MEDICINSKOM FAKULTETU UNIVERZITETA U NISU
NASTAVNO NAUCNOM VECU
ODBORU ZA DOKTORSKE STUDIJE

PREDMET: IzveStaj komisije o izradenoj doktorskoj disertaciji

mr. sci. dr Emilije Zivkovi¢ Marinkov

Odlukom Nastavno-nau¢no ve¢e Medicinskog fakulteta u Nisu broj 06 — 820/10
na sednici odrzanoj 28.12.2017. godine prihvacen je izveStaj mentora Prof. dr DuSana
Milisavljevi¢a o izradenoj doktorskoj disertaciji mr.sci.dr Emilije Zivkovié Marinkov,
doktora specijaliste otorinolaringologije, pod naslovom ,, Funkcija sluha i ravnoteze kod
pacijenata sa dijabetes melitusom* i na predlog Odbora za doktorate, donelo je odluku o

formiranju Komisije za ocenu i odbranu doktorske disertacije u sastavu:

Prof. dr. Milan Stankovi¢, predsednik komisije, Medicinski fakultet Nis,
Prof. dr. Dusan Milisavljevi¢, mentor, Medicinski fakultet Nis

Prof. dr. Milica Pesi¢, ¢lan, Medicinski fakultet Nis,

Prof. dr. Nenad Arsovi¢, ¢lan, Medicinski fakultet Beograd

Prof. dr. Misko Zivi¢, ¢lan, Medicinski fakultet Ni§

Nakon detaljnog pregleda izradene doktorske disertacije, Komisija podnosi

Nauc¢no-nastavnom vecu Medicinskog fakulteta u NiSu sledec¢i

IZVESTAJ O IZRADPENOJ DOKTORSKOJ DISERTACIJI

1. Opsti podaci

Kandidat mr. sci. dr Emilija Zivkovié Marinkov, lekar specijalista

otorinolaringologije, obavila je istrazivanje na Klinici za bolesti uva, grla i nosa, Klinici



za endokrinologiju Klinickog centra u NiSu 1 Zavodu za zdravstvenu zastitu radnika u
NiSu u vremenskom intervalu od decembra 2015. godine do septembra 2016. godine.

Na osnovu odluke Nastavno-nau¢nog ve¢a Medicinskog fakulteta u Nisu broj 04-
820/10 od 25.6.2012. godine odobrena je tema za izradu doktorske disertacije mr sci.
med. dr Emilije Zivkovi¢ Mainkov, pod naslovom ,,Funkcija sluha i ravnoteie kod

pacijenata sa dijabetes melitusom

2. Odnos uradjene disertacije prema prijavi i odobrenje teme:

Nevedena tema disertacije je izradjena sa principima naucno istarzivackog rada.
Ciljevi istrzivanja i metodologija rada su ostali nepromenjeni tokom doktorske
disertacije. Naslov doktorske disertacije se u potpunosti podudara sa sadrzajem izradene

disertacije.

3. Karakteristike uradjene doktorske disertacije

Doktorska disertacija mr. sci dr Emilije Zivkovi¢ Marinkov, pod naslovom

»Funkcija sluha i ravnoteZze kod pacijenata sa dijabetes melitusom* sadrzi
sledeca poglavlja: 1) Uvod, 2) Cilj rada, 3) Radne hipoteze, 4) Metodologiju istrazivanja,
5) Rezultate istrazivanja, 6) Diskusiju, 7) Zakljucke i 8) Literaturu.

Ciljevi rada su jasno i precizno definisani:

1. Utvrditi  slusnu  funkciju tonalnom liminarnom audiometrijom,
tranzitornim otoakusti¢kim emisijama, kao 1 integritet auditivnog puta auditivnim
evociranim potencijalima mozdanog stabla kod pacijenata obolelih od TIDM i T2DM u

odnosu na kontrolnu grupu ispitanika

2. Ustanoviti da 1i trajanje bolesti, metabolicka kontrolisanost, prisustvo
hroni¢nih komplikacija (makrovaskularnih 1 mikrovaskularnih komplikacija) dijabetes
melitusa uticu na prag sluha odreden tonalnom liminarnom audiometrijom, kao i na
produzenje apsolutnih latenci talasa I, 111, V i intertalasnih latenci AEPMS kod pacijenata
sa TIDM i T2DM



3. Utvrditi stepen oStecenja vestibularnog aparata kod pacijenata sa

dijabetesom u odnosu na kontrolnu grupu zdravih ispitanika

Hipoteze su jasno definisane:

1. Dijabetes melitus uti¢e na kohleovestibularnu funkciju.

2. Duzina trajanja dijabetesa, kao i njegova metabolicka kontrolisanost,
mogu da uti¢u na slusnu funkciju.

3. Hroni¢ne komplikacije dijabetes melitusa tip 1 1 tip 2 dovode do
makrovaskularnih i mikrovaskularnih patoloskih promena koje mogu da uti¢u na slusnu
funkciju.

4. Postoji moguénost registrovanja prisustva oSte¢enja kohleovestibularnog
aparata kod pacijenata obolelih od dijabetes melitusa pre nego Sto se dijagnostikuju

klinicki manifestne promene

Ispitanici i metod rada su detaljno opisani. Jasno su odredeni kriterijumi za
ukljucivanje i isklju¢ivanje pacijenta u sprovedeno istrazivanje. U klini¢koj prospektivnoj
studiji su analizirani anamnesticki, klinicki, kohlevestibularni i biohemijski parametri kod
obolelih od TIDM i T2DM.

Istrazivanje je obuhvatilo 30 pacijenata obolelih od T1IDM oba pola razlicite
duZine trajanja bolesti, Zivotne dobi od 20 do 40 godina i 80 pacijenata obolelih od
T2DM oba pola, razli¢ite duzine trajanja bolesti, zivotne dobi od 40 do 60 godina.

U cilju eliminisanja uticaja presbiakuzije na sluSnu funkciju kod pacijenata sa
dijabetes melitusom, studijom nisu obuhvaceni ispitanici stariji od 60 godina.

U ovoj studiji uskladena je i starost izmedu obolelih od dijabetesa i kontrolne
grupe. Zbog razli¢ite Zivotne dobi kod ispitanika sa TIDM i1 T2DM, formirane su dve
kontrolne grupe. Za obolele od TIDM kontrolna grupa je obuhvatala 30 ispitanika, a za
obolele od T2DM 50 ispitanika, adekvatne polne zastupljenosti.

Ispitani su 1 biohemiski parametri pacijenata: glikemija, urea, kreatinin,

trigliceridi, ukupan holesterol i HbAlc.



Utvrdeno je postojanje makrovaskularnih (infarkt miokarda) i mikrovaskularnih

(neuropatija, retinopatija) komplikacija kod pacijenata.

U poglavlju rezultati rada precizno i razumljivo su izneti rezultati, koji su

prezentovani tabelarno.

U diskusiji su dobijeni rezultati na jasan, sadrzajan 1 precizan nacin
iskomentarisani i istaknuta je veza izmedu dobijenih rezultata sa postavljenom hipotezom

i ciljevima rada, kao i podacima koji se nalaze u savremenoj literaturi.

Zakljucci su jasni i proisti¢u iz dobijenih rezultata:

Kod obolelih od dijabetes melitusa tip 1 (T1DM) prag sluha je vi$i na svim
frekvencama, TEOAE su statisticki signifikantno odsutne, a AEPMS pokazuju duze
apsolutne latence I11i V talasa, kao i intertalasne latence I-V talasa u odnosu na kontrolnu
grupu, $to ukazuje i na retrokohlearno oste¢enje sluha. Kod lose regulisane glikemije
(HbA1c>7%) nastupa signifikantno osStecenje sluha na srednjim frekvencama i
produZenje apsolutne latence V talasa. Postoji statisticki znacajna korelacija izmedu
duZine trajanja bolesti 1 praga sluha na svim frekvencama i za apsolutne latence Il 1 V
talasa, kao i za intertalasne latence I-V talasa AEPMS. Kod prisustva polineuropatije i
retinopatije, prag sluha je poviSen, a apsolutne i inertalasne latence AEPMS su znacajno
produzene. Nije utvrdena statisticki signifikantna vestibularna disfunkcija kod obolelih
od TIDM.

Kod obolelih od dijabetes melitusa tip 2 (T2DM) prag sluha je statistiCki
znacajno visi na frekvencama preko 1000 Hz, TEOAE su odsutne, a AEPMS pokazuju
statisticki znacajnu razliku apsolutnih latenci I, I i V talasa, kao i intertalasnih latenci I-
V talasa usled produZenja intertalasne latence I-III talasa, $to ukazuje i na retrokohlearno
oStecenje sluha. U slucaju loSe regulisane glikemije (HbA1c>7%) prag sluha je statisticki
znacajno povisen u viSim frekvencama, a apsolutne latence V talasa su produZene.
Duzina trajanja dijabetesa nije se pokazala statisticki znafajnom. Prisustvo
polineuropatije i retinopatije je uticalo na prag sluha, kao i na apsolutne i inertalasne

latence AEPMS. Usled makrovaskularnih komplikacija, odnosno infarkta miokarda, prag



sluha je statisticki signifikantno poviSen na visokim frekvencama uz produzenje

apsolutnih latenci V talasa. Vestibularna disfunkcija je prisutna kod obolelih od T2DM.

4, Ocena nauc¢nog doprinosa disertacije

Doktorska disertacija mr sci. dr Emilije Zivkovi¢ Marinkov pod naslovom
wFunkcija sluha i ravnoteie kod pacijenata sa dijabetes melitusom* ima nesumljiv
doprinos, jer rezultati disertacije ukazuju na opravdanost sprovodjenja skrining sluha i
ispitivanje vestibularne funkcije kod obolelih od dijabetesa, ¢ime bi se utvrdila
kohleovestibularna funkcija i integritet aditivnog i vestibularnog sistema, a samim tim bi

bila moguca blagovremena prevencija, kao i adekvatna terapija

5. Zakljucak komisije

Doktorska disertacija mr. sci. dr Emilije Zivkovi¢ Marinkov, specijaliste
otorinolaringologije, pod naslovom ,,Funkcija sluha i ravnoteie kod pacijenata sa
dijabetes melitusom* proizasla je iz samostalnog i originalnog naucnog rada iz
multidisciplinarne oblasti, ¢ija je suStina izrazena kroz postavljene zadatke u cilju
istrazivanja, pregledno izloZenim rezultatima rada 1 detaljnom diskusijom koji su
omogucili donoSenje odgovaraju¢ih i1 znacajnih zakljucaka, uz adekvatno koriS¢enje

literature.

IstraZivanje je uradjeno u skladu sa dobro postavljenim ciljevima. KoriS¢ene su
odgovarajuce statisticke metode u sagledavanju i interpretaciji rezultata. U svetu je sve
vedi porast obolelih od dijabetesa kao i1 sve veca ucestalost hroni¢nih komplikacija zbog
Cega ova sistemska bolest postaje javno zdravstveni problem. Dobijeni rezultati ukazuju
na opravdanost sprovodjenja skrining sluha i ravnoteZze kod dijabeti¢ara ¢ime bi se
utvrdila kohleovestibularna funkcija a samim tim bi bila moguéa blagovremena

prevencija kao i adekvatna terapija. lzradjena disertacija predstavlja originalni i



samostalni nau¢ni rad sa znacajnim doprinosom u sagledavanju kohleovestibularne

funkcije i integriteta auditivnog sistema kod pacijenata obolelih od dijabetesa.

Komisija u navedenom sastavu prihvata i pozitivno ocenjuje izradjenu doktorsku
disertaciju mr sci. dr Emilije Zivkovi¢ Marinkov pod naslovom ,,Funkcija sluha i
ravnoteZe kod pacijenata sa dijabetes melitusom“ 1 predlaze Nastavno naucnom vecu
Medicinskog fakulteta u NiSu da ovu disertaciju prihvati i pokrene postupak za njenu

javnu odbranu.

CLANOVI KOMISIJE

Prof.dr Milan Stankovi¢, predsednik komisije, Medicinski fakultet Ni§

Prof.dr Dusan Milisavljevi¢, mentor, Medicinski fakultet Ni$

Prof.dr Milica Pesié, ¢lan, Medicinski fakultet Ni§

Prof. dr Misko Zivi¢, ¢lan Medicinski fakultet Ni§

Prof. dr Nenad Arsovi¢, ¢lan, Medicinski fakultet Beograd




The scientific contribution of this doctoral dissertation

In TLDM patients the hearing threshold is higher at all frequencies and in T2DM
patients it is higher at frequencies above 1,000Hz. In patients with both types of diabetes
TEOAE are statistically significantly absent, whereas AEPMS absolute and interwave
latencies are significantly prolonged in comparison with the control group. Vestibular
disfunction was noted in T2DM patients. Poorly controlled glycaemia, the length of the
disease, and the presence of chronic complications affected the auditory function. The
dissertation results indicate the necessity for hearing screening and vestibular function
testing in diabetic patients with the aim of timely prevention and appropriate treatment.

Naucni doprinos doktorske disertacije

Kod obolelih od T1DM prag sluha je visi na svim frekvencama, a kod obolelih od
T2DM na frevencama preko 1000 Hz. U oba oblika dijabetesa su TEAOE statistic¢ki
signifikantno odsutne, a apsolutne 1 inertalasne latence AEPMS su znac¢ajno produZene u
odnosu na kontrolnu grupu. Utvrdena je vestibularna disfunkcija kod obolelih od T2DM.
Lose regulisana glikemija, duZina trajanja bolesti 1 prisustvo hroni¢nih komplikacija su
uticali na slusnu funkciju. Rezultati disertacije ukazuju na opravdanost sprovodjenja
skrininga sluha 1 ispitivanje vestibularne funkcije kod dijabetiara da bi se blagovremeno

preduzele prevencija i adekvatna terapija.
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