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Rezime/Abstract

Tokom posljednjih desetlje¢a, nekoliko empirijskih studija nas izvjeStavaju o promjenama u ucenju i paméenju, a koje se
odnose na zadatke eksplicitne verbalne memorije i prisje¢anja. Veéina od tih studija su uglavnom istrazivale verbalnu
memoriju, uz relativiu odsutnost studija o paznji ili vizualnoj memoriji. Veliki broj dosadasnjih neuroimaging studija se
bavio strukturnim i funkcionalnim promjenama kod osoba sa PTSP-om. Strukturalne studije PTSP-a su primarno fokusirane
na manualno baziranu hipokampalnu volumetriju. Dok je znaCajna paznja usmjerena na promjene volumena u
subkortikalnim strukturama, vrlo malo paznje je usmjereno na redukciju sive mase u korteksu. U poslednje vrijeme, interes
za mjerenje kortikalne debljine i volumetrijska analiza, pojacano su interesantni, jer dopustaju povezivanje kogntivnih
sposobnosti, efekata bolesti, efekata starenja, na suptilne strukturalne promjene u mozgu. Ciljevi ovog istrazivanja su bili
utvrditi kognitivno funkcionisanje i CT nalaz mozga veterana rata u Bosni i Hercegovini sa posttraumatskim stresnim
poremecajem, analizirati njihov meduodnos, kao i meduodnos sa intenzitetom simptoma PTSP-a i opStom funkcionalno$c¢u.
U raduje analizirano 50 ratnih veterana koji su u periodu 2009.-2012.god. lije¢eni na Klinici za psihijatriju, kod kojih je
dijagnostikovan PTSP i kojima je za to vrijeme uraden CT mozga. Kontrolnu grupu su ¢inili 54 veterana koji nisu lijeCeni
zbog PTSP-a, a koji su zbog nekih drugih medicinskih stanja imali uraden CT mozga. KoriStenje opsti upitnik konstruisan za
ovu namjeru za ocjenu sociodemografskih podataka. Nivo izrazenosti PTSP simptoma i prisustvo PTSP-a u vrijeme
intervjua je procjenjivan Harvardskim upitnikom za traumu. Svim ispitanicima iz obje grupe su ucinjena mjerenja za
ocjenjivanje kortikalne atrofije izracunavanjem linearnih indeksa (indeks Silvijeve i frontalne fisure, Cetiri cerebralna
sulkusa i inverzni , cella media indeks). Testiranje kognitivnih funkcija je vrSeno testom mini mentalnog statusa, Wechsler-
ovom skalom pamcenja, testom crtanja sata i Montrealskom ljestvicom kognitivne procjene. Rezultati ovog istrazivanja
upucuju da su veterani rata sa PTSP-om, dozivjeli ve¢i broj traumatskih iskustava vezanih za neposrednu smrtnu opsanost,
nego veterani bez PTSP-a, te da nakon prestanka ratnih deSavanja, zive u uvjetima losijeg socijalno-radnog suporta u
odnosu na veterane bez PTSP-a. Simptomi ponovnog prozivljavanja traumatskih iskustava, simptomi izbjegavanja, povisSene
pobudenosti, kao i intenzitet ukupnih simptoma PTSP-a, su viSe izrazeni kod veterana rata sa PTSP-om, kao i intenzitet
simptoma poremecaja funkcionalnosti u svih Sest podrucja funkcionisanja. Primjena sva Cetiri testa kognitivne procjene,
pokazuje da veterani rata sa PTSP-om imaju veci stepen kognitivnog o$tec¢enja u odnosu na veterane bez PTSP-a. Primjena
MMSE pokazuje da veterani rata sa PTSP-om imaju veci kognitivni deficit u odnosu na veterane bez PTSP-a. Kognitivni
deficit je povezan sa svim klaster simptomima i jacinom PTSP- a. Kada je u pitanju intenzitet simptoma funkcionalnog
oStecenja, ukupni skor MMSE je povezan sa intenzitetom oStecenja ,vjeStine i talenti", ,fiziCko oStecenje*', ,emocionalno
stanje". Kod veterana bez PTSP-a, kognitivno oStecenje je povezano sa simptomima ponovnog prozivljavanja i svim totalnim
skorovima, a u podrucju intenziteta funkcionalnog ostecenja sa ,vjestine i talenti", ..intelektualno funkcionisanje",
,drustveni odnosi". Primjena Wechsler-ove skale pamcenja, ukazuje na vece kognitivno oStec¢enje kod veterana sa PTSP-
om, posebno izrazeno u podruc¢ju mentalne kontrole, kratkorocnog pamcenja, asocijativnog, dok obje grupe imaju deficite u
podrucju logi¢nog i vizualnog pamcenja. Kognitivni deficit kod veterana sa PTSP-om je u korelaciji sa simptomima
ponovnog prozivljavanja, simptomima izbjegavanja, te totalnim skorovima. Kod veterana bez PTSP-a, simptomi
izbjegavanja i intenzitet traume su u vezi sa deficitom trenutnog, mehanickog paméenja. Kolicnik pam¢enja u grupama,
nije u korelaciji sa intenzitetom simptoma pojedinacno i po grupama simptoma, ali u cjelokupnoj grupi veterana jeste.
Primjena MoCa testa, ukazuje na vece kognitivno oStecenje kod veterana sa PTSP-om u odnosu na veterane bez PTSP-a.
Posebno izrazeni deficiti su u podrucju vizuospacijalnih/izvr§nih sposobnosti, kratkorocnog pamcenja, prisjecanja, paznje,
apstraktnog misljenja. Deficit vizuospacijalnih/izvr$nih sposobnosti je u korelaciji sa intenzitetom svih klaster simptoma i
svim skorovima; deficit paznje je u korelaciji sa simptomima izbjegavanja i simptomima pobudenosti kao i totalnim
skorom-16, kao stoje i prisjecanje. Kod veterana rata bez PTSP-a, deficiti paznje su u korelaciji sa simptomima
izbjegavanja, simptomima prozivljavanja, kao i sa svim totalnim skorovima. Deficit vizuospacijalnih/izvr$nih sposobnosti je
u korelaciji sa intenzitetom simptoma prozivljavanja, a deficit prisje¢anja sa intenitetom simptoma izbjegavanja. Ukupan
broj bodova kod obje grupe je u korelaciji sa svim klaster simptomima i svim totalnim skorovima. Procjena kognitivnog
deficita testom crtanja sata, ukazuje na veci deficit kod veterana rata sa PTSP-om. Veterani rata sa PTSP-om imaju vece
vrijednosti indeksa Silvijeve fisure, §to ukazuje na promjene kore u donjim dijelovima frontalnog lobusa i gornjim partijama
temporalnog lobusa. Indeks Silvijeve fisure kod veterana sa PTSP-om je u korelaciji sa intenzitetom simptoma povecane
pobudenosti, dok nisu utvrdene korelacije sa totalnim skorovima. Indeks Silvijusove fisure je u korelaciji sa deficitom
pamcenja procjenjenim MMSE i MoCA testom, u cjelokupnoj grupi veterana; indeks frontalne fisure je u korelaciji sa
deficitom koli¢nika paméenja procijenjenog Wechsler-ovom skalom, a indeks Cetiri cerebralna suiksusa je u korelaciji sa
deficitom koli¢mika paméenja procijenjenog Wechsler-ovom skalom i deficitom kognitivnih sposobnosti procijenjenog
MoCA testom. Uz pretpostavku da kognitivna oSte¢enja mozemo povezati sa procesom starenja, borbena izlozenost,
trajanje bolesti, prisustvo simptoma PTSP-a, mogu imati znacajnog uticaja na ubrzano dodatno ostecenje kognitivnih
procesa.
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