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IZVJESTAJ

o ocjeni podobnosti teme i kandidata za izradu doktorske teze

PODACI O KOMISIJI

Odlukom Nastavno-nauénog vijeca Medicinskog fakulteta Univerziteta u Banjoj Luci broj: 18-3-376/2013
od 04.06.02.2013 godine, imenovana je komisija za ocjenu podobnosti teme pod naslovom ,,Vidna odtrina i
rezidualna refrakeija nakon implantacije iris-fiksirajuéih faki¢nih sodiva kod miopije* i kandidatkinje

Mr.med.sci. Melise Ahmedbegovié Pjano, u sastavu:

l. Dr Risto Kozomara, redovni profesor, ufa nauéna oblast oftalmologija, Panevropski univerzitet

Apeiron, Banjaluka, predsjednik

2. Dr Nikica Gabric, redovni profesor, uZa nau¢na oblast oftalmologija, Medicinski fakultet Sveutilidta
u Rijeci, ¢lan - mentor
3. Dr Milka Mavija. docent, uza naudna oblast oftalmologija, Medicinski fakultet Univerzilela u
Banjaluci, ¢lan - komentor
1. BIOGRAFSKI PODACI, NAUCNA I STRUCNA DJELATNOST
KANDIDATA
Biografija

MELISA AHMEDBEGOVIC PJANO, magistar medicinskih nauka i specijalista oftalmologije, rodena
jﬁ 06.04. 1974, ﬂo-dme u Scmuwu "d_]L Je ravriila osnovnu i srednlu fkolu. Na M::dnmmkom fakultetu




Univerziteta u Sarajevu je diplomirala 2001. godine,

Zaposlena je od 2001, godine na Klinici za ofne bolesti u Sarajevu najprije kao ljekar sekundarac,
zatim od 2002. kao specijalizant. Specijalisticki ispit iz oftalmologije poloZila je 2005. godine, nakon ega
nastavlja raditi na istoj klinici u Kabinetu za glaukom i intrackularnu hipertenziju do 2011, godine. Od juna

2011, zaposlena je u Poliklinici .Svjetlost” u Sarajevu kao specijalista oftalmolog.

Postdiplomski studij je upisala 2005/06. na Medicinskom fakultetu u Sarajevu. Magistarski rad pod
nazivom ,Uloga pahimetrije u pristupu pacijentima sa primamim glaukomom otvorenog komomog ugla,

normotenzivoim glavkomom i okularnom hipertenzijom® odbranila je 2010, godine.

Utesnik je mnogobrojnih struénih sastanaka, radionica i kongresa iz oblasti oftalmologije, kako kod nas
tako i u inostranstvu. Kao autor i koautor je sudjelovala u izradi veéeg broja nauénih oftalmolotkih radova,
Volontirala je kao asistent na Katedri za Oftalmologiju na Medicinskom fakultetu u Sarajevu

Od specijalizacije pa do danas je u kontinuiranoj edukaciji iz oblasti oftalmologije.

Poznavanje engleskog jezika.

Trenutno radi u Poliklinici ,,Svjetlost™ u Sarajevu.
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2. ZNACAJ I NAUCNI DOPRINOS ISTRAZIVANJA

Inaéaj istraZivanja

Mekomfor koji daje konvencionalno pomagalo kao $to su naoéale ili kontakina sodiva, u
savremenim tokovima Zivota je izraZen u svakodnevnici obifnog Covjeka, a narodito u nekim profesijama ili
sportskim aktivnostima, Veliki broj mladih ljudi ima otpor prema konvencionalnim pomagalima, $to
nerijetko vodi ka problemima u komunikaciji i zatvaranju u sebe. Otuda motivacija da se problem rijedi na

drugi nadin, kao 5to je refraktivna hirurgija.

Cilj refraktivne hirurgije je postiéi komfornu, funkcionalnu oftrinu vida bez kontakinog sodiva ili
naotara i take prekinuti zavisnost od konvencionalnog pomagala. Mada veé postoji u savremeno
oftalmologiji kao posebna, subspecijalisticka grana, ova grana oftalmoloike hirurgije joi uvijek nije
obuhvadena programom nastave na nadim Univerzitetima, a moe se reéi da se radi o relativao novej grani i

u praksi. Stoga ova doktorska disertacija, izmedu ostalog, ima znadaj jer je vezana za noviju problematiku u




oftalmologiji, posebno u nadem regionu,

Danas u svijetu postoje brojne studije koje su pratile efikasnost implantacije razligitih fakiénh
softiva, ali Je vrlo mali broj studija koje su komparirale rezultate izmedu pojedinih sodiva.  Stoga, ovo
istrafivanje ne samo  da ¢e pribliZiti ovaj dio refraktivne hirurgije, nego ¢e  dati i zna&ajan doprinos u
utvrdivanju odredenog algoritma u hirurikom pristupu miopskim pacijentima u cilju odabira optimalnog
sofiva koje ¢e dati bolje refraktivne rezultate, sa kradim  postoperativnim oporavakom, manje
postoperativnih komplikacija. Kao rezultat toga poveéati ¢e se dugoroéno objektivai rezultat i subjeltivno

zadovoljstvo pacijenta.

IstraZivanjem u okviru doktorske teze bi se kvantitativnim metodama procjenjivala vidna oftrina,
rezidualna refrakeija, broj endotelnih satanica i kako se te karakteristike mijenjaju kroz postoperalivni
period od 12 mjeseci kod dvije grupe pacijenata kojima su ugradene dvije razlicite verzije iris-liksirajuces
fakitnog sotiva. Detalina analiza rezultats moZe biti od velikog znadaja i u razjainjavanju eventualne
korelacije izmedu preoperativinih karateristika (visina miopije, preoperativni astigmatizam, preoperativna
vidna oftrina, dob) i postoperativnih rezultata, Sto ée utvrditi femu koja omoguéava odabir sofiva za

miopskog pacijenta shodno njegovim precperativnim karakteristikama,

Pregled istraZivanja

U wvodu prijave teme doktorske disertacije jasno su i logickim slijedom predstavijeni akiualni
podaci iz literature iz oblasti vezane za problem koji se istraZuje,

Definisanjem  refraktivne grefke i refraktivne hirurgije kao i njenih brojnih metoda dolazi se do
zakljutka da se jedan dio miopskih pacijenta, koji su nepodobni kandidati za refraktiviu hirurgiju roZnice
kao metodu izbora, mode rijedavati drugim metodama medu kojima je ugradnja fakitnih sodiva. Prikazan je
ukratko istorijski osvrt na poboljfanje metode i dizajna i kvalitete sofiva od prvog operativnog zahvata do
danas. Predstavljene su razlitite vrste fakiénih sodiva, sa posebnim osvrtom na iris-fiksirajuéa sofiva koja su
predmet doktorske teze. Mavedeni su pojedini modeli ovih soéiva, materijali od kojih se izraduju, rasponi
dioptrijskih vrijednosti. Jasno su navedene prednosti i mane ove procedure odnosu na druge refraktivne
metode i samim tim su definisani | ebjektivai uslovi koje kandidat treba ispunjavati,

Ukratke je opisana operativna procedura sa objasnjenom razlikom u operativiom rezu i njegovom
zatvaranju kod dvije verzije iris-fiksirajuceg soliva Cije komparacije postoperativnih rezultata su sama srz
ovog istrafivanja. Nadalje, navode se 1 izvjesni rizici kako od operativnih tako od postoperativnih
eventualnib komplikacija.

Sigurnost 1 efikasnost metode su dokumentovani i rezultatima brojnih sprovedenih studija, koje su
pokazale dobru vrijednost indeksa sigurnosti, elikasnosti i predvidljivosti za obje verzije sofiva pojedinaéno.

Ma kraju pregleda istraZivanja se navodi da kod izbora metode refraktivne hirurgije kao i izbora
sofiva postoji potreba sagledavanja individualnih karakteristika i potreba svakog kandidata,

Citirana literatura je adekvatna i recentna.




Radna hipoteza sa ciljem istraZivanja

Makon detaljnog pregleda publikacija, definisanja problema i pravea predloZenog istraZivanja,
kandidatkinja je jasno postavila hipoteze istraZivanja. U istra¥ivanju se polazi od tri radne hipoteze: 1. da ée
bolji refraktivni i vidni rezultat imati ofi sa ugradenim Veriflex, nego Verisyse sofivom; 2. da nema
znalajne razlike  u broju i tefini intraoperativnih i postoperativnih komplikacija kod implantacije Verisyse
u odnosu na Veriflex sotivo; 3. da nema znadajne razlike u padu endotelnih éelija nakon implantacije

Verisyse 1 Veriflex sodiva.
Radi dokazivanja radnih hiopteza, kandidatkinja je jasno postavila sljedeée ciljeve istrafivanja:

uporediti postoperativnu vidnu oftrine (UDV A) izmedu grupa; uporediti postoperativi manifestni rezidualni
sferni ekvivalent (MRSE) izmedu grupa; uporediti postoperativni astigmatizam izmedu grupa; utvrditi
razliku u broju i teZini intraoperativnih i postoperativinih  komplikacija po grupama; utvediti razliku u visini
postoperativhog intrackularmog pritiska izmedu grupa; utvrditi razliko u postoperativiom gubitku endotelnih

celija po grupama.

Materijal i metod rada

Dizajn studije, mjesto i period istraZivanja, uzorak i selekcija ispitanika, faze istraZivanja i
metedeologija rada su jasno opisani i odabrani v skladu sa vafedim standardima i normama za  klini¢ka

istraZivanja.

IstraZivanje se sprovodi u PZU Poliklinika Svjetlost u Sarajevu, v periodu od juna 2011, do juna
2014.godine. Uzorak su dvije grupe od kojih svaka ima 40 ofiju kojima su implantirana iris-fiksirajuca
sofiva za korekeiju miopije i to kod grupe l.nesavitljiva verzija, a kod grupe Z.savitljiva verzija, sa

postoperativaim pracenjem od 12 mjeseci.

Postavljajuci jednake kriterije ukljufenja i iskljufenja za obje grupe, jasno definisane vrijednosti
(0d-6,0 do -14,50 D) umjereno visoke dioptrije koja se koriguje ovim sofivima, kao i definisanjem opticke
zone (6bmm}) jednake za obje verzije soliva, postize se znalajna homogenost uzorka. Preoperativne
procedure su jasno navedene, kao i karakteristike aparata na kojima se rade. Predstavljeni su materijali i
proizvodaé ugradenih sofiva. Detaljne je opisana operativna procedura sa stavljanjem akcenta na razlike koje
se tifu operativiog reza kod dvije verzije sofiva. Naveden je naéin izradunavanja jakosti ugradenih sotiva sa
tendencijom emetropizacije, kao i postoperativni tretman 1 objektivni parametri koji ée se pratiti na
kontrolnim pregledima.  Subjektivno zadovoljstvo ispitanici ée prenijeti kroz anketu sa dva pitanja sa

preciziranim ponudenim odsovorima,




Instrumenti istraZivanja

Kandidatkinja je navela odabir odgovarajuéih instrumenata koje koristi kako u preoperativno]
pripremi tako i u postoperativnom pracenju za dobivanje kvantitativnih podataka i to: odredivanje vidne
oftrine na daljinu bez korekeije 1 vidne otrine sa korekcijom (izraZene u Snellen decimali), odredivanje
manifesine 1 cikloplegijske refrakeije {izraZene u vidu sferi¢nog ekvivalenta- SE), mjerenje IOP (izraZeno u
mmlg), biomikroskopski pregled prednjeg segmenta oka i pregled oénog dna indirektnom oftalmoskopijom
fto sve skupa &ini sastavni dio rutinskog oftalmolotkog pregleda, te dopunske pretraze neophodne u
observaciji pacijenata za refraktiviu hirurgiju kao 3o su: snimanje roZnjaéne topogratije putem Pentakama
(Wavelight Allegro Oculyzer, Erlangen.Germany), brojanje endotelnih stanica (Specular Microscope, CS0,

Firenze, ltaly), te pupilografer (CSO, Firenze, Ttaly),

U istraZivanju bi se koristila anketa sa dva pitanja nakon postoperativnog perioda od 12 mjeseci o
subjektivnom dojmu ( o zadovoljstvu pacijenta i prisutnosti nezeljenih optickih fenomena). Anketa je kratka,
koncizna sa jasno preciziranim ponudenim odgovorima tako da pacijent zaokruZuje broj ispred odgovora, $to

omogucava jednostavnu upotrebu ovih podataka u analizi.

Za statisticku analizu dobivenih podataka koristit ée se programski sistem SPSS for Windows
(inadica 13.0, SPS5 Inc,Chicago,lllinois, SAD) i Microsoft Excel (inadica 11. Microsoft Corporation,
Redmond, WA, SAD).

Maudfni doprinos istraZivanja

Jedan od nesavitljiivih modela iris-fiksirajue pIOL  je Verisyse (Abbott Medical Optics, Inc.),
Raspon dioptrije za korekeiju miopije krece se od -3,0 do -23,50 D pri optickej zoni od 5mm, odnosno od -
3,0 do -15,50 D pri optitkoj zoni od 6mm. Savitljivi model je Veriflex (Abbott Medical Optics, Inc.) koji
moZe korigovati miopiju od  -2,0 do -14,50 1), opticka zona 6mm. Dakle za korekeiju umjereno visoke

miopije , danas imamo na izhor dvije verzije ovog sofiva.

U studiji ¢e se razmatrati  da i redukcija astigmatizma kod malog reza na roZnici pri implantaciji Veriflex-a
vodi boljim postoperativnim refraktivnim performansama  nego %to su kod pacijenata sa implantiranim
Verisyse 1 kako se te performanse mjenjaju kroz postoperativii period od 12 mjeseci (nap. u periodu od
1-3 mjeseca postoperativno s¢ skida korneo-skleralni 3av). Rezultati studije bi mogli pronaci odnos izmedu
postoperativiog  astigmatizma i postoperativine  vidne oftrine, kao i njihova eventualnu povezanost sa
visinom miopije, preoperativiim astigmalizmom, preoperativinom vidnom o&trinom. Nadalje, studija ée

pokazati i eventualne komplikacije kod svake od grupa. Eventualno manji pad endotelnih stanica u jednoj

od grupa biti ¢ée motiv preferiranja tog modela sofiva. Pojava optikih fenomena u mnadajnijoj mjeri kod




Jjedne od grupa bi mogla da bude povod razmisljanju odabira sofiva posebice kod nekih zanimanja, koja
zahtjevaju rad pri lodijoj osvjetljenosti 5to znai %iru zjenicu kada je moguénost pojave optickih fenomena

Jof vedéa.

(dgovori na ova pitanja koja ¢e biti obradena u ovoj studiji, daju moguénost utvrdivanja algoritma u odabiru
optimalnog fakitnog sofiva za refraktiviu hirurgiju miopije od -6,0 do -14.50 D u ovisnosti od: visine
dioptrije, preoperativnog  astigmatizma, preoperativne vidne odfrine sa tendencom da se  smanji
postoperativni oporavak | postoperativne komplikacije | poveéa dugorotno objektivni rezultat i subjektivno
zadovoljstvo pacijenta. Dakle, na osnovu zakljufaka ove studije klinicari éc moéi sugerirati pacijentu

adabir jednog od dvaju sotiva shodno preoperativiom nalazu.

3. OCJENA I PRIJEDLOG

Melisa Ahmedbegovi¢ Pjano, doktor medicine i magistar medicinskih nauka, je pokazala
motivaciju i izvjestan uspjeh iz oblasti nau€no-istra¥ivatkog rada, Takoder je u ovom prijedlogu pokazala
sposobnost u dizajnu i evaluaciji istraZivanja. Kandidatkinja, Melisa Ahmedbegovié Pjano, je kroz svoju
struéno-naucnu aktivnost u radovima i kao saradnik i kao rukovodilac u naudno istra¥ivackim projektima
dokazala da moZe samostalno da uestvuje u planiranju i realizaciji istraZivanja, zbog fega je komisija
smatra kvalifikovanom za izradu doktorske teze.

Mau¢na opravdanost predloZenog istraZivanja ogleda se u moguénosti utvrdivanja algoritma u
hirurskom pristupu miopiji od -6.0 do -14,50 D, a rezultati koji se mogu ofekivati smanjiti ée dileme
refraktivnim hirurzima oke izbora jedne od dvije verzije faki¢nog iris-fiksirajuéeg sotiva, u cilju boljih
objektivnih postoperativnih rezultata, ali i subjektivnog osjecaja pacijenta.

Tema doktorske teze predstavlja aktualan i nedovoljno istraZen problem.Tome govore u prilog dinjenica
da iako je istraZivanjima vrieno ispitivanje rezullata nakon implantacije pojedinih sotiva, studija koje
kompariraju rezullate izmedu  dvije  (ili viSe) vista soiva je vrlo malo. Istrafivanje zadovoljava
kriterijume dobro dizajniranc komparativne studije. lzbor uzorka i natin provodenja istraZivanja je
planiran uz postivanje i primjenu etickih i istrazivackih natela i smjernica. Metodologija analize dobijenih

rezultata je savremena, sveobuhvatna i iscrpna.




Prijedlog sa obrazloZenom ocjenom o podobnosti teme i kandidata

Prijedlog teme doktorske teze kandidatkinje Melise Ahmedbegovié Pjano, doktora medicine i
magistra medicinskih nauka, pod nazivom . Vidna oStrina i rezidualna refrakcija nakon implantacije iris-
fiksirajucih fakiinih intrackularnih so¢iva kod miopije”, zadovoljava sve kriterijume za prijavu teme
doktorske teze. Kandidatkinja je pokazala sposobnost da jasno definise nanéni problem i ciljeve
istraZivanja nakon opsefnog i detaljnog pregleda nautne literature, da vlada dizajnom istrazivanja i

izborom metodologije nautno istraZivatkog rada.

Ma osnovu detaljne analize Prijave doktorske disertacije, Komisija upucuje pozitiviu ocjenu
Mastavno-nauénom vijecu Medicinskog fakulteta Univerziteta u Banjaluci i Senatu Univerziteta u
Banjaluci i predlaZe da se pozitivna ocjena prihvati i odobri, te pokrene dalji postupak izrade doktorske

disertacije Mr.med.sci. dr Melise Ahmedbegovié Pjano,

POTPIS CLANOVA KOMISLIE

1. Prof. Dr Risto Kozomara

2. Prof. Dr Nikica Gabrié

(oS

vV

3. Doc. Dr Milka Mavija
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IZDVOIENO MISLIENJE: Clan komisije koji ne Zeli da potpide izvjedtaj jer se ne slaZe sa misljenjem
vedine Elanova komisije, duZan je da unese u izvjeitaj obrazloZenje, odnosno razlog zbog kojih ne Feli da
potpite izvjeiaj.




