ВЕЋУ ЗА  СТУДИЈЕ
ПРИ УНИВЕРЗИТЕТУ У БЕОГРАДУ


          Веће за мултидисциплинарне студије, Универзитета у Београду, на седници одржаној 26. 12. 2011 године, на основу члана 51. Става 1. Тачка 6. Статута Универзитета у Београду  („Гласник Универзитета у Београду, број 131/06, 140/08, 143/08, 150/09), донело је одлуку о образовању комисије за припрему извештаја о оцени научне заснованости теме докторске дисертације под насловом „  Утицај
можданог удара на појаву говорно језичких поремећаја“, кандидата мр Горана Савића. 
На основу приложене документације Комисија у саставу:
1. проф. др Славица Голубовић, редовни професор Факултета за специјалну едукацију и рехабилитацију Универзитета у Београду (логопед), ментор
2. доц. др Дејана Јовановић, доцент Медицинског факултета Унивезитета у Београду (неуролог), коментор
3. проф. др Ранко Раичевић, редовни професор Војномедицинске академије у Београду, неуролог
4. Проф.др Зорка Кашић, редовни професор Факултета за специјалну едукацију и рехабилитацију, лингвистиста
5. Проф др Александар Ђуровић, ванредни професор Војномедицинске
академије у Београду, физијатар

подноси Већу за мултидисциплинарне студије следећи

	
И З В Е Ш Т А Ј

1. Биографски подаци кандидата

      Мр Горан Савић рођен је у Мостару где је завршио основну школу, Срдњу медицинску  школу у Бања Луци и Вишу медицинску школу у Сарајеву. На Дефектолошком факултету Универзитета у Београду дипломирао је 1985. године, а  магистраску тезу Утицај ризико фактора на појаву говорно-језичких поремећаја.
одбранио је на истом факултету   2010. gод.
        По одслужењу војног рока, у Санитетској официрској школи на ВМА Београд, запослио се 1977. год. у Гимназији у Приједору, гдје у оделењима здравствене струке, рaдио  као наставник на предмету Нега болесника и  води практичну наставу за клиничке предмете Хирургија, Интерна медицина, Педијатрија, Гинекологија и акушерство и Прва помоћ.  У Војсци Републике Српске радио је до 2004. год. где као санитетски потпуковник бавио организацијом санитетске службе.
         Као дипл. дефектолог - логопед  ради од 1987. год. у Центру за образовање и васпитање и рехабилитацију слушања и говора Бања Лука. Од 2004. год.  ради у ЗЗМР ''Др М. Зотовић'' у Бања Луци  као  логопед,  прво на  дечијем  а затим и на неуролошком оделењу.
         У периоду од 1999. до 2009.год. биран је  за сарадника у статусу  наставника - предавача на Вишој медицинској школи у Приједору на предметима: Здравствена нега (на радиолошком смеру), Здравствена нега са превентивном медицинском заштитом (општи смер), Здравствена нега са основама ургентне медицинске помоћи (санитарни и лабораторијски смер) и  Методика и организација здравствене неге ( општи смер). 

Објављени стручни и научни радови и саопштења
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Радови штампани у часопису: 
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5. Савић Г. (2011). Говорно језички поремећаји деце са телесним оштећењима,  Балнеоклиматологија, Часопис за стручна медицинска питања, 2011, вол 37, бр. 1, стр. 319-323.
6. Савић Г. (2011) Говорно језички поремећаји, компликације трудноће и порођаја и категоризација деце са Sy Down, Тимочки медицински гласник, 36 (2011) бр.1, p.11-18 

Радови  штампани у изводу:

1. Савић, Г.,  Ракић Љ, (2007). Афазија - студија случаја, Дани дефектолога Србије 2007. год., Врњачка Бања, Друштво дефектолога Србије, БИГ штампа Београд.
2. Ракић, Љ, Савић Г. (2007). Моторна афазија – студија случаја, Дани дефектолога Србије 2007. год., Врњачка Бања, Друштво дефектолога Србије, БИГ штампа, Београд .
3. Савић  Г, Мишковић, М,   Радуљ, Љ,  Кнежевић Ж,  Сарић М. (2008). Пушење код младих,  Зборник резимеа, Дани дефектолога Србије, Врњачка Бања 11- 15. јануар 2008. год., БИГ штампа, Београд .
4. Савић Г, (2008). Говорни статус лица разврстаних од стране комисије за категоризацију ЦСР- Бања Лука, Зборник резимеа, Дани дефектолога Србије, Врњачка Бања 11. -15. јануар 2008. год., БИГ штампа, Београд .
5. Савић, Г, Иришкић А. (2011). Афазија као последица можданих оштећења, 2. Конгрес психолога БиХ с међународним учешћем, 24-26. фебруар 2011., Бања Лука.
6. Савић, Г,  Иришкић А, (2011). Рехабилитација афазије након вигилне коме, 2. Конгрес психолога БиХ с међународним учешћем, 24-26. фебруар 2011. Бања Лука.
7. Иришкић,А., Савић, Г. (2011). Говорно језички поремећаји, компликације трудноће и порођаја и категоризација дјеце са менталном ретардацијом, 2. Конгрес психолога БиХ с међународним учешћем, 24-26. фебруар 2011.  Бања Лука.
8. Иришкић, А., Савић, Г. (2011). Моторна, сензомоторна и сензорна афазија, 2. Конгрес психолога Би Х с међународним учешћем, 24-26. фебруар 2011. Бања Лука.

2. Предмет истраживања

	 Мождана оштећења изазвана церебрално васкуларним инсултом-можданим ударом, имају за последицу  губитак или поремећај различитих функција локализованих  у погођеној области мозга.  Различита је етиологија и присутност фактора ризика који условљавају настанак цереброваскуларног инсулта. Различите су локализације лезија, степени оштећења и поремећаји  говорно језичких способности болесника погођених цереброваскуларним инсултом. Оштећења су различита по обиму и степену интензитета и крећу се од одсуства говорно језичких поремећаја, па све до потпуног одсуства разумевања говора и језика као и немогућности говорне комуникације а условљена су локализацијом и величином церебралне лезије. Најчешћи клинички синдроми можданог удара су: ТАЦС ( тотални антериорни циркулацијски синдром) који се јавља у око 20% случајева; ПАЦС (парцијални антериорни циркулацијски синдром) се јавља у око 30% случајева; ЛАЦС (лакуларни циркулацијски синдром) се јавља у око 25% случајева; ПОЦС (постериорни циркулацијски синдром) се јавља у око 25% случајева. Око 1% болесника са МУ не одговара ни једном од ових синдрома (Топић Маин, Подобник-Аркањи Слава, 2002). Према подацима Светске здравствене организације, у свету сваке године 15 милиона људи буде погођено можданим ударом.  Од ових 5 милиона умре а 5 милиона је трајно онеспособљено. Од наведеног броја, висок крвни притисак доприноси да преко 12,7 милиона  људи заврши са можданим ударом. 
Европа у просеку, има око 650.000 смртних случајева годишње као последицу можданих удара. У развијеним земљама, учесталост можданог удара је у опадању, углавном због предузетих превентивних мера, због настојања адекватног регулисања крвног притиска и смањеном пушењу. Међутим, укупна стопа јављања можданог удара и даље је висока због старења становништва (U.S. Centers for Disease Control and Prevention and the Heart Disease and Stroke Statistic/ 2010). Према подацима Националног удружења за афазије око милион људи је погођено афазијом у САД. Око 80.000 људи сваке године добије афазију као последицу можданог удара (Error! Hyperlink reference not valid., 2011, Aphasia index, Aphasia). Раичевић Р. (2009) наводи да епидемиолошка истраживања у Србији јасно осветљавају суморну садашњост у погледу учесталости МУ као и његових последица за свеукупно соматско, социјално и психичко здравље са преваленцом од 518 на 100 000 становника; јавља се код 75% особа старијих од 65 година; представља 12-14% узрока смртности; 33% болесника са МУ умире у првој години; 22% захтева туђу негу и помоћ; а 20% трајни смештај у стационарне установе. Значајан део ове групе оболелих за последицу има и појаву говорно језичких  и комуникативних поремећаја.
	Сматрамо да  су  истраживања утицаја можданог удара на појаву говорно језичких поремећаја као  и истраживања њиховог међусобног утицајa веома значајна, јер могу да обезбеде боље сагледавање феноменолошких, али и динамичких карактеристика ових способности и њихов утицај на појаву различитих поремећаја у вербалној комуникацији. 

3. Циљ истраживања
Општи циљ
Циљ овог истраживања је испитивање утицаја можданог удара на појаву  говорно
језичких поремећаја. 
Посебан циљ  истраживања је да се утврде :
а)  демографске карактеристике узорка (старост, пол, образовни ниво, занимање ) и оболења која су претходила МУ, 
б)  тип можданог удара, локализација и латерализација лезије и страна тела која је оштећена, 
в)  тип говорно језичког поремећаја 
г)  аудитивно разумевање говора, орална спретност, стање репетитивног говора, могућност номинације, способност читања и разумевања писаног језика и  способност писања болесника упућених на логопедску процену и третман.

4. Методологија истраживања 
        У складу са мултидисциплинарним приступом у овом истраживању, као и циљем и задацима истраживања, основу методолошког приступа чини експериментални метод и мулитдисциплинарни приступ у циљу сагледавања утицаја можданог удара на појаву говорно-језичких поремећаја.
Узорак
	Истраживање се заснива делом на:
Анализи анамнестичких података узетих из историја болести  пацијената, који су завршили лечење у неуролошким установама и оделењима болничких  установа и клиничких центара Републике Српске и који су због последица оболења укључени у рехабилитацију на Неуролошко оделење ЗЗМР ''Др Мирослав Зотовић'' у Бања Луци. Болесници, код којих су лекари специјалиисти физикалне медицине и рехабилитације утврдили постојање проблема комуникације, су упућени на логопедску процену и третман од 01.03.2011. до 28.02.2012. год. Подаци се односе на: старост, пол, образовни ниво, занимање, време протекло од почетка болести, оболења која су претходила МУ, утврђену медицинску дијагнозу, тип МУ, локализацију и латерализацију лезије.
          Испитивани узорак  болесника са можданим ударом који ће бити укључени у рехабилитацију након можданог удара биће око 800 а са присутним говорно језчким поремећајима  између 200 и 250.

1. Технике и инструменти

      Други део истраживање  заснива се на резултатима добијеним тестирањем путем Boston diagnostic aphasia examination (BDAE) теста  болесника  након МУ. Испитивани модалитети говора односиће се на: 
а)  аудитивно разумевање говора 
б) оралну спретност
в) стање репетитивног говора 
г)  способност номинације
г) способност читања 
д) способност разумевање писаног језика
е) способност писања.
         Након уношења података у софтверски програм SPSS za Windows v.11  кандидат ће анализирати добијене резултате, упоредити их са другим истраживањима, и извући адекватне закључке. Добијени резултати ће бити статистички обрађени и графички представљени, уз адекватан одабир статистичких анализа и метода, како би се обезбедио оптимални модел сагледавања утицаја, зависности и разлика између задатих варијабли.

6. Научна оправданост

         Цереброваскуларни инсулт је карактеристичан за треће животно доба и представљаа један од водећих здравствених проблема у свету. Како је животни век људи све дужи, за очекивати је у будућности све већу појаву овог оболења, као и тешка оштећења која утичу на квалитет живота особа погођених  МУ. Све чешће мождани удар погађа и становништво у продуктивном животном добу што за последицу поред здравствених, има и социјално економске  проблеме како за породицу тако и за друштво.  
     Концепција истраживања заснива се на мултидисциплинарном истраживању повезаности утицаја можданог удара на појаву говорно-језичких поремећаја, кроз квантитативно и квалитативно испитивање дефинисаних параметара. Мултидисциплинарно истраживање можданог удара на појаву говорно-језичких поремећаја биће остварено кроз: логопедски,  неуролошки, лингвистички и физикално медицински приступ у сагледавању и дефинисању утицаја можданог удара на појаву говорно-језичких поремећаја.
    Ово опсежно истраживање обезбедиће одговоре на питања какав је утицај можданог удара  на појаву говорно-језичких поремећаја. У том смислу, очекивани резултати ће открити међувезе, међузависности, као и могуће закономерности између типа можданог удара и типа говорно-језичког поремећаја. То ће значајно допринети у дефинисању диференцијално- дијагностичких параметара, а утицаће и на `редефинисање приступа у планирању и програмирању рехабилитационог третмана пацијената са можданим ударом.
   Резултати истраживања представљаће научни и стручни допринос не само за област логопедије, неурологије, лингвистике већ и физикалне медицине и рехабилитације. Резултати овог истраживања даће значајан допринос у унапређењу дијагностичких процедура,  као и у организацији процеса раног  рехабилитационог третмана.



7. Закључак комисије

            На основу свега наведеног, сматрамо да је предложена тема докторске дисертације  под насловом Утицај можданог удара на појаву говорно језичких поремећаја кандидата мр Горана Савића,  заснована на мултидисциплинарним научним принципима и подобна за истраживање. 
            Примењена сазнања из различитих научних области и дисциплина ће обезбедити нова сазнања у домену поремећаја говора и језика, указати на могућност даљих истраживања у овим областима и допринети унапређењу методологије  третмана.
 Предлажемо Већу за студије  при Универзитету у Београду да кандидатов предлог теме за израду докторске дисертације  прихвати и одобри њену израду.
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