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DEDINJE

Само они који будни сањају и 
не одустају од својих снова 
могу променити стварност. 
Та порука стиже из Инсти-

тута за кардиоваскуларне болести 
„Дедиње“, чији запослени су свој ви-
шедеценијски сан управо досањали. 
Једанаестог мартовског дана, који 
ће остати златним словима уписан 
у допуњену крштеницу  Институ-
та, отворена су врата „свемирске“ 
болнице, како су је, одмах по отва-
рању, многи прозвали. Уз свесрдну 
помоћ државе и улагање од око 50 
милиона евра, на радост пацијена-
та, запослених, на радост Београда 
и Србије, отворено је „Дедиње 
2“, достојно имена Националног 
института за срце и крвне судове, 
достојно медицинских резултата 
којих се не би застиделе ни најрено-
мираније кардиоваскуларне куће у 
свету. Држава је препознала колико 
вреде и није жалила. Никла је нова 
зграда опремљена најсавременијом 
опремом и предата онима који су, 
знајући и сами колико вреде и шта 
им по ономе што од себе свакоднев-
но дају -припада. Пресрећни су сви, 

а млади лекари, који се уз најбоље 
стручњаке припремају да у своје 
руке преузму ову велику и успешну 
породицу, поручују да су на „Де-
дињу“ пронашли своју Канаду, Аме-
рику и Немачку и да, поред онога 
што им ова кућа пружа, не морају 
„трбухом за крухом“.
И док честитке стижу са свих страна 

света, „Дедиње“ не празнује. У нове 
просторије ушли су први пацијенти, у 
операционе сале кардиоваскуларни 
хирурзи, интервентни кардиолози 
и радиолози, одлучни да у новим 
условима обарају нове рекорде и то 
и чине. Петнаестог мартовског дана 
опет је прескочен европски врх: у том 
једном дану стручни тимови Института 
„Дедиње“ извели су 21 операцију на 
отвореном срцу. То заиста могу само 
најбољи, наспремнији, они који знају 
колико вреде. 
Тај рекорд је заправо само наставак 
овогодишњих мартовских победа. 
Неколико дана пре, лекари Института 
су у једном дану извели десет ТАВИ 
процедура, десет захтевних замена 
аортног залистка на срчаном мишићу 
и тако се попели на европски трон, 
који деле са чувеном клиником у 
Лајпцигу. Лекари су били спремни да 
оборе рекорд, али је један пацијент 
добио повишену температуру, па је 
захват пролонгиран  за неко друго 
време. Али, лекари „Дедиња“ у шали 
кажу да ће Лајпциг „пасти“ већ у некој 
од следећих недеља.

Снежана Шкулетић, главни уредник

УВОДНИК

РЕКОРДЕРИ У СПАСАВАЊУ ЖИВОТА 
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Бојић: 
Четврт века 
чекали смо 

данашњи дан 

Дуго сањани сан постао је 
стварност. У присуству 
великог броја угледних 
гостију и запослених у 
Институту за кардио-

васкуларне болести „Дедиње“ , 
нова зграда ,,Дедиње 2“ званично 
је отворена. Већ су стигли и први 
пацијенти, збуњени и задивљени 
лепотом простора у којем су се 
нашли. И у операционим салама 
хируршки програми се већ уве-
лико реализују и „падају“ европ-
ски рекорди по броју урађених 
операција. 
Свечаном отварању присуствовао је 
председник Републике Србије Алексан-
дар Вучић, а међу угледним званицама 
били су и министар здравља Златибор 

Лончар, градоначелник Београда Зоран 
Радојичић, заменик градоначелни-
ка Горан Весић, декан Медицинског 
факултета Лазар Давидовић, директор 
Канцеларије за јавна улагања Владе 
Србије Марко Благојевић, директорка 
РФЗО Сања Радоје-
вић – Шкодрић, 
директор КБЦ 
,,Драгиша Мишовић“ 
Владимир Ђукић, 
бројни професори 
Медицинског факул-
тета, као и лекари 
других медицинских 
установа из земље и 
региона.
- Данас сам видео 
велику страст код 

лекара и медицинског особља, али 
не само због овог величанственог 
простора, већ због жеље и пружене 
могућности да грађанима ове земље 
спасавате животе – рекао је председник 
Вучић и додао да никада ништа боље 

није видео.
Проф. др Милован Бојић, 
директор Института, 
казао је да овај сан не 
би био остварив да није 
Владе Републике Србије 
са тадашњим премије-
ром, а сада председни-
ком Републике Србије, 
који је 18. јуна 2019. 
године положио камен 
темељац за ову болницу 
и несебично се заложио 

САН О „СВЕМИРСКОЈ“ 
БОЛНИЦИ ДОСАЊАН 

У опрему и зграду уложено око 50 милиона евра

У ПРИСУСТВУ ПРЕДСЕДНИКА СРБИЈЕ ОТВОРЕНО ,,ДЕДИЊЕ 2“
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да се овај дуго сањани пројекат коначно 
и реализује.
- Кажу да само они који сањају могу 
променити стварност, а ми смо, драги 
пријатељи, наш сан досањали. Данас се 
заокружује наша визија, један проје-
кат који учвршћује идентитет наше 
установе која је најзад просторно, 

организационо и функ-
ционално постала један 
целовити систем. Био 
је дуг, нимало лак пут, 
са мноштвом препрека 
и ишчекивања – на-
гласио је проф. Бојић, 
обраћајући се гостима 
на свечаном отварању. - 
Почели смо далеке 1978. 
године, од зградице 
васкуларне хирургије, 
а 1997. смо, и поред 
великих препрека, ипак, изградили 
садашње „Дедиње”. Потом смо четврт 
века чекали данашњи дан и усељење 

у ову зграду. Драги 
пријатељи, ми смо у 
међувремену много 
радили и постизали 
врхунске резултате у 
европским и свет-
ским размерама, 
спасавали стотине 
хиљада људских 
живота, оплемени-
ли југословенску и 
српску медицину 
подухватима који се 

до тада никада нису изводили. 
Директор Бојић навео је и да су у Ин-
ституту боравила највећа имена светске 

БОЈИЋ: САМО ЈЕ НЕБО ГРАНИЦА 

Институт је научно акредитован, а постао је и цен-
тар изузетности у више области. Формиран је тим 
за превенцију кардиоваскуларних болести који ће 
имати саветодавну улогу у области здравља људи. Као 
директор ове установе могу само да кажем да је небо 
граница. Лечићемо пацијенте још успешније и брже 
их враћати својим породицама, економији и држави - 
истакао је директор Института проф. Бојић. 

Вучић: 
Поносан сам 

на лекаре што 
живе за здравље 

грађана 
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кардиоваскуларне медицине, као 
што су професори Кули, Карпантије и 
многи други, који су били задивљени и 
зачуђени да се у таквим условима рада 
остварују фантастични резултати. Иста-
као је и да је свечана церемонија права 
прилика да се најтоплије захвали свим 
досадашњим директорима Института 
„Дедиње”, свим генерацијама лекара, 
медицинских сестара и техничара, као 

и свима који су се борили и никад нису 
губили наду.
Говорећи о значају и вредности ин-
вестиције у „Дедиње 2“, председник 
Вучић је истакао да је у изградњу нове 
зграде Института Влада Србије уложила 
више него што је планирано, готово 50 
милиона евра, од којих је више од 15 
милиона инвестирано у најмодернију 
опрему. 

- Добили смо објекат и опрему који могу 
да парирају најбољим светским клини-
кама. Лекари кажу да је ново „Дедиње“ 
боље и од бечке Клинике AKH. Уложено 
је много, али је остало још доста посла, 
јер осим реконструкције старе болнице, 
мора да се реши проблем са паркингом. 
Морамо, пре свега, направити велику 
гаражу, како би пацијенти могли несме-
тано да долазе у Институт - поручио је 

НАЈБОЉА ОПРЕМА У МОДЕРНИМ САЛАМА 

Ово велелепно здање има све што нисмо имали – поручио је проф. Бојић. - У 
14.000 квадрата сместила су се нова одељења лабораторије, трансфузио-
логије, још модернија интензивна нега, четири хируршке сале, од којих је 
најсавременија такозвана хибридна сала, операциони блок који подсећају на 
свемирске станице, око стотину болесничких кревета... Ту су и преко потреб-
не логистичке просторије за медицину и немедицину, простране чекаонице 
и амбулантно-поликлинички блок, три нове ангио-сале са нуклеарном маг-
нетном резонанцом, телемониторинг центар, опрема најновије технологије, 
као и нови саобраћајни прилази.

Камен  
темељац 
положен  

18. јуна 2019.  
године 

Први  
пацијенти 
стигли већ  
дан након 
отварања 
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СТИГЛЕ ЧЕСТИТКЕ ИЗ ЕВРОПЕ

Међу бројним честиткама које су стигле из Европе, посебну 
пажњу су привукле честитке проф. Фридхелма Бајерсдорфа, 
директора Универзитетске клинике у Фрајбургу и председни-
ка Европског удружења за кардиоторакалну хирургију, као и 
председнице Европског удружења васкуларних хирурга проф. 
Алисон Халидеј из Оксфорда. Они су истакли да се радују отва-
рању новог поглавља у раду изванредног Института „Дедиње“, 
као и будућој сарадњи.

председник Вучић и додао да се ради на 
разматра изградње хелидрома.
Нагласио је да је улагање у „Дедиње“ 
заправо улагање у будућност, бољи 
стандард, у опстанак и останак људи: 
- Лекари су добили сјајне услове за 
рад, најбољу опрему. Поносан сам што 
имамо лекаре који живе борећи се за 
здравље других људи. Моја молба је да 
урадимо све што можемо да би нестале 

листе чекања. Ја нисам ни знао да нам 
47 одсто смртних случајева долази од 
кардиоваскуларних болести. 
Председник је рекао и да је бескрајно 
захвалан запосленима у „Дедињу”, као и 
директору Бојићу који је уткао огромну 
енергију и ентузијазам да ова клиника 
буде завршена, као и у развој српске 
медицине. Обраћајући се лично дирек-
тору Миловану Бојићу, председник се 

Следећи корак 
изградња гараже, 

можда и хелидрома



захвалио за све спасене животе и додао: 
- Знам колико сте о овоме сањали пре 
25 година, знам да није могло да се ост-
вари, а данас се, ево, остварује. Шта год 
ко говорио, ово остаје као велико дело 
које је у ваше време урађено. Имате 
чиме да се поносите.
Током обласка нове зграде, председник 
није крио одушевљење оним што види, 
па је видно расположен разговарао са 
лекарима и медицинским особљем, који 
су истакли да су презадовољни новом 
опремом и зградом.
Нарочито га је импресионирао Центар 
за телемониторинг, који на даљину 
може да прати велики број најтежих 
болесника који за то време могу да буду 
и код своје куће, као и хибридна сала у 
којој ће пацијента, по потреби, збриња-
вати лекари различитих специјалности 
- инвазивни кардиолози и радиолози, 
васкуларни и кардиохирурзи.
- Урадимо све што можемо да бисмо 
могли да укинемо листе чекања, да 
се посветимо кардиоваскуларним 
пацијенатима, да сваки, и стари и млади 
живот покушамо да сачувамо. Здравље 
је као питка вода, не може се без њега 
– казао је председник Вучић и на крају 
се захвалио медицинарима „Дедиња“, 
пожелевши им много успеха у излечењу 
што више људи.
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МЛАДИ ЛЕКАРИ ПРЕЗАДОВОЉНИ 

Председника Србије Александар Вучић веома је обрадовао сусрет са младим 
лекарима, рекавши им да се налазе међу најбољима, од којих имају шта да 
науче и подсетио их да резултати, ипак, зависе од сопственог труда.
- Кинеска пословица каже да свакога дана човек мора да ради, као што мора 
да једе и пије, па вас зато молим да будете вредни и марљиви и да не слуша-
те оне који вам говоре да ће вам све пасти са неба. Радите још више него до 
сада и тај труд ће се исплатити. Много сам срећан што сам вас данас видео 
- рекао је Вучић.
Њему се обратила млада лекарка која је поручила:
- Желимо да изразимо захвалност за прилику која нам је пружена. Ми смо 
овде пронашли и нашу Канаду и Немачку и Америку и зато ћемо радом дати 
све од себе да се одужимо својој земљи.



9март-мај 2022.   Дедиње

Након што је у петак, 11. 
марта, свечано отворе-
но „Дедиње 2“, три дана 
касније, већ у понедељак, 

урађена је прва 
операција у једној 
од нових опера-
ционих сала. У 
Клиници за васку-
ларну хирургију 
Института „Де-
диње“ изведена је 
хируршка интер-
венција уклањања 
атеросклеротич-
ког плака на арте-
ријама које воде 
крв у мозак, а због 

којег долази до исхемијског шлога. 
Част да први оперише у новој згради 
добио је доајен српске хирургије и 
„Дедиња“ проф. др Божина Радевић. Он 

је, између осталог, извео 
и прву трансплантацију 
јетре у Србији 1995. годи-
не, управо у Институту 
„Дедиње“, чији пацијенти 
и данас, након 27 година, 
живе своје нове животе. 
Посебну симболику 
представља чињеница 
да је легенди српске 
хирургије проф. Раде-
вићу асистирао најмлађи 
специјалиста, хирург др 
Михаило Нешковић, унук 

оснивача тада Клинике, а данас Ин-
ститута за кардиоваскуларне болести 
„Дедиње“, проф. др Михаила Вучинића. 
Такође, анестезију на првој операцији 
у новој згради Института водили су 
доајени српске анестезиологије проф. 
др Бошко Радомир и проф. др Миомир 
Јовић.
- На овај начин желели смо да симбо-
лично представимо логичну смену 
генерација – изјавио је проф. др Ненад 
Илијевски, управник Клинике за васку-
ларну хирургију Института „Дедиње“. 
- Кардиоваскуларна медицина захтева 
да млади хирурзи, који ће једног дана 
преузети струку у своје руке, стасавају 
уз најискусније и најбоље лекаре. Опе-
рација је протекла потпуно рутински, 
пацијенткиња се осећа добро и опо-
равља се на интензивној нези. За два 
дана требало би да напусти Институт и 

врати се својим 
свакодневним 
активностима. 
Проф. Илијевски 
је објаснио да је 
реч о хируршком 
захвату по коме 
је та клиника 
позната, и на којој 
ће ускоро бити 
изведена 20.000. 
операција те вр-
сте, па је логично 
да је управо зах-
ват на каротиди 
изабран као 
процедура којом 
ће се обележити 
почетак рада у 
новој згради.

ПРВУ ОПЕРАЦИЈУ У „ДЕДИЊУ 2“ ИЗВЕО ПРОФ. ДР БОЖИНА РАДЕВИЋ 

ЧАСТ ЗА ДОАЈЕНА
Асистирао најмлађи хирург, Михаило 

Нешковић, унук чувеног проф. Вучинића

Захват на 
каротиди 
рутински, 

ускоро 20.000. 
у овој установи
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Бојић: 
Није ово била 
пука трка за 
рекордима

До сада је на целом континенту 
максимум био 19 оваквих интеревенција 

Нова зграда – 
нови рекорди! 
Рукама сјајних 
стручњака 

Института „Дедиње“ 
високо је подигнута 
лествица у европској 
кардиохирургији, јер 
никад и нигде у Европи 
до сада, у једном дану, 
није урађена чак 21 
операција на отворе-
ном срцу. Од сада ће се, према том 
рекорду, одмеравати успеси дру-
гих здравствених центара у Европи 
и свету. Ово је победа стручних 
тимова „Дедиња“ који су се, само 
три дана по отварању нове зграде 
Института коју многи већ називају 
„свемирском станицом“, разлетели 
по новим операционим салама, у 
жељи да докажу да су најбољи. А то 
и јесу! Сложиће се са тиме, пре све-
га, њихови пацијенти који се након 
операција осећају веома добро.

- Најдражи потпис који сам икад ставио 
на било који папир у животу је потпис на 
оперативни програм на којем је стајало 
21 име. Знали смо да смо у стању да 
реализујемо замишљено и поставимо 
рекорд. Али, да се разумемо, није ово 
била пука трка за рекордима, већ јасна 
порука да имамо и капацитете и струч-
ност да у будућности лечимо много већи 
број пацијената, а тиме и спасимо многе 
животе. Смањићемо листе чекања које 
је повећала пандемија – каже проф. др 
Милован Бојић, директор Института.

И доц. др Слободан Мићовић, управник 
институтске Клинике за кардиохирур-
гију, слаже се да је ово био велики дан 
за српску кардиохирургију. У Институту 
за кардиоваскуларне болести ,,Дедиње“, 
први пут у историји, за непуних два-
наест сати, урађена је 21 операција на 
отвореном срцу. 
- Никада у Европи, ни у једној здравстве-
ној установи, није урађен толики број 
операција у једном дану, а то је Инсти-
тут „Дедиње“ подигло на трон европске 
кардиохирургије. Са отварањем нове 

„ДЕДИЊЕ“ 
ЕВРОПСКИ 
РЕКОРДЕР 

У ЈЕДНОМ ДАНУ, У СЕДАМ САЛА, УРАЂЕНА 
21 ОПЕРАЦИЈА НА ОТВОРЕНОМ СРЦУ 
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зграде, добили смо могућност да ради-
мо велики број интервенција – наглаша-
ва др Мићовић. 
Он се захвалио председнику Републике 
Србије Александру Вучићу и директору 
проф. др Миловану Бојићу на томе што 
су запосленима омогућили да раде у, 
како је рекао, овако сјајним условима, 
на фантастичним апаратима.
- Победнички резултат је важан, али је 
најважније да су сви пацијенти добро, 
да је већина, већ након неколико сати 
од операције, одвојена од машине 
за дисање и да њихов опоравак тече 
добро – каже доц. др Драгана Унић 
- Стојановић, управник Клинике за 
анестезију и интензивно лечење. - Код 

пацијената који су у 
току јутра изашли из 
операционе сале, истог 
дана у поподневним 
сатима већ је започета 
и рехабилитација. Све 
је функционисало као 
сат, сви болесници су 
смештени у интензивну 
негу, сви су под будним 
оком дежурних лекара 
и сестара, све тече како 
смо замислили, па могу 
рећи да сам, заиста, пресрећна.
И проф. др Иван Стојановић, начелник 
Центра за минималноинвазивну кар-
диохирургију у „Дедињу“, потврђује да 

број урађених опера-
ција није најважнији:
- Најважнији је лични 
и професионални 
осећај да сте годинама 
мислили да тамо негде 
далеко постоји „то 
нешто“ што припада 
неком другом, а онда 
уђете и у нашим са-
лама са опремом која 
пружа невероватне 
могућности, опери-

шете и схватите да „то нешто“ припада 
и нама. Кључ успеха је тимски рад са 
великим ентузијазмом, где нико не пита 
ни колико је сати, ни који је дан.
До сада је у светским кардиохи-
руршким центрима рађено највише 
19 захвата на срцу у једном дану. У 
„Дедињу“, са новим расположивим 
капацитетима, од седам ујутру, за 
непуних 12 сати, у седам, што нових, 
што старих операционих сала, урађен 
је 21 пацијент. Екипе кардиохирурга, 
анестезиолога, трансфузиолога, меди-
цинских сестара, техничара и анес-
тетичара размилеле су се по салама 
мењајући аортне и митралне залистке, 
коронарне бајпасеве, радећи тешку 
хирургију аорте.

Стојановић: 
Нико није  
питао ни  

колико је сати, 
ни који је дан 

Мићовић: 
Ово је велики 
дан за српску 

кардиохирургију 

ИСКУСНИ ЛЕКАРСКИ ТИМОВИ 

На челу оперативних тимова стајали су искусни кардиохи-
рурзи доц. др Слободан Мићовић, проф. др Иван Стојано-
вић, проф. др Миодраг Перић, асс. др Саша Боровић, асс. др 
Петар Вуковић, асс. др Мирослав Миличић, асс. др Петар 
Милачић, др Жељко Бојовић, др Милан Бабић, др Мирослав 
Јаковљевић, мр сц мед др Ђорђе Здравковић и др Милан 
Ћирковић. Њима су асистирали бројни млади, а већ доказа-
ни кардиохирурзи. Сви тимови су функционисали као један, 
а носила их је невероватно позитивна енергија.
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Лекари прате параметре уређаја који 
пацијент носи кад изађе из болнице 

Институт „Дедиње” је прва 
установа у Србији и на 
Балкану која је оформила 
телеметријски мониторинг 

центар са 120 мониторинг уређаја 
за праћење основних здравстве-
них параметара на даљину. Теле-
метријски уређај носе болесници 
смештени у собама у којима не 
постоји континуирани инвазивни 
мониторинг, као и болесници који се 
налазе ван болнице. Телеметријски 
мониторинг је намењен високори-
зичним болесницима са срчаном 
инсуфицијенцијом, код којих се 
разматра даље медикаментозно 
или оперативно лечење. 
- Уређај се састоји од електрода које 
се каче на тело болесника, мобилног 
телефона који болесник добија на 
коришћење, а повезан је са уређајем 
путем блутут технологије, која ода-
шиље сигнале на сервер. У контролном 
центру, односно у нашем телеметријс-
ком мониторинг центру, медицинске 
сестре и лекари 24 часа прате ове 
болеснике путем неколико монито-
ра – каже асс. др Јелена Лешановић, 
управник Центра за телеметријски 

мониторинг у Институту „Дедиње”.
Циљ телемедицине усмерен је, пре 
свега, на квалитетно праћење стања 
болесника, при чему се озбиљно 
смањују трошкови лечења, скраћује 
се боравак болесника и у интензивној 
нези и у болници. Тиме је омогућена 
брза реакција на сваку промену стања 
болесника који се 
налазе на кућном 
лечењу. 
- Хипотетички 
гледано, ако се код 
болесника који 
је прикључен на 
телемониторинг 
уређај, а налази се 
код куће, примете 
промене у ЕКГ-у које 
указују на могући 

инфаркт, са пацијентом се успоставља 
телефонски контакт и установљава 
да ли има болове и стезање у груди-
ма. Сав материјал се у електронској 
форми шаље одељењу кардиологије са 
инвазивном дијагностиком најближе 
секундарне или терцијалне здрав-
ствене установе. У договору са том 

установом, хитна помоћ 
иде по болесника који 
се шаље на дијагно-
стику или терапијско 
лечење – објашњава др 
Лешановић. 
Она је недавно боравила 
у Бугарској и посетила 
њихов национални цен-
тар за телемониторинг у 
Казанлуку, где је имала 
прилику да разговара са 
стручњацима који имају 
велико искуство у овој 
области. Она наводи 

да бугарски стручњаци свакодневно 
усавршавању имплементацију нових 
формула за добијање што већег броја 
података о здравственом стању пације-
ната током ношења уређаја. 
- Њихов центар омогућава да чак и 
болесници који живе у веома удаљеним, 
на пример планинским местима, буду 
повезани са волонтерима прве помоћи, 
који их, зависно од стања, збрињавају. 
Волонтери су у сталном контакту са 
пацијентима и телемониторинг центром, 
прате широк спектар морбидитета и у 
складу са тим реагују. Све је до те мере 
умрежено да се чак прате и дементни 
болесници чије је кретање ограничено 
на 200 до 300 метара, па уколико изађу 
из тог круга, алармирају се волонтери – 
каже др Лешановић. 

НАДЗОР И 
КОД КУЋЕ 

ОТВОРЕН ПРВИ ТЕЛЕМЕТРИЈСКИ МОНИТОРИНГ ЦЕНТАР НА БАЛКАНУ

КОНТРОЛИШЕ  И ДИСАЊЕ И ТЕМПЕРАТУРУ

Телемониторинг уређај може да служи као холтер ЕКГ и холтер притиска, 
који за 24 сата изврши око 5.000 мерења. Поседује температурну сонду, 
мери респираторну фреквенцу, пад сатурације, пораст телесне темпера-
туре, па се на основу добијених резултата може утврдити и да ли је болес-
ник инфективан и евентуално га упутити на даљу дијагностику. 

Подаци са 
мобилних 
телефона 
прате се 

24 сата

Лекари ‚Дедиња‘ у посети бугарском центру за телемониторинг
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Први петак у марту за 
Институт „Дедиње“ био 
је прави победнички 
дан. Само у том једном 

дану, лекари „Дедиња“ извели су 
десет замена аортног залистка на 
срчаном мишићу, чувених ТАВИ 
процедура, што је ову институцију 
сврстало на европски победнички 
трон, који сад дели са болницом у 
Лајпцигу. Овај својеврстан под-
виг извео је тим лекара у којем 
су били проф. др Драган Сагић и 
интервентни кардиолози др Дарко 
Бољевић, др Михаило Фаркић, 
др Саша Хинић, као и изванредне 
сестре и техничари. 
Не бележи овај подухват само бројча-
ни успех. На радост свих, пацијенти се 
осећају веома добро и већ за дан или 
два дана су отпуштени на кућно лечење. 
Овај минимално инвазивни захват под-
разумева да се без скалпела, отварања 
грудног коша и заустављања рада срца 
пацијенту мењају оболели залисци 
„протезама“ направљеним од свињске 
срчане марамице. 
ТАВИ програм започет је 2019. године, у 
Институту „Дедиње“, као 
комерцијални програм, а 
због остварених одличних 
резултата, Републички 
фонд за здравствено 
осигурање је препознао 
значај ове процедуре за 
пацијенте.
- Постигли смо фан-
тастичне резултате у 
тој области. РФЗО је то 
препознао и прихватио 
финансирање ТАВИ про-
цедуре из државне касе, 
па је од сада, на радост 
пацијената којима је по-
требна ова интервенција, 

довољна само здравствена књижица 
– каже др Бољевић и с поносом наводи 
да је десет пацијената, код којих би 
класична хируршка интервенција била 
изузетно ризична или, пак, немогућа, у 
једном дану добило нове валвуле, без 
тешке хирургије и отварања грудног 

коша.
Доктори који изводе 
ТАВИ процедуре истичу 
да оваквим збрињавањем 
великог броја оболелих, 
заправо, желе да што пре 
помогну пацијентима 
који се налазе на листама 
чекања, да им олакшају 
муке и дају шансу за бољи 
и дужи живот. 
- Након ових десет 
процедура обављених у 
једном дану, тим лекара 
већ ради на припреми 
нових пацијената, што 
подразумева бројне 

мултидисциплинарне анализе, како би 
се пацијенти са аортном стенозом при-
премили за безбедно извођење ове ин-
тервенције – каже др Михаило Фаркић. - 
У свему томе време је важан фактор, јер 
код критично суженог залистка долази 
до недовољног пумпања крви из леве 
срчане коморе у аорту, па пацијент има 
гушење, замарање и губитак свести, а 
многи доживе и напрасну срчану смрт. 
За такве болеснике ТАВИ процедура је 
непроцењива, јер се изводи мини-инва-
зивно, без реза. Преко артерије препо-
не катетер стиже до срца, где се ,,лепи“ 
нови залистак који је направљен од 
једног стента у ком се налазе листићи 
од свињске овојнице. 
Он наводи да је ТАВИ метода најком-
форнији начин да се реши проблем 
сужења природног залистка без реза и 
отварања грудног коша. Компликације 
су сведене на минимум, а пацијент се 
након два до три дана враћа свакоднев-
ним обавезама.

ДОСТИГЛИ 
НАЈБОЉИ 
РЕЗУЛТАТ

Аортни 
залистак 
се мења 

„протезом“ 
од срчане 

марамице 
свиње

РФЗО омогућио ову интервенцију 
бесплатно, само уз здравствену књижицу 

ИЗВЕДЕНО 10 ТАВИ ПРОЦЕДУРА У ДАНУ

Лекари „Дедиња“ били су спремни да ураде 
и једанаесту ТАВИ процедуру и тако оборе 
европски рекорд, али је један пацијент 
добио повишену температуру, па је захват 
пролонгиран за неко друго време. Лекари 
„Дедиња“ у шали кажу да ће Лајпциг ускоро 
„пасти“, већ у некој од следећих недеља.

И ЛАЈПЦИГ ЋЕ „ПАСТИ“
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Програм прецизно открива болест која је невидљива голим оком 

Набавком Coro� ow софтвер-
ског система, Институт за 
кардиоваскуларне болести 
„Дедиње“, пратећи светске 

трендове, увео је нову дијагностичку 
процедуру мерења протока крви 
кроз артерије срца, којом се прециз-
но утврђује степен поремећаја цир-
кулације у малим крвним судовима. 
С обзиром на то да такви поремећаји 
циркулације често проузрокују 
микроваскуларну ангину пекторис, 
нови софтвер веома прецизно детек-
тује болест малих крвних судова који 
су невидљиви голим оком и омо-
гућава успостављање тачне дија-
гнозе према којој се пацијентима 
прилагођава терапија и препоручује 
одговарајући начин живота. 
- Захваљујући примени Coro� ow систе-
ма, омогућена је комплетна и прецизна 

дијагностика код значај-
ног броја пацијената који 
имају ангину пекторис и 
значајне срчане тегобе, 
иако на снимцима коро-
нарографије немају ви-
дљиво запушене артерије 
срца. Многи од тих пације-
ната имају стентовима ре-
шене стенозе, а због лоше 
микроциркулације, ипак, 
имају значајне тегобе. За 
њих је Coro� ow златни детектор извора 
тих тегоба, а тиме и прецизан дијагнос-
тички програм процене њиховог стања. 
Такви поремећаји микроциркулације 
чести су код пацијената који болују од 
дијабетеса и различитих облика кардио-
миопатије или болести залистака – каже 
асс. др Иван Илић, начелник интервентне 
кардиологије и наговештава да Институт 

планира озбиљан 
програм за пацијенте 
који имају исхемијску 
болест срца, односно 
ангину пекторис, 
иако немају значајна 
сужења на видљивим 
крвним судовима 
срца. 
Он објашњава да 
болест малих крвних 
судова срца, односно, 

микроваскуларна ангина, најчешће, није 
хитно стање, али захтева успостављање 
јасне и прецизне дијагнозе, да би се 
пацијенти адекватно лечили. Ради се о 
пацијентима који имају факторе ризика 
за атеросклерозу, попут дијабетеса, 
високог крвног притиска, високог нивоа 
холестерола и гојазности, који уз меди-
каментозну терапију морају мењати и 
лоше животне навике. Од поремећаја 
микроциркулације највише пате људи 
средње доби, начешће жене, гојазни, пу-
шачи и хипертоничари, дијабетичари… 
- Сви софтвери који су у служби ове 
дијагностике, мере проток крви и 
притисак пре и после сужења крвних 
судова. До сада се то радило врло 
компликованом и захтевном инвазив-
ном методом која је захтевала озбиљну 
способност интервентног лекара, 
процес израчунавања и све оно што 
софтвер сада уради сам - објашњава др 
Иван Илић.
 - Испитивање коронарне физиологије и 
микроциркулације представља савре-
мени тренд у интервентној кардиоло-
гији који помаже да се дође до прециз-
не дијагностике код значајног броја 
пацијената који немају јасна сужења 
коронарних артерија, а имају изражене 
ангинозне тегобе (око 40 одсто).
У Институту, прву примену Coro� ow 
дијагностичке платформе код три 
пацијента извео је тим лекара на челу 
са др Иваном Илићем, уз подршку 
проктора Карлоса Колеа (Carlos Collet) 
из Белгије.

ДЕТЕКТОР 
АНГИНЕ 

ПЕКТОРИС 

НОВИ СОФТВЕР ЗА ДИЈАГНОСТИКУ БОЛЕСТИ МАЛИХ КРВНИХ СУДОВА 

Дијагноза је до 
сада постављана 

инвазивном 
методом 

НЕПРОЦЕЊИВО ОРУЂЕ ЗА ЛЕКАРЕ

Кардиолози до сада нису имали адекватно оруђе за дијагностику болести 
малих крвних судова срца. Нова дигитална бежична технологија омогућава 
да се великом броју пацијената одреди прецизна дијагноза и терапија. Овај 
дигитални програм је непроцењиво оруђе у будућим истраживањима тера-
пије код ангине пекторис – казао је Карлос Коле, интеревентни кардиолог, 
кодиректор Универзитетског центра у Алсту, у Белгији. 
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Ниједна здравствена установа 
у овом региону и шире није 
се толико интернационали-
зовала кроз своју стручну и 

научну сарадњу са Евро-
пом и светом, као што је 
Институт „Дедиње”.
Ово су речи емининентног 
италијанског кардиохирур-
га из клинике „Сан Донато” 
из Милана, проф. др Алесан-
дра Ђамбертија (Alessandro 
Giamberti), који годинама 
долази у ову кућу на радост 
и пацијената и лекара које 
уводи у специфичну област 
кардиохирургије - хирургију 
урођених срчаних мана.
Институт „Дедиње” определио 
се за посвећеност овој групи 
одраслих болесника и пре неко-
лико година, као посебну целину, 
формирао је Центар за урођене 
срчане мане код одраслих 
(УСМО), као релативно 
нову мултидисциплинар-
ну организациону целину, 
у коју су укључени 
стручњаци различитих 
специјалности. То је био 
велики корак, с обзиром 
на то да је ова област 
медицине била прилично 
запостављена у здравству 

Србије. За разлику од третмана код од-
раслих, озбиљан напредак је остварен у 
педијатријској кардиохирургији, па је све 
више пацијената који захваљујући интер-

венцијама у детињству и у 
раној младости, доживе и 
позне године. 
Приликом прве ового-
дишње посете пpоф. др 
Ђамбертија, стручни тим 
на челу са угледним гос-
том извео је четири ком-
плексне кардиохируршке 
операције, управо код 
пацијената који су, због 
урођених срчаних мана, 
већ у дечијем узрасту 

имали оперативне захвате. 
- Институт „Дедиње” је међу 
првима у овом региону, а и шире, 
показао велико интересовање за 

проблеме болесника са урођеним 
срчаним манама, отворио им 

врата и дао шансу за 
излечење - каже проф. 
др Алесандро Ђамбер-
ти, додајући да је ова 
кућа постала изузетан 
регионални едука-
циони центар. - Треба 
да будете поносни на 

све оно што сте до сада 
урадили, а сјајна будућ-

ност вас тек очекује, јер 

је Институт „Дедиње” већ веома добро 
позициониран у здравственом систему 
Европе. 
Он је нагласио и да је спреман да помог-
не у остварењу идеје да Институт буде 
референтна кардиохируршка установа у 
међународним оквирима. 
Проф. др Александра Николић, помоћ-
ница директора Института за меди-
цинске послове, додаје да ће „Дедиње” 
настојати да прошири сарадњу са 
италијанском клиником „Сан Донато”, 
како би се домаћи кадар што ефикасније 
обучио за даљи рад код оваквих ком-
плексних захвата.
- За разлику од осталих земаља, у 
српској медицини не постоји посебна 
област која се бави проблематиком 
урођених срчаних мана. Деца се доста 
успешно збрињавају у педијатријским 
установама, а наша брига су одрасли 
са урођеним срчаним манама, које су 
тешке и за процену и за лечење - каже 
проф. др Александра Николић.   

НАДА ЗА ОДРАСЛЕ 
СА МАНАМА ОД РОЂЕЊА

Срчане мане 
тешке и за 
процену и 
за лечење 

Оперисана четири пацијента која су још у 
детињству имала хируршке захвате

ПРОФ. ДР АЛЕСАНДРО ЂАМБЕРТИ У НОВОЈ РАДНОЈ ПОСЕТИ „ДЕДИЊУ“

Просечан животни век са урођеном 
срчаном маном био је 37, а данас је 
то 57 година – наглашава проф. др 
Александра Николић. - Напредак у 
лечењу урођених срчаних мана је 
евидентан, али је ова популација 
болесника у свету све бројнија, па 
здравствени системи у свакој земљи 
морају бити спремни да се суоче са 
тим нарастајућим проблемом. 

ДУЖИ ЖИВОТНИ ВЕК
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Овај изузетни млади стручњак 
спреман да допринесе развоју 

визије и мисије Института 

У свом добро препознатљи-
вом маниру, који подразу-
мева широм отворена 
врата најбољима, одне-

давно се под кровом Института за 
кардиоваскуларне болести 

„Дедиње“ нашао и доц. 
др Милан Добрић, ин-

тервентни кардиолог, 
стручњак уз чије име 

се, од најранијих 
дана школовања па 
до данас, најбоље 
оцене једноставно 
подразумевају. 
Овај, по годинама, 

млади човек, са 
завидним стручним 

искуством, нанизао 
је бројна признања, 

како школска, тако 
и она у струци. Све је 

почело са дипломом уче-
ника генерације пожешке 
гимназије „Свети Сава“ и 
звањем вуковца, веома за-
интересованог, пре свега, 

за природне науке.

- Од почетка школовања 
посебно су ме занимале 
егзактне науке попут физике, 
математике, хемије, про-
грамирања… Волео сам да 
учествујем на такмичењима 
знања из свих ових области, 
остварујући одличне ре-
зултате. Све награде имају 
неку своју причу, али бих, 
ипак, издвојио неколико – 
прича др Добрић о својим 
школским данима. - Посеб-
но се живо сећам освојене 

сребрне медаље на 30. Светској оли-
мипијади из физике која је одржана у 
јулу 1999. године, непосредно након 
бомбардовања Савезне Републике 
Југославије, када сам као војни обвез-
ник једва добио пасош за путовање 
са роком важења од свега неколико 
недеља, када је визу било јако тешко 
добити, и када се до Италије путова-
ло преко аеродрома у Будимпешти. 
Тада смо нас петоро представника 
тадашње СРЈ освојили четири сребрне 
и једну златну медаљу у појединачној 
конкуренцији, док смо екипно заузели 
шесто место на свету иза велесила 
попут Русије, Ирана, САД, Кине и 
Казахстана. То је до тада био неза-
бележен успех наших екипа на било 
којој од олимпијада из физике или 
математике, које су се тада сматрале 
најелитнијим и најспрестижнијим так-
мичењима знања за средњошколце у 
свету. Значило ми је и прво место на 
Савезном такмичењу СРЈ из физике у 
Будви 1988. и прво место на републич-
ком такмичењу из хемије у Београду 
1997. године. 
Он додаје да је, некако, у исто то 
време преломио - љубав према 
биомедицинским наукама, ипак је 
превагнула. Те 1999. године у рукама је 
имао индекс Медицинског факултета 
Универзитета у Београду. 
Током студија, др Добрић сматрао 
је да је важно да део своје енергије 
посвети и питањима студентског ор-
ганизовања, па је школске 2003/2004. 
био председник Студентског парла-
мента, а 2004/2005. и студент проде-
кан Медицинског факултета у Београ-
ду. Добрићево име постало је познато 
и међу студентима и професорима, 
али, ма колико му је добро ишло у 

ПОЈАЧАЊЕ У ТИМУ ИНТЕРВЕНТНИХ 
КАРДИОЛОГА – ДОЦ. ДР МИЛАН ДОБРИЋ

Усвом добро препознатљи-
вом маниру, који подразу-
мева широм отворена 
врата најбољима, одне-

давно се под кровом Института за 
кардиоваскуларне болести 

„Дедиње“ нашао и доц. 
др Милан Добрић, ин-

тервентни кардиолог, 
стручњак уз чије име 

се, од најранијих 
дана школовања па 

завидним стручним 
искуством, нанизао 

је бројна признања, 
како школска, тако 

и она у струци. Све је 
почело са дипломом уче-
ника генерације пожешке 
гимназије „Свети Сава“ и 
звањем вуковца, веома за-
интересованог, пре свега, 

за природне науке.

- Од почетка школовања 
посебно су ме занимале 
егзактне науке попут физике, 
математике, хемије, про-
грамирања… Волео сам да 
учествујем на такмичењима 
знања из свих ових области, 
остварујући одличне ре-
зултате. Све награде имају 
неку своју причу, али бих, 
ипак, издвојио неколико – 
прича др Добрић о својим 
школским данима. - Посеб-
но се живо сећам освојене 

САМО 
НАЈБОЉИ 

У „ДЕДИЊУ“ 
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У индексу  
само десетке, 

објавио 
десетине 
научних  

радова

Главна тема 
стручног и 

научног рада 
– исхемијска 
болест срца 

ЧАСОПИС ,,ДЕДИЊЕ“ 

Када смо га позвали да се у 
часопису „Дедиње“ представи 
као нови члан тима Института, 
др Милан Добрић се сетио јед-
ног интересантног детаља.
- Као студент прве године 
факултета куповао сам часопис 
„Дедиње“ на киоску и још тада 
сам се дивио лекарским подух-
ватима легендарних професо-
ра Хускића и Радевића, транс-
плантацијама срца, и визији 
развоја и енергији коју је имао 
проф. др Бојић. Нисам ни могао 
наслутити да ћу за мало више 
од две деценије и сам бити на 
страницама овог часописа, што 
ми је велика част – каже др 
Добрић.

сфери друштвеног 
организовања, 
Милана је, ипак, 
занимала струка. 
Доктор Добрић се 
присећа својих пр-
вих долазака у Ин-
ститут „Дедиње“, где 
је као студент имао 
предавања и вежбе 
и где ће после толи-
ко година доћи као 
већ доказани, али и 
веома перспектив-
ни лекар и научник.
- Током студија, на Институту за фи-
зиологију сам учествовао у истражи-
вањима на изолованим препаратима 
срца пацова и ту сам направио прве 
научне кораке презентујући своје ре-
зултате на студентским конгресима. 
И данас ми је задовљство да својим 
студентима помажем у њиховим пр-
вим научним корацима кроз писање 
студентских радова и припрему 
презентација за студентски конгрес. 
Након цивилног служења војног рока 
у КБЦ „Бежанијска Коса“, завршио 
сам студије медицине са просечном 
оценом десет – каже др Добрић. - 
Одмах након завршених основних 
студија, академик Миодраг Остојић 
ме је довео у свој тим као подмладак 
и, док се нисам запослио, био сам 
први стипендиста „Фонда Србије за 
ваше срце“. У самом почетку, уз про-
фесора Остојића, више сам се бавио 
базама података, писањем радова, 
организацијом конгреса, да бих сваки 
слободан тренутак користио да учим 

клиничку кардиологију. 
Коначно, нашао сам се и 
у сали за катетеризацију 
срца, која је била и оста-
ла моја највећа љубав и 
посао који и дан данас 
радим.
Коронарна циркулација 
је постала главни пред-
мет његовог научног 
интересовања и рада. 
Поново се нашао у свету 
протока, притисака, от-
пора, брзина, шантова, 

Омовог закона, турбуленција, што му 
је било изузетно занимљиво, а опет 
и једноставно да схвати, с обзиром 
на то да је фунда-
менталне принципе 
који управљају овим 
процесима усвојио 
још током средњош-
колског периода. 
- Предмет мог интере-
совања опет су поста-
ли феномени динами-
ке флуида (овога пута 
названи хемодинами-
ка), па сам се бавио 
клиничким истражи-
вањима коронарне 
патофизиологије, али 
и микроциркулације 
миокарда, посебно у патолошким 
условима попут хроничних тоталних 
оклузија или након акутног инфар-
кта миокарда. Исхемијска болест 
срца у најширем смислу је постала 
главна тема мог стручног и научног 
рада – објашњава наш саговорник. 

- Интересовање за ове области сам 
највише развијао са својим учитељи-
ма, а данас и пријатељима, академи-
ком Миодрагом Остојићем и проф. др 
Бранком Белеслином, са којима сам 
проводио сате у дискусијама о овим 
темама. У стручном смислу, највише 
сам се бавио интервенцијама у акут-
ном коронарном синдрому, док су ми 
технички најпримамљивије хроничне 
тоталне оклузије и бифуркационе 
лезије. Обе захтевају брижљиво пла-
нирање, стратегију и педантност при 
извођењу сваког корака.
Овај млади специјалиста интерне 
медицине, клинички асистент за 
кардиологију, доцент на Катедри за 

интерну медицину бе-
оградског Медицин-
ског факултета, аутор 
је и коаутор више од 
50 радова објављених 
у целини у водећим 
међународним часо-
писима и већег броја 
радова објављених у 
сажецима са домаћих 
и међународних ску-
пова, као и поглавља 
у књигама и моно-
графијама. Члан је 
Удружења кардиолога 
Србије, Европског 

удружења кардиолога и Америчког 
колеџа кардиолога. Посебно је по-
носан што је постао део сјајног тима 
Института „Дедиње“, у којем препо-
знаје живу развојну визију спреман 
да у њу утка све своје стручно знање 
и научноистраживачке напоре. 

ЧИТАО КАО СТУДЕНТ
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Како за кардиолошка обољења, драгоцен 
и за дијагностику крвних судова

У склопу опремања Инсти-
тута „Дедиње“ најсавре-
менијим апаратима, ова 
кућа добија кардиоваску-

ларну магнетну резонанцу (CMRI 
– Cardiovascular Magnetic Resonance 
Imaging), која је један од најимпо-
зантнијих алата у 
савременој меди-
цини.  Ова чудесна 
справа може да 
обезбеди висо-
коинформативну 
реалистичну слику 
широког дијапазона 
кардиоваскуларних 
обољења, а све у 
служби и прецизне 
дијагностике. 
Међутим, непрестани 
технолошки напредак подразумева 
и непрестану едукацију стручњака 
који ће на њима радити. Један од њих 
је и кардиолог асс. др Горан Лончар, 
председник Научног већа Института, 
који се управо вратио са тромесечне 
едукације, где је у лабораторији Уни-
верзитетске болнице у Цириху, која је 

дала 12 добитника Нобелове награде, 
укључујући Алберта Ајнштајна и Вил-
хелма Рентгена, савладавао тајне кар-
диоваскуларне магнетне резонанце. 
Могућности ове моћне технологије и 
своје петнаестогодишње искуство у 
раду са овим врхунским апаратом са 

др Лончаром поде-
лио је интервентни 
кардиолог проф. др 
Роберт Манка, углед-
ни стручњак у борду 
Европског удружења 
за кардиоваскуларни 
имиџинг и човек који 
је био један од орга-
низатора прошлого-
дишњег Европског 
конгреса из магнетне 
резонанце кардио-

васкуларног система.
- Цењени проф. Манка постаје наш 
званични консултант, са којим ћемо 
једном недељно анализирати нај-
комликованије случајеве и заједнички 
доносити одлуке. У Институту ћемо 
применити искуство ове лаборато-
рије у којој сам боравио, а која дневно 

уради и по десет васкуларних магнета, 
што је рекорд у Европи – каже др Лон-
чар. - Истовремено, Универзитетска 
клиника у Цириху је референтни GUCH 
центар за лечење урођених срчаних 
мана код одраслих и једна од најса-
временијих болница у Швајцаркој у 
којој се лечи велики број пацијената из 
иностранства. Овај центар са вековном 
традицијом броји више од 1.500 запос-
лених лекара. Магнетна лабораторија 
у којој сам се едуковао, не само да има 
своју клиничку утемељеност, већ исто-
времено учествује у креирању нових 
секвенци у анализи кардиоваскулар-
ног магнета. То ради блиско сарађујући 
са инжењерима-физичарима једног од 
најјачих eлектротехничких факултета у 
свету (ЕTH). 
Др Лончар објашњава да је та сарадња 
огромна предност, јер лекари никад 
не могу тако добро да познају физику 
и основне принципе ове изузетно 
компликоване технике, додајући 
да је у заједничком послу лекара и 
физичара решавање сваког проблема 
извесно. Физичари заједно са лека-
рима учествују у креирању бољих 
и квалитетнијих секвенци које ће 
омогућити квалитетнију детаљну и 
бољу анализу пројекција слика и тиме 
усавршити интерпретацију добијеног 
материјала на самим пацијентима. 
Наглашава и да ће апарат за кардио-
васкуларну магнетну резонанцу много 
значити за Институт „Дедиње“ где ће 

ОТКРИВА И ПОСЛЕДИЦЕ КОВИДА 

Посебно је актуелна улога кардиоваскуларног магнета (CMRI) у откри-
вању миокардитиса насталог као последица короне. У условима у којима 
је потребно за кратко време дијагностиковати миокардитис и разлучити 
узроке његовог настанка, односно утврдити да ли је реч о ковиду или 
неком другом узрочнику, CMRI има значајну улогу. Високотехнолошке 
карактеристике кардиоваскуларног магнета прецизно одређују захваће-
ност перикарда, мере срчану функцију и прате пацијента са кардијалним 
постковид секвелама. 
У интервентној електрофизиологији огромна је корист од кардиоваску-
ларног магнета који обезбеђује адекватну селекцију пацијената, вођење 
процедуре, ткивну карактеризацију (едема, некрозе миокарда), постпро-
цедурално праћење, а посебна корист је у значајном смањењу изложе-
ности X-зрачењу, како пацијената, тако и оператора.

Циљ је да CMRI 
лабораторија 

добије европску 
акредитацију

ИНСТИТУТ „ДЕДИЊЕ“ ДОБИЈА 
КАРДИОВАСКУЛАРНУ МАГНЕТНУ РЕЗОНАНЦУ

ОКО СОКОЛОВО
ЗА СРЦЕ И ВЕНЕ
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пацијентима, посебно оним са одређе-
ним врстама кардиомиопатије, бити 
омогућена прецизна крајња дијагноза.
- Нисмо имали наш дијагностички 
модалитет који би финално дијагно-
стиковао кардијалну амиолидозу или 
кардијалну саркоидозу, а сада смо 
добили ту могућност, што ће олакшати 
доношење комплексних одлука и на 
самом конзилијуму и дати одговор 
на најчешће питање - да ли треба 
реваскуларизовати неки део миокар-
да или не. Са магнетом добијамо врло 
прецизан одговор и на то питање, што 
ће нам много помоћи у свакодневном 
раду и подићи дијагностички ниво 
наше куће када је реч о дијагностици 
и лечењу кардиоваскуларних болести 
– објашњава др Лончар предности но-
вог дијагностичног уређаја. - Наш циљ 
је да лабораторија „Дедиња“ добије 
европску акредитацију, што је, истина, 
врло компликован и дуг процес, али 
изузетно важан и ми смо на то спрем-
ни. Циљ нам је, такође, да сви лекари 
који раде кардиоваскуларну магнетну 
резонанцу добију лиценцу за тај рад 
и да то наше знање буде верифико-
вано. За почетак ћемо радити пет 
кардиоваскуларних магнета дневно, 
настојећи да тај учинак стално повећа-
вамо и створимо услове да постанемо 
референтни центар за кардиоваску-
ларни магнет. Треба напоменути 
да се кардиоваскуларна магнетна 

резонанца успешно ради и у другим 
центрима код нас. Доц. др Марија 
Здравковић из КБЦ „Бежанијска коса“, 
сарадник и пријатељ нашег Института, 
једна је од пионира магнетне резонан-
це, професорка Ружица Максимовић 
из Универзитетског клиничког центра 
Србије, и колеге из Сремске Каменице, 
такође. Али, ови центри немају у пот-
пуности расположиви магнет само за 
кардиоваскуларне болести, јер имају 
далеко шири дијапазон деловања.
Др Желимир Антонић, начелник Цен-
тра за компјутеризовану дијагностику 
и кардиоваскуларну дијагностику 
магнетном резонанцом, додаје да кар-
диоваскуларне апликације захтевају 
снажне градијенте, јер је срце једи-
ни покретни орган који се не може 
зауставити у сврху дијагностике. За 
његово сликовно дијагностиковање је 
неопходно испунити одређене услове 

како би се добила жељена просторна 
и временска резолуција. 
- Осим морфологије великих структу-
ра, кардиоваскуларни магнет је изу-
зетно користан и за тумачење струк-
туре самог зида крвних судова, као и 
потенцијалних плакова. За то је такође 
потребна врхунска просторна резолу-
ција субмилиметарских пресека, које 
обезбеђује градијент овог апарата који 
ће, између осталог, скраћивати време 
доношења одлука и успостављање ин-
дикација. О истраживачким могућнос-
тима да и не говоримо, с обзиром на 
то да је ово истраживачко поље у чи-
тавом региону прилично неразвијено 
– каже др Антонић и наводи веома ду-
гачак списак болести које ће ово ново 
магнетно око откривати, као што су 
урођене болести срца код одраслих и 
деце, аномалије коронарних артерија, 
мерење протока крви кроз сужене 
залистке, разни облици кардиомиопа-
тије, болести перикарда, коронарних 
артерија, болести залистака…
Како наводи др Желимир Антонић, 
осим у кардијалној патологији, кардио-
васкуларни магнет има више него зна-
чајно место и у васкуларној патологији 
код праћења анеуризми аорте, аортне 
дисекције, улкуса, плућне емболије, ар-
териографије свих анатомских регија, 
патологије вена или испитивања арте-
ријског зида (плакови, упални процеси, 
аутоимуни процеси).

Др Желимир Антонић

Асс. др Горан Лончар и проф. др Роберт Манка
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Замена аортног залистка 
плућним дугорочно решење 

за квалитетан живот

Институт „Дедиње“ не посус-
таје од даље промоције већ 
уведених најсавременијих 
процедура, па су у складу 

са тим, почетком ове године изве-
дене три нове операције по Росо-
вој методи. Урађена су три врло 
комплексна захвата на срцу млађих 
пацијената. 
Београђанину Миловану Јовановићу 
(38), Драгану Манојловићу (43) и Илми 
Гуџевић (21) из Новог Пазара, којима је 
због аортне стенозе или сужења аорт-
ног отвора био онемогућен нормалан 
живот, урађен је овај веома комплико-
ван захват који је до сада, где год да је 
рађен, показивао одличне резултате. 
Пример су многе славне личности опе-
рисане Росовом методом, међу којима 
је и познати холивудски глумац Арнолд 
Шварценегер, који је након Росове 
операције годинама веома успешан у 
свом послу. 
Још пре годину дана, када је у „Дедињу“ 
изведена прва Росова операција на За-
падном Балкану у популацији одраслих 
пацијената, формиран је тим кардиохи-
рурга који ће остати посвећен овој про-
цедури, па су и овог пута на његовом 
челу били управник кардиохируршке 
клинике „Дедиња“ доц. др Слободан 
Мићовић и проф. др Џебрине Ел-Кури 
(Gebrine El-Khoury), светски познати 
кардиохирург Универзитетске клинике 

Сен-Луk (Saint – Luc) у Бриселу.
Росова метода подразумева уклањање 
оштећеног аортног залистка на левој 
страни срца, а на његово место се 
ставља десни плућни залистак који се 
пажљиво, неоштећен скида и пре-
мешта на леву страну. Имплантацијом 
валвуле плућне артерије на аортну 
позицију код пацијената са срчаном 
маном која отежава избацивање крви 
из леве коморе у аорту, како каже 

светски познати кардиохирург Ел-Кури, 
добија се фантастичан резултат. Нема 
примене вештачког материјала, јер се 
на десну страну плућне артерије ставља 
биолошки залистак који јако дуго остаје 
проходан и непромењен. Пацијенти 
оперисани овом методом живе квали-
тетно и дуго, колико и они који имају 
здраво срце. 
- Ово је идеална интервенција за младе 
пацијенте, старости од 18 до 50 година, 
радно продуктивне, за спортисте, а 
посебно за жене које желе да рађају. 
Институт „Дедиње“ је започео програм 
решавања тешких аортних стеноза 

код младих 
пацијената. 
Ово омо-
гућава дале-
ко комфор-
нији живот 
пацијената, 
јер нема 
комплика-
ција везаних 
за вештачке 
залистке, 
попут се-
кундарних 
инфекција 
које се на 

њима могу десити, нема узимања не-
комфорне доживотне антикоагулантне 
терапије – рекао је доц. др Мићовић и 
потврдио да су операције и овог пута 
успешно завршене.
Проф. Ел – Кури је један од најеминент-
нијих и најпознатијих кардиохирурга у 
области реконструктивне валвуларне 
хирургије, један је од зачетника технике 
за репарацију аортног и митралног 
залистка  Росовом методом. У његовој 
матичној кући, Универзитетској клини-
ци Сен–Лук  у Бриселу, обучавали су се 
многи стручњаци, па и лекари Институ-
та „Дедиње“.

У „ДЕДИЊУ“ ИЗВЕДЕНЕ ЈОШ ТРИ ОПЕРАЦИЈЕ ПО РОСОВОЈ МЕТОДИ 

ПОНОВО МЕЂУ ПРИЈАТЕЉИМА

Срећан сам што сам поново у „Дедињу“. Лекари Института су моји дугого-
дишњи пријатељи, а неки од њих су били и моји ученици – рекао је проф. 
др Џебрин Ел–Кури. 
Он је објаснио да не постоји идеална замена за оштећени аортни зали-
стак, биолошка или механичка, јер свака, током времена, носи одређене 
компликације. Зато је, каже, код младих нарочито важно наћи дуговечну 
замену, што решава управо „Росова метода“.

Захват 
посебно 

погодан за 
жене које 

желе да 
рађају

СПАС ЗА 
МЛАДЕ 
ОСОБЕ 

Доц. др Слободан Мићовић и проф. др Ел Кури
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Новопазарка Илма Гуџевић 
(21) оперисана је почетком 
године у Институту „Де-
диње“, где је, како и сама 

каже, за њу почео нови живот. 
Рођена је без срчаног залистка, што 
је откривено тек приликом прегле-
да за упис у први разред основне 
школе. Тешка срчана мана стварала 
јој је велике проблеме током првих 
двадесет година живота. Имала је 
константан замор, који ју је спре-
чавао да се бави многим актив-
ностима које је желела. Уморила 
би се и када прича, и када хода, а 
о спорту није смела ни да размиш-
ља. Лекари су јој препоручили да 
сачека погодно време за неопход-
ну операцију. Чекала је и дочекала 
Росову методу, која је била идеално 
решење за њено стање.
- Некад нисам могла ништа, а сад ћу 
моћи све – радосно изговара Илма 
Гуџевић, дан после операције. - За све-
га неколико сати, колико је операција 
трајала, решила сам се проблема који 
носим читавог живота, а реченица „Тек 
ћеш живети“ још ми одзвања у ушима. 
Знала сам да сам у сигурним рукама 
доктора, техничара и осталих запосле-
них у Институту, а то ме је бодрило и 
давало ми снагу да издржим притисак 
пре операције, а и након ње – каже 
Илма. - И поред тога што је мени и мојој 
породици то било од невероватног 
значаја, посебно лепо је било видети 
и бригу у очима медицинских радника 
који су дали све од себе да ја живим 
боље него пре. Сада могу планирати да 
освајам врхове пла-
нина, како сам одувек 
желела, а најпре ћу, 
коначно, научити 
да возим бицикл. 
Радујем се неумор-
ном пливању и свему 
ономе што нормалан 
начин живљења 
доноси. 
Са методом по Росу 
то јој је сада омогуће-
но. Каже, све у њој 
затрепери када по-
мисли да после зиме 

стиже пролеће које жељно ишчекује 
са „новим“ срцем и великом жељом за 
животом. Она поручује онима који су 
здрави да се не троше на пролазне и 
небитне материјалне ствари. 
Илма има поруку и за оне који ће тек 
доћи у Институт „Дедиње“ да реше свој 

здравствени проблем, 
да је борба за живот - 
најлепша борба.
- У тој борби побеђују 
наша снага и вера да 
увек постоје људи који-
ма је наше здравље 
битно и то не само из 
разлога што је то њи-
хов посао, већ и због 
тога што су људи. Такви 
су ми давали снагу у 
Институту „Дедиње“ 
- каже Илма, потпуно 
уверена да се пред 

њом животни путеви тек отварају. 
Планира да се посвети свом даљем 
образовању и упише факултет који је, 
због сталног замора, морала да остави 
по страни. Волела би и да настави да 
се бави глумом у чему већ има иску-
ства, глумећи у десетак представа у 
новопазарском позоришту. И глума је 
остала по страни, јер се Илма морала 
посветити свом здрављу. За све то више 
нема препрека, а Илму подсећамо да 
је чувена холивудска звезда Арнолд 
Шварценегер, након операције Росовом 
методом, остварио своје највеће филм-
ске пројекте. 
На исти дан кад је Илма оперисана, 
тог 19. јануара 2022. године, њена 
сестра је на свет донела дечака и 
девојчицу. Како Илма каже, тог дана 
су рођена, не два, него три живота, и 
то је посебна симболика која јој даје 
неописиву снагу. 

ЖИВИМ СВОЈ 
НОВИ ЖИВОТ

Операција 
која је трајала 

неколико 
сати решила 
проблем који 

има од рођења

ИЛМА ГУЏЕВИЋ, БРЗ ОПОРАВАК ОД ЗАХВАТА

Рођена без залистка, 
због чега се замарала и 

кад прича или хода 
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Институт „Дедиње“ постаје 
тренинг-центар лекарима 
за ову комфорну технику

Одељење Клинике за 
васкуларну хирургију које 
се бави венском патоло-
гијом, у последњих годину 

дана, технолошки је оспособљено 
за ласерске операције вена. У том 
периоду урађено је 150 ендоскоп-
ских минимално инвазивних ла-
серских процедура у комерцијално 
програму, што је до сада била 
привилегија приватних клиника. 
Због огромног интересовања, број 
ових мини-инвазивних процедура 
био би далеко већи да пандемија 
није учинила своје. Овај програм 
ласерских операција вена је за 
Институт „Дедиње“ 
вишеструко значајан, 
па је, између осталог, 
створена основа за 
реализацију идеје да 
се у „Дедињу“, с обзи-
ром на интересовање, 
покрене и школа ми-
ни-инвазивног ласер-
ског лечења крвних 
судова. Први корак 
ка остварењу те идеје 
је направљен: Инсти-
туту и његовој кли-
ници за васкуларну 

хирургију уручен је сертификат 
који ће омогућити отварање школе 
за примену ласерске методе у 
лечењу болести венског система. 
Звање овлашћеног инструктора 
за ову ласерску методу додељено 
је васкуларном хирургу доц. др 
Предрагу Матићу, који ће бити 

главни едукатор у 
будућој школи. 
У њој ће заинтере-
совани лекари из 
Србије и ширег реги-
она учити примену 
ласерске методе у 
лечењу болести вен-
ског система. Помоћ 
у реализацији ове 
идеје пружају Марк 
Ричли (Marc Richly) 
и Иштван Паткос из 
истакнуте европске 
компаније за лесерку 

технологију и ласерски третман вена 
„Biolitec“, и њен ексклузивни заступник 
за ласерску технологију др Нинослав Ри-
бић (011 Medical group d.o.o), који су пре-
познали могућности и квалитет Институ-
та „Дедиње“, као прве државне установе 
у којој је почела примена савременог 
ласерског минимално инвазивног трет-
мана крвних судова екстремитета.
Значај ове дедињске школе и за лекаре 
и за пацијенте, како истиче проф. др 
Драгослав Ненезић, доајен васкулар-
не хирургије у „Дедињу“, велики је 
јер је болест проширених вена веома 
распрострањена и понекад оставља 
озбиљне последице.
- Она се, сама по себи, може чинити 
безопасном и често се акценат ставља 
само на естетику. Међутим, не смемо 
заборавити да у познијим годинама 
болест проширених вена може бити 
озбиљна контраиндикација за неку 
хируршку интервенцију, због велике 
вероватноће добијања тромбозе. Зато 
лечење ласерским техникама пред-
ставља најкомфорнију превентивну 
процедуру за спречавање тромботских 
компликација - рекао је проф. Ненезић.
 -  Захваљујем се свима који су препо-
знали могућност и значај наше куће у 
примени ласерске технологије у лечењу 
оболелих вена, а посебно Марку Рич-
лију, који нам је указао изузетно пове-
рење, потврђујући овим сертификатом 
изузетност наше куће и наших лекара. 
Верујемо да ће нам сертификат отво-
рити могућност да постанемо важан 
интернационални тренинг-центар.  

ИНТЕРВЕНЦИЈА МОЖДА И О ТРОШКУ ФОНДА

Ова интервенција засад је само у комерцијалном програму. Директор 
Института проф. др Милован Бојић казао је да се нада да ће у наредном 
периоду одређени број ласерских процедура лечења проширених вена 
ући у услуге које покрива Републички фонд здравственог осигурања. 

СЕРТИФИКАТ, ПА ШКОЛА ЗА ПРОЦЕДУРУ НА КРВИМ СУДОВИМА НОГУ

За годину 
дана урађено 

150 ових 
минимално 
извазивних 

интервенција

МЕТОДА 
СА ВИШЕ 

КОМФОРА
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Децембра 2021. године 
Институт „Дедиње“ постао 
је Међународни центар за 
ласерско лечење оболелих 
крвних судова, у којем 

ће ову комфорну методу учити 
заинтересовани лекари из Србије 
и региона. Доцент др Предраг 
Матић, васкуларни хирург ће, као 
овлашћени инструктор, водити овај 
центар. Он за часопис „Дедиње“ 
говори о овом савременом мини-
мално инвазивном третману крвних 
судова екстремитета и школи у којој 
очекују полазнике са разних страна 
света.
Проширене вене су једна од најрас-
прострањенијих болести данашњице. 
Статистика каже да више од 20 одсто 
одраслих људи болује од проширених 
вена. Генетика и старење доминантни 
су фактори ризика, а кривци су често и 
гојазност, конзумирање цигарета, дуго 
стајање и седење, недовољно кретање... 
- Осим стандардне, класичне хируршке 
интервенције, последњих година је у 
употреби и ласерска операција вена, 
која се, за разлику од класичне, изводи 

у локалној анестезији. Након ласерске 
процедуре пацијент је способан да хода 
и може да иде кући. Предуслов ласер-
ске операције вена је квалитетно од-
рађен ултразвук који процењује стање 
венског система, јер нису сви пацијенти 
кандидати за ову врсту интервенције - 
објашњава др Матић. - Сама 
ласерска процедура траје 
највише педесетак минута, 
често и краће, изводи се у 
локалној анестезији, а тиме 
избегава општа. Процедура 
се изводи амбулантно и не 
захтева хоспитализацију. 
Опоравак је, наводи, много 
бржи, нема задржавања у 
болници, постоперативни 
период је готово безбо-
лан, настанак хематома је 
веома редак, нема резова 
на кожи, ожиљци су једва 
видљиви, а бољи су и естет-
ски ефекти, што је, такође, веома важно. 
- Стопа успешности ласерске аблације 
вена је веома висока (98 одсто) – каже 
доц. др Предраг Матић и наводи да су 
сви могући нежељени ефекти након ла-
серске интервенције пролазног карак-
тера, те да евентуално црвренило коже, 
осећај напетости и мањег бола, осећај 
мање утрнулости, жарења или сличних 
сензација нестају након неколико дана. 
Ако се на кратко и појаве, све ово је 

знатно ређе него код класичне хирур-
гије. Веће компликације су веома ретке. 
- Ласерска операција вена познатија 
каo ЕVLA (Endovenska laserska ablacija) 
подразумева уклањање (аблацију) вене 
сафене (Vena Saphena Magna) изнутра 
- ендовенски. Наиме, ласерска сонда се 

убацује у вену под кон-
тролом ултразвука кроз 
једно убодно место на 
кожи (нема реза као код 
класичне операције), а 
потом се активацијом ла-
сера вена „спржи“. Дакле, 
вена се не вади, као што 
је то случај код класичне 
операције, већ се овим 
поступком искључује из 
циркулације. Преостале 
вене се хируршки ук-
лањају кроз мале резове 
од једног милиметра и 
не захтевају шивење на 

крају интервенције – објашњава ток саме 
процедуре доц. др Матић. 
Након што је третман венских болести 
значајно унапређен, увођењем лечења 
енергијом ласера, показало се да Инсти-
тут „Дедиње“ има довољно потенцијала 
да у овој области буде центар посебно-
сти, што је препознала угледна аме-
ричка фирма Биолитек (Biolitec), дајући 
Институту сертификат за отварање 
Школе ласерског лечења вена. 

Процедура се изводи у 
локалној анестезији и 

траје до 50 минута  

Више од 
20 одсто 

одраслих 
болује од 

проширених 
вена

ДОЦ. ДР ПРЕДРАГ МАТИЋ, ИНСТРУКТОР У МЕЂУНАРОДНОМ 
ЦЕНТРУ ЗА ЛЕЧЕЊЕ КРВНИХ СУДОВА ИНСТИТУТА „ДЕДИЊЕ“ 

ЛАСЕР ,,ПРЖИ“
БОЛЕСНЕ ВЕНЕ

Током интервен-
ције, пацијент је 
све време будан и 
у комуникацији је 
са хирургом. 
На тај начин лекар 
контролише 
потребу за евен-
туалним дода-
вањем анестезије. 
Анестетик се 
убризгава у ногу, 
а не у кичмени 
стуб.

АНЕСТЕЗИЈА



ОТВАРА СЕ ЦЕНТАР ЗА СТРУКТУРНЕ БОЛЕСТИ СРЦА, ЈЕДИНСТВЕН У РЕГИОНУ 

СВЕ „ПРЕПРАВКЕ” СРЦА
НА ЈЕДНОМ МЕСТУ  
Отварањем нове зграде, у Институту за кардиоваскуларне болести 
„Дедиње” створени су услови за оснивање Центра за структурне 
болести срца, јединственог у региону.
„Дедиње“ се увелико доказало као најреферентнији центар за 
веома комплексне процедуре на коронарним артеријама, па се 
после много успешних година указала потреба за формирањем 
посебне организационе јединице која ће обједињавати лечење 
пацијената са структурним болестима срца. 
- Реч је о пацијентима који имају неки проблем са аортним или 
митралним залисцима, о болесницима код којих треба урадити неку 
од интервенција на интератријалном или интервентрикуларном 
септуму – објашњава др Михаило Фаркић. - Наш план је да у фокус 
Центра за структурне болести срца, уз већ веома развијен ТАВИ 
програм и постојећи програм атријалног сеплталног дефекта 
(ASD) i перзистентног форамена овале (PFO - затварање отвора на 
међупредкоморској прегради), уврстимо и интервенције на аурикули 
леве преткоморе и осталим структурама на срцу. Тиме бисмо под 
окриље Центра ставили све структурне болести срца. 
Он објашњава да ће у Центру радити искусни специјалисти 
интервентне кардиологије, а да је предвиђено и запошљавање младих 
доктора који ће се обучавати за рад са таквим пацијентима. У ангио-
салама ће учити и вежбати, како би у наредних неколико година стасао 
ваљан кадар за лечење структурних болести срца.

 ДОКТОРКА ЈЕЛЕНА ЛЕШАНОВИЋ 

Институт за кардио-
васкуларне болести 
„Дедиње“ у јавности 
ће убудуће званично 
представљати др Јеле-
на Лешановић, специја-
листа анестезиологије 
и реаниматологије са 
интензивним лечењем. 
Рођена је 1988. године 
у Београду. Звање док-
тора медицине стекла 
је 2013. године на Ме-
дицинском факултету 
Универзитета у Београ-
ду. Докторске студије 
из области „Истражи-
вања у кардиоваскуларној медицини” похађа од 2017. 
године. Ради као анестезиолог у Клиници за анестезију и 
интензивно лечење Института „Дедиње“.
Члан је удружења анестезиолога и интензивиста Србије 
(УАИС) и Српског лекарског друштва (СЛД). Области ужег 
стручног интерeсовања су јој анестезија у кардиохирур-
гији, коагулација и трансфузија и механичка вентилација. 
Укључена је у више мултицентричних научних студија. 
Активно говори енглески, француски и шпански језик.
Од 2021. године асистент је на Катедри за хирургију 
са анестезиологијом београдског Медицинског 
факултета. 

ИНСТИТУТ У БРОЈКАМА

РЕЗУЛТАТИ РАДА
(ЈАНУАР - ФЕБРУАРУ 2022)

изведене 
коронарографије

електрофизиолошких 
процедура

уграђена 
пејсмејкера

кардиохируршка 
операција

 процедуре на крвним 
судовима мозга 

инвазивних и ендоваскуларних 
процедура и дилатација 

392

52

74

74

345

56
931

120

болесник 
лечен

васкуларних 
операција

 НОВИ ПОРТПАРОЛ ИНСТИТУТА
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ИЗА МАЛОГ РЕЗА,
МАЛИ И ОЖИЉАК
Хирурзи „Дедиња“ усавршавају још мање инвазивну методу

Др Милачић и представници компаније LSI

Др Петар Милачић

25

Кардиохирурзи Института „Де-
диње“ доказали су се у све-
коликој примени мини-инва-
зивне хирургије кад је реч о 

замени оболелих срчаних залистака. 
Међутим, како мини-инвазивна 
медицина у кратком времену прева-
зилази саму себе, тако се и хирурзи 
„Дедиња“ прилагођавају новим про-
цедурама које већ увелико залазе у 
домен микрохирургије.
- Озбиљно корачамо напред и у 
мини-инвазивној хирургији и освајамо 
начине микрохируршке замене срчаних 
залистака. Мини-инвазивни хируршки 
приступ оперативном лечењу аортног 
срчаног залистка, односно предњу 
десну торакотомију (RAT – Right anterior 
thoracotomy) освојили смо одавно, 
увелико је примењује већи број наших 
кардиохирурга, кад год је то могуће. 
Оболели аортни залистак мењамо 
кроз други међуребарни простор 
са десне стране, одвајајући друго 
ребро од стерналног припоја и на 
крају операције га поново фиксирамо. 
Након овако изведене процедуре 
пацијент остаје у болници свега четири 
до пет дана – објашњава кардиохирург 
др Петар Милачић. - Али, иако смо 
задовољни постигнутом мини-инвазивом 
процедуром, пред нама је нови циљ - 
микрохируршка замена аортног залистка. 
Употребом ендоскопа и адекватне 
оптике, трудимо се да аортни зализак 
заменимо кроз још мaњи рез и кроз други 
међуребарни простор, не одвајајући 
ребро од стернума, чиме би потпуно 
минимализовали оперативну трауму и 
даље убрзали постоперативни опоравак. 
Др Милачић је уверен да ће „Дедиње“ 
постати једини центар у региону и један 

од неколико у Европи, 
који микрохирургијом 
мењају оболеле залистке.
- Тиме бисмо дотакли сам 
врх кардиохируршких 
центара који се баве 
минимално инвазивном 
хирургијом – каже наш 
саговорник и истиче 
да на овом путу нису 
сами, јер им несебичну 
логистику пружа америчка компанија  
LSI SOLUTIONS, чији истраживачки 
тимови са великим успехом раде на 
дизајнирању инструмената којима 
је микрохируршка замена аортног 
залистка успешна и безбедна.
Кардиохирурзи „Дедиња“ већ имају 
на располагању њихов RAM device, 
уређај којим се пласирају шавови за 
фиксирање аортне протезе у срцу 
и Cor-Knot за аутоматско везивање 
пласираних шавова.
- Са Институтом „Дедиње“ имамо 
изванредну сарадњу и веома озбиљне 
планове. За Београд смо се одлучили 
због великог потенцијала који поседује 
Институт „Дедиње“ и квалитетног 
кардиохируршког кадра који се у 
Европи истакао по великом броју 

успешних мини-
инвазивних 
процедура - каже 
Роберт Барц 
(Robert Bartz), 
потпредседник 
америчке 
компаније LSI 
SOLUTIONS. 
Он додаје и да 
желе да у Београд 
доводе хирурге 

из целог света, да од српских колега 
уче минимало инвазивне процедуре 
у којима користе технолошке алате 
компаније LSI SOLUTIONS, а који 
омогућавају квалитетно и безбедно 
извођење микрохируршке замене 
залистака. 

март-мај 2022.   Дедиње

МИКРОХИРУРГИЈА У ОПЕРАТИВНОМ ЛЕЧЕЊУ АОРТНЕ СТЕНОЗЕ

ЦЕНТАР ИЗУЗЕТНОСТИ 
- Одлучили смо да све нове про-
изводе наше компаније свету 
представимо најпре овде у Бео-
граду, да овде доводимо хирур-
ге из Европе и Америке, који би 
код вас вежбали нове процедуре 
уз примену наших најсавреме-
нијих алата. Тиме бисмо допри-
нели још значајнијем скоку 
рејтинга „Дедиња“ и Србије у 
свету - каже главни менаџер за 
Европу, Рајко Спасојевић.
Његов колега, Никша Кнежевић, 
представник LSI SOLUTIONS за 
Србију и регион, наводи да ова 
компанија припрема Институт 
„Дедиње“ да постане светски 
центар изузетности за безбол-
ну кардио-микрохирургију са 
школом за мини-инвазивне 
кардиохирурге. 
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Кроз шалтерску процедуру у 2022. прошло 40.000 пацијената

Први долазак у Институт 
„Дедиње“ и први утисци које 
пацијенти том приликом 
стичу везани су, пре свега, за 

пријемни шалтер. То су она домаћин-
ска врата која дочекују пацијента 
и стварају прву слику куће у коју су 
дошли, што посао пет медицинских 
сестара које раде на пријемном пулту 
Института, чини још одговорнијим. 
Пацијенте по сменама дочекују Јеле-
на Радовановић, Даниела Вучетић, 
Олга Микавица, Милица Јанковић 
и Зорица Бојић, на отварању исто-
рија болести раде административке 
Александра Филиповић и Марија Ми-
хајловић, а координаторка је Драгана 
Врга. Од њихове 
професионалности 
и љубазности и те 
како зависи образ 
ове куће и први 
утисак, који је јако 
важан. 
- Хиљаду људи – 
хиљаду ћуди… Није 
лако бити са друге 
стране пријемног 
пулта, јер, поред њега 
свакодневно пролази 
армија пацијената. 
Само у току прошле, 
иако пандемијске године, скоро 40.000 
људи је прошло кроз шалтерску проце-
дуру, а шалтер ни једног трена није био 
затворен. На пријемном пулту, отворено 

је више од 7.000 историја 
болести, примљено и издато 
више од 5.000 конзилијарних 
налаза, од чега 3.500 кардио-
хируршких и 1.500 електро-
физиолошких – каже Дани-
ела Вучетић, коју пацијенти 
лако прихвате и запамте по 
непосредности, позитивној 
енергији и топлим речима 
које им упућује. 
- Инфузије и брауниле 
заменила сам компјутерским 
мишем и тастатуром, као 
и обимном медицинском 
папирологијом, али оно што 
је остало исто јесте огромна 

емпатија према 
пацијентима. 
Уз сву жељу 
да они шалтер 
прођу што 
брже, мора се 
испоштовати 
потпуна процедура која 
подразумева примену 
ИЗИС система, а он је још 
у фази имплементације 
– прича Данијела, коју 
колегинице и пацијенти 
зову Даца. 
Она каже да редовно на 

реверу носи картицу са именом и да јој 
је драго што јој се пацијенти обраћају по 
имену. Данијела се пацијентима обраћа 
својим препознатљивим „Мићо“, а таква 

интеракција увек уроди добрим међу-
собним односом и добро завршеним 
послом. У шали у Институту кажу да је 
Данијела у „Дедиње“ упала из авиона, 
што је алузија на њен прелазак из аерод-
ромске Хитне помоћи у Институт. 
- Срећна сам што су ме колеге брзо при-
хватиле и што сам брзо постала ваша, а 
ви моји – са осмехом говори Даца.
Шалтерска служба, осим у самој згра-
ди Института, у овом пандемијском 
времену, смештена је и у контејнеру 
испред Института, у коме, без обзира на 
сву опремљеност, није лако радити. То 
не смета Олги Микавици, медицинској 
сестри која каже да се потпуно пронашла 
у овом послу. 
- Увек стрпљиво саслушам пацијенте, 
настојим да им помогнем да што пре 
реше проблем и увек им понудимо 
наш часопис, како би читајући пре-
кратили време чекања. Трудимо се да 
будемо ефикасни и да тај први утисак 
буде огледало Института – каже Олга 
и наводи да у тој сталној комуникацији 
са тако много људи увек буде духови-
тих ситуација и анегдота које се памте.
Радују се селидби у нову зграду „Де-
диње 2“, где их очекују много бољи 
услови за рад, али и још више посла и 
пацијената. 

НАШ ШАЛТЕР ЈЕ
ОГЛЕДАЛО КУЋЕ 

СЕСТРЕ СА ПРИЈЕМНОГ ПУЛТА, ПРВИ УТИСАК О ИНСТИТУТУ „ДЕДИЊЕ“ 

Радују се 
пресељењу 

и бољим 
условима за рад 

у „Дедињу 2“
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Овог 15. фебруара, у при-
суству бројних гостију и 
запослених, у Институту за 
кардиоваскуларне болести 

„Дедиње“ свечано је обележена крсна 
слава ове куће – Сретење Господње. 
Славски колач пресекао је патријарх 
српски Порфирије, са протојерејима и 
ђаконима. 
Обраћајући се присутнима, на овај вели-
ки духовни празник, патријарх Порфирије 
подсетио је да је, управо на Сретење, у 
личности Христовој човек имао прилику 
да спозна све димензије своје личности и 
тајну духовног живота. 
- Ви, као лекари, најбоље знате да је човек 
биће телесне природе, суочено са разним 
изазовима који се тичу здравља тела. 
Сигуран сам да у сусрету са болешћу, 
можда и надлогично, без могућности да 
се разуме и објасни, осећате да постоји 
једна друга, неухватљива нит, једна друга 
димензија у свакој личности, а то заправо 
јесте духовни аспекат нашег постојања. 
Човеков унутрашњи живот, његова духов-
на димензија, нераскидиво је повезана са 
телесном и ретко се може дешифровати 
када је телесни квар на човеку узроковао 
неки унутрашњи духовни поремећај или 
обрнуто – поручио је поглавар Српске 

православне цркве. - Чињеница да сла-
вимо Сретење у овој установи, можда 
несвесно и подсвесно, открива управо ту 
истину и нашу заједничку спознају да су 
нам потребне вештине и знања за лечење 
болести, а оне се у овој установи тичу срца. 
Срце је средиште човековог живота и чо-
вековог бића, у духовном и телесном смис-
лу. Срце јесте центар свих психосоматских 
капацитета које човек носи у себи. То је 
простор у којем се сусрећемо са Богом, са 
самим собом, а и једни са другима.
Честитајући славу домаћинима, пожелео 
им је да њихове вештине непрестано рас-
ту и напредују, али и да њихово духовно, 
унутрашње срце буде снажно и јако, да 
отвара визије и перспективе које ће бити 

подршка, али и осмислитељ тих вештина 
којима помажу људима. 
У име запослених и оних који се у Инсти-
туту лече, угледним и драгим гостима, 
обратио се домаћин славе проф. др 
Милован Бојић, директор Института, који 
се најтоплије захвалио Његовој Светости 
што је за ову свечаност одвојио своје 
драгоцено време.
- Драги пријатељи, кажу да се на Сре-
тење Господње спајају лето и зима. Ово 
пролеће нас регенерише, оплемењује и 
весели. Радост има смисла једино ако се 
са неким подели и зато смо ми пресрећни 
да ову радост око отварања „Дедиња 2“ 
можемо поделити са свима вама. То наше 
пролеће, то наше „Дедиње 2“ је дуго чека-
но – нагласио је проф. Бојић и додао: 
- Кроз тешке порођајне муке добили смо 
„Дедиње 2“. Више од четврт века смо че-
кали на њега. Генерација лекара и здрав-
ствених радника, којима ја припадам, 
најзад је досањала овај сан. Он, разуме се, 
не би био остварљив да није било вели-
ког инвестиционог замаха Владе Репу-
блике Србије коју је предводио тадашњи 
премијер, данашњи председник. Камен 
темељац за „Дедиње 2“ заједно су поста-
вили председник Вучић и блаженопочи-
вши патријарх Иринеј, човек посебног 
гласа, милозвука и топлине. „Дедиње 2“ је 
никло, ускоро ће отворити врата пацијен-
тима, па је наша радост неизмерна.

ИНСТИТУТ „ДЕДИЊЕ“ ПРОСЛАВИО КРСНУ СЛАВУ – СРЕТЕЊЕ ГОСПОДЊЕ

СРЦЕ СРЕДИШТЕ БИЋА



Са Кливленд клиником из Абу Дабија договорена  
сарадња у области науке и едукације кадрова

У оквиру Светске излож-
бе „Еxpo 2020 Dubai“, на 
веома запаженом штанду 
Србије, изузетну част да 

се представи на овој престижној 
манифестацији имао је и Инсти-
тут за кардиоваскуларне болести 
„Дедиње“ . Под слоганом „Србија 
ствара идеје: Инспирисани про-
шлошћу, обликујемо будућност“, 
Србија је, представљајући своје 
иновације, традицију, привредне 
потенцијале, туристичку понуду, 
као и креативне ствараоце и науч-
нике, представила „Дедиње“ као 
понос српског здравства.
У оквиру „Еxpo 2020 Dubai“, Влада 
Републике Србије препознала је 
мисију и визију Института „Дедиње“ 
и као научно акредитовану установу 
позвала да учествује на овој 

великој светској 
манифестацији. У 
оквиру националне 
стратегије, Институт 
је представио лепезу 
својих достигнућа, 
како у научно-
истраживачкој 
делатности у оквиру 
кардиоваскуларне 
медицине, тако 

и здравствене делатности, 
представљајући стандардне, али и 
нове медицинске технологије које 
сваког месеца усвајају стручњаци 
ове куће.
У тиму Института за 
кардиоваскуларне болести „Дедиње“ 
били су асс. др Горан Лончар, доц. 
др Ивана Петровић, др Милан 
Милојевић и помоћник директора 
за економске послове Бојана 

Поповић. Том приликом, 
представљена су најновија 
достигнућа ове престижне 
установе која се труди да 
држи корак са савременим 
збивањима у светској 
медицини. Настављајући 
препознатљив пословни 
манир успостављања 
блиске пословне сарадње 
са светским здравственим 
институцијама, на „Еxpo 
2020 Dubai“ представници 
Института су се срели са 
колегама из Кливленд клинике 
у Абу Дабију, где је договорена 
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Огранак 
Кливленд 
клинике у 

Емиратима 
један од 

најважнијих  
у свету

УЧЕШЋЕ ИНСТИТУТА НА СВЕТСКОЈ  ИЗЛОЖБИ ,,EXPO 2020 DUBAI“

  

Бојана 
Поповић и 
др Ивана 
Петровић

„ДЕДИЊЕ“  ПОНОС 
НАШЕГ ЗДРАВСТВА
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пословна сарадња на нивоу науке, 
размене знања и искустава и 
едукације кадрова.
- Први састанак на тему 
успостављања клиничко-научне 
сарадње са Кливленд клиником из 
Абу Дабија одржан је у тој болници 
половином децембра 2021. године. 
На састанку су договорени кораци 

ка конкретизацији клиничко-научне 
сарадње у смислу размене лекара, 
заједничких научних пројеката, 
као и заједничких 
симпозијума. 
Кливленд клиника 
је једна од 
најпрестижнијих 
болница у САД која 

је прославила 100 година постојања 
у 2021. години, а једна од њених 
најзначајнијих ћерки-болница је 

управо клиника у 
Абу Дабију. Кливленд 
клиника у Абу Дабију 
је прва клиника 
из овог дела света 
која је добила 
три престижне 
награде Америчке 
асоцијације за 
срце (AHA) 2021. 
године, као потврду 
изврсности 
у клиничком 
раду из домена 

кардиоваскуларне медицине – 
каже доц. др Ивана Петровић, не 
кријући задовољство што је сарадња 
успостављена са тако еминентном 
установом. 
Осим међународне сарадње, 
остварена је и конструктивна 
сарадња са водећим националним 
институцијама у оквиру науке и 
образовања као што су Институт за 
примену нуклеарне енергије (ИНЕП), 
Институт за нуклеарне науке Винча, 
Иновациони центар Републике 
Србије и Машински факултет 
Универзитета у Београду.
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Договорена 
сарадња и 

са домаћим 
научним 

установама

Представници ‚Дедиња‘ са колегама у Кливленд клиници
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НАШЕГ ЗДРАВСТВА



Срчана слабост је 
немилосрдни убица, а 
вештачко срце које уграђују 
стручњаци Института за 
кардиоваскуларне болести 

„Дедиње” спасоносни је мост до 
неопходне трансплантације. Прво 
вештачко срце уграђено је још 
пре четири и по године, а само у 
последњих пет месеци у Институту 
„Дедиње“ код шесторице пацијената 
успешно је имплантиран овај 
механички орган.
Уградња вештачког срца, ма колико 
била захтевна, за хирурге „Дедиња“, 
постала је готово рутинска ствар. 
Међутим, захвати код Александра 
Вуковића (42) из Сомбора били су 
далеко од рутинских, јер, након 
имплантације вештачког срца, уклоњене 
су и две огромне препонске киле, које 
су му неколико година правиле много 
проблема. У овом успешном тиму, који је 
предводио асс. др Саша Боровић, били 
су лекари различитих специјалности, 
међу којима и Драгана Кошевић, Младен 
Боричић, Драгана Унић – Стојановић, 
Синиша Јагодић и Љубомир Ђоковић, 
као и перфузери и сестре из интензивне 
неге. 
С обзиром на број изведених 
имплантација, вест о уградњи тотално 
вештачког срца и не би била нова да 

лекари „Дедиња“ нису направили још 
један подвиг: Александар је, само две 
недеље после имплантације, подвргнут 
обостраној херниопластици. Лекарима 
„Дедиња“ су се придружили хирурзи др 
Марко Калезић и др Дејан Стојаков из 
КБЦ „Др Драгиша Мишовић” и пацијенту 
уклонили две огромне препонске 
киле које, због опасности од застоја 
ослабљеног срца, ниједан хирург раније 
није смео да оперише.  
- Посебно смо поносни што смо 
третману срчане слабости најзад дали 
важно место у својим програмима 
и, формирањем Центра за срчану 
инсуфицијенцију, објединили 

изванредан тим стручњака који се 
на овако озбиљан и успешан начин 
окренуо лечењу најтежих срчаних 
болесника – рекао је проф. др Милован 
Бојић, директор Института „Дедиње”.
- Болести срчане слабости су 
смртоносније од малигних. 
Истраживања показују да три пута више 
пацијената умре од ослабљеног срца 
него од малигнитета. Третман малигних 
болести је увек подразумевао хитност, 
док то, нажалост, није случај са срчаном 
инсуфицијенцијом - казала је кардиолог 
др Драгана Кошевић. - Срчана слабост је 
највећи убица, подмукао је, пацијенти не 
знају да имају проблем са структурним 
обољењем срца све до тренутка кад је 
готово исувише касно. Кад болест дође 
до завршне фазе, у терминалној срчаној 
слабости, 50 до 75 одсто болесника не 
преживи годину дана. Лечење срчане 
слабости подразумева озбиљан тимски 
рад лекара свих специјалности, што 
се у нашој установи и практикује. 
Терминална срчана слабост јесте тешка 
болест, али не мора кобно да се заврши. 
Због таквих пацијената ми и постојимо.
Кардиохирург Саша Боровић објашњава 
да је веома значајно да грађани 
Србије који болују од тешке срчане 
слабости буду спокојни и да знају да 
се у овој здравственој установи лечи 
најтежи облик срчане слабости, што 
пацијентима буди наду да ће, док су 

УГРАЂЕНО ШЕСТО 
ВЕШТАЧКО СРЦЕ

Пацијентима је ова пумпа шанса за преживљавање до донорског органа

Бранислав Гајић при поласку кући

Душан Ристић са тимом ‘Дедиња’

30 Дедиње   март-мај 2022.

САВЛАДАН ЈОШ ЈЕДАН ХИРУРШКИ ИЗАЗОВ 



збинути вештачким срцем, дочекати 
донорски орган.
- До сада таква решења најтежи срчани 
болесници нису могли наћи у Србији, 
а сад им „Дедиње“ нуди решење у 
вештачком срцу, које представља 
мост за преживљавање до могуће 
трансплантације. Упркос тешком 
времену током пандемије, наши 
пацијенти треба да знају да смо ми за 
њих ту у сваком тренутку и да савремена 
медицина, коју у континуитету усвајамо, 
нуди решења и за најтеже болести – 
поручује др Саша Боровић.

Према његовим речима, овим 
пацијентима је живот, заиста, висио 
о концу. У питању су били сати, али 
стицајем срећних околности, добрих 
намера и спремности директорке 
Републичког фонда за здравствено 
осигурање и директора Института 
„Дедиње”, пацијентима је обезбеђена 
правовремена уградња механичког 
срца.
 Припрема за уградњу вештачког 
срца је веома студиозна. Код особа 
са завршном фазом срчане слабости 
анализира се функција, не само срца већ 

и свих осталих органа. 
- Претресамо организам пацијента и 
тражимо све оно што би могло да угрози 
процедуру. Уколико пацијент прође 
све те претраге, по одлуци конзилијума 
нашег Центра за срчану слабост, постаје 
кандидат за уградњу - прецизира др 
Боровић. 
Осим у Америци, и у Европи је било 
покушаја да се направи вештачко срце, 
али та решења нису нашла примену у 
пракси. На тржишту је једино приваћено 
и остало вештачко срце ,,Синкардија”, 
произведено у Америци, а које се 
уграђује и код одраслих и код деце, и 
засада куца у грудима више од 2.000 
пацијената.
- Вештачко срце јесте скупо, али је 
јефтиније од живота – поручује др 
Боровић.

УЧИО ОД НАЈБОЉИХ
Прво вештачко срце уграђено је 
још давне 1969. године у Хјустону. 
Изумео га је Доминго Лиота, а 
уградио га је кардиохирург проф. 
Дентон Кули, који је својевремено 
боравио у радној посети 
Институту „Дедиње“. У болници 
професора Кулија, др Боровић 
је 2009. и 2010. године имао 
прилику да о примени механичке 
циркулаторне потпоре учи од 
најбољих у свету. 

ВЕШТАЧКО СРЦЕ КУЦА И У ГРУДИМА АЛЕКСАНДРА ВУКОВИЋА ИЗ СОМБОРА
 

УСТАО КАО ФЕНИКС
Први пут у свету једном пацијенту је, 
након уградње тотално вештачког срца, 
урађена обострана херниопластика. 
Јунак ове приче је Александар Вуковић 
(44) из Сомбора, који је добио вешачко 
срце, али и лекари који су се охрабрили 
да му, и поред слабог миокарда, 
одстране две велике препонске киле, 
које су му отежавале свакодневни живот.
- Тражећи спас, Александар је дошао у 
Институт у веома тешком стању. Иако 
су прогнозе биле веома лоше, дали 
смо све од себе да га стабилизујемо и 
одржавамо пуне четири године све док 
се није отворила могућност да добије 
вешачко. Сад можемо опуштеније 
чекати неопходну трансплантацију – 
каже др Драгана Кошевић, која све ове 
године са Александром дели његове 
муке.
Излазећи из болнице, Александар је 
рекао да се осећа као Леонида, као 
прави Спартанац. Није случајно на свом 
телу истетовирао Феникса, који је његов 

заштитни знак, јер каже, да се и сам, до 
сада, пет пута дигао из мртвих и полетео 
из пепела.
Прве тегобе Александар је осетио још 
2009. године, када је кренуло страшно 
гушење, па су лекари констатовали 
да му је пропао срчани залистак. Већ 
децембра 2009. године, у Каменици је 
имао седмочасовну операцију након 
које се осећао много боље. Његово 
срце је радило снажније, a други тежак 
период наступио је 2015. године. 
- У „Дедиње“ сам дошао 2017. године 
са 105 килограма. Преузимају ме 
др Желимир Антонић и др Драгана 
Кошевић. За непуни дан избацио сам 
више од 20 литара течности. После 
неколико дана, вага је показивала 70 
килограма. Буквално сам оживео. У 
„Дедињу“ сам наредне године радио 
аблацију на срцу и донедавно сам се 
осећао боље, када је кренуло најгоре - 
прича нам Александар и напомиње да је 
његово срце, кад је стигао на „Дедиње“ 

радило свега 5 одсто. 
Једва је дисао. Вештачко срце уграђено 
му је 27. децембра, а две недеље касније 
оперисане су му и две препонске киле. 
- Супер се осећам. Немам речи којима 
бих се могао довољно захвалити 
људима са „Дедиња“. Др Драгана 
Кошевић је мој анђео чувар и моја 
богиња – рекао је Александар, 
напуштајући Институт у пратњи супруге.
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Без обзира на то колико су 
супериорни у својој про-
фесији, многи лекари своју 
личност граде и надо-
пуњују, за њих, најлепшим 

споредним стварима на свету. Многи 
ће рећи да је посвећеност спорту или 
уметности из чистог задовољства, за-
право начин ослобађања од стреса. 
Међутим, неки од њих ће потврдити 
да је то, заправо, „ослобађање” тале-
ната које је у младим годинама одлу-
ке победила медицина. Баш то је био 
случај код др Александре Грбовић, 
ватрене скијашице и једине жене у 
Србији која се бави инвазивном елек-
трофизиологијом. Александра се, 
као веома успешна скијашица, у јед-
ном тренутку морала одлучити: ме-
дицина или професионално скијање. 
Победила је медицина, али од 
скијања никада није одустала. Посао 
лекара захтева потпуну посвећеност, 
али за скијање увек нађе времена. За 
овај спорт је неопходна кондиција, 
па да би била спремна, свакодневно 

трчи до 10 
километара. 
- Заљубљена сам у 
скијање, чини ми се 
од рођења. Рођена 
сам на Жабљаку, 
где су снег, зима и 
зимски спортови 
судбинска одре-
дница људи овог 
краја. Имала сам 
само три године 
када сам први пут 
стала на скије, а са 
девет сам већ почела да се такмичим. 
Занимљиво је да сам се увек такмичила 
са мушкарцима – прича др Александра 
Грбовић. - Страст према скијању и слобо-

ди која се на 
скијама осваја, 
као и адреналин 
који те носи тим 
белим даљи-
нама, пружају 
неописив осећај. 
Док скијаш 
никад ниси сам, 
али ниси ни 
спутан.
Она наводи 
да је у скијању 
увек присутно 
позитивно 

ривалство. Каже, тренирајући за Плани-
нарско-скијашко друштво „Дурмитор“, 
сви из тима уживали су доказујући 
да су Жабљачани бољи скијаши од 
Колашинаца. 
- Скијање учи битним вредностима као 
што су упорност, самодисциплина, само-
контрола и савладавање препрека. Обо-
жавам стрме, неутабане стазе, оне су ми 
додатни изазов, којем се радо предајем 
– каже Александра, напомињући да је у 

МЕДИЦИНА ПОБЕДИЛА
И СКИЈАЊЕ И ФУДБАЛ

Др Александра Грбовић била успешна тачмичарка. Др Марко 
Јовановић био на шест европских и једном светском првенству

МНОГИ ЛЕКАРИ ‚ДЕДИЊА‘ УСПЕШНИ И У СПОРТУ

Грбовићева 
морала да 

бира између 
професионалног 

скијања и 
медицине

Јовановић 
у фудбалу 
био судија, 

потом лекар 
репрезентација  

и делегат
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ОДРЖАНА ТРЕЋА ШКОЛА IVUS, FFR И РОТАБЛАЦИЈЕ 

 

ОТКРИВАЈУ ТАЈНЕ
КРВНИХ СУДОВА

У Институту “Дедиње”, у марту 
је одржана интернационална 
радионица, на којој су лекари 

из Албаније, Северне Македоније, 
Црне Горе и БиХ, са колегама из 
Србије, учили комплексне интер-
венције на крвним судовима срца. 
Полазници школе, интервентни 
кардиолози имали су прилику да 
се упознају са напредним техни-
кама у третману калцификова-
них лезија на крвним судовима 
срца. Ротаблација, IVUS I FFR су 
одавно стандардне процедуре у 
Институту „Дедиње”, а у многим 
болничким центрима региона тек 
се уводе, а кадрови се припремају 
на „Дедињу“. 
 У дводневној радионици полазници  
су савладавали примену IVUS i FFR 
процедура, поузданих и комфорних 
метода “провере” унутрашњости 
крвног суда, као и примену ротабла-
ције у отклањању калцификованих 
наслага на крвним судовима. Лекаре 
су обучавали интервентни кардио-
лози Института ,,Дедиње” др Миха-
ило Фаркић и др Драган Топић, на 

предавањима, а онда и практично, у 
ангио- сали.
IVUS (Intravascular ultrasound) је 
метода којом се, уз помоћ сонде 
пласиране у коронарну артерију, 
може видети унутрашњост крвног 
суда, те проценити састав насла-
га (плакова), дужина и дијаметар 
сужења (стенозе), а такође се може 
користити за процену резултата на-
кон имплантације стента у срчану 
артерију. 
- Полазници радионице савлада-
ли су и методу FFR (Fractional flow 
reserve) којом се може проценити 
значајност сужења на срчаној 
артерији, па се на основу те про-
цене одлучује о даљем лечењу – 
објашњава др Фаркић. 
Др Ивана Ивељић из тузланске 
Клинике за инвазивну кардиоло-
гију је већ други пут у „Дедињу“. 
Каже да јој је школа била од велике 
помоћи и да је много научила. 
Презадовољан је и др Никола Ма-
нев из Скопља, а др Арманд Ђана 
из Албаније је веома срећан што 
ће нове методе које је савладао 

у овој школи моћи 
да имплементира 
у својој болници у 
Тирани. По завршетку 
обуке полазницима 
школе уручени су 
сертификати.
- С обзиром на то да се 
за нашу школу интере-
сују лекари из Румуније 
и Израела, до краја 
године планиране су 
још једна до две ради-
онице – каже др Драган 
Топић.

Учествовали лекари из Србије и региона

ПОДРШКА КОЛЕГА 

Кроз спорт, др Марко Јовановић 
афирмише и своју лекарску про-
фесију и свој Институт „Дедиње“, 
не само у оквирима Фудбалског 
савеза Србије, већ и на УЕФА и 
ФИФА такмичењима. Зато му 
је веома битно разумевање 
колега, које и те како има, као 
и велика подршка челних људи 
Института.

младости дуго професионално тре-
нирала скијање, па ни резултати нису 
изостали. 
Годинама је била првакиња Црне Горе, 
у Југославији шеста. Била је успешна 
и на многим међународним стаза-
ма. Освојила је више од 50 медаља и 
мноштво пехара којима се данас поносе 
њени синови. Они су већ одрасли људи 
који су љубав према зимским спортови-
ма наследили од мајке, тако да је један 
озбиљан сноубордер, а други је скијаш.
Снага духа и физичка спремност, 
пресудни су за свако оздрављење, а др 
Марко Јовановић, специјалиста опште 
хирургије и супспецијалиста кардиохи-
рургије, још од студентских дана пока-
зивао је интересовање за спорт. То за 
њега није био само хоби, већ је, упоредо 
са својом усавршавањем и напретком 
у области медицине, био и активни 
учесник многобројних спортских 
дешавања, како у нашој земљи, тако и у 
иностранству. Као фудбалски судија, де-
легат Фудбалског савеза Србије и лекар 
репрезентације, активно је учествовао 
на шест европских и на једном светском 
првенству.
- Своју спортску каријеру започео сам 
као фудбалски судија, још током студија, 
да бих, након напуштања успешне 
судијске каријере, остао активан члан 
Фудбалског савеза Србије, као лекар 
више репрезентација. Током вишего-
дишње сарадње са Фудбалским савезом 
Србије, био сам делегат на фудбалским 
утакмицама, почевши од најнижих лига, 
да би последњих година обављао улогу 
делегата на највишем степену такми-
чења у нашој земљи, Суперлиги Србије 
– каже др Јовановић, који је као лекар и 
члан ФСС-а учествовао на многобројним 
квалификационим турнирима и најпрес-
тижнијим такмичењима у фудбалу и 
футсалу.
Такође, обављао је улогу делегата на 
многим важним утакмицама у нашем 
фудбалском првенству и био на свим 
суперлигашким стадионима и градо-
вима од Суботице, преко Београда до 
Сурдулице.



Док хирурзи раде, 
улогу миокарда 

преузима апарат за 
вантелесни крвоток 

МАШИНА КОЈА 
ЧУВА ЖИВОТ

У ЕВРОПСКОМ БОРДУ

Већина перфузера у „Дедињу“ 
учествовала је 2006. године у 
оснивању Српског удружења за 
екстракорпоралну циркулацију 
и технологију. Након тога 
смо постали пуноправни 
и сертификовани чланови 
Европског борда, на чијим 
конгресима проверавамо своје 
знање и достигнућа - каже 
перфузер Горан Милошевић.

У медицинској струци 
постоји једно важно 
занимање које је људима 
ван те струке, углавном, 
непознато. Зато у народу 

није ретко питање „А шта је то 
перфузер?“.
 Поносни на своје занимање, перфузери 
Института „Дедиње“ ће фигуративно 
рећи да су они контролори живота који 
је, док траје операција на отвореном 
срцу, практично, „пресељен“ на машину. 
Како би операција могла да се изведе, 
неопходно је да се срце најпре заустави 
и испразни од крви. Тада, заправо, 
функцију срца и плућа, док хирурзи 
раде свој посао, у потпуности преузима 
апарат за вантелесни крвоток. Перфузер 
самостално контролише машину 
и тако болесника одржава живим 
током хируршке интервенције. По 
завршетку операције на срцу, перфузери 
пацијента „скидају“ са машине, врше 
аутотрансфузију, односно, пацијенту 
враћају сопствену крв.
На тако одговорном послу у Институту 
за кардиоваскуларне болести „Дедиње“ 
раде перфузери Горан Милошевић, 
Драган Вићентијевић, Жељко Јеремијић, 
Дејан Милић, Милош Вићентијевић, 
Слађан Миливојевић, Стеван Митровић, 
Немања Ристић, Александар Машић, 

Саша Милошевић, Вујадин Марјановић, 
Дарко Милић, Драган Јовановић и 
Небојша Ђикановић, а на челу Одељења 
за екстракорпорпоралну циркулацију је 
др Синиша Јагодић. 
- Тек са проналаском машине за 
екстракорпоралну циркулацију 
и развитком екстракорпоралне 
циркулације као дисциплине створена 
је могућност за операције на отвореном 
и заустављеном срцу – 
каже Горан Милошевић, 
одговорни техничар 
за ЕКЦ, перфузер са 
великим искуством. - Са 
развојем медицине 
и технолошким 
напретком, развија се 
и перфузија, а главни 
акценат се ставља на 
безбедност процедуре 
и самог пацијента. 
Лествица развоја 
се, наводи, посебно 
подиже са увођењем механичких 
потпора циркулације код пацијената 
са срчаном инсуфицијенцијом. Све 
то је задужење перфузера, који свој 
посао обављају са великим степеном 
аутономије, што их онда чини и посебно 
одговорним за људски живот. То 
свакако, истиче Милошевић, захтева 
континуирану обуку, стални тренинг и 
упознавање са новим техникама. 
- Доласком проф. Милована Бојића на 
место директора среле су се заједничке 

амбиције и исти циљеви - усвајање 
нових процедура и оснивање формалне 
школе перфузије, прве у региону, из 
које ће се регрутовати нови стручни 
перфузерски кадрови оспособљени 
за све захтевније и комплексније 
процедуре – објашњава наш саговорник 
и указује да је од оснивања Института 
„Дедиње“ перфузија присутна као 
неизоставни део сваке процедуре.

Перфузери су увек 
присутни на свим 
кардиохируршким 
светским конгресима 
и прате развој 
хируршких процедура 
како би увек били 
озбиљна подршка 
хирурзима. Епидемија 
је одложила 
конгресе, али не и 
едукацију, па су се 
перфузери окренули 
ка минимално 

инвазивним системима и анестезијским 
испаривачима. 
- Све комплексније процедуре и високо-
софистицирана опрема ће захтевати да 
се обука за нове технике одвија у неким 
од европских високо-фреквентних 
центара, где се за кратак период може 
доћи до великог искуства. Тежимо да 
квалитет и знање одржимо и поред смене 
генерација, да искусне колеге мењају 
перфузери који неће заостајати у искуству 
и знању – објашњава Милошевић. 
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„Дедиње“ прво у 
региону оснива 

формалну 
школу 

перфузије

ПЕРФУЗЕРИ, НЕИЗОСТАВНИ КАДА СЕ ОПЕРИШЕ НА ОТВОРЕНОМ СРЦУ



POLARx™ CRYOABLATION SYSTEM

SMARTFREEZE™ 

Console

POLARx™ 

Cryoablation Catheter

POLARMAP™ 

Circular Mapping Catheter

POLARSHEATH™ 

Steerable Sheath



Буди човеку лек

Добровољно 

здравствено осигурање


