
Os0pasuro je 272, ymp no 71, omnywmeHo Kao He u3ne4deHo 124. Hajeehu
Jje npoueHam mopmanumema kod deuye 0o 5 2o0uHa — 33,29%. Hajeuwe je
nexarno 6onecHuka 00 rHeymoHuje (66), noespeda (45), uHgnyeHue (41),
my6epkyrnose (36), 00 ocmarnux akymHux 3apasHux 6onecmu 6urso je 116, a camo
00 wapnaxa 44.

Onepayuje Hucy spweHe jep Hema onepamopa. Aymorcuje je 6urno 4,
ambynaHmHux rpeaneda 237.3°

OBakBoO cTawe 6onHuLE 1 CNnKy 3apaBcTBeHe opraHusaumje y MNMpokyniby
3aTekao je ap Avumuntpuje Kannjaguc, no cBom gonacky 22. oktobpa 1921. rogunHe.

Y Bapowwu Ha Tonnuum, nocne [NpBor cBeTckor parta, paTHe pyLleBUHe
3amemyjy HoBe Kyhe, usberne v ctpagane nopoguue Tpaxe HOB noveTtak. JeaaH
o4 MHorux je u ap Kanujaguc, koju gonasm Ha mecTto nekapa Cpesa gobpudkor
Okpyra Tonnuykor, ca ceguwtem y [1pokynsby.

29 WMsBewhe WHCMeKTOpa caHWTeTCKMX 3aBoda (op MnageHa Jankosuha), HapodHo 30paesbe,
5. oktobap 1881, cTp. 217-219.

30 T, Monoeuh, ,bonHuua y Mpokynrsy”, O 6onHUYyama, MMacHuk MuHucTapcTea 3apasrba, Ltamnapuja
[Opar. I'peropuha, beorpag, 1923, ctp. 77.
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Odyroroauwu cpecku nekap u ynpaBHuUk OkpyxHe 6onHuue y MNpokyniby

Kao wto cmo Beh nomenynu, ap Oumutpuje Kanujaguc je 22. oktobpa
1921. nocTtaBrbeH 3a nekapa Cpesa gobpuykor Okpyra TONANYKOr, ca ceguLuTem
y Mpokynrby. 31 TNocnose cpeckor nekapa Bpwuo je Ao 1. maja 1925. Y oBom
nepuogy obaerbao je AyxHocT weda OkpyxHe caHuTeTcke ynpaBe Cpesa
Aobpuykor, ca ceguwTem y MNpokyniby. Ha gyXHocTuma Cpeckor CaHUTEeTCKOr
pedepeHTa Cpesa gobpudkor 1926. 6uo je nekap | kateropwmje, VII rpyne, VIii
cteneHa. Opgnykom MwuHucTapctBa HapogHor 3gpasrba (6p. 12616), opf
27. mapta 1925. noctaB/beH je 3a BpLuMOLA OYXHOCTM ynpaBHuka OKpyxXHe
6onHuue y Mpokynrby 27. mapTta 1925. roguHe. Ha oBoM pagHOM MecTy OCTao je
po 1. janyapa 1926. Y nepuogy og 3. geuembpa 1925. go 1. jaHyapa 1926. paguo
je kao nekap Cpesa gobpuykor Okpyra TOMMANYKOT.

lMopen penoBHUX OYXHOCTM cpeckor nekapa, gaHa 30. mapta 1927.
MOCTaBIbEH je 3a BpLUMOoLa OY)XKHOCTM ynpaBHuka OkpyxHe 6onHuue y Mpokyniby.
Hekonuko meceumn kacHuje, 9. geuembpa 1927. npey3auma pegoBHY AY>KHOCT
ynpaBHuka OkpyxHe 6onHuue. Pewewem MuHucTapcTBa HapogHor 3apasiba (6p.
19161), og 27. anpuna 1928. nma nonoxaj nekapa | kateropuvje, VI rpyne, IX
creneHa. Wcte rogmHe 29. HoBembpa 1928. noctaBrbeH je, no monbu, 3a
ynpaBHuka OkpyxHe 6onHuue y lMpokynrby, y cBOjcTBY nekapa | kateropuje, V
rpyne, IX ctenena.

NMpema nogaumma MeduyuHckoe 2oduwr-aka KparbesuHe Jyeocrnasuje
1933. roguHe BpWMO je AyXHoCT ynpaBHuka OKpyxHe 6GonHuue MopaBcke
6aHoBUHe y Mpokynrby. 32

[MeH3noHNCaH je Ha MecCTy ynpaBHUKa Npokynadke 6onHuue. Npemunyo je
y Mpokyniby 1. pebpyapa 1942. CaxpareH je n nounsa Ha pagckom rpobrvy y
Mpokynsby.

Op Oumntpuje P. Kanunjaguc, nekap n xymaHuUCTa, Y>XMBao je Bervku yrnen
n nowTtoBarwe Yy [lpokynrby. Kao BufjeH M mnoyacHM rocT, nNpuUCycTBOBao je
cBeyaHoM oTBapawy npyre Huw—Tpokynise (1925),%3 cBevaHom oTBapary npyre
Mpokynrbe—-TInoyHunk 4. pgeuembpa 1929, 3% a 1934. cBevyaHOM OTKpUBaHY
CnomeHvka TonnuyaHuma nanum y crnoboaunaykum patosuma 1912-1918. u
XpTBama y HapogHom yctaHky 1917. n MHOrMM gpyrum.

Y Buweroguwkoj rekapckoj kapujepu y [lMpokynsby capahmBao je ca
Benukum Opojem nekapa Cpesa npokynadykor, Cpesa npokynadkor Il, Cpesa
nobpuykor y Bpeme KparbesnHe CXC, ogHocHo KparbeBuHe Jyrocnaeuje. bpeme
nekapcKor nosmea y YyBarwy Hapo4HOr 3apaBiba NOHENU Cy U NOAEeNWnn 3ajegHo,
nopeq ap Aumutpuja Kanunjaguca: gp Maspuno Kojuh, aop Bopucas [. JaHkoBuh
pejay, op Cepruje Opejep, aop JleoH Jleo PabuHoBu4, gp Mapko PagmaH,
ap Bacunuje lNpokoneHko, ap Apcenuje Llyseposuh, ap Bopucas CtaHkoBuh,
ap Jocud byuek, op Esrennje O6peHosuh, ap Unnja JosaHosuh, ap Bnagncnas
MapuHkosuh, gp CtojaH b. Jlazapesuh, ap Munagun Y. byposuh, gp Muxauno
Bpkuh, gp Bacunuje Majep, gp boxugap C. Jypuwwuh, gp AnekcaHgap
C. CrojaHoBuh, ap Mwunopapg [Masnoesuh, ap Oparocnas Buwek, ap Butomup
FoBepapesuh n ap Bojucnae K. CtojaHoBMh. 35

81 [lpxaeHu kaneHOap KparbesuHe CXC, 3a roguHe: 19221924,

32 MeduuuHcku eoduwirbak KparbesuHe Jyzocnasuje, 1933, cTp. 254.

33 Bpeme, 19. 12. 1925, cTp. 4.

34 Bpeme, 5. 12. 1929, cTp. 5.

35 C. Monoewuh ®ununosuh, lymesuma modepHe cpricke meduuuHe y Tonnuykom okpyay (1912-1941),
CIa NoppyxHuua Mpokynibe, Mpokynrbe, 2023, ctp. 143.
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Cnuka 6p. 7. OkpyxHa 6onHuua y Mpokynrby oko 1934.
(HapogHu mysej Tonnuue)

Moa ynpaBom ap Anmutpuja Kanunjaguca OkpyxxHa 6onHuua
(ApxaBHa 6onHuua) y NMpokynrby npepacta y BaHOBUHCKY 60nHMLY

Y Tonnu4koM oKpyry, y nepuogy nocne [lpBor cBeTckor paTa, Huje 6uno
3Ha4YajHUX NpPoOMeHa Yy aAMWHUCTPATMBHOj OpraHmMsaumju u nogenu. Tonnuyku
oKpyr, y cactaBy KocoBcke agmuHucTpaTuBHe obnactu, uma gpa cpesa. Oba
cpesa cy ca ceguwtem y lMNMpokynrby: Cpes obpuyku, Koju je umao 15 onwtmHa n
36.421 ctaHoBHUKa 1 Cpes npokynayku, ca 19 onwTtrHa n 54.338 cTtaHoBHUKa. 36

Y NOMeHYTOM nepuoay, y OKBUPY 34paBCTBEHe opraHusaumje Tonnuykor
okpyra, noctojane cy Agse 6onHuue: OkpyxHa 6GonHuua y [lMpokynsby (32.
nocrerbe) u Cpecka 6onHuua y Kypwymnujy (24 nocterbe). MIHuumjatnea ga
OkpyxHa 6onHuua y MNpokyniby Aobuje cBojy HaMeHCKyY 3rpady NoKpeHyTa je npe
MpBor 6ankaHckor pata. Y To Me MUHUCTap YHyTpawmmux gena je 1911. roguHe
nsgao osnawhewe ga ce ns CaHutetckor poHaa moxe y3etu cyma og 107.200
AvHapa 3a nogusamwe OonHuudke 3rpage. 37 Haxanoct, Tpu ysactonHa parta
npomeHuna cy Tok gorahaja, obyctasuna MHore nsrpagme.

HeueHnjy HakoH [MpBor cBeTckor paTta, 6onHMUa je jow yBek paguna ca
KanaunteTtoMm of 32 nocTterbe. Y3 MHaHCUjCKy NMOMONh M NOBOSbHE KpeauTe
MwuHucTapcTBa HapogHor 3gpasrba, [Mpokynsbe je HakoH YeTpgeceT roguHa
aobuno nocebHy 3rpagy 3a 6onHuuy. HameHcka 3rpagja OkpyxHe ©onHuue
oTBOpeHa je 1928. roauHe, na Tako caBpeMeHa 6onHuua 3anovvke HOB Nepuos
CBOr Jenosama. Te, caga gasHe, 1928. roguHe OkpyxHa (dpxasHa) 6onHuua nma
rmaBHM cTtaumoHap ca 80 nocterba, 14 Kynatuna, enekTpU4YHO OCBETIbEHE,
BOAOBOZ, kKaHanu3auujy n nomohHe 6orH1YKe npocTopuje.

36 XK. O. Mupuetuh, lMpokynree u okonuHa usmely 0ea ceemcka pama (1918-1941), BubnmoTeka
HapopgHor my3seja Tonnuue y Mpokynrvy, MNpokynrbe, 1998, ctp. 53-55.
87 HapodHa ckynwmura, 1. 10. 1911, ctp. 31.
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3rpaga je carpaheHa y Hacerby [apuh, Ha mecTy paHawkwe OnwTe
6onHuue ,Op Anekca Casuh”. Cnegehe 1929. roanHe, KparsesuHa CXC popmupa
6aHoBMHe, Na npokynadka OkpyxHa bonHMUa HacTaBba Aa pagu kao baHoBuHcKa
OKpy>kHa 6onHuua y cactasy Mopascke 6aHOBUHE.

Y Tom nepuogy, baHoBuHcka 6onHuua ca 100 nocterea, 6vna je jeavHa
cTaumoHapHa 3gpaBcTBeHa ycTaHoBa 3a [lpokynsbe, Cpe3 npokynadkm n Cpes
pobpuukn. baHoBuHcka 6onHuMua, oMHaHCMpaHa of cTpaHe ApXase, buna je Ha
Oyuety baHcke ynpaBe MopaBcke 6aHoBMHE, ca ceagnwitem y Huwy.

XnpypLiko ogerbewe y lNpokynayvkoj 6onHuum ocHoBaHo je 1930. roguHe.
Mpen xupypr 6uo je gp [Oparocnas Buwek, ¥ Yex, dpaHuycku gunnomad,
a npawlku cneuunjanucta xumpypruje. Y Tom nepuogy pahneHe cy XxepHnonnacTuke,
aneHaeKkToMuje, aTXxe3vBHU Uneycu 1 cytype nepopupaHux yrkyca U3 goMeHa
onwiTe xupypruje. Y obnactu tpaymaTonoruje caHmpaHe cy nospene Mekux TKuea,
penosnumje n eKCTeHaunje KOCTujy, kao 1 nneyparnHe gpeHaxe. 39

Op Kannjaguc, ynpaBHuk BaHoBunHcke 6omnHuue y Mpokynrby (1933), nopeg
ap boxngapa Jypuwunha, cpeckor nekapa, MMao je camo jow jegHor nekapa. buo
je To gp AnekcaHpap C. CtojaHoBuh, KOjU je pagmo Kao nekap-npunpaBHUK Ha
oferbemy.

Kako Hucy nocTtojane LIKOMCKe MOMNUKINHMKE, OCHOBAHE CYy LUKOMCKe
ambynaHTe, Koje cy ouHaHcupaHe u3 cpeacrtasa oHaa 3a 30paBCTBEHY 3aLUTUTY.
LWkoncke ambynaHTe unv ambynaHTe npu LUKonama ocHoBaHe cy y [pokyniby,
Kypwymnmju n XXutHom [MoToKy. 34paBCTBEHY KOHTPOSlY W feyYere yveHuka
obaBrbanu Cy LLKOJSICKM NeKapu, Koju cy Hajyellhe Bunu cpecku nekapw, a pagunu
cy yrrnaBHom 6e3 HagokHage.

Cpeckun caHuTeTCkM pedepeHT MMao je OY>KHOCT Aa ce cTapa O HapogHOM
3[paBrby, Aa y OKBUPY LiENor cpesa KOHTPOIULLE XUTWjeHY U NuTaka couujanHe
MeauuuHe, WTO je npeBasunasuno MoryhHoctu jegHor nekapa. OpraHusauwmja
34paBcTBa U 40BpUX XMBOTHUX ycnosa y [Npokynsby 1 Lenom Tonnnmykom oKpyry
3aBucuna je O4 He3aBMOHMX  COUMjanHO-eKOHOMCKMX —ycroBa BehuHe
ctaHoBHUWTBA. [lopen Beh noctojehe 3apaBCTBEHE, COUMjanHO-EKOHOMCKE U
KynTypHe 3aocTtanocTtu, Hajsehn npobnem 6uno je cHabaoeBawe CTaHOBHMLUTBA
XUIMjeHCKNn ucnpaBHoM BogoM. [locne Buweroguwiker 3anarawa nekapa,
CaHuUTapHUX pedpepeHaTa M ONWITUHCKE BNacTWU, MPOKynavke 4Yecme u3 TypCKor
nepuoaa 3aMereHe Cy MoAepHUM rpagckum BOAOBOAOM ca M3BOPCKOM BOOOM U3
cena bene Boge. OTyna nsrpagsa v otBapame rpagckor sogosoaa 1932. roanHe
YMHOromMe [OMPUHOCK HarnpeTKy Yy nogusary onwiTe 34paBCTBEHE U XUTMjeHCKe
KynType rpagckor n CeoCKor CTaHOBHULLITBA.

Y nomeHyToM nepuogy Yy lNpokynsby cy pagune gse anoTeke. AnoTeka
,CBetn Hukona”, kojy je gpxao mp Casa Jlykuh, 4eTBpTU BRACHWK npBe
npoKynadke anoTeke, Hanasuna ce Ha MecTy fJaHalner xotena Xameym. Jpyra
anoteka ,CBeTu JoBaH” Ouna je Ha MeCTy JaHallke anoTeke, a BOAWUNU CY je
mMarucTpu capmauunje mp Munmeoje n mp bopusoje Hukonuh, cuHosn Munowa
Hukonuha, ocHuBaya gpyre npokynayke anoTeke.

38 [p Apazocnae Buwek (1896—1941) poheH je y TpcTeHuky, kao cuH Ap CTeBaHa Buiieka, nosHaTtor
KpyLueBaykor nekapa. Aunnomupao je Ha MeanumHckom chakyntety y MoHnerey (PpaHuycka) n crekao
3Bake AOKTopa LenokynHor nekapctea 1924. Mo 3aBpweHMM cTyaujama, cneuuvjanusauujy xmpypruje
obaswo je y lMpary (Taga Yexocnosayka). Kao xvpypr pagmo y MNpokynrby, KparbeBy, KpaTko Bpeme y
Kraxesuy. Op nocneauvua Tewwke 6onectu npemuHyo je y Kpywesuy 10. 6. 1941.

39 M. Pajkosuh, C. Matuh, ,PasBoj xupypruje y Mpokynrby” y: Pagoje B. Yonosuh, XpoHuka xupypauje y
Cpbuju, MpoceeTa, beorpag, 2002, ctp. 404—407.
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Cnuka 6p. 8. CnomeHuk ap Aumutpuja Kannjagmca Ha Mpagckom rpobrby y MNpokyniby
(cHumuno pgp CphaH MujaTtoBuh)

3akrby4ak

Lurb ogoe pada je 0a ompaHemo u3 3abopasa ume, daHe u dena jedHo2
suweezoduwmez nekapa Cpesa 0obpuykoe, pepepeHma CaHumemcke cryxbe
Okpyaa monnuykoe u yripasHuka rpokynayke OKpyxHe 6onHuye.

XueomHa caza Op [Humumpuja P. Kanujaduca (1869-1942), [pka,
rnopeknom u3 Enupa, dunnomuya MeduyuHckoe ¢hakynmema y AmuHU, f1eKapcKoe
nomohHuka y [Mupomy u Huwy, ydyecHuka 6ankaHckux pamosa, y [lpeom
c8emckoM pamy pe3epeHoe caHumemckoe karnemada |l knace y Barbesy,
y noenaverwy, Ha Kpgy, Ha ConyHCKOM ¢bpoHmy, y rocrnepamHoj u3z2padrku
nopyweHoz [lpokyn/ba, pacesbeHe Tonnuue, obHosu 30pascmeeHe cryxbe
y MPOKYNaykoj eapowiu U cpesy, rnpomkaHa je rnoxpmeosaHom 60pbom Ha TU4HOM
U rpogbecuoHasIHoOM rnaHy, 4YacHo u 0ocmojaHCmeeHo, a Hadacee JbyOCKU
morsiom nnu4yHowhy.
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Maoda Ipk u3z eopwmaykoz Enupa, Hajeehu 0eo ceoje riekapcke Kapujepe
rnoceemuo je lNpokynrby u Tornnu4ykom okpyey. Namehy dea ceemcka pama paduo
Jje kao nekap Cpesa 0obpuykoz OKpyza monnu4dkoe, 6uo wegp CaHumemcke
yrnpase Cpesa 00bpuyKoe u suwe200ukU fiekap u yrnpasHuk OKpyxHe 6osiHuue
y lpokynby.

buo je Ha OyxHocmuMma rnekapa u yrnpasHuka 6osrHuye y epeme 8esluKux
rnpomMmeHa y op2aHu3lauyuju 30pacmea Tornudykoe okpyeaa. y 200uHuU Kada bosnHuya
0obuja npsy HameHcKy 3z2pady (1928), kao eenuka rnomoh u rnoopwka Op
Lpazocnasy Buweky, xupypey, y ygohery npeux xupypwkux 3axeama y 6osHuyu
(1930), wmo o3Havasa nodyemak xupypauje y okpyey, y opaaHusayuju 6abuyke
cryxbe, y uurby rpeseHyuje KoHmponuwe pad WKOMCKUX Jrekapa, Oaje
Hemepsbue doripuHoc y peopeaHusauyuju OkpyxHe (LpxaeHe) 6onHuye, Koja
1930. nocmaje baHosuHcka 6onHuua y okeupy Mopascke 6aHOBUHeE.

Y cnyxbu dysapa HapoOHo2 30passba 8pJi0 Yecmo, C80JOM 20pUIMavYKom
eHepaujom, Hadom u bucmpum ymMoM, rfpaeu umrposusayuje u rnpeeasusnasu
epaHuye moeyhee. [Nocedosao je HecebuyHO 4YoseKkosrbybrbe rekapa, Koje je
8eJ/IUKOOYWHO Oapueao C80juM nauyujeHmuma, Wupuo 2a y rnopoouyu u mehy
npujamesrbuma. CydbuHa My je dodenurna 6o2amo rekapcko UCKycmeo, anu u
nopoduyHy myey paHum 2ybumkom cyrnipyze. Kao rnoxpmeosaH nekap y pamy u
Mupy 3acnyxyje Hawe cehawe u nomuwane. Ocmaje Hada Oa he epeme
rnokasamu rpaeo 8pedHosame He208e yrnoze u OornpuHoca y opeaHusauyuju
OkpyxxHe 6onHuuye y lNpokynmwy, daHac Onwme 6onHuue ,[p Anekca Casuh” u
Harpemky uesokyrnHoa 30pascmea Tornu4ykoe okpyaa.

Cnuka 6p. 9. ip CphaH MujatoBuh, npeacenHuk CJ1 Mpokynrbe, ca unaHosuma CI1A,
notomumma nopoguue Kanumjaguc u roctuma 61. JyHcknx cycpeTta nekapa Tonnuue
9. jyHa 2023. rogunHe ogao je nowTy ap Aumutpujy Kanujagucy

(cHumumo CphaH OpobHakoBuh)
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NMopoauyHa cehamwa

Y odyBamy ycriomeHe Ha goktopa Oumutpuja P. Kannjaguca, notomum ce
npuapyxyjy ceojum ceharwnma 0 CraBHOM MPETKY.

*

lMopoduua Kanujaduc nomuye u3 Enupa, cesepolanadHoe dena [puke,
00HOCHO U3 cena Apuyucma (cada Apucmu), Koje ce Hasa3u y ceeepHoM Oersly
Enupa, nosHamom kao 3azopu y [pyKoj.

Hawu cmapu, npadeda Pucma u 4yykyHOeda bophe, dowrnu cy y Cpbujy
usmehy 1850. u 1860. eoduHe. Haw deda [umumpuje Kanujaduc poheH je y
Apuyucmu 1869. 2o0uHe. [uMHa3ujy je 3aspwuo y obnuxwem yeHmpy Enupa —
JamuHu, a nomom cmydupao u 3aspwuo MeduyuHcku ¢hakynmem y AmuHu. Ha
MeduuyuHckom ¢hakynmemy Ournnomupao je 1895. eoduHe. [llocre xeHudbe ca
Agppodumom — oko 1898. 2co0uHe — npewao je y Cpbujy. Jlekapcky kapujepy no4yeo
Je y MNupomy, 2de je paduo HeKonuko 2o00uHa. Y NMupomy ce podusio npgo deme
JynujaHa, Koja ce ynokojuna y ocmoj 200uHu. Y llupomy cy makohe poheHu
JeneHa, bophe u Jama. Youu lNpeoe bankaHckoe pama [Jumumpuje je npebayuo
rnopoouuy y Apyucmy y I'pukoj. Y Apuucmu je poheH Haw omau, Pucma Kanujaduc
1911. 2oduHe. Cneduo je odnasak 0ede [Jumumpuja Kanujaduca y pam u He2080
y4yewhe y 6bankaHckum u lNpeom ceemckom pamy. Cynpyea Agppoduma Kanujaduc
ce yrnokojuna 1917. 2o0uHe. CaxpaH-€Ha je U ro4yuea Ha CeOoCKOoM 2pobrby y
Apuucmu. Jumumpuje je hepky u cuHose npebauyuo y lNpokyrnee 1923. 200uHe.

Y3 08y Kpamky opoOu4Hy rMpudy u3paxaeamo Hawy 3axeasiHocm
Cprickom nekapckom Opywmey y [NpoKyrnsby y odyearsy cehara Ha niekape, Koju
cy Oanu ceoj dorpuHoc y mpaduuyuju rnpoKyrnaykoz 30pascmea. [10HOCHU CMO WMo
Jje 0p Qumumpuje Kanujaduc, Haw Oelda, buo jedaH 00 mux. Ceako G0bpo u
Hajrieriwe xesbe 3a ycrex y 0arbem pady.

LywaH Kanujaduc u HeseHa Kanujaduc JosaHosuh,
yHyyu 0p Jumumpuja Kanujaduca, fleckosau, 28. 8. 2023.

*

Y mHowmey ycriomeHa, Koje ce bawmuHe y Hawoj nopoouyu u rnpeHoce ¢
KorieHa Ha KorieHo, ycriomeHa Ha rpadedy op Jumumpuja Kanujaduca je jow ysek
npucymHa u xuea. OHO wmo Hukala Hehe nacmu y 3abopas je Moje Ouerber-e
rnpema Hemy U ceemy Wmo je ycreo, He caMo Ha rpogecuoHasHoM eeh u Ha
npusamHom rnnaHy. buo je u ocmao jedaH c8emUOHUK, KOju jow U rocsie mosiuko
200uHa ceemrsu ceuMa Hama, He208UM MOMoMyUMa. X

Xeana aymopy Cnasuuu lNonosuh ®ununosuh, 0p CphaHy Mujamosuhy u
Cprickom niekapckom dpywmesy NodpyxHuue NpoKyrnibe wmo cy MoHo2paghujom
Jlymesuma moOepeHe cpricke mMeduuyuHe y Tonnudykom okpyay (1912-1941)”
gpamusiu u3 3abopasa op Jumumpuja Kanujaduca, moz npadedy, op boxudapa
Jypuwuha, moz 0edy, u MHoze Opyeae riekape u XymaHucme Tornu4ykoe okpyeaa.

bophe Momuposuh, npayHyk dp JQumumpuja Kanujaduca,
Geoepad, 24. 8. 2023.
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*

Ap Jumumpuje Kanujaduc je 6uo usy3emHoO YacmaH, rriemMeHum, XxymaH
yosek. MHozao my je 6una 6umHa ropoduuya, umao je mpojuuyy cuHosa bopha,
Pucmy u Jamy u jeOHy hepky JeneHy (Mojy baky). Cynpyaa Aghpoduma (1o Hoj ja
HocuMm ume) npemuHyna je y moky [lpeoe ceemckoe pama (1917). lNpadeda
Hdumumpuje je npeyseo 6puey o yemupu marna 0emema 6e3 cyrnpyee, HUX08€e
Mmajke. To je busno u3y3emHo HarlopHo, MuM fpe Wmo je uMao U jako 002080paH
110Cao U XXUEeO y U3y3emHO MewKOM MoUMuUYKO-eKOHOMCKOM nepuody. Ca caum
mum cumyauvujama HOCUO ce Ha eesfiudaHcmeeH Ha4quH. Ceojy deuy ycrieo je O0a
00Hezyje, sacriumaea u WkKornyje Ha Hajéorbu moayhu Ha4uH. M138eo ux je Ha nym
Kao yacHe u rowmeHe rbyde. CuHosU cy 3aspwunu ¢hakynmeme, a hepka ce
HaKOH 2uMHa3uje yOarna 3a yarnedHoe 0p boxudapa Jypuwuha.

Ap Humumpuje Kanujaduc 6uo je eenuku XymaHucma, rnpumep u
uHcnupayuja yenoj nopoduyu u 6ydyhum eeHepayujama. Ceuma Hama rnocmasuo
Jje sucoke cmaHdapde y rnoHawary, pady, sacnumary b6ydyhux Hapawmaja u
rnomohu u nodpwyu bnuxruma u rbyoduma y HegosbU.

Agpoduma Bbajuh, npayHyka op Jumumpuja Kanujaduca,
Geoepao, 8. 8. 2023.

Jow 00 HajpaHujez demurcmea crywao cam rpuye o C8ojuM rnpeyuma.
Hekada eorbHO, Hekala He8OIbHO, aflu ocmara je ypesaHa, Hez0e y ceecmu, ma
YUHEHUUAa O 8aXXHOCMU MPOWIIOCMU, 8aXHOCMU MOPOOUYHUX KOpeHa u rpedaka
6e3 Kojux HU Hac He bu 6uno. Cmapuju cy npenpuyasarsnu ycrioMeHe, a y kuma ce
Hajdewhe 2080pusno o rbyduma, Koje caM ro3Hasao caMo ca MopodOUYHUX UPHO-
6enux cpomoepadpuja. To cy 0bu4yHo busnu HeKU MapkaHmMHU SbyOu ca wewupuma,
y ommeHuM odesnuma, bpkamu u 036urbHU, 6aw Kao hunMcKu a1ymMyu u3 cmapux
unmosa. C epeMeHOM cam roYyeo O0a yesuham eaXHOCmM mpaz2o8a MUHYIUX
8pemeHa U lu4Hocmu, Koje cy bojurne ma epemMeHa.

JedaH 00 mux HajeaxkHujux npedaka U3 MUHynux epemeHa b6uo je Moj
npadeda [Humumpuje Kanujaduc, pk koju je eoneo Cpbujy u Koju je ceojy
rpocghbecuoHasiHy nekapcKky Kapujepy noceemuo oeoj 3eMsbu. Podom je u3 cena
Apucmu kod JaruHe (Enup), jedHoz 00 nenuwiux Kpajesa eopuwimadyke puke, Koju
Jje y npowrnocmu 6uo rnosHam o mpasapuma, mako 0a Huje 4yOHO wWmo je
oOamirie, KacHUjuM pas3eojeM MeduyuHe, rnomekao eerfiuku 6poj Ookmopa u
anomekapa. Moj 0eda PBophe, Humumpujee CcuH, 4uju ume HocuMm, 6uO je
arnomekap.

Hakne, peHomuricku ymuuaj enupcke 3a2opoxopuje Huje 3aHemapsbus.
Unak, mu nomomuyu HUCMO Hacmasusu my mpaduyujy y obrnacmu meduyuHe, anu
CMO MOHOCHU Ha dokmopa [Jumumpuja Kanujaduca, Koju je y OHO epeme ocmasuo
ceoj mpae y lNpokynrby u Tonnuyu, nocmaswu Ha HeKU Ha4uH deo ucmopuje moa
Kpaja.

bophe Kanujaduc, npayHyk Jumumpuja Kanujaduca,
Geoepad, 18. 8. 2023.
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Cnwuka 6p. 10. OywaH Kanujagnc n Hesena Kanujaguc JoBaHosuh ca nopoguuom 6unu cy
roctu CIO Tpokynibe Ha 61. JyHckum cycpeTuma nekapa Tonnuue 2023. roguHe.
Ha doTorpadwmjy y pgpywTtsy ca npodp. Cnasuuom [Monosuh-®dununosmuh aytopkom
MoHorpadwje ,[lyTeBMma moaepHe cpricke meguunHe y Tonnuykom okpyry (1912-1941)¢
(cHMmmo CphaH dpobrakoBuh)

3axBanHocT

Y peanunsaumjn oBor paga agyryjemo 3axsanHocT: gou. ap dapky Jlaketuhy
(MeouumHckn  pakyntet, beorpag); cneu. gp CphaHy MwujaTtosuhy (CI1
Mpokynrbe); npod. CumeoHy Mapunkosuhy (nucay, v nybnuuucta, bnaue);
CnobogaHy boby ®ununosuhy (npesogunau); [LOparaHn ByjaHay (gunn.
ekoHomucTa, beorpaa); Apxmsy Jyrocnasuje; OpxasHom apxuy Cpbuje; Uropy
YKneaHosuhy (YHuBepauTeTcka 6ubnuoteka ,CBetosap Mapkosuh”®, beorpan);
NcTtopujckom apxmBy y lNpokynrby, HapogHom my3sejy Tonnuue y lNpokyniby u
Cphany MNeTtpoBuhy TabaHy (pagcko rpobrbe, MNpokynibe).

CppaayHo xBana notomuuma ap Oumutpuja Kanunjaguca: Adpoantn bajuh
(aunn. npaBHuk, bBeorpag), yHyun pap bBoxwupapa Jypuwuha, a npayHyum
ap Oumntpuja Kanvjaguca; bhophy Kanujagucy (aunn. npasHuk, Beorpag), yHyky
hopha Kanujaguca, anotekapa, a npayHyky ap Oumutpuja Kanujaguca; bhophy
Momuposuhy (gunn. ekoHomucta, beorpapn), yHyky ap Bboxwupgapa Jypuvwwmha,
a npayHyky ap [Oumwutpuja Kanujaguca; OywaHy Kanujagucy (rpaheBuHCKM
NHXerep y neHsnju, Jleckosau), yHyky ap Oumutpuja Kanujaguca, n HeseHu
Kanujagnc JosaHoBuh (npodp. xemuje y neHsuju, Jleckosay), yHyun Oumutpuja
Kanujaguca.

doTorpaduje 3a oBaj pag kopuwheHe cy 13 nopognyHor anbyma notomaka
nopoavue Kanwujaguc, Wctopujckor apxmsa y [lpokynrby, HapogHor myseja
Tonnuue n konekuunje CphaHa dpobhakosuha, poTtorpada ns MNMpokynsba.
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Summary

Dr Dimitrije R. Kalijadis (1869-1942), a Greek from Epirus, was employed
as a medical doctor for years in the medical services of the Kingdon of Serbia, the
Kingdon of SHS, and the Kingdon of Yugoslavia. In the beginning he was employed
as a medical assistant in Pirot, and Nish. He participated in the Balkan Wars as a
reservist medicinal corporal in the Serbian Medical Corps. Later on, Dr. Kalijadis
was involved in the humanitarian medical mission during the First World War in the
town of Valievo, as well as a participant in the great Serbian Exodus, and at the
Salonika Front.

After the First World War, Dr. Kalijadis worked as a medical doctor in the
Toplica District, where he was Head of the Prokupie District Hospital. He held
important positions during the period of great changes and reforms in the health
services of the Toplica Region: when the first dedicated hospital building was built
in 1928, when the Surgery Department was established in 1930, in support of
school doctors and when obstetrics were improved. He also greatly contributed to
the reorganisation of the State District Hospital, which later became the Banovina
Regional Hospital.

Dr. Kalijadis possesed selfless humanity of a doctor, who gave everything
to all his patients, and fostered humanity among all his friends and relatives. He
very much deserves our rememberance and gratitude for being such a self-
sacrificing medical doctor in both peace and war. It remains to be hoped that in
time there will be full appreciation of his role and contribution in the organisation of
the District Hospital in Prokupie, today the “Dr Aleksa Savich® General Hospital,
and the development of complete health services in the Toplica District.
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RENDGENOLOSKA PREZENTACIJA UPALE PLUCA IZAZVANE KORONA
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Upala pluca izazvana korona virusom predstavija teSku infektivnu bolest respiratornog sistema
sa klinickim znacima te$kog akutnog respiratornog sindroma. Rad ima za cilj da prikaze rendgenoloske
aspekte upale pluca izazvane korona virusom i nasa iskustva u rendgenoloskoj dijagnostici ove opake
bolesti. Iz filmoteke autora odabrani su digitalni rendgenogrami pluca i srca sa koronavirusne upale
pluca kod 3. 000 bolesnika, koji su u toku pandemije COVID-19 od 2020 - 2023. g. bili izolovani i leCeni
u COVID-19 ambulantama u NiSu. Rezultati rada prikazani su ilustrativno.

RendgenolosSka slika koronavirusne upale plucéa ima svoje karakteristike i menja se sa
evoluiranjem bolesti. Na pocetku bolesti radioloski nalaz na plucima je uredan. Sa napredovanjem
bolesti na pluc¢ima vizualizuju se promene u vidu multiplih maglicastih nejasno delineiranih senki, da
bi u kasnijem stadijumu bolesti promene uzele maha, napredovale galopirajuce i brzo sa tendencijom
konfluiranja u vece najpre nepravilne krpicaste formacije, a zatim prerasle u masivnu nepravilnu senku
inteziteta mle¢nog stakla kada celo plucno krilo postaje "belo pluce”.

Kljuéne reéi: Koronavirusna upala pluca, rendgenogram pluca i srca, rendgenska slika

X-RAY DIAGNOSIS OD LUNG INFLAMMATION CAUSED BY THE CORONA
VIRUS

Pneumonia caused by the corona virus is a severe infectious disease of the respiratory system
with clinical signs of severe acute respiratory syndrome. The aim of the paper is to show the
radiological aspects of pneumonia caused by the corona virus and our experiences in the radiological
diagnosis of this wicked disease. From the author's film library, digital X-rays of the lungs and heart
from coronavirus pneumonia in 3,000 patients during the COVID-19 pandemic from 2020 - 2023 were
selected. were isolated and treated in the COVID-19 clinics in Ni§. The results of the work are
presented illustratively.

X-ray picture of coronavirus pneumonia has its own characteristics and changes with the
evolution of the disease. At the beginning of the disease, the radiological findings on the lungs are
normal. With the progression of the disease in the lungs, changes are visualized in the form of multiple
hazy, vaguely delineated shadows, so that in the later stage of the disease, the changes take off,
progress galloping and quickly with a tendency to confluence into larger, first irregular patchy
formations, and then grow into a massive irregular shadow of the intensity of milk glass when the entire
lung becomes "white lung".

Key words: Coronavirus pneumonia, lung and heart radiograph, X-ray image
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Uvod

Upala plu¢a izazvana korona viruom
predstavlja teSku zaraznu bolest respiratornog
sistema sa klinickim znacima teSkog akutnog
respiratornog sindroma za koju ne postoji efi-
kasno le€enje (1-21).

Izazivac je virus SARS-CoV-2. Prenosi se
putem vazduha, kaplji¢nim putem, bliskim, di-
rektnim ili indirektnim kontaktom, sa zivotinje na
Coveka i sa Coveka na Coveka. Ulazna vrata
mogu biti i o¢i. Vreme inkubacije je izmedu 2-14
dana, u proseku oko 5 dana. Svoju patogenost
virus ispoljava vezuju¢i se za ACE 2 receptore
(angiotensin-converting enzyme 2) alveolarnih
celija (1-21).

Uobi¢ajeni simptomi upale pluéa izazvane
koronom virusom su poviSena telesna tempe-
ratura, kasalj, otezano disanje, mialgija, atralgija,
iskasljavanje ispljuvka, grlobolja, gubitak ukusa i
mirisa. Redi simptomi su mucnina, povracanje,
proliv, stezanje u grudima, parestezija, promena
svesti i dr. Ponekad se dijagnostikuje konjukti-
vitis, kada se iz konjuktivalne teCnosti izoluje
koronavirus (1-15).

Prema tezini kliniCke slike upala pluca
izazvana koronom virusa klasifikuje se u Cetiri
stadijuma:

- Lak oblik koronavirusne upale pluca:
klinicki znaci su oskudni i blagi, dok je rendgenski
nalaz na plu¢ima u granicama normale.

- Srednje tezak oblik koronavirusne upale
pluca: klini¢ki se javljaju uobiCajeni simptomi, dok
se rendgenoloski vizualizuju pocetni znaci
koronavirusne upale pluc¢a, koje smo mi opisivali
sa "magliCastom senkom".

- Tezak oblik koronavirusne upale pluca:
Klinicka slika je ozbiljna i teSka, dok se
rendgenolodkim pregledom vizualizuju odmakle

zapaljenske promene na plué¢ima koje u narednih
24 do 48 sati relativno brzo progrediraju i za-
hvataju vise od 50% povrsine zdravih pluc¢a koja
smo mi opisivali sa "bela plu¢a".

- Fatalan oblik koronavirusne upale pluca:
Kod ove kriti€ne grupe bolesnika postepeno
prestaje rad respiratornog sistema i drugih or-
gana, sa tenddecijom nastanka Soka, dok se
rendgenolodkim pregledom pluéa vizualizuju od-
malke difuzne zapaljenske promene do "belih
plu¢a". U ove grupe bolesnika rizik od smrtnog
ishoda je znatno povecan (1-21).

Sinonimi:  koronavirusna upala pluca,
korona virusna bolest 2019, upala plu¢a COVID-
19, akutna bolest respiratornog sistema 2019-
nCov, nova koronavirusna upala plu¢a, nova
upala pluca virusa korona, vuhanska upala pluéa,
vuhanski grip, korona virus, coronavirus disease
2019, COVID-19, bela pluc¢a (1-15).

Nas rad

Cilj rada je da prikaze rendgenolo$ku sliku
upale plu¢a izazvana koronom virusom i nase
iskustvo u rendgenoloskoj dijagnostici ove teSke
respiratorne bolesti.

Materijal rada c¢ine iz filmoteke autora
odabrani digitalni rendgenogrami pluca i srca sa
koronavirusnom upalom plu¢a kod preko 3.000
obolelih u toku pandemije COVID-19, u vremenu
od 2020 do 2023. g. koji su bili hospitalizovani,
izolovani i leCeni u covid ambulantama u NiSu
(18).

Filmoteku COVID-19 ¢Cine digitalni
rendgenogrami pluc¢a i srca obolelih od korona-
virusne upale pluéa (18).

Rezultate rada prikazujemo ilustrativno.
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Slika 1. Obostrana koronavirusna upala pluca.
Digitalni rendgenogram pluca i srca 55-godidnje osobe Zenskog pola.
Stav: stojeéi. Projekcija: PA.

Rendgenoloski nalaz: Obostrano u srednjim i donjim pluénim poljima diskretno smanjena
transparencija sa naglaSenom pluénom Sarom i sa nepravilnim nehomogenim nejasno
delineiranim magli¢astim senkama.

Srce urednog polozaja, oblika i veli€ine.
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Slika 2. Obostrana koronavirusna upala pluc¢a.
Digitalni rendgenogram pluca i srca 50-godi$nje osobe zenskog pola.
Stav: stojeci. Projekcija: PA.

Rendgenoloski nalaz: Obostrano u svim plu¢nim poljima smanjena transparencija sa naglasenom
pluénom Sarom i sa nepravilnim nehomogenim nejasno delineiranim magli¢astim senkama uz zid
grudnog kosa.

Srce urednog polozaja, oblika i veli¢ine.
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Slika 3. Obostrana koronavirusna upala pluc¢a.
Digitalni rendgenogram pluca i srca 52-godiSnjeg muskarca.
Stav: stojeci. Projekcija: PA.
Rendgenoloski nalaz: Obostrano smanjena transparencija sa naglaSenom pluénom Sarom i sa
pocetnim nepravilnim nehomogenim nejasno delineiranim magli¢astim senkama uz zid grudnog kosa.
Srce urednog polozaja, oblika i veli¢ine.
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Slika 4. Obostrana koronavirusna upala pluc¢a.
Digitalni rendgenogram pluca i srca 50-godiSnje Zene.
Stav: stojeci. Projekcija: PA.
Rendgenoloski nalaz: Obostrano, smanjena transparencija u svim pluénim poljima, sa naglaSenom
pluénom Sarom.
Kardiovaskularna senka urednog polozaja, oblika, veliCine.
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Slika 5. Obostrana koronavirusna upala pluca.
Digitalni rendgenogram pluca i srca 45-godiSnjeg muskarca.
Stav: stojeci. Projekcija: PA.
Rendgenoloski nalaz: Obostrano smanjena transparencija plu¢nih polja sa naglaSenom plu¢nom
Sarom i nepravilnim nejasno delineiranim nehomogenim magli¢astim senkama uz zid grudnog kosa.
Kardiovaskularna senka urednog polozaja, oblika, veliCine.
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lezeci

Slika 6. Obostrana koronavirusna upala pluca.
Digitalni rendgenogram pluca i srca 59-godi$njeg muskarca.
Stav: lezeéi. Projekcija: AP.

Rendgenoloski nalaz: Obostrano smanjena transparencija plué¢nih polja sa naglaSenom plu¢nom
Sarom i nepravilnim nejasno delineiranim nehomogenim magli¢astim senkama koje prekrivaju sinuse,
konture dijafagmalnih kupola i konture kardiovaskularne senke. Levi kostofreni€ni sinus i plu¢ni vrhovi
su oCuvane transparencije i predstavljaju poslednje oaze gde se odvija nesmetana razmena gasova.

Kardiovaskularna senka miopatske konfiguracije.
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Slika 7. Obostrana koronavirusna upala pluéa.
Digitalni rendgenogram plucéa i srca 60-godisSnje Zene.
Stav: leZeéi. Projekcija: AP.

Rendgenoloski nalaz: Obostrano smanjena transparencija pluénih polja sa naglasenom
pluénom Sarom, zasenjenim sinusima, nehomogenom magli€astom senkom sa pocetnim
stadijumom belih plu¢a
Srce urednog polozaja. Vizualizuju se senke elektroda.
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Slika 8. Obostrana koronavirusna upala pluca.
Digitalni rendgenogram plucéa i srca 65-godisSnje Zene.
Stav: leZeéi. Projekcija: AP.

Rendgenoloski nalaz: Obostrano smanjena transparencija plu¢nih polja sa naglaSenom plu¢nom
Sarom, zasenjenim sinusima, nehomogenom magli¢astom senkom sa pojavom belih pluca.
Srce urednog polozaja.

Vizualizuju se senke elektroda, centralnog venskog katetera i tubusa.
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Slika 9. Obostrana koronavirusna upala pluc¢a.
Digitalni rendgenogram pluca i srca zene.
Stav: lezeci. Projekcija: AP.
Radioloski nalaz: Desno, smanjena transparencija svih pluénih polja sa naglaSenom pluénom Sarom.
Ipsilateralno, u srednjem i donjem plu¢nom polju nepravilne diskretne krpi¢aste formacije koje se Sire
prema zidu grudnog ko$a. Levo, difuzno mekotkivna magli¢asta senka inteziteta mle€¢nog stakla koja
prekriva kardiovaskularnu senku i stapa se sa senkom sredogruda - bela plu¢a. Unutar belih plu¢a
vizualizuje se bronhogeno stablo uredne bifurkacije. Traheja urednog poloZaja, toka, bifurkacije.
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AP LEZECI

Slika 10. Obostrana koronavirusna upala plu¢a. Pneumotoraks desno.
Digitalni rendgenogram pluéa i srca.
Stav: leZeéi. Projekcija: AP.

Radioloski nalaz: Desno uz zid grudnog koSa poja¢ana transparencija odsutne pluéne Sare,
patognomi¢no za pneumotoraks. Ipsilateralno pluéno krilo kolabiralo, intezivne mekotkivne senke,
patognomi€no za bela plu¢a. Levo difuzno mrljaste senke koje konfluiraju iobrazuju bela pluca.
Srce urednog polozaja.
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Zakljucak

Autori su u radu dali rendgenoloSku
prezentaciju upale pluéa izazvane korona virusa
i prikazali vlastito iskustvo u rendgenoloskoj
dijagnostici ove teSke i opake bolesti. Sa evo-
luiranjem ove bolesti radioloSka slika se menja.
Zapaljenske promene su obi¢no bilateralne, rede
jednostrane lokalizacije. Pretezno se sre¢u u
srednjem ili donjem pluénom polju, na periferiji uz
zid grudnog kosa i/ili suprafreni¢no. Na pocetku

koronavirusne upale plu¢a radioloSki nalaz na
plu¢éima je uredan. Kasnije, vizualizuju se pro-
mene u vidu multiplih magli¢astih nejasno de-
lineiranih senki, da bi zapaljenske promene uzele
maha, napredovale galopirajuce i brzo sa tenden-
cijom konfluiranja u veée najpre nepravilne krpi-
Caste formacije, a zatim prerasle u masivnu
nepravilnu magli¢astu senku inteziteta mle¢nog
stakla i difuzno se proSirile na celo plu¢e koja
postaju "bela plu¢a".
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OSBORNOV J-TALAS U HIPOTERMIJI — PRIKAZ SLUCAJA

Mirjana Isailovi¢-Kekovi¢?, Predrag Kekovié?

1Opsta bolnica "Dr. Aleksa Savi¢", Prokuplije, Srbija
2Ordinacija "InterKardia 027", Prokuplje, Srbija

Hipotermija predstavlja smanjenje telesne temperature ispod 35 ©C. Uzrokovano je dugim
izlaganjem niskim temperaturama okoline, pri ¢emu je gubitak telesne temperature veci od njene
proizvodnje u telu. Uglavhom se srece kod starijih sa komorbiditetom, siromas$nih, beskucnika,
alkoholi¢ara i psihijatrijskih bolesnika. Hipotermija dovodi do patofizioloskih promene na KVS,
respiratornom sistemu, gastrointestinalnom sistemu, neuromuskularnom sistemu, dovodi do disbalansa
kako metabolickog tako i elektrolitnog. Cilj rada je ukazivanje na znacaj Osbornovih J talasa u
hipotermiji. Prikazacu slucaj hipotermije: pacijentkinja starosti 94 godine nadena u hladnoj kadi bez
svesti a u kojoj je boravila vise od 24 h. U objektivnhom nalazu nadene su karakteristicne EKG promene
(Osbornov J talas, fibrilacija pretkomora, produzen QT interval, bradikardija), hipotenzija, neurolo$ki
deficit, oligurija. Sprovedeni su i dijagnosticki i terapijski postupci. MSCT endokranijuma verifikovao je
ishemijski mozdani udar. Exitus letalis je nastupio 24h nakon prijema na Odeljenje neurologije. Pouka
ovog rada jeste: misliti o hipotemiji, uzimajuci u obzir okolnosti pod kojima je nastala, starost pacijenta
i komorbiditet. Hipotermiju treba na vreme uociti i preduzeti odgovarajuce mere. Na Zzalost, prve
znakove hipotermije nije lako uociti i cesto se mogu prevideti.

Kljuéne reci: hipotermija, Osbornov J talas, bradikardija, moZdani udar, elektrokardiogram

OSBORNE’S J-WAVE IN HYPOTHERMIA

Hypothermia is a decrease in body temperature below 35 ©C. It is caused by long exposure to
low ambient temperatures, where the loss of body temperature is greater than its production in the body.
It is mostly found in the elderly with comorbidities, the poor, the homeless, alcoholics and psychiatric
patients. Hypothermia leads to pathophysiological changes in the cardiovascular system, respiratory
system, gastrointestinal system, neuromuscular system, leads to metabolic and electrolyte imbalances.
The aim of this research is to indicate the importance of Osborne's J waves in hypothermia. | will present
a case of hypothermia: a 94-year-old patient was found unconscious in a cold bathtub, where she had
been for more than 24 hours. In the objective findings, characteristic ECG changes were found
(Osborne's J wave, atrial fibrillation, prolonged QT interval, bradycardia), hypotension, neurological
deficit, oliguria. Both diagnostic and therapeutic procedures were carried out. Computed tomography of
the endocranium verified ischemic stroke. Exitus lethalis occurred 24 hours after admission to the
Department of Neurology. The lesson of this work is: think about hypotemia, taking into account the
circumstances under which it occurred, the patient's age and comorbidity. Hypothermia should be
detected in time and appropriate measures taken. Unfortunately, the first signs of hypothermia are not
easy to spot and can often be overlooked.

Key words: hypothermia, Osbhorne's J wave, bradycardia, stroke, electrocardiogram
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Uvod

Osbornov J talas je pozitivna defleksija koja
se vidi u tacki J u prekordijalnim odvodima i odvo-
dima ekstremiteta. NajceSce je povezan sa hipo-
termijom, mada se moze videti i kod hipokalemije,
hiperkalcemije, intrakranijalnih dogadaja. Hipoter-
mija predstavija smanjenje telesne temperature
ispod 35 ©C. Ona moze biti: blaga (35-34 ©C),
umerena (34-30 ©C) i teSka (ispod 30 °C). Kod
blage hipotermije EKG zapis moze biti potpuno
normalan. Kod umerene hipotermije uoCava se J
talas u inferolateralnim odvodima uz produzen PR,
QRS i QTc. Kod teSke hipotermije mogu se javiti J
talasi u svim odvodima osim u aVR i V1; Cesto se
beleze poremecaji sréanog ritma. U poredenju sa
drugim EKG abnormalnostima izazvanim hipoter-
mijom (npr. sinusna bradikardija; supraventriku-
larne aritmije, produzenje QT intervala i AV blok),
smatra se da je Osbornov talas najspecificniji.

Cilj rada

Ukazati na zna€aj Osbornovih J talasa u
hipotermiji.

Metode rada

Koris¢ena je retrospektiva analiza raspo-
lozive medicinske dokumentacije pacijentkinje sa
hipotermijom.

Prikaz slu¢aja

Pacijentkinja starosti 94 godine nadena u
hladnoj kadi bez svesti a u kojoj je boravila vise od
24h. U objektivnom nalazu nadene su: karak-
teristicne EKG promene (Osbornov J talas, fibri-
lacija pretkomora sa komorskim odgovorom oko
50/min., slika bloka leve grane, produzen QT
interval), hipotenzija, acidoza (PH 7,231), porast
troponina (3886.00 ug/mL), elektroliti u granicama
referentnih vrednosti, povisen CRP (54.6 mg/L),
neuroloski deficit, oligurija. Sprovedeni su i dijag-
nosticki i terapijski postupci. Inicijalni EKG je
stvarao diferencijalno dijagnosticki dilemu izmedu
akutnog infarkta miokarda i hipotermije (Slika 1,
Slika 2). MSCT endokranijuma verifikovao je
ishemijski mozdani udar, te je iz Odeljenja urgentne
medicine prevedena na Odeljenje neurologije gde
je i nastupio exitus letalis nakon nesto viSe od 24h
od prijema.

Slika 1.

Slika 2.
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Diskusija

Povremeno mozete nai¢i na druge termine
koji se koriste za opisivanje Ozbornovih talasa (J
talasa). Neki autori su koristili termin defleksija J
talasa da opiSu tako veliko odstupanje tacke J od
osnovne linije. Ostali termini koji su ranije koris¢eni
ukljuuju ,kasni delta talas®, ,talas J-tacke” i ,znak
kamilje grbe Ozborna“. Malo je konsenzusa u
pogledu terminologije, prirode i prognosti¢kog zna-
Caja J talasa. U uslovima hipotermije, ovaj fenomen
se naj¢esce naziva Ozbornov talas.

1. Brady WJ, Lipinski MJ et al. Electrocardiogram
in Clinical Medicin. 1e, 2020.

2. Mattu A, Tabas JA, Brady WJ. Electro-
cardiography in Emergency, Acute, and Critical
Care. 2e, 2019.

3. Arnold N.Forlemu, Hursh Sarma et al. Cureus.
2021 Jul 13;13(7):16365.

4. S Panginikkod, N M Gupta, V Gopalakrishnan,
T Songolo, M P Parikh, H J Friedman, J waves

Zakljuéak

Osbornov J talas je najspecifi¢niji znak hipo-
termije i njegov izgled i lokalizacija odreduju stepen
ozbiljnosti hipotermije. Sa druge strane,duzina QT
intervala i Sirina QRS kompleksa ukazuju na po-
tencijalne maligne poremecéaje sréanog ritma. Sto je
QT interval duzi a QRS kompleks Siri to je prognoza
bolesnika loSija.
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ANALIZA VELICINE ISHEMIJE KAO PROGNOSTICKIH FAKTORA KOJI UTICE
NA POJAVU EPILEPTICNIH NAPADA NAKON PRVOG ISHEMIJSKOG
MOZDANOG UDARA
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Epilepsija je hroni¢an mozdani poremecaj razliCite etiologije koji se karakteriSe ponavijanim
napadima nastalim zbog prekomernog praznjenja jedne ili vise populacija moZdanih neurona (1).

Prema uzroku nastanka deli se na idiopatsku, kriptogenu (verovatno simptomatsku) i
simptomatsku.

Cilj istrazivanja je analiza veli¢ina infarktne lezije kao prediktora za pojavu epilepti¢nih napada
nakon prvog ishemijskog mozZdanog udara.

Nulta hipoteza: Veli¢ina infarktne lezije ne doprinosi znacajno predikciji pojave epilepticnih
napada nakon prvog ishemijskog mozdanog udara.

Prospektivni, naizmeniéni uzorak odraslih pacijenata koji su su hospitalno ili ambulantno leceni
u OB "Dr Aleksa savi¢" Prokuplje. Istrazivanjem ce biti obuhvaceni ispitanici stariji od 18 godina sa
prvim AIMU koji je potvrden klinickim nalazom i komjuterskom tomografijom endokranijuma.

Tokom studijskog perioda, ukupno je opservirano 140 pacijenta sa AIMU koji su leCeni
hospitalno u OpStoj bolnici "Dr AleksaSavic¢" Prokuplje.

Od ukupnog broja bilo je 82 (68,57%)muskarca i 58 (41,43%) Zena sa AIMU. Epilepticne napade
unutar | godine dobilo je ukupno 16 ispitanika(11,43%). Od 16 ispitanika sa napadima bilo je 8
muSkaraca Sto predstavija 50% svih ispitanika sa epilepti¢nim napadima odnosno 9,76% ukupnog
broja muskih ispitanika.

Dokazana je znacajnost veli¢ine infarktne lezije kao prognosti¢kog faktora razvoj epilepticnih
napada.

Kljucéne reci: ishemija, epilepsija, infarktna lezija, mozdani udar

ANALYSIS OF THE SIZE OF ISCHEMIA AS PROGNOSTIC FACTORS
INFLUENCING THE OCCURRENCE OF EPILEPTIC ATTACKS AFTER THE
FIRST ISCHEMIC STROKE

Epilepsy is a chronic brain disorder of various etiologies characterized by repeated attacks
caused by excessive discharge of one or more populations of brain neurons (1).

According to the cause, it is divided into idiopathic, cryptogenic (probably symptomatic) and
symptomatic.

The objective of the research is to analyze the size of the infarct lesion as a predictor for the
occurrence of epileptic seizures after the first ischemic stroke.

Null hypothesis: The size of the infarct lesion does not significantly contribute to the prediction of
the occurrence of epileptic seizures after the first ischemic stroke.

A prospective, alternating sample of adult patients who were treated in the hospital or on an
outpatient basis in the OB "Dr. Aleksa Savi¢" in Prokuplje. The research will include respondents older
than 18 years with the first AIMU confirmed by clinical findings and endocranial computed tomography.

During the study period, a total of 140 patients with AIMU were observed who were treated in the
hospital at the "Dr. Aleksa Savi¢" General Hospital in Prokuplje.

Out of the total number, there were 82 (58.57%) men and 58 (41.43%) women with AIMU. A total
of 16 respondents (11.43%) had epileptic seizures within the first year. Of the 16 subjects with seizures,
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8 were men, which represents 50% of all subjects with epileptic seizures, or 9.76% of the total number
of male subjects.

The significance of the size of the infarct lesion as a prognostic factor for the development of
epileptic seizures has been proven.

Key words: ischemia, epilepsy, infarct lesion, stroke
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Pod epileptickim napadom se podrazumeva
paroksizmalna i stereotipna izmena motorne aktiv-
nosti, senzibiliteta, ponasanja ili svesnosti uzroko-
vana abnormalnom elektricnom hiperaktivhoSéu
neurona (1).

Epilepsija je hroni€¢an mozdani poremecaj
razliCite etiologije koji se karakteriSe ponavljanim
napadima nastalim zbog prekomernog praznjenja
jedne ili viSe populacija mozdanih neurona (1).

Prema uzroku nastanka deli se na idio-
patsku, kriptogenu (verovatno simptomatsku) i
simptomatsku.

Epilepti¢ni napadi mogu biti ograni¢enog
trajanja i kontinuirani (2). Napadi ograni¢enog tra-
janja mogu biti generalizovani, fokusni i nepoznatog
pocetka (3).

Incidencija epilepsije je razliCita u razli€itim
zemljama sveta i kre¢e se od 40 obolelih u razvi-
jenim zemljama do ¢ak 190 na 100.000 stanovnika
u nerazvijenim zemljama sveta (4).

Dijagnoza za epilepsiju

Epilepsija je klinicka dijagnoza zato je pa-
Zljivo uzeta auto i heteroanamneza od presudnog
znacCaja. Nakon toga sledi detaljan neuroloSki i
opsti fiziCki pregled, kao i procena psihi¢kog i
kognitivnog funkcionisanja (5). Zatim sledi neuro-
radiolosko ispitivanje koje pre svega podrazu-
meva Kompjuterizovanu tomografiju i Nuklearnu
magnetnu rezonancu.

Neuroradioloskim ispitivanjem utvrdujemo
strukturna oStec¢enja mozga i dijagnozu uzroka
simptomatskih epilepsija (5). Elektoencefalogram
(EEG) je glavno sredstvo za postavljanje dijag-
noze epilepsije jer direktno pokazuje epizodi¢ne
paroksizmalne disfunkcije jedne ili viSe grupa
mozdanih neurona kao i za utvrdivanje tipa na-
pada i epileptiénog sindroma.

HematoloSko-biohemijska i mikrobioloSka
ispitivanja su takode neophodna zbog utvrdivanja
eventualnih metaboli¢kih uzroka napada, bolesti
bubrega i jetre kao i za postavljanje dijagnoze
infektivnih bolesti CNS koji mogu dovesti do
epilepti€¢nih napada (5).

Terapija epilepsija

Glavni oblik leCenja vecine bolesnika sa
epilepsijom je primena antiepilepti¢nih lekova.

Izbor antiepileptika zavisi od tipa napada
odnosno tipa epilepsije i epileptiénog sindroma

(5).

Antiepileptik se uvodi tek posle ponovljenih
neprovociranih epilepti¢cnih napada. U sluca-
jevima kada postoji povien rizik od recidiva na-
pada terapija se uvodi nakon prvog epileptickog
napada (morfoloSko o$te¢enje mozga, izrazene

epileptiformne promene na EEG-u, neurolo$Ki
ispad, epilepsija u porodi¢noj anamnezi) (5).

Akutni ishemijski mozdani udar

Cerebrovaskularne bolesti (CVB) su treci
vodeci uzrok smrti posle koronarne bolesti i svih
malignih neoplazmi (5). Vodec¢i su uzrok inva-
lidnosti i zato imaju veliki socioekonomski znacaj.
Cerebrovaskularne bolesti se prema patoloskom
supstratu dele na ishemitke koje €ine 80% i
hemoragi¢ne koje €ine 20% svih CVB. Akutni
mozdani udar (AMU) je stanje koje nastaje usled
nemogucnosti adekvatnog snabdevanja mozda-
nog tkiva krvlju koja bi zadovoljila njegove meta-
bolicke potrebe usled poremecaja dopremanja
krvi. U zavisnosti od mehanizma nastanka, AMU
se moze klasifikovati u dve velike grupe:

- akutni ishemijski mozdani udar (AIMU)
koji je posledica okluzije krvnog suda, bilo trom-
bozom ili embolijom, koji je znatno ¢esci i javlja
se u oko 75-80% bolesnika, i

- akutni hemoragijski MU, tj. Intracerebra-
Ina (ICH) i subarahnoidalna hemoragija (SAH), a
koji se javlja u preostalih 20-25% bolesnika.

Prema mehanizmu nastanka AIMU se dele
u 5 grupe(b):

1. Ateroskleroza velikih arterija

* sa stenozom

* bez stenoze

2. Kardioembolizacija
3. Bolest malih arterija (lakune)

» mali infarkti (3-15 mm) u vaskularnoj teri-
toriji dubokih perforantnih grana kod bolesnika sa
hipertenzijom ili kardioembolizacijom, infektivnim
arteritisima i sl.

4. Drugi utvrdeni uzroci

* neaterosklerotske arteopatije (neinflama-
torne i inflamatorne)

* hiperkoagulabilna stanja

« drugi hematoloSki poremecaji (nasledni i
steceni)

« antifosfolipidni sindrom

» migrena, MELAS, vazospazam kod SAH,
sistemska hipotenzija, konzumiranje alkohola,
narkomanija, trudnoca i puerperijum

5. Neutvrden uzrok

* nisu sprovedeni svi neophodni dijag-
nosti¢ki postupci

+ istovremeno postojanje viSe mogucih
uzroka

* nepoznat uzrok (5).

Predmet i cilj istrazivanja

Cilj istraZivanja je analiza veli€ina infarktne
lezije kao prediktora za pojavu epilepti¢nih
napada nakon prvog ishemijskog mozZdanog
udara.
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Hipoteze
Nulta hipoteza

Veli¢ina infarktne lezije ne doprinosi zna-
Cajno predikciji pojave epilepti¢nih napada nakon
prvog ishemijskog mozdanog udara.

Metode istrazivanja

Prospektivni, naizmeni¢ni uzorak odraslih
pacijenata koji su su hospitalno ili ambulantno
lec¢eni u OB "Dr Aleksa Savi¢" Prokuplje.

Istrazivanjem ce biti obuhvaceni ispitanici
stariji od 18 godina sa prvim AIMU koji je po-
tvrden klinickim nalazom i komjuterskom tomo-
grafijom endokranijuma.

Iz istrazivanja Ce biti skljueni bolesnici sa
tranzitornim ishemic¢nim atakom, ponovljenim
ishemijskim atakom, primarnim hemoragi¢nim in-
zultom, sa prisutnim ranijim napadima, reinsul-
tom tokom pracenja, sa potencijalnim epilepto-
genim komorbiditetima (zlopotreba alkohola i
psihoaktivnih supstanci), intrakranijalnim tumori-
ma, znacajnom traumatskom lezijom mozga,
operacijom mozga, AV malformacijama, velikim
mozdanim aneurizmama, cerebralnim vaskuliti-
som i hidrocefalusom.

U pracenju bolesnika bice koriS¢ene isto-
rije bolesti tokom hospitalizacije, protokoli tokom
ambulantnih pregleda u OB i telefonski pozivi kod
pojedinih bolesnika sa nejasnom simptomato-
logijom tokom ambulantnih pregleda.

Bice praceni sledeci parametri klinicki
parametri: javljanje napada u prvih 7 dana, 15
dana, u prvih godinu dana i u prvih 2 godine.

Od radioloskih parametara bi¢e pracena
veliCina infarkte lezije. Svi pacijenti ¢e biti praceni
24 meseci.

Statisticke metode

Povezanost veli¢ine infarktne zone kao
prediktora ¢e biti analizirana upotrebom Fisher
exact testa.

Svi rezultati ée biti obradeni primenom
programa STATA (StataCorp LP, USA).

Ocekivani rezultati

Ocekivani rezultati su da veli¢ina infarktne
lezije moze znacajno doprineti predikciji pojave
epilepticnih napada nakon prvog ishemijskog
mozdanog udara.

Mesto i institucija u kojoj ¢e se rad
raditi

Opsta bolnica "Dr Aleksa Savi¢" Prokuplje.
Rezultati

Tokom studijskog perioda, ukupno je
opservirano 140 pacijenta sa AIMU koji su leCeni
hospitalno u OpSstoj bolnici "Dr AleksaSavi¢"
Prokuplje.

Od ukupnog broja bilo je 82 (58,57%)
muskarca i 58 (41,43%) zena sa AIMU. Epi-
lepticne napade unutar | godine dobilo je ukupno
16 ispitanika(11,43%). Od 16 ispitanika sa napa-
dima bilo je 8 mu8karaca Sto predstavlja 50% svih
ispitanika sa epilepticnim napadima odnosno
9,76% ukupnog broja muskih ispitanika.

Epilepti€ne napade unutar | godine dobilo
je 8 Zenskih ispitanika(50% svih ispitanika sa
epilepticnim napadima) odnosno 13,79% ukup-
nog broja zenskih ispitanika.

Tabela 1. Raspodela ispitanika prema polu

Napad do | godine
Pol Ukupno
Ne Da
. . 50 8 58
Zenski
40,32 % 50% 41,43%
s 74 8 82
Muski
59,68% 50% 58,57%
124 16 140
Ukupno
100% 100% 100%
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Tabela 2. Raspodela ispitanika prema pojavi napada u toku | godine

Napad do | godine Broj Procenti
Da 16 11,43
Ne 124 88,57
Ukupno 140 100

Tabela 3. Raspodela ispitanika prema veli€ini infarkta

Napad do 1. Godine

Veli¢ina infarkta Ukupno

Ne Da

50 0 50
Do1lcm

40,32% 0% 35,71%

45 3 48
1-3cm

36,29% 18,75% 34,29%
) 29 13 42

Vedéa od 3cm

57,26% 81,25% 30,0%

124 16 140
Ukupno

100% 100% 100%

Fisher ‘s exact — 0,000
StatistiCki znacajan nalaz.

ViSe od 80% pacijenata koji su razvili napade su imali veli€inu infarkta vecu od 3cm,
a oko 19% veli¢inu infarkta od 1 do 3cm.

Nije bilo napada kod infarktnih lezija manjih od 1cm.

Zaklju€ak

Dokazana je znacajnost veli€ine infarktne
lezije kao prognostickog faktora razvoj epilep-

ticnih napada.
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TUMORI TANKOG CREVA - DIJAGNOSTIKA | TERAPIJA — PRIKAZ SLUCAJA

Sladan Petrovi¢!, Bratislav Vasiljevi¢?, Sladana Mani¢?, Petar Vesovi¢?

1Opsta bolnica "Dr. Aleksa Savi¢", Odeljenje hirurgije, Prokuplje, Srbija
2Opsta bolnica "Dr. Aleksa Savi¢", Odeljenje urologije, Prokuplje, Srbija
30Opsta bolnica "Dr. Aleksa Savi¢", Patologija, Prokuplje, Srbija

Tumori tankog creva su veoma retki tumori gastrointestinalnog trakta u ljudskoj populaciji uopS$te.
Posebno redak entitet predstavlja dermatofiorom tankog creva. U nasem prikazu sluéaja je
dermatofibron pronaden kod pacijenta, kod koga je prethodno uraden baj pas na srcu zbog
arteroskleroze krvnih sudova. Patogeneza tumora tankog creva jo§ uvek nije u potpunosti razjasnjena.
Inicijalno, prikazan je sluCaj pacijenta sa tumorskom promenom u maloj karlici kod koga je nakon
hirur§kog lecenja utvrden tumor, reseciran u celostii uradena je T-T anastomoza.

Cilj rada bio je prikazati klini¢ku sliku, dijagnosti¢ke i laboratorijske procedure kao i nacin le¢enja.

Bolesnik D.M. sa Kosova i Metohije iz Gracanice le¢en je na odeljenju hirurgije OpSte bolnice
LAleksa Savic¢* u Prokuplju.

Predlozen dijagnosticki i operativni tretman koji je na nasem odeljenju sproveden po stavkama i
u vremenskoj liniji odvijanja.

Tumori tankog creva su veoma retki tumori gastrointestinalnog trakta u ljudskoj populaciji.
Operacija sa resekcijom tankog creva do u zdravo sa T-T anastomozom predstavlja metodu izbora i
definitivno izle¢enje. Definitivnu dijagnozu kao i uvek potvduje patohistologija i u nasem slu¢aju PH
nalaz glasi: dermatofibrom.

Kljuéne reci: tumor, tanko crevo, terapija

SMALL INTESTINE TUMORS - DIAGNOSIS AND THERAPY: CASE REPORT

Tumors of the small intestine are very rare tumors of the gastrointestinal tract in the human
population in general. A particularly rare entity is dermatofibroma of the small intestine. In our case
report, a dermatofibron was found in a patient who had previously undergone heart bypass surgery due
to arteriosclerosis of blood vessels. The pathogenesis of small intestine tumors is still not fully
understood. Initially, the case of a patient with a tumor change in the small pelvis was presented, in
whom a tumor was found after surgical treatment, it was completely resected and a T-T anastomosis
was performed.

The aim of the paper was to present the clinical picture, diagnostic and laboratory procedures as
well as the method of treatment.

Patient D.M. from Kosovo and Metohija, from Gracanica, was treated at the surgery department
of the "Aleksa Savic¢" General Hospital in Prokuplje.

Proposed diagnostic and operative treatment that was carried out in our department by items and
in the timeline of development.

Tumors of the small intestine are very rare tumors of the gastrointestinal tract in the human
population. The operation with resection of the small intestine to a healthy one with T-T anastomosis is
the method of choice and a definitive cure. The definitive diagnosis, as always, is confirmed by
pathohistology, and in our case the PH finding reads: dermatofibroma.

Key words: tumor, small intestine, therapy
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Uvod

Primarni tumori tankog creva su retki i ine 1-
5% svih tumora gastrointestinalnog trakta, 0,089%
nadeno u svetu na obdukcionom nalazu, a u Srbiji
1,1%. Incidenca pojavljivanja tumora tankog creva
je 40 puta manja od tumora debelog creva (1). Pravi
razlozi su nepoznati, a predpostavlja se da su
protektivni faktori tankog creva sledeéi: brz tranzit,
lokalni imuni sistem je jako razvijen, alkalna sredina,
mali broj bakterija koje mogu konvertovati in-
gestirane materije u kancerogene supstance i
prisustvo enzima (2). Primarni tumori tankog creva
mogu biti maligni, benigni i metastatski. Po poreklu
i jedni i drugi mogu biti epitelni i stromalni. Bengni
tumori su: leiomiomi, adenomi, lipomi, rede hamar-
tomi, fibromi, hemagiomi, limfngiomi, neurofibromi i
polipoze (3). Maligni tumori su: adenokarcinomi,
karcinoidi, sarkomi, limfomi i karcinoidi (3). Simp-
tomi tumora su veoma oskudni i manifestuju se:
dijarejom sa primesama sluzi, mucnina, povra-
¢anje, bolovi krvarenje i palpabilna formacija u
stomaku (2, 4). HirurSko leCenje sastoji se u
resekciji zahvacenog segmenta (do 15 cm u
zdravo) sa odstranjenjem regionalnih limfnih Zlezdi
i T-T anastomosom (5).

Cilj rada

Cilj rada je da se prikaze Klinicka slika,
dijagnosticke i laboratorijske procedure kao i nacin
le€enja. Od simptoma se samo papirala tumorska
promena koja se nije mogla izdiferencirati skene-
rom, magnetom i kolonoskopijom.

Prikaz pacijenta
Bolesnik D.M. sa Kosova i Metohije, iz

Gracanice, star 77 godina, penzioner, dolazi na
pregled radi nastavka prethodno zapocetih dijagno-

stiCkih procedura. Predhodna hospitalizacija u UKC
Ni§ na odeljenju za kolorektalnu hirurgiju od 30.03-
03.04.2023. i utvrdene su sledece dijagnoze: Dolor
abdominis, Cholecystitis calculosa, Tu pelvis,
Cystis renis. Uraden je CT nalaz: Jetra uredne
veliCine sa punktiformnim kalcifikatima difuzno u
jetri. Intra i ekstrahepatiCni Zucni putevi nisu dila-
tirani. Zuéna kesa uredne debljine zida sa ne-
organskim kalkulusima. Pankreas involutivan.
Slezina b.o. Bubrezi urednog polazaja desni uredne
veli€ine, levi smanjenog interpolarnog dijametara
do 82 mm bez zastojnih promenaili kalkuloze. Obo-
strano u bubrezima prisutne parapijelicne i korti-
kalne proste ciste, najve¢a 44x40 mm na levom
bubregu. Neoplazma u maloj karlici sa desne stra-
ne, dominira jasno ograni¢ena promena dimezija
9x10 cm, sa kalcifikatom, delom septirana sa
debljim zidovima maksimalnog dijametra do 21mm
koji pokazuju pkpd. Promena je ispunjena sa-
drzajem denziteta tecnosti fluida (25-35 hu).
Promena je u kontaktu sa desnim ureterom koga
potiskuje posteriorno. Nema limfonodomegaliju u
maloj karlici. otpusten kuéi da bi se javio na pregled
sa nalazom kolonoskopije. Ima otpusnu listu iz
Beograda sa Dedinja gde je lezao 1999 godine i
nadena je Dg: Angina pectoris stabilis
Hiperlipoproteinemia tip Ila i uradena je operacija:
Bypass aortocoronorius duplex.

Pregledom se zapaza da je pacijent srednje
razvijen, gojazan, afebrilan, acijanoti¢an, eupno-
i¢an, uplasen i odaje utisak teZzeg pacijenta. Glava i
vrat b.o. Grudni kos: vidi se oziliak na sredini
grudnog koza od manubrijuma do procesa ksifo-
ideusa. Na pluc¢ima jasan perkutani zvuka auskul-
tatorno vezikularno disanje. Akcija srca ritmic¢na
tonovi tisSi. Ta 150/90 puls 80 u minuti. Abdomen
iznad ravni grunog koSa bacvast i palpira se po-
kretna promena suprapubic¢no viSe desno veli€ine
muske pesnice. Jetra i slezina se ne palpira.
Ekstremiteti: manji edem na podkolenicama.
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Diskusija

Predlozen dijagnosticki i operativni tretman
koji je na nasem odeljenju sproveden:

A)

- anamneza i klini¢ki pregled pacijenta,

- laboratorijski nalazi koji u ovom slu€aju nisu
ukazivali na malignitet tumora,

- ultrasonografijom nije moguce definisati
kom sistemu pripada promena

- esofagogastroduodenoskopijom nasli smo
??7?? nalaz,

- kolonoskopiju, koja je u radena u iv
anesteziji i nalaz je uredan.

B)

- pasazu tankog creva,

- endoskopija kapsulom,

- MSCT abdomena, koji u nasem slu€aju nije
definitivno odredio kom sistemu pripada ve¢ samo
dimezije i precizniji lokalitet,

- CT angiografija i enterografija nije uradena
jer nemamo odgovarajuci softver,

- NMR engterografija nije radena jer u nasoj
ustanovi trenutno nemamo tehnic¢kih mogucnosti za
izvodenije iste.

C) Ukoliko se dijagnoza postavi tokom otvo-
rene operacije, hirurg treba da se definitivno ori-
jentiSe prema ostalim organima. Potrebno je daima
mogucnost uklju€ivanja urologa ako je potrebna
resekcija uretera, jer je skener ukazivao na pritisak
tumora na desnom ureteru.

D) Slanje pacijenta tercijalnoj ustanovi ili
konsultacija hirurga iz iste.

1. "Defining Cancer", National Cancer Institute.
17.9.2007.

2. Mladen Stulhofer
1985 str.541

3. Hirurgija -savremena dijagnostika i le?enje
Lawrence W. Way; (prevodioci Aleksandar
Milenkovi€. et al.) Beograd 1990.

Digestivna hirurgija Zagreb

Zakljuéak

Obraden je i prikazan bolesnik sa velikom
tumorskom promenom u abdomenu nepoznate
etiologije. Inicijalno bez dijagnoze, a nakon obrade
i operativhog lecenja, pacijent je izleCen i zado-
voljno napustio bolnicu u dobrom opstem stanju,
urednog lokalnog nalaza.

Tumori tankog creva su veoma retki tumori
gastrointestinalnog trakta u ljudskoj populaciji.
Dijagnostika je veoma teska i nespecificna. Entero-
grafija tankog creva predstavlja metodu izbora u
dijagnostici ali se, nazalost, ne radi u nasoj
ustanovi. MR enterografija takode.

Operacija sa resekcijom tankog creva do u
zdravo sa T-T anastomozom predstavlja metodu
izbora i definitivno izle¢enje. Definitivnu dijagnozu
kao i uvek potvduje patohistologija i u nasem
slu€aju PH nalaz glasi: dermatofibrom.

Priznanje: duboko smo zahvalni pacjentu §to
nam je dozvolio i dao nam dozvolu da koristimo
njene podatke za ovaj izvestaj o slucaju.

Informisani pristanak: Dobili smo pismeni i
potpisan pristanak pacijenta da se objave infor-
macije u formi ovog izvestaja o slucaju, a on je
odobrio njen sadrzaj. Kopija potpisanog informi-
sanog pristanaka moze se dobiti od Urednika
Casopisa ili odgovarajuceg autora.
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NEMATODE | NJIHOV EPIDEMIOLOSKI ZNACAJ

Dragana Lazarevi¢?, lvan Pavlovi¢?, Zoran Tambur®

'Dom Zdravlja Bojnik, Srbija
2Naucni institut za veterinarstvo Srbije, Beograd, Srbija
3Vojnomedicinska akademija, Beograd, Srbija

Stalan porast broja pasa predstavlja ozbiljan higijensko-epidemiolo$ki problem urbanih sredina.
Ove Zivotinje stalno prijaju i vrsSe kontaminaciju zelenih povr$ina svojim izmetom $to izaziva gadenje i
predstavlja opasnost za zdravlje ljudi. Najéeséi kontaminenti zelenih povrSina prisutna su jaja
zoonotskih helminata Toxocara canis, Ancylostomidae spp., i Strongyloudes stercoralis. Nalaz ovih
parazita predstavlja stalnu potencijalnu opasnost za infekciju ljudi koji borave na ovim povrsinama.
Kljuéne rec¢i: nematode, urbana sredina, zoonoze

NEMATODES AND THEIR EPIDEMIOLOGY SIGNIFICANCE

The constant increase in the number of dogs represents a serious hygienic-epidemiological
problem in urban areas. These animals constantly pollute and contaminate green areas with their feces,
which causes disgust and is a danger to human health.

The most common contaminants of green areas present are eggs of zoonotic helminths Toxocara
canis, Ancylostomidae spp., and Strongyloides stercoralis. The finding of these parasites represents a
constant potential danger for the infection of people living on these surfaces.

Key words: nematodes, urban environment, zoonoses
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Uvod

Zivotinje ljubimci, posebno psi, imaju zna-
¢ajnu ulogu u zivotu ljudi, u gradskom okruzenju (2).
Otudenost, stres i ostali faktori koji optereéuju grad-
skog Coveka Cesto se psihiCki prevazilaze nabav-
kom psa koji svojom privrzeno$¢u predstavlja odli¢-
nu psihoterapiju koja je u pojedinim zemljama opste
prihva¢ena kao preventiva psihi¢kih i stresogenih
obolenja (11, 13, 33). To je dovelo do porasta broja
vlasni€kih pasa u gradovima, ali i nevlasnickih (biv-
Sih ljubimaca koje su neodgovorni viasnici otudili i
ostavili na ulici).

U kohabitaciji s ljudima oni nastanjuju i dele
s njima iste prostore ukljuujuéi javne povrSine,
zelene povrSine u urbanim sredinama — parkovi,
SetaliSta, bazenCi¢i za pesak su stalno mesta
odmora i rekreacije stanovnista. Na zalost, ovo su i

m L3 larvae migrate

in tissues 4
G F

L3 larvae

= anin tissue

Foodborne
transmission  Paratenic host

(5 Jea

Ingestion of eggs

Toxocara spp.

Ingestion of
paratenic host

w Toxocara cati
o

Adults in small intestine
of definitive host

e Ingestion of eggs

mesta gde vlasnici pasa pustaju u Setnju svoje
ljubimce koji izmetom zagaduju ove prostore. Ako
se zna da pas prosecno izlu¢i 100 gr fecesa dnevno
lako je na osnovu uvida u broj Zivotinja u gradu
utvrditi da koli¢ina izmeta pasa koja se svako
dnevno izluci prelazi vise tona dnevno (20, 24, 32).
Sem svog neprijatnog izgleda i mirisa, izmet pasa
predstavlja svojevrsnu epidemioloSku opasnost.
Naime, psi su nosioci i pravi domacini velikog broja
vrsta zoonotskih parazita €ija jaja eliminiSu izmetom
u spoljnu sredinu. Najopasnija, a ujedno najcescée
nalazena su jaja helminata Toxocara canis,
Dipylidium caninum, Ancylostomidae spp., Echino-
ccocus granulosus, Trichuris vulpis i Strongyloides
stercoralis, a sve ¢eSce nalaze predstavljaju proto-
zoarni infekti Giardia intestinalis, Amoeba spp. i
Cryptosporidium spp.

Toxocara canis

e Vertical transmission

Adults in small
intestine of
offspring

f Q ) Infective stage

45 Diagnostic stage

Embryonated
egg with L3 larva

€gg

Slika 1. Zivotni ciklus helminta
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Infekciji su najviSe izloZzena deca koja se tu
igraju i Cesto neoprane ruke stavljaju u usta unevsi
i jaja parazita pri tome. Uprljane ulice su takode
epidemioloski i ekoloski problem. Gazec¢i preko
izmeta pasa na cipelama mozemo doneti jaja
parazita u kucu, a odatle do infekcije je samo korak.

Osvrnuvsi se na rezultate parazitoloskih
pregleda zelenih povrSina u urbanim sredinama
Sirom sveta, vide¢emo da ova kontaminacija zoo-
notskim parazitima Cini globalan problem. Tako se
kontaminiranost u Londonu krec¢e od 15 do 17%,
Parizu 28%, Utrehtu 23%, Dablinu 32%, Pragu
28%, Tokoshima 63%, Madridu 9% i sl. Tokom
istrazivanja u Srbiji na podrucju Beograda, prema
poslednjim nalazima zagadeno je 26,56 % zelenih
povrsina (21), u KruSevcu je iznosila 49,1% (26),
Pozarevcu i Kostolcu 50% i 75% (23).

Cilj rada

Pronalazenje efikasnih mera za borbu protiv
parazita za njihovo suzbijanje, sprecavanje njihove
pojave i sirenja kod ljudi.

Diskusija

ViSe od 5% zagadenih povrSina predstavlja
ozbilinu opasnost za zdravlje ljudi. Toxocara canis i

Ancylostomidae spp su najée$Ce prisutni u
gradovima Sirom sveta. Obe vrste su geohelminti i
njihova jaja postaju infektivha tek u spoljnoj sredini.
Tako su parkovi i sve povrSine gde je stalna fluk-
tuacija pasa (i pse¢eg izmeta) najvise optere¢ena
njihovim prisustvom (29).

Toxocara canis je nematoda koja Zivi u
tankom crevu Zivotinja iz porodice Canidae (pas,
lisicaidr.) To je beliCast parazit &iji je muzjak dug 5-
10 cm a zenka 10-18 cm. Zenka polaze jaja koja
embrioniraju i postaju infektivna isklju€ivo u spoljnoj
sredini. Jaja askarida su izuzetno vitalna u spoljoj
sredini. Brzina razvoja enbriona — infektivne larve
zavisi od temparature vazduha i zemljiSta, a po€inje
vec na 10 °C i najbrze se odvija na temparaturama
od 25-37 °C (za 5-10 dana). Psi se inficiraju ingesti-
jom jaja, intrauterino i galaktogeno. Ingestiom jaja
se inficiraju mladi psi. 1z jaja se u crevima oslo-
badaju crvolike larve koje migriraju kroz jetru i plu¢a
i dolaze u creva gde odrastaju u odrasle para-zite
(20). Kod starijin zivotinja larve se zaustavljaju u
razvoju i lociraju u misice i druge organe. Kad zenke
ostanu gravidne larve migriraju placentarnim krvo-
tokom inficiraju fetus ili dospevaju u mleko i tako
inficiraju Stenad.

Slika 2. Toxocara canis

Infekcija ljudi sa T. canis nastaje ingestijjom
jaja parazita. U crevima iz unetih jaja izlaze larve
koje poc€inju migraciju krvotokom i tokom migracije
oni se zaustavljaju u pluéima, mozgu, srcu, o€ima i
drugim organima izazivajuci znacajna oboljenja -
oboljenje je poznato kao sindrom visceralne larve

migrans (14). Kod Coveka se ne razvijaju odrasli
paraziti. LakSa forma se ispoljava sa koZnim prome-
nama i limfodenopatijama. Tezu formu, koju naj-
CesSce sre¢emo kod dece karakteriSe kasalj, hro-
ni¢ni opstruktivni bronhitis, astma, povratna eozino-
filna pneumonija, visoka temparatura, povecanje
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slezine i jetre, meningitis, encefalitis, epilepsija,
konvulzija, abdominalni poremecaji, nauzeja, ano-

reksija, miokarditis, miokardiopatije i dr.(14). Mogu-
¢i su letalni ishodi (7, 8, 10).

Slika 3. Dipylidium caninum (makro i mikro prikaz)

U rod Ancylostomidae spp spadaju dve vrste
crevnih parazita pasa i to: Ancylostoma caninum i
Uncinaria stenocephala. Kod macaka se javlja
Ancylostoma tubeaforme.

Ancylostoma caninum je beliCast parazit Ciji
je muzjak dug 9-12 mm, a zenke 10-20 mm.
Uncinaria stenocephala je beli¢asta i tanja od A.
caninum. Muzjak je dug 5-8mm, a Zenka 7-12 mm
(1). Jaja parazita su skoro identi¢na, tako da je u
nalazima samo njihov rod — Ancylostomidae spp.
Razvoj obe vrste parazita je isti. 1z jaja u spoljnoj

sredini, pod povoljinim uslovima izlaze infektivne
larve koje migriraju horizontalno i vertikalno po
vlaznoj travi (29). Infekcija pasa nastaje prodira-
njem infektivnih larvica kroz neozledenu kozu, in-
gestijom i galaktogeno. Larve koje prodiru kroz
kozu krvotokom migriraju do plucnih kapilara i alve-
ola, a potom dolaze u digestivni trakt gde postaju
odrasli paraziti. Isto se deSava i sa larvicama unetim
kroz usta. Deo larvi ostaje u tkivu Zivotinja posebno
u mle¢nim Zlezdama odakle nakon porodaja one
dospevaju u mleko i inficiraju Stenad (20).
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Slika 4. Ancylostomidae spp.

Infekcija ljudi sa pripadnicima prazita iz roda paraziti. Bolesti ispoljava se u vidu koznih promena
Ancylostomida spp. nastaju prodiranjem larvi kroz - crvenila, otoka, upala, Cesto mogu biti zahvaceni i
kozu i ingestijom. Putevi migracija su u oba slu€aja okolni limfni &vorovi (12; 27).
sli¢ni, ali se kod ljudi nikada ne javljaju odrasli

Slika 5. Echinoccocus granulosus
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Slika 7. Strongyloides stercoralis

Tezi sluCajevi dermatoza su moguci dok
fatalni slu€ajevi ovog sindroma poznatog kao
kutana larva migrans nisu zabeleZeni (9, 20, 28).

S. stercoralis su parazitske nematode koje
se prenose kroz okolinu nakon izlu€ivanja fecesa,
Cije larve mogu preZiveti i razmnoZavati se, a izvori
iz okoline kontaminirani larvama mogu izazvati
ponovnu infekciju (31). S. stercoralis je intestalni
parazit pasa, macaka i primata koji je rasprostra-
njen u celom svetu. Odrasli parazitski crvi su vitaki i
dugacaki oko 2 mm, poseduju parazitske i slobodne
zivotne cikluse s tim $to iskljuivo Zenke parazitiraju
u domacinu (6). Preko fecesa domacina u spoljnu
sredinu dospevaju embrionirana jaja Zenke oslo-

badajuéi larve prvog stepena razvoja (L1) i posle
dva presvlacenja postaju infektivne (L3) larve.(17)
Takode u spoljnoj sredini L1 razvijaju se u slobodno
ZiveCe muZijake i Zenke, gde oplodene Zenke
polaZu jaja iz kojih se razvijaju nezaraZene larvice
koje posto se presvuku postaju infektivne (strongilo-
idne).

Opstanak S. stercoralis minimalan je na
temperaturama vis§im od 40 ©C i nizim od 15 ©C
delom zavisi od ekoloskih uslova (17). Klimatski
uslovi, struktura i tekstura zemljiSta odreduju opsta-
nak i reproduktivnost ovog parazita Cijem slobod-
nom zivotu pogoduju vlazna, peskovita ili rastresita
zemljista sa propadaju¢om vegetacijom (30).
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Slika 8. CT pacijenta sa cistichom promenom

Infekcija ljudi koja nastaje posle penetracije
larve kroz kozu, imaju za posledicu pojavu pete-
hijalne hemoragije na tom mestu, svrab, papularna
ospa, otok ili urtikarijelne promene. Kod teskih in-
fekcija moze doc¢i i do edema pluéa i simptoma
bronhijalne astme. Kozna i plu¢na simptomatologija
obi¢no taje 1 do 2 nedelje (16). Kod enteralnih in-
fekcija dolazi do malaksalosti, poviSenja tempera-
ture, mucnine, povracanja, gubitka telesne teZine i
bolova u trbuhu, koji su obi¢no lokalizovani u epi-
gastrijumu. Rede nastaju teski prolivi ili steatoreje.

U slugaju jakih infekcija mozZe do¢i do na-
stanka hepatomegalije, ikterusa, crevne opstrukcije
i smrti.

Zakljuéak

Redovnim veterinarskim pregledima, blago-
vremenim le€enjem i odrzavanjem li€ne higijene
mozemo spreciti trajne posledice po zdravlje ljudi i
kuc¢nih ljubimaca.
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PROPOZICIJE ZA PISANJE RADOVA
U ACTA MEDICA HAMMEUMI

Acta Medica Hammeumi (AMH) je tematski Casopis iz oblasti medicinskih nauka.
Casopis objavljuje originalne radove koji nisu prethodno publikovani. U AMH se objavljuju:
uvodnici, naucni i strucni ¢lanci, prethodna ili kratka saopstenja, revijski radovi tipa opsteg
pregleda, aktuelne teme, meta-analize, prikazi slucajeva, prikazi knjiga i drugi prilozi.
Radovi se Stampaju na srpskom i engleskom jeziku sa apstraktom na srpskom i engleskom
jeziku.

Acta Medica Hammeumi izlazi dva puta godiSnje, otvorenog je pristupa i bez
naplacivanja.

Casopis Acta Medica Hammeumi je posveéen odrzanju najviih standarda etike
publikovanja i preduzima sve prihvatljive mere protiv svake zloupotrebe u polju izdavanja
radova. Svi autori koji aplikuju radove za objavljivanje u AMH kao originalne c¢lanke
svedocCe da dostavljeni radovi predstavljaju njihov doprinos i da nisu kopirani ili plagirani
u celosti ili delimic¢no iz drugih radova. Autori moraju otvoreno potvrditi sve ili pojedinacne
potencijalne sukobe interesa ili koristi povezane sa svojim radom. Na isti nacin, AMH se
obavezuje na objektivhu i pravicnu recenziju podnetih radova za publikovanje, kao i
spreCavanje svakog stvarnog ili potencijalnog sukoba interesa izmedu uredivackog odbora,
recenzenata i preglednog materijala.

Generalne propozicije

Svi radovi koji se objavljuju u AMH podlezu dvostruko-slepom procesu recenzije i
revizije od strane Uredivackog odbora, koji odreduje i redosled njihovog Stampanja.
Primedbe i sugestije urednika i recenzenata dostavljaju se autoru radi konacnog
oblikovanja. Radovi se predaju u elektronskom obliku. Rukopisi radova prihvacenih za
Stampu ne vracaju se autoru.

Tekstovi rada se moraju submitovati elektronski, bilo na CD/DVD-u ili putem
e-mejla (office@sldprokuplje.rs), sa dvostrukim proredom u A4 formatu i levom marginom
od 3 cm.

Prva strana rada treba da sadrzi:

a) naslov rada,

b) puna imena i prezimena autora,

C) puni nazivi ustanova i organizacijskih jedinica u kojima je rad realizovan i mesta
u kojima se ustanove nalaze,

d) arapskim brojevima iza imena autora oznacene njihove institucije,

e) znakom * oznacCenu osobu zaduzenu za korespondenciju u vezi predatog
rukopisa i dati punu adresu, broj telefona i e-mail te osobe.

Druga strana treba da sadrZi samo naslov rada, nestrukturisani rezime i klju¢ne
reCi, bez imena autora i institucija. Veli¢ina rezimea za naucne i stru¢ne clanke, revijske
radove tipa opsSteg pregleda i meta-analize moze da bude do 250 reci, a za sve ostale
tipove publikacija do 150 redi. Ispod rezimea sa podnaslovom “Klju¢ne reci” navesti 3-5
kljucnih redi ili izraza. Autori treba da za klju¢ne reci koriste odgovarajuce deskriptore, tj.
definisane termine iz Medical Subject Heading (MeSH) liste Index Medicus-a. Prva i druga
strana se predaju na srpskom i engleskom jeziku i ne obeleZzavaju se brojevima.

Tekst ¢lanka: Naucni i strucni ¢lanci, kao i opsti pregledi i meta-analize ne smeju
prelaziti 16 stranica sa prilozima; aktuelne teme - 8 stranica; kazuistika 6 - stranica;
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prethodna saopstenja - 5 stranica, a izvestaji sa skupova i prikazi knjiga - 2 stranice.
Naucni i strucni ¢lanci obavezno treba da sadrZe poglavlja: uvod, cilj, materijal i metode,
rezultati, diskusija i zakljucak. Zahvalnost ili komentar povodom sponzorstva rada dati na
kraju teksta Clanka iza poglavlja “zakljuak”. U tekstu naznaciti mesta priloga i obeleziti ih
onako kako su obelezeni u prilogu.

Rad treba biti uraden u programu Microsoft Word for Windows. Za verziju na
engleskom jeziku koristiti font Arial, veli¢ine 10pt, kodna stranica (English). Za verziju na
srpskom jeziku koristiti font Arial, veli¢ine 10pt, kodna stranica (Serbian lat ili Croatian).

U radu je obavezno koris¢enje medunarodnog sistema mera (SI) i standardnih
medunarodno prihvacéenih termina.

Stranice teksta ¢lanka i literaturu treba numerisati arapskim brojevima u donjem
desnom uglu.

Literatura se daje u posebnom poglavlju, pri ¢emu se navodi onim redosledom
kojim se citati pojavljuju u tekstu. Broj literaturne reference se u tekstu oznacava
arapskim brojem u zagradi. Navode se svi autori, ali ako ih je viSe od 6 za ostale koristiti
skradenicu ,et al”. Za navodenje literature koristiti pravila Vancouver-ske konvencije.

Priloge u vidu tabela i slika (grafikoni, crtezi, fotografije, formule i dr.) ne unositi
u tekst clanka, ve¢ predati odvojeno na kraju manuskripta. Svaka tabela i slika se
obelezava arapskim brojem redosledom pojavljivanja u tekstu (npr. Tabela 1, Slika 1 i dr.)
i svakoj se daje kratak naslov. Kratka objasnjenja i skracenice daju se u fusnoti. Za fusnotu
koristiti sledec¢e simbole: *, T, # itd. Fotografije treba da budu ostre do formata dopisnice
(20x25 cm u rezoluciji 600dpi). Fotografije obelezZiti redosledom kojim se pojavljuju u
tekstu (Slika 1, Slika 2 itd), detaljno objasnjenje slike treba dati u fusnoti. Ukoliko je tabela
ili ilustracija ve¢ negde objavljena treba citirati izvor i priloziti pismeno odobrenje, ukoliko
se radi o zasticenom materijalu. Ukoliko je na fotografiji prikazan bolesnik tako da se moze
prepoznati, potrebno je njegovo pismeno odobrenje, u suprotnom delovi fotografije se
moraju izbrisati da bolesnik ne moze biti identifikovan.

Za izradu grafickih priloga moze se koristiti bilo koji graficki program, pri cemu slike
moraju biti snimljene u .jpg formatu rezolucije 600dpi. Tabele i grafikone najpozeljnije je

uraditi u Excel for Windows, originalni Excel fajl se trebaju submitovati ili importovati Excel
slike u Windows kao Excel objekti a ne slike.

Na posebnoj stranici autori trebaju dati izjave:
a) o prihvatanju uslova objavljivanja radova u AMH,
b) potpise svih autora rada.

Acta Medica Hammeumi zadrzava pravo dalje distribucije i Stampanja radova.
Radovi se submituju elektronski na adresu: www.sldprokuplje.rs/amh

PoZeljno je poslati skeniranu kopiju Conflict Of Interest Statement potpisanu od
strane autora.
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