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Od 27. do 30. septembra u ho-
telu „Tuzla“ je odr`an Drugi kon-
gres gastroenterologa BiH sa 

me|unarodnim u~e{}em.  U tri radna 
dana Kongresa od`ano je 10 sesija, dva 
okrugla stola i tri satelitska simpozija, te 
poster prezentacije. Predavanja po pozivu 
su odr`ala 42 predava~a iz podru~ja gastro-
enterologije i hepatologije. Rije~ je o eksper-
tima iz Velike Britanije, Gr~ke, Njema~ke, 
Austrije, Švajcarske, Turske, Slovenije, 
Hrvatske, Srbije i Bosne i Hercegovine.

Prema rije~ima predsjednika Or-
ganizacionog odbora II kongresa gas-
troenterologa BiH, doc. dr Nade Pavlovi} 
– ̂ ali}, predavanja su bila veoma aktuelna, 
a u~esnici su imali priliku ~uti najnovije 
stavove u dijagnostici i tretmanu bolesti u 
gastroenterologiji i hepatologiji.

Oko 300 u~esnika Kon-
gresa i isto toliko u~esnika na 
Prvom stru~nom sastanku medi-
cinskih sestara – tehni~ara u gas-
troenterologiji i endoskopiji BiH, 
koji je odr`an u okviru  Kongresa, 
dovoljno govori o kako impo-
zantnom skupu je bilo rije~i.  Sku-
pu, na kojemu su sklapana nova 
i obnovljena stara poznanstva, 
razmjenjivana iskustva i pravljene 
smjernice za budu}i rad. 

Prema rije~ima direktora 
JZU UKC Tuzla, doc.dr med.sci. 
Nedreta Mujkanovi}a, veoma je 
va`no {to su na ovom kongresu, 
pored ljekara iz BiH u~estvovali 
i gastroenterolozi i hepatolozi 
sa prostora biv{e Jugoslavije, te 
najzna~ajniji svjetski autoriteti iz ove oblasti, 
jer razmjena znanja i iskustava daje podstrek 
za naredne uspjehe u ovom podru~ju.

Predsjednik Kongresnog odbora, 
prof. dr Kasim Muminhod`i} ka`e da je 
ovo bio impresivan skup, jer je okupio sve 

autoritete sa prostora biv{e Jugoslavije, te 
najve}e eksperte iz Evrope u oblasti gastro-
enterologije. 

-Posebno zadivljuje ~injenica da ni 
jedan predvi|eni predava~ nije izostao, {to 
se rijetko de{ava na ovakvim i skupovima 
sli~nog karaktera, jer je rije~ o ljudima ~iji 
se kalendari pune godinu dana unapri-
jed. Ipak, posebnu dra` Kongresu je dalo 
u~e{}e mladih ljudi koji su imali priliku da 
se na ovom kongresu educiraju, sagledaju 
nova dostignu}a u medicini i to je najbolji 
motivacioni skup koji }e sigurno polu~iti 
rezultate – istakao je prof. dr Kasim 
Muminhod`i}, dodaju}i da u~e{}e mladih 
ljudi upu}uje na smjenu generacija i preuz-
imanje inicijative od starijih stru~njaka, te 
da se zbog toga mo`e o~ekivati svijetla 
budu}nost u ovoj oblasti medicine.

I predsjednik Organizacionog od-
bora, doc.dr Nada Pavlovi} - ^ali} nije krila 
svoje zadovoljstvo.

- ^ula sam puno lijepih rije~i o or-
ganizaciji i zadovoljstvu predava~a, o 
temama koje su prezentirane u kongres-

nim danima, a koje su vrlo aktuelne. Mogu 
re}i da smo ono {to smo postavili za cilj 
prije godinu i po dana i ostvarili. Zato mis-

lim da mo`emo re}i da smo 
zadovoljni, tim prije jer su ko-
lege iz drugih zemalja izrazile 
zadovoljstvo i temama i prije-
mom nas kao doma}ina Kon-
gresa – istakla je doc.dr Nada 
Pavlovi} - ^ali}.

Predsjednik Nau~nog 
odbora Drugog kongresa 
gastroenterologa BiH sa 
me|unarodnim u~e{}em, 
prof.dr Muharem Zild`i} 
ka`e da nakon svega, s pra-
vom mo`e re}i da se  tuzlan-
ska gastroenterologija i UKC 
mogu priklju~iti malom broju 
gastroenterolo{kih klinika koje 
mogu biti referentni centri za 
regiju.

- Prije svega, jer su nam se odaz-
vali svi pozvani predava~i. ^uli smo iz-
vanredne prezentacije o tome {ta je novo 
u gastroenterologiji. Saznali puno o novim 
vodi~ima u klini~koj praksi od eksperata 
u ovoj oblasti. Posebno nam je drago {to 
su i stru~njaci iz susjednih zemalja do{li i 
iznijeli svoja iskustva – istakao je prof.dr 
Muharem Zild`i}, dodaju}i da je ovo bila 
prilika za sklapanje prijateljskih odnosa koji 
}e pomo}i da se mladim ljekarima osigura 
edukacija u evropskim centrima. 

Kako je prilikom zatvaranja Drugog 
kongresa gastroenterologa BiH sa 
me|unarodnim u~e{}em u Tuzli istakao 
predsjednik Kongresnog odbora, prof.dr 
Kasim Muminhod`i}, postavljeni vrlo vi-
soki ciljevi Kongresa, u smislu vrlo visoke 
nau~ne razine, su u potpunosti ispunjeni. 

Naredni Kongres gastroenterologa 
BiH odr`a}e se u Banjoj Luci. (a.k.)

Drugi kongres gastroenterologa

Na{i kadrovi ne zaostaju za 
vrhunskim svjetskim stru~njacima

Drugi kongres gastroenterologa BiH otvorio je pokrovitelj manifestacije, 
predsjedavaju}i Predsjedni{tva BiH, Sulejman Tihi}, koji je rekao UKC Tuzla svakodnev-
no dokazuje da se i u malim zemljama i sa malim sredstvima mogu raditi najsavre-
menije metode, koje se mogu mjeriti sa evropskim dostignu}ima. 

-Dokaz za to su i nedavno izvedene kadaveri~ne transplantacije. To govori da 
imamo kadrove koji po znanju i sposobnostima ne zaostaju za vrhunskim evropskim i 
svjetskim stru~njacima. A gastroenterologija, posebno u UKC Tuzla ima ogroman do-
prinos kada je u pitanju prevencija i rano otkrivanje bolesti – istakao je predsjedavaju}i 
Predsjedni{tva BiH, Sulejman Tihi}.

U Tuzli odr`an Drugi kongres gastroenterologa BiH sa me|unarodnim u~e{}em

	 Nau~ni skup koji je okupio eksperte 	
iz oblasti gastroenterologije

Dodijeljena specijalna 
priznanja

Za poseban doprinos u razvoju  
gastroenterologije, zavr{ne ve~eri Dru-
gog kongresa gastroenterologa i hepa-
tologa BiH sa me|unarodnim u~e{}em 
specijalna priznanja su dodijeljena: 
prof. dr Kasimu Muminhod`i}u, prof. 
dr Muharem Zild`i}u i prof. dr Mehm-
edu Gribaj~evi}u. Priznanja je uru~ila 
doc. dr Nada Pavlovi}-^ali}, predsjednik  
Organizacionog odbora.

Skup je okupio eksperte gastroenterologije
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Drugi kongres gastroenterologa

Doc. dr Branka Dap~evi} 
– Srbija

Imamo jedni drugima {ta 
pokazati

-  Sa velikim zadovoljstvom sam prih-
vatila da do|em na ovaj kongres. Smatram 
da je lepo koncipiran, a osim toga, mi jedni 
drugima jo{ uvek imamo {ta da poka`emo 
i da jedni druge ne{to nau~imo. Znala sam 
da Tuzla odavno, pa i danas dobro stoji 
sa medicinom. S druge strane, vrlo sam 
sretna {to }emo na{e mostove obnoviti, jer 
postoje projekti koje bi mi mogli zajedno 
raditi u regionu. 

Gastroenterolozi iz Srbije, Hrvatske, 
Slovenije i doma}i profesori iz BiH, su {kole 
u~ili negde u inostranstvu. Dakle, jako smo 
dobro obave{teni i svi smo mi u stanju da 
napravimo transplantaciju jetre, za{to je 
dokaz i Tuzla koja je to ve} uradila. Ja sam u 
Beogradu sa prof. dr Bo`inom Radevi}em, 
koga vi u Tuzli dobro znate, u~estvovala u 
transplantaciji jetre. Sada je potrebno da 
se jo{ negde na|emo kao tim u regionu i 
da sve na{e rezultate zajedno iznesemo. 

Ja sam hepatolog po ustrojstvu i 
moja najve}a ljubav su bolesti jetre. Poz-
vana sam da govorim o autoimunim boles-
tima jetre koje su vrlo prisutne i koje mogu 
da se zavr{e invalidno, cirozom, karcino-
mom pa ~ak i potrebom za transplant-
acijom. Moja tema je velika oblast, koja 
obuhvata ne samo dijagnostiku, nego i 
terapiju bolesti jetre. 

Prof. dr Brian Saunders – 
Velika Britanija

Endoskopija pove}ava 
dijagnosti~ke mogu}nosti

- Bilo je zadovoljstvo {to sam do{ao 
ovdje. Nai{ao sam na krasno gostoprim-
stvo. Kongres je odli~no organizovan i do-
bro posje}en i nadam se da }u imati priliku 
ponovo do}i ovdje. 

o 	 Va{a iskustva u ranom otkrivanju 
kolorektalnog karcinoma?
- Najve}i napredak se sastoji u tome 

da neke lezije, koje su ranije morale biti 
operativno rje{avane, sada mo`emo en-
doskopski tretirati. Ovo je polje koje se jo{ 
uvijek razvija i gdje }e biti mnogo prom-
jena u bliskoj budu}nosti. Endoskopija se 

mi~e sa terapeutskog ka dijagnosti~kom 
polju i mogu}nosti se uveliko pove}avaju. 
Osnovne postavke su ustvari fundamenti 
kolonoskopije, dakle dobra priprema 
pacijenta i svjesnost o pojedinim makros-
kopskim izgledima pojedinih lezija. Zbog 
mnogostrukih tehnika koje se preklapaju 
imam puno vi{e mogu}nosti u radu, kao 
{to je virtualna kolonoskopija. Od kolonos-
kopista se tra`i da budu mnogo precizniji 
u davanju svoje dijagnoze. Indeksi kvaliteta 
kolonoskopije postaju sve zna~ajniji. Ono 
{to nam nova tehnologija omogu}ava je 
lak{a detekcija i bolja diferencijacija po-
jedinih lezija in vivo. Dakle, ne tra`i se 
samo uzimanje tkiva, nego nam detek-
ciju olak{avaju i endoskopske metode. Pri 
tome, moderni endoskopista mora biti, ne 
samo endoskopista, nego i gastroentero-
log, histolog i hirurg. 

Prof.dr Marjan Skalicky – 
Slovenija

Kamenac u `u~i – bolest 
koja mu~i Slovence

	
- Kongres je organizovan na vrlo vi-

sokom stru~nom nivou. Kada je rije~ o kol-
orektalnom karcinomu, bilo je puno no-

viteta, savremenih pristupa, endoskopskih i  
kemoterapije, onkolo{kih i drugih skrininga. 
o 	 Govorili ste o kamencu u `u~i?

-Moje izlaganje se odnosilo na 
`u~ni kamenac, bolest koja je u Sloveniji 
izra`ena u velikom procentu. Terapija i pre-
vencija kamenca u `u~i je interesantna u 
planu zdravlja u Sloveniji. Naspram  med-
iteranskih zemalja, u kojima se vi{e koristi 
maslinovo ulje, u Sloveniji je vi{e u upotre-
bi svinjska mast ili druga ulja. U tom smislu 
puno radimo na proklamaciji i propagandi  
ulja od masline, kako bi smanjili rizik ka-
menca u `u~i kod rizi~ne populacije.

Prof.dr Roland Pulani} 
– Hrvatska
	
Nacionalni program 
– klju~na stvar

- Mislim da je ovo izuzetno va`an skup 
za BiH, ali jednako i za regiju, kako zbog ko-
munikacije, tako i dalje suradnje. Predavanja 
su jako kvalitetna, na visokome nivou i mislim 
vrlo korisna za sve koji `ele ~uti o novostima 
iz podru~ja gastroenterologije.
o 	 Nacionalni program kolorektalnog kar-

cinoma u Hrvatskoj je bila Va{a tema?
-Nacionalni program je klju~na stvar 

i to je vrlo va`an problem na razini svijeta, 
ne samo u na{oj regiji. Velike su kampanje 
po cijelome svijetu o tome kako rano ot-
kriti taj karcinom i kako sprije~iti njegov 
nastanak. Što se ti~e Hrvatske, mi smo prije 

tri godine napravili program kako pristu-
piti otkrivanju i prevenciji kolorektalnog 
karcinoma. Razradili smo i koliko to ko{ta. 
Sada ~ekamo zeleno svjetlo od na{ega 
ministarstva, koje bi trebalo jednim dije-
lom sufinansirati program, pa da krenemo 
sa realizacijom na razini cijele dr`ave. Prvo 
kre}emo sa prevencijom i ranim otkrivanjem 
raka dojke, koje je na prvom mjestu u nas, a 
nakon toga i kolorektalnog karcinoma.  Na 
temelju podataka na{eg Instituta za javno 
zdravstvo, kolorektalni karcinom je drugi po 
redu naj~e{}i karcinom u Hrvatskoj i defini-
tivno treba i}i u prevenciju i rano otkrivanje 
da bi ga mogli pravovremeno rje{avati.

U^ESNICI KONGRESA

Doc. dr Branka Dap~evi}

Prof. dr Brian Saunders

Prof. dr Marjan Skalicky

Prof. dr Roland Pulani}
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Drugi kongres gastroenterologa

Prof. dr Stephanos 
Hadziyannis – Gr~ka

Hepatitis – „tiha“ bolest

- Mislim da vam treba ~estitati na 
organizaciji ovog kongresa. Prezentacije 
su odli~ne i mislim da je ovo divna stvar 
za va{u zemlju. @elim vam svu sre}u u 
budu}nosti. 
o 	 Va{a tema je bio hepatitis ?

- @elio bih da ka`em, da sam shvatio 
da je u BiH hroni~ni hepatitis B prili~no za-
stupljen. Tako|e, sam primijetio da je stopa 
vakcinacije vrlo lo{a. Tako da mogu re}i da 
postoji velika potreba za ranom dijagnos-
tikom, prevencijom i terapijom. I u Evropi 

situacija varira od zemlje do zemlje. Zemlje 
Balkana imaju ne{to ve}u prevalencu hep-
atitisa B nego ostatak  Evrope, pogotovo 
ako govorimo o centralnoj Evropi. Zato je 
najbitnije dijagnosticirati bolest a onda i}i 
sa ranom terapijom. Ja sam vi{e govorio o 
mogu}nostima tretmana hepatitisa B za-
visno od spola, dobi pacijenta i svih faktora 
koji su vezani za doma}ina.  Farmaceutske 
ku}e se ne bi trebale natjecati u plasma-
nu svojih lijekova, nego u prezentaciji tih 
lijekova, kako bi ljekar izabrao ono {to je 
najbolje za njegovog pacijenta.

 

Prof. dr Ferdinand 
Muehlbacher – Austrija

BiH se mora uklju~iti u 
Eurotransplant

- Sesije koje sam ~uo jesu zadnji po-
daci o bolestima jetre. Ovo je edukativni 
sastanak koji prezentira dodatke znanju 
koje u svijetu ve} postoji. 
o 	 Transplant program?

- Govorio sam o najnovijim podaci-
ma iz oblasti transplantacije jetre, ne samo 

u mojoj zemlji, nego i na evropskom planu. 
Sada bi trebali govoriti i o eurotransplant 
programu i mogu}nostima uklju~ivanja 
BiH u njega. To je bitno, jer ovaj program 
omogu}ava alokaciju organa. Va`no je da 
kada imate pacijente, da imate i bazu orga-
na. Jer, kada vam je organ vrlo hitno potre-
ban iz takve baze }ete ga dobiti u potreb-
nom vremenu, a bez da izgubite pacijenta. 
o 	 Govorili ste i o komplikacijama kod 

transplantacije jetre?
-Najve}a komplikacija je smrt. Otpri-

like 15 posto pacijenata umire u toku prve 
godine. Glavni uzrok smrti jeste infekcija. 
Sljede}e je povratak tumorske bolesti uko-
liko se transplantira radi tumora. Ostale 
komplikacije su do 5 posto. Pacijent mo`e 
da umre zbog komplikacija krvarenja u 
toku operacije do 2 posto, zbog akutnog 
odbacivanja 1,8 posto ili zbog komplikacija 
na bilijarnom stablu {to je isto tako ispod 
pet posto. 

Prof. dr Slobodan Milovanovi} 
– BiH 

Novi stavovi, nove mogu}nosti

- Smatram da je kongres izvanredno 
organizovan. Posebno me impresionirala 
tema koja se odnosila na inflamatorna 
oboljenja debelog i tankog creva. Naro~ito 
kron i ulcerozni kolitis, jer su to progresivne 
bolesti koje se te{ko le~e. Izneti su neki 
novi stavovi, nove mogu}nosti i pru`ena 
nada za pacijente da }e mo}i uspe{no da 
se nose sa svojom bole{}u u budu}nosti. Ta 

tema je vrlo lepo zaokru`ena, zahvaljuju}i i 
vrlo uglednim imenima u ovoj oblasti. 

	

Prof. dr Ranko Škrbi} – 
ministar zdravlja u Vladi RS-a, 
BiH	

Ne`eljena dejstva lijekova

-Veliko mi je zadovoljstvo {to sam 
uzeo u~e{}e na ovom kongresu. Teme su 
veoma interesantne i `ao mi je {to ljudi iz 
drugih oblasti nisu uzeli ve}e u~e{}e. Ovo 
je dobar primjer kako treba sara|ivati i 
kako ovakve skupove treba koristiti u cilju 
unapre|enja zdravstvene za{tite u ~itavoj 
BiH. Imao sam priliku voditi sesiju o mul-

tidisciplinarnom pristupu. Govorio sam o 
interakciji lijekova kao problemu na koji se 
u principu jako malo misli, a pacijenti su 
na neki na~in osu|eni uzimati mnogo li-
jekova u isto vrijeme, tako da doktori koji 
se bave ovom oblasti ne mogu re}i da je 
u potpunosti poznaju. Bolje je re}i da ne 
poznajemo koje se sve interakcije mogu 
desiti, jer upravo su interakcije lijekova i 
ne`eljena dejstva lijekova u savremenom 
svijetu (od 7 do 15 posto slu~ajeva) ra-
zlogom svih hospitalizacija. Mi ~ak i ne 
znamo kako je kod nas, jer se niko nikad 
nije bavio tim problemom. 
o 	 Kao ministar, mo`ete li ne{to re}i 

o saradnji RS i Federacije u oblasti 
zdravstva?
- Što se ti~e saradnje ministarstava 

zdravlja RS-a i Federacije, ona je na vrlo 
visokom nivou. Ministar Mandi} iz Feder-
acije i ja sara|ujemo gotovo na dnevnoj 
osnovi. Bilo koje pitanje koje se ti~e oba 
entiteta ili koje se ti~e implementacije pro-
jekata odmah stavljamo na dnevni red i 
rje{avamo. Kad bi drugi imali saradnju kao 
{to mi imamo, gdje bi nam bio kraj?

Prof. dr Zora Vukobrat Bijedi} 
– BiH 

Prvi put bh 
gastroenterolozi na okupu

- Tuzla je napravila kongres na ev-
ropskom nivou. Odu{evljena sam radom 
kongresa. Na jednom mjestu su se okupili 
gastroenterolozi BiH i gosti iz ostalih ze-
malja na{eg okru`enja i inozemstva. Bila 
sam u~esnik Okruglog stola o hepatitisu i 
govorila sam o patohistolo{kom nalazu kod 
hroni~nog hepatitisa C i replikaciji virusa. 
Diskusija je bila dobra, ali znaju}i dobro pa-
tologiju kojom se bavim, smatram da bi tre-
balo biti vi{e sastanaka, ne tipa kongresa, 
ali sastanaka gastroenterologa na kojima 
bi razgovarali o problemima sa kojima se 
susre}emo u gastroenterohepatologiji. 

	

Prof. dr Stephanos Hadziyannis

Prof. dr Ferdinand  Muehlbacher

Prof. dr Slobodan Milovanovi}

Prof. dr Ranko Škrbi}

Prof. dr Zora Vukobrat Bijedi}




