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- nacinom izvodenja embolizacije intrakranijalne ili ekstrakranijalne duralne AV fistule,
- nacinom embolizacije spinalnih AV malformacija.
- potencijalnim komplikacijama embolizacije cerebralnih ili spinalnih krvnih sudova,
- prednostima pojedinih tehnika sedacije u toku izvodenja embolizacije (opéa endotrahealna anestezija, analgo-sedacija ili
lokalna anestezija) i modaliteta testiranja.
- nacinom pracenja pacijenata nakon embolizacije intrakranijalnih AV malfromacija.
Po zavrSenoj edukaciji iz uze oblasti "Endovaskularno lijeCenje intrakranijalnih i spinalnih vaskularnih malformacija"
subspecijalizant bi trebao demostrirati teoretske i prakti¢ne sposobnosti u sljede¢im oblastima:
- poznavanje etiologije, patogeneze, klinicke prezentacije i dijagnosti¢ke obrade pacijenata sa spinalnim i intrakranijalnim
vaskularnim malfromacijama,
- sposobnost samostalnog postavljanja indikacije za endovaskularno lijeCenje spinalnih i intrakranijalnih vaskularnih
malformacija,
- sposobnost samostalnog obavljanja endovaskularnih procedura lije¢enja intrakranijalnih i spinalnih vaskularnih
malformacija,
- poznavanje potencijalnih komplikacija endovaskularnog lijecenja intrakranijalnih vaskularnih malformacija,
- samostalno klinicko i neuroradiolosko pracenje pacijenata nakon endovaskularnog lijeCenja nakon inicijalnog
endovaskularnog lije¢enja intrakranijalnih i spinalnih vaskularnih malformacija.
Da bi uspjesno zavrsio edukaciju iz uze oblasti "Endovaskularno lijeenje intrakranijalnih i spinalnih vaskularnih malformacija"
subspecijalizant mora demonstrirati sljedeée sposobnosti:
- samostalno postavljanje indikacije za endovaskularno lijeenje AV malformacije mozga (najmanje 5 slucajeva),
- samostalno izvodenje endovaskularnih procedura embolizacije intrakranijalnih AV malformacija (najmanje 3 slucaja),
- samostalno izvodenje endovaskularnog lije¢enja spinalnih AV malformacija (najmanje 1 slucaj),
- samostalno pracenje pacijenta nakon endovaskularnog lijecenja (najmanje 5 slucajeva).
Uvjeti za ustanove
Edukacija se moze provoditi isklju¢ivo u univerzitetsko-klinickim bolnicama koje imaju implementiran program interventne
radiologije, u kojima se izvode vaskularne i nevaskularne interventne radioloSke procedure, u obimu od najmanje 50 slucajeva
godisnje, najmanje dvije uzastopne godine.

PRILOG 3.
PLAN I PROGRAM SPECIJALIZACIJA ZA ZDRAVSTVENE SARADNIKE
- MEDICINSKA FIZIKA
- KLINICKA PSIHOLOGIJA
1. MEDICINSKA FIZIKA
Naziv specijalizacije Medicinska fizika
Naziv koji se stice
polaganjem Specijalista medicinske fizike
specijalistikog ispita
Trajanje specijalizacije 48 mjeseci (4 godine)
Uvjeti za kandidate Prirodno-matematicki fakultet; Odsjek fizika, 240 ETC bodova
Program specijalizacije Oblast Tra'ljanj.e Mjesto obavljanja staza
mjeseci
Osnovna teorijska nastava 0,5 | Federalno ministarstvo zdravstva (FMZ) i
Zavod za javno zdravstvo Federacije
Bosne i Hercegovine (ZZJZ FBiH)
Osnove medicine 3 | Medicinski fakultet
Fizika u radioterapiji 18 | Ovlastena zdravstvena ustanova
Fizika u dijagnosti¢koj radiologiji 9 | Ovlastena zdravstvena ustanova
Fizika u nuklearnoj medicini 9 | Ovlastena zdravstvena ustanova
Zastita od zrafenja 4,5 | Ovlastena zdravstvena ustanova
Godisnji odmor 4
Kompetencije koje Nivo usvojene kompetencije:
polaznik sti¢e zavrSetkom (1)  Specijalizant je savladao tematsko podru¢je na osnovnom nivou i potrebna mu je pomo¢ i stru¢ni nadzor u radu i
specijalizacije rjeSavanju problema iz tematskog podrucja.

(2) Specijalizant je djelomi¢no savladao tematsko podrugje i uz djelomicni struéni nadzor u mogucénosti je raditi i rjeSavati
probleme iz tematskog podrucja.
(3) Specijalizant je u potpunosti savladao tematsko podruéje, poznaje odgovarajucu literaturu i u moguénosti je samostalno
raditi i rjeSavati probleme iz tematskog podrugja.
Za sticanje kompetencija odgovorni su specijalizant, glavni mentor i mentor.
1. Opcée kompetencije
Zavrsetkom specijalistickog usavrSavanja specijalizant medicinske fizike mora imati u potpunosti usvojene op¢e kompetencije (3).
Posebna pozornost mora se usmjeriti sticanju opé¢ih kompetencija vaznih za odredenu granu specijalizacije.
Zavrsetkom specijalizacije specijalizant medicinske fizike mora:
- poznavati regulativu iz podru¢ja zdravstva, posebno iz podrucja zastite prava pacijenata
- posjedovati profesionalnost, humanost i eti¢nost, uz obavezu ocuvanja privatnosti i dostojanstva pacijenta, kao i zastite
podataka
- poznavati vjestinu ophodenja s pacijentima, kolegama i ostalim stru¢njacima — komunikacijske vjestine
- kroz neprekidno uéenje i samoprocjenu unaprijediti kompetencije i stavove neophodne za podizanje kvaliteta stru¢nog
rada
- imati razvijenu vjestinu prenoSenja znanja na mlade kolege i druge radnike u zdravstvu
- razumjeti vaznost nau¢nog pristupa struci




Broj 75 - Strana 532

SLUZBENE NOVINE FEDERACIJE BiH Ponedjeljak, 19. 10. 2020.

2.
Specijalizac

znati i primjenjivati principe medicinske fizike zasnovane na dokazima

poznavati vaznost i na¢in efikasnog vodenja detaljne dokumentacije te isto primjenjivati u svom radu u skladu s
vaze¢im propisima

biti sposoban koordinirati i utvrditi prioritete u timskom radu, odnosno efikasno uéestvovati u radu multidisciplinarnog
tima zdravstvenih radnika i zdravstvenih saradnika

biti upoznat s vaznosc¢u saradnje te aktivno saradivati s javnozdravstvenim sluzbama i ostalim tijelima uklju¢enim u
sistem zdravstva

poznavati regulativu iz podru¢ja zastite od zracenja, odnosno radijacijske i nuklearne sigurnosti

poznavati organizaciju sistema zastite od zracenja i biti osposobljen za odgovorno uéestvovanje u upravljanju
aktivnostima procjene potreba, planiranja mjera unaprjedenja i povecanja efikasnosti te razvoja i unaprjedenja sistema
kvaliteta zdravstvene zatite s aspekta zastite od zraenja pacijenta, profesionalno izloZenih osoba i stanovnistva
poznavati tok, raspored i kontrolu radnih procesa i osnove upravljanja resursima, posebno finansijskim

razumjeti i kriticki koristiti dostupna sredstva zdravstvene zastite vodedi se interesima pacijenata i zajednice.

Posebne kompetencije

ija zapocinje nastavom pri medicinskom fakultetu, i to iz oblasti "Osnovi medicine". Nakon polozenog kolokvija

edukacija se nastavlja po oblastima kako je planirano programom specijalizacije putem predavanja, seminarskih radova i vjezbi.

2.1.
U okviru na:

1.

2.

3.

4.

2.2.

Osnovi medicine
stave iz "Osnova medicine" obraduju se sljedece teme vezane za podru¢ja primjene, i to:
Osnovi anatomije (2)
Osnovi rendgen anatomije (2)
Osnovi fiziologije (2)
Etika u medicini (3).
Fizika u radioterapiji
Fizi¢ki principi i tehnicke karakteristike radioterapijskih uredaja: terapijski rendgenski uredaji, uredaji za ozra¢ivanje
gama-zrakama, cirkularni i linearni akceleratori, postrojenja za terapiju neutronima, zatvoreni radioaktivni izvori (3)
Kontrola uredaja koji u svom radu koriste zracenje i uspostavljanje i odrzavanje zahtjeva za sigurnost (3)
Kontrola radioaktivnih izvora, testovi "curenja", vodenje evidencije i kontrola skladistenja (3)
Bioloske osnove radioterapije (3)
Planiranje radioterapijskog tretmana; klini¢ki i fizicki aspekti (3)
Procedure osiguranja kvaliteta (3)
Zastita od zracenja za osoblje, procjene rizika i dr. (3)
Zastita od zracenja za okoli§ (2)
Postupci u slucaju akcidenata i incidenata (3)
Planiranje novih ili modifikacija postojecih objekata, uredaja instalacija i procesa koji mogu uticati na radijacijsku
sigurnost (3)
Posebni zakonski zahtjevi, uputstva, zvani¢ni zakonski postupci i inspekcija (3)
Tehnicka pravila (3)
Fizika u nuklearnoj medicini
Fizi¢ke karakteristike radionuklida (3)
Proizvodnja radionuklida; reaktor, akcelerator, generatori radionuklida (3)
Proizvodnja radioaktivnih farmaceutskih preparata i farmaceutika obiljezenih radioaktivnim supstancama u skladu s
dobrim standardima zastite od zracenja (3)
Cisto¢a radioaktivnih farmaceutika; &istoéa radionuklida, radiohemijska &istoéa, hemijska &istoéa i &istoéa
farmaceutika (2)
Biokinetika radioaktivnih supstanci; inkorporacija, distribucija i ekskrecija (2)
Radioaktivnost (3)
Proracun doze. Proracun doze koju pacijent prima uslijed unosenja radioaktivnog materijala prilikom dijagnostickih
procedura (3)
Optimizacija ekspozicije i alternativne dijagnosticke metode (3)
Metode mjerenja i mjerni uredaji (3)
Kontrola radioaktivnih izvora, vodenje evidencije i kontrola skladistenja (3)
Formalni sistemi osiguranja kvaliteta i procedure vezane za nabavku, koritenje i odlaganje radioaktivnih supstanci (3)
Prakti¢ne mjere zastite od zradenja; transport i skladistenje radioaktivnih supstanci, rukovanje radioaktivnim otpadom i
planiranje njegovog odlaganja (3)
Zastita od zracenja za pacijente u dijagnostici i terapiji (3)
Zastita od zracenja za osoblje u dijagnostici i terapiji (3)
Zastita od zracenja za stanovni$tvo, tj. za druge pacijente u bolnici, rodake i druge osobe nakon otpustanja pacijenta iz
bolnice (3)
Zastita od zracenja za okolis (3)
Projektiranje, izrada i adaptacija prostora za rad s otvorenim radionuklidima (3)
Postupci u slucaju akcidenata i incidenata i procjene rizika (3)
Posebni zakonski zahtjevi i uputstva (3)
Tehnicka pravila (3)
Fizika u dijagnosti¢koj radiologiji
Fizi¢ki principi i tehnicke karakteristike odjela za dijagnosti¢ku radiologiju (3)
Kontrola odjela za dijagnosti¢ku radiologiju koja ukljucuje specifikaciju mjera zastite i provodenje kontrole prostorija i
aparature (3)
Tehnike snimanja i njihov efekat na ekspoziciju pacijenta (3)
Optimizacija ekspozicije i alternativne dijagnosticke metode (3)
Osiguranje kvaliteta (3)
Mjerenje i proracun doze za pacijente, ukljucujuci i one nakon izvrSene dijagnosticke pretrage kod neotkrivene
trudnoce (3)
Odabir opreme za kalibraciju, monitoring i testiranje (3)
Zastita od zracenja za osoblje (3)
Postupci u slucaju akcidenata i incidenata (3)
Posebni zakonski zahtjevi i uputstva (3)
Tehnicka pravila (3)
Zastita od zracenja
Osnove atomske i nuklearne fizike (3)
Interakcija zraenja s materijom (3)
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- Velic¢ine i jedinice (3)
- Metode detekcije i mjerenja, mjerni instrumenti za zastitu od zracenja (3)
- Osnove radiobiologije, bioloski efekti zradenja (3)
- Medunarodni standardi iz zastite od zracenja (3)
- Djelatnosti i intervencije (3)
- Zakoni i pravilnici iz zastite od zracenja (3)
- Operativna zastita od zracenja (3)
- Organizacija zaStite od zracenja (3)
- Upravljanje radioaktivnim otpadom (3)
- Transport radioaktivnog materijala (3)
Tokom specijalistitkog staZa specijalizant je obavezan obaviti prakti¢ni dio
Fizika u radioterapiji
a) Kontrola kvaliteta
- Kontrola kvaliteta za klinicke etape (3)
- Testovi kontrole kvaliteta za linearni akcelerator (10 dnevnih, 5 mjese¢nih i 1 godi$nji test)
- Testovi kontrole kvaliteta za elektronski portal imidzing (10 dnevnih, 5 mjese¢nih i 1 godi$nji test)
- Testovi kontrole kvaliteta za viSeslojne kolimatore (10 dnevnih, 5 mjese¢nih i 1 godisnji test)
- Testovi kontrole kvaliteta za simulator (10 dnevnih, 5 mjese¢nih i 1 godisnji test)
- Testovi kontrole kvaliteta za CT simulator (10 dnevnih, 5 mjesecnih i 1 godi$nji test)
- Testovi kontrole kvaliteta za kompjuterski sistem za planiranje (10 dnevnih, 2 kvartalna i 1 godi$nji test)
- Testovi kontrole kvaliteta za HDR brahiterapijske uredaje (10 dnevnih, 5 sedmi¢nih, 2 prilikom izmjene
izvora i 1 godisnji test)
b) Fizicka dozimetrija
- Odredivanje apsorbirane doze za fotonske snopove na osnovu protokola IAEA TRS 398 (1)
- Odredivanje apsorbirane doze za elektronske snopove na osnovu protokola IAEA TRS 398 (1)
c) Klini¢ka dozimetrija
- 1D planiranje kod eksternalne terapije (100)
- 2D planiranje kod eksternalne terapije (100)
- 3D planiranje kod eksternalne terapije (25)
- IMRT (3)
- Planiranje u brahiterapiji (25)
Fizika u nuklearnoj medicini
d) Kontrola kvaliteta
- Kalibrator aktivnosti radionuklida (kalibrator doza) (10 dnevnih, 2 kvartalna i 1 godisnji)
- Uredaj za mjerenje vezivanja radiofarmaceutika u §titnoj zlijezdi (2 kvartalna i 1 polugodisnji)
- Planarna gama-kamera (10 dnevnih, 2 kvartalna i 1 polugodisnji)
- Gama-kamera — SPECT (3)
- PET-CT (10 dnevnih i 1 godisnji)
e) Klini¢ka dozimetrija
- Dozimetrija na osnovu protokola Komiteta za MIRD (3)
- Procjena doze za pacijenta (3)
- Procjena doze na fetus (3)
- Procjena doze na organe u terapijskoj nuklearnoj medicini (3)
Fizika u radiodijagnostici
f) Kontrola kvaliteta
- Oprema za radiografiju (10 dnevnih i 3 godisnja)
- Razvijanje i osobine filma (10 dnevnih i 1 godisnji)
- Osobine digitalnih receptora i ¢itaca (10 dnevnih i 3 godisnja)
- Uvjeti o¢itanja (3 godisnja)
- Klasi¢na mamografija (10 dnevnih, 3 polugodisnja)
- Digitalna mamografija (10 dnevnih, 3 polugodi$nja)
- Dentalna radiografija (3 dnevna i 1 trogodi$nji)
- Panoramska radiografija (1 godisnji)
- Prosvjetljavanje (3 godi$nja)
- Kompjuterizirana tomografija (CT) (10 dnevnih i 2 godi$nja)
- Uredaji za dvoenergetsku apsorpciometriju (DXA) (3 dnevna)

2) Fizicka dozimetrija
- Dozimetrija u dijagnosti¢koj radiologiji na osnovu protokola IAEA TRS 457 (1)
h) Klini¢ka dozimetrija

- Procjena doze za pacijenta (50)

- Procjena doze na fetus (10)

- Procjena doze na organe (10)
Zastita od zracenja

i) Kontrola kvaliteta
- Interkomparacija uredaja za dozimetriju u zastiti od zracenja (1)
i) Fizicka dozimetrija

- Mjerenje doze na radnom mjestu u radiodijagnostici, nuklearnoj medicini i radioterapiji (6)
- Mjerenje kontaminacije na nuklearnoj medicini (1)
- Mjerenje kontaminacije kod zatvorenih izvora zracenja (1)
- Mjerenje aktivnosti radioaktivnog otpada (5)
k) Proracun barijera
- Proradun barijera u radioterapiji na osnovu protokola NCRP-a br. 151 (3)
- Proracun barijera u radiodijagnostici na osnovu protokola NCRP-a br. 147 (5)
- Proracun barijera u nuklearnoj medicini (2)

1) Procjena efektivne doze za profesionalno izloZene osobe i stanovnistvo (10)
Uvjeti za ustanovu u kojoj Zdravstvene ustanove koje bi u skladu s ovlastenjem dobivenim od nadleznog ministarstva mogle da provode specijalizaciju iz
se provodi specijalizacija oblasti medicinske fizike moraju da zadovoljavaju sljedece uvjete:
1. da imaju sluzbu za medicinsku fiziku i zastitu od zraenja koju ¢ine najmanje 3 medicinska fizi¢ara od kojih najmanje

dva imaju 5 godina iskustva te koja posjeduje opremu za dozimetriju i kontrolu kvaliteta, u skladu s vazeéim propisima
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da klinike te ustanove posjeduju odgovarajucu opremu, i to:

a) radioterapija: linearni akcelerator, CT ili klasi¢ni simulator, kompjuterski sistem za planiranje, brahiterapijski
aparat, dozimetrijska oprema

b)  nuklearna medicina: gama-kamere, uredaj za mjerenje aktivnosti, oprema za QC

c¢)  dijagnosticka radiologija: CT, mamografija, DSA, RTG aparati; klasi¢ni i digitalni.

U slucaju da ustanova ne posjeduje odgovarajucu opremu iz pojedine oblasti (a — c¢) ili kadar sa iskustvom iz tih oblasti,
specijalizacija iz te oblasti se provodi u ustanovi koja raspolaze tom opremom i odgovaraju¢im kadrom.

2. KLINICKA PSIHOLOGIJA

Naziv specijalizacije

Klini¢ka psihologija

Naziv koji se stice
polaganjem
specijalisti¢kog ispita

Specijalista klini¢ke psihologije

Trajanje specijalizacije

36 mjeseci (3 godine)

Program specijalizacije

Oblast Trajanje (mjeseci) Mjesto obavljanja staza

Osnovna teorijska nastava Y2 | ZZJZ FBiH

Organizacija i upravljanje zdravstvenim sistemom na
podru¢ju mentalnog zdravlja

Klini¢ka psihologija i psihopatologija odraslih 12 | Bolni¢ki odjel psihijatrije

Bolesti ovisnosti (alkoholizam, ovisnosti o drogama i 2 | Ustanova za bolesti ovisnosti ili

druge bolesti ovisnosti) odjel za lijecenje bolesti ovisnosti
Klini¢ka neuropsihologija 2 | Bolni¢ki odjel neurologije

Mentalno zdravlje u zajednici 6 | Centar za mentalno zdravlje u zajednici
Forenzic¢ka psihologija 1 | Bolnicki odjel psihijatrije

Klini¢ka psihologija i psihopatologija 8 | Bolnicki odjel psihijatrije

djece i adolescenata Bolni¢ki odjel pedijatrije
Psihogerijatrija 1 | Bolni¢ki odjel psihijatrije

Godi3nji odmor 3

Kompetencije koje
polaznik stife zavrSetkom
specijalizacije

1.

Opc¢e kompetencije

Zavrsetkom specijalistickoga usavrSavanja specijalizant klinicke psihologije mora imati u potpunosti usvojene opée kompetencije:

2.
2.1.

poznavati regulativu iz podrucja zdravstva, posebno iz podrucja zastite prava pacijenata
poznavati organizaciju i upravljanje zdravstvenim sistemom na podru¢ju mentalnog zdravlja
posjedovati profesionalnost, humanost i eti¢nost, uz obavezu ocuvanja privatnosti i dostojanstva pacijenta, kao i zastite
podataka
biti sposoban donositi odluke u okviru svojih kompetencija o njezi pacijenta u skladu s dobrom klinickom praksom
biti sposoban efikasno uéestvovati u radu multidisciplinarnog tima zdravstvenih radnika i saradnika
razumjeti znacaj nau¢nog pristupa struci i biti sposoban na kriticki nacin evaluirati nalaze naucnih istrazivanja u cilju
unaprjedenja kvaliteta stru¢nog rada
biti sposoban razumljivo i na prikladan nacin prenijeti relevantne informacije i objasnjenja pacijentu, njegovoj
porodici, kolegama i ostalim stru¢njacima te primijeniti procedure za dobivanje informiranog pristanka od pacijenta ili
staratelja
pokazati sposobnost za rad na motivaciji, kreiranju terapijske sredine/kreiranju terapijskog miljea te stvaranju
partnerskog odnosa s pacijentom
prepoznati znacaj spola i roda, odnosno kulturnih specifi¢nosti na nastanak i lije¢enje psihickih poremecaja
poznavati sadrzaj i na¢ine vodenja medicinske dokumentacije i evidencija, kao i elektronske sisteme koji to podrzavaju
upoznati se s principima provodenja javnozdravstvenih programa u smislu prevencije i promocije mentalnog zdravlja
te aktivno saradivati s javnozdravstvenim sluzbama i ostalim tijelima uklju¢enim u sistem zdravstva.
Posebne kompetencije

Klini¢ka psihologija i psihopatologija odraslih

Zavrsetkom specijalizacije specijalizant klinicke psihologije treba poznavati:

etiologiju, epidemiologiju, simptome psihijatrijskih poremecaja i klasifikaciju (MKB i DSM)

bioloski, psihodinamski, bihevioralni, kognitivni, sociokulturalni i biopsihosocijalni model etiologije psihickih
poremecaja

osnove klini¢ke psihijatrije i biolo§kog pristupa u lijeenju psihi¢kih poremecaja

procese koji povezuju psiholoske karakteristike i ponaSanje pojedinca s tjelesnim bolestima

reakcije bolesnika na bolest

psihicke reakcije bolesnika na hospitalizaciju

uticaj tjelesnih bolesti na psihicko zdravlje i funkcioniranje

faktore koji pridonose (ne)pridrzavanju zdravstvenih preporuka i savjeta

tehnike primjene glavnih metoda za prikupljanje podataka u psiholoskom procjenjivanju, ukljuc¢ujuéi klini¢ki intervju,
testove opazanje ponasanja te njihove prednosti i ogranicenja

odrediti spremnost pacijenta za klinicku procjenu te vrstu, opseg i dinamiku samog postupka procjene

odabrati validne mjerne postupke primjerene karakteristikama pacijenata (dob, vrsta problema) i ciljevima psiholoske
procjene

provoditi klini¢ki intervju primjereno karakteristikama pacijenata (dob, obrazovni nivo, vrsta problema)

primijeniti i interpretirati testove inteligencije

primijeniti i interpretirati tehnike za procjenu specifiénih kognitivnih i egzekutivnih funkcija

primijeniti i interpretirati objektivne testove li¢nosti

osnove primjene i interpretacije projektivnih tehnika

provesti postupak psiholoske procjene pacijenta u svrhu psihodijagnostike, deskripcije li€nosti i ponasanja, predikcije
ponasanja i dr.

psiholosku procjenu pacijenta prema posebnim zahtjevima

integrirati sve prikupljene podatke o pacijentu i interpretirati ih u skladu s obiljezjima koriStenih postupaka i samog
pacijenta

prikazati rezultate i zakljucke klini¢ke procjene u formi psiholoskog izvjestaja

znati indikaciona podrudja i tehnike psiholoskog savjetodavnog rada

razviti vjestinu savjetodavnog intervjua

biti sposoban uspostaviti i odrzavati odnos pacijent — terapeut

znati klini¢ko znaCenje verbalne i neverbalne komunikacije
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- znati prepoznati vlastita osjecanja i znati upravljati njima u bilo kojoj situaciji
- biti sposoban prepoznati potrebu za supervizijom
- biti osposobljen za izbjegavanje nudenja gotovih rjeSenja za probleme pacijenta
- razviti vjeStine grupne socioterapije u bolnic¢koj i vanbolni¢koj sredini
- biti osposobljen za rad s porodicom osoba s mentalnim poremecajima
- biti upoznat s karakteristikama psiholoske krizne intervencije
- znati psihoterapijske i psihosocijalne postupke u lije¢enju poremecaja uzrokovanih stresom
- znati procijeniti suicidalni i agresivni rizik u kriznim stanjima
- savladati vjestine prevencije suicidalnog i agresivnog ponasanja
- savladati vjestine psiholoskog pristupa u kriznim stanjima
- ste¢i osnovna znanja iz individualnih i grupnih psihoterapeutskih metoda
- poznavati osnove organizacije akutnog bolnickog lije¢enja psihickih poremecaja
- znati uvjete i postupak prisilne hospitalizacije
- upoznati se s dijagnosti¢kim postupcima koji se ticu urgentnih i drugih stanja u psihijatriji
- upoznati se s na¢inima pruzanja pomoci ¢lanovima porodice i njegovateljima bolesnika u terminalnoj fazi bolesti
- upoznati se s pristupom u tretmanu osoba s invaliditetom
- upoznati se s na¢inima pruzanja pomoci ¢lanovima porodice i njegovateljima osoba s invaliditetom.
2.2. Bolesti ovisnosti (alkoholizam, ovisnosti 0 drogama i druge bolesti ovisnosti)
Specijalizant tokom specijalizacije stiCe teoretska i prakti¢na znanja:
- mentalni poremecaji i poremecaji ponasanja nastali upotrebom psihoaktivnih supstanci
- prvi pregled, trijaza i detoksikacija u ambulantnim i bolni¢kim uvjetima lijeCenja bolesnika s razli¢itim oblicima i
vrstama ovisnosti
- lijecenje razli¢itih oblika i vrsta zloupotrebe i tetne upotrebe psihoaktivnih supstanci i bolesti ovisnosti
- modeli produzenog lijeCenja razli¢itih oblika bolesti ovisnosti
- etiologija, patogeneza, klini¢ka slika i terapijske mogucnosti bolesti ovisnosti (ovisnost o kocki, pusenju,
kompjutorskim igricama, internetu i sl.)
- individualni i grupni psihoedukativni i psihosocijalni rad s ovisnicima i njihovim porodicama
- rana detekcija rizi¢nih ponaSanja
- informativno-edukativne aktivnosti
- planiranje i u¢estvovanje u specifiénim programima prevencije, lijecenja i rehabilitaciji ovisnika
- poznavanje specifi¢nosti forenzicke psihologije ovisnika
- primjena propisanih mjera zastite i samozastite u radu s ovisnicima.
2.3. Klini¢ka neuropsihologija
Specijalizant sti¢e teoretska i prakti¢na znanja:
- neuroanatomska i neurotransmisijska osnova neuropsiholoskih funkcija
- osnove organskih i simptomatskih mentalnih poremecaja
- psihopatologija i oStecenja specifi¢nih psihi¢kih funkcija nastalih kao posljedica neuroloskih oboljenja
- osnove neuroloske dijagnostike
- faktori koje doprinose oporavku kognitivnih funkcija kod odraslih i osoba starije Zivotne dobi (paZnja, pamcenje;
vidno-prostorni deficiti, jednostrano zanemarivanje; jezik i poremecaji komunikacije) i izvr$nih funkcija
- glavni principi i ciljevi neurorehabilitacije odraslih
- neuropsiholoska procjena kognitivnih, izvr$nih funkcija, li€nosti i ponaSanja nakon odredenih neuroloskih stanja
(SAH, MU, TM, KCO)
- procjena mentalnog propadanja i oste¢enja kod psihijatrijskih i neuroloskih oboljenja.
24. Mentalno zdravlje u zajednici
Zavrsetkom specijalizacije specijalizant klinicke psihologije sti¢e teoretska i prakti¢na znanja:
- organizacija sluzbi mentalnog zdravlja u zajednici, ukljucujuci poznavanje reforme mentalnog zdravlja
- biopsihosocijalni faktori koji uti¢u na nastanak ili pojavu bolesti, uticaj bolesti na funkcioniranje osoba i kvalitet Zivota
- principi multidisciplinarne saradnje u zastiti mentalnog zdravlja (uloga psihijatra, psihologa, socijalnog radnika,
radnog/okupacionog terapeuta, medicinske sestre i drugih stru¢njaka)
- teoretski principi zastite mentalnog zdravlja u zajednici
- psihologki pristup osobama s psihoti¢nim poremecajem koje su u vanbolnickoj zastiti
- protektivni faktori i faktori rizika za nastanak i ishod psihi¢ke bolesti
- izrada terapijskog plana, provodenje i evaluiranje terapijskog ishoda
- upravljanje slu¢ajem (koordinirana briga), timski i u saradnji s pacijentom i porodicom
- psihoedukacija i edukacija o bolesti mentalno oboljelih i ¢lanova njihovih porodica
- podudavanje socijalnih vjestina: (upravljati osjecajima, kako se sna¢i u neugodnoj situaciji, mirno rjeSavanje sukoba,
kako prihvatiti iskljucenost iz grupe, kako zapoceti razgovor itd.)
- principi saradnje u zastiti mentalnog zdravlja od strane razli¢itih sluzbi koje uéestvuju u lijeCenju i rehabilitaciji
- terapijske zajednice u razliCitim terapijskim sredinama
- programi osnaZivanja pozicije pacijenta i udruZenja korisnika
- rad s porodicom: ukljucuje savjetovanje, edukaciju porodice i porodi¢ne intervencije
- uticaj stigme i samostigmatizacije na zivot pacijenta
- programi borbe protiv stigme
- ostale mogucénosti pruzanja usluga lijeenja i zastite u zajednici (npr. lijeCenje u kuci pacijenta, ukljucuje rad mobilnih
multidisciplinarnih i interdisciplinarnih medicinskih timova koji provode procjenu i lijeCenje na terenu)
- ustanove socijalne zasitte (za smjestaj), smjestaj u drugu porodicu, pomo¢ u vlastitoj kuci
- programi rehabilitacije za osobe s psihi¢kim smetnjama
- promocija i o¢uvanje zdravlja
- psihoedukativni rad i druge psiholoske intervencije koje pridonose efikasnom lije¢enju akutnih i hroni¢nih bolesti i
poboljsanju prilagodbe na bolest
- tretman osoba s invaliditetom
- pruzanja pomo¢i ¢lanovima porodice i njegovateljima osoba s invaliditetom
- programi primarne, sekundarne i tercijarne prevencije u zajednici
- individualni i grupni savjetodavni rad s hroni¢nim pacijentima i njihovim porodicama
- edukativni i savjetodavni rad sa zdravstvenim radnicima u sluzbama primarne zdravstvene zastite
- poznavanje pristupa u tretmanu osoba s invaliditetom.
2.5. Forenzitka psihologija
Zavrsetkom specijalizacije specijalizant klinicke psihologije treba poznavati:
- teorijske osnove forenzicke psihologije
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- osnove psihopatologije povezane s forenzikom
- terapijske postupke koji se koriste u forenzici (medikamentozni, psihoterapeutski i socioterapeutski)
- rehabilitacijske postupke u forenzi¢noj psihijatriji i forenzi¢koj psihologiji
- znacaj forenzicke ekspertize 1 uloga forenzicke psihologije u krivi¢nom i gradanskom pravu
- principe pisanja forenzicke ekspertize
- posebnosti psihijatrijskih i sigurnosnih mjera
- psiholosku i psihijatrijsku problematiku u kazneno-popravnim ustanovama.
2.6. Klini¢ka psihologija i psihopatologija djece i adol
Zavrsetkom specijalizacije specijalizant klinicke psihologije sti¢e teoretska i prakti¢na znanja:
- psihopatologija djetinjstva i adolescencije (epidemiologija, etiologija, glavni teorijski modeli, dijagnosticka obiljezja,
tok poremecaja, prognoza i komorbiditet)
- djeca s intelektualnim teskocama
- suicidalnost u razvojnom periodu
- zlostavljanje i zanemarivanje djece
- zloupotreba psihoaktivnih supstanci kod djece i adolescenata
- uticaj hroni¢nih oboljenja na psihicki razvoj djece i adolescenata
- glavni principi i ciljevi neurorehabilitacije djece
- faktori koji doprinose oporavku kognitivnih funkcija kod djece i adolescenata (paznja, pamcenje, vidno-prostorni
deficiti, jednostrano zanemarivanje; jezik i poremecaji komunikacije) i izvr$nih funkcija.
Specijalizant do kraja specijalizacije treba ovladati sljede¢im:
- prikupljanje podataka, intervju s djecom, adolescentima i njihovim roditeljima/starateljima
- procjena psihomotornog razvoja djece (intervju s roditeljima, opservacija, primjena razvojnih skala, procjena
specificnih aspekata razvoja — govor, ponasanje i sl.)
- primjena i interpretacija testova inteligencije
- primjena i interpretacija tehnika za procjenu specifi¢nih kognitivnih i egzekutivnih funkcija
- primjena i interpretacija upitnika li¢nosti
- osnove primjene i interpretacija projektivnih tehnika
- obrada pacijenata za upuéivanje na kategorizaciju
- integracija podataka, psiholoskih nalaza i misljenja
- psihoedukacija i savjetovanje djece s usporenim i disharmoni¢nim psihomotornim razvojem i njihovih roditelja
- psihoedukacija i savjetovanje djece (i njihovih roditelja) s hroni¢nim i teskim medicinskim stanjima
- psiholoska podrska djeci i adolescentima u terminalnoj fazi bolesti i njihovim roditeljima
- savjetodavni rad i druge psiholoske intervencije koje pridonose efikasnom lije¢enju akutnih i hroniénih bolesti i
poboljsanju prilagodbe na bolest (djeca i roditelji)
- psiholo$ka priprema za operativne zahvate i invazivne medicinske procedure
- rane intervencije kod odstupanja u ranom rastu i razvoju.
2.7. Psihogerijatrija
Zavrsetkom specijalizacije specijalizant klinicke psihologije mora znati:
- opce populacijske posebnosti i karakteristike osoba trece Zivotne dobi
- poznavati specifiénosti psihopatologije osoba trece Zivotne dobi
- klinicko-psiholoski intervju i psihicki status osoba trece zivotne dobi
- specificnosti dijagnostickih i terapijskih postupaka i tretmana u trecoj Zivotnoj dobi.
Tokom specijalizantskog staza specijalizant treba obaviti:
- 80 psihodijagnostickih obrada odraslih pacijenata
- 30 psihodijagnostickih obrada djece i adolescenata
- primjena razvojnih skala (rani rast i razvoj) kod 40 djece
- 10 neuropsiholoskih obrada odraslih
- 10 neuropsiholoskih obrada djece
- 20 psihoedukativnih radionica s psihijatrijskim bolesnicima
- 15 psihoedukativnih radionica s ¢lanovima porodice psihijatrijskih bolesnik
- 15 psihoedukativnih radionica osoba s hroni¢nim somatskim oboljenjima i njihovim porodicama
- pruzanje individualne (minimalno 10) i/ili grupne (minimalno 5) psiholoske podrike osobama s teskim somatskim
oboljenjima i njihovim porodicama
- 30 evaluacija grupnih i individualnih psihosocijalnih intervencija
- udestvovati u najmanje 3 slu¢aja izrade plana koordinirane brige
- obavezno uéestvovanje na svim sastancima terapijske zajednice
- 30 sati redovne edukativne supervizije s mentorom.

enata

Uvjeti za ustanovu u kojoj
se provodi specijalizacija

Ustanova mora ispunjavati uvjete iz Pravilnika.

Posebni uvjeti:

1. Klini¢ka psihologija i psihopatologija odraslih: uz opce uvjete, ustanova u kojoj se provodi program klini¢ke psihologije
treba imati sljedece sluzbe: hitni psihijatrijski prijem, akutno lije¢enje i nastavak lije¢enja nakon akutne faze i dnevnu bolnicu
ili bolni¢ku sluzbu za psihoterapiju u kojoj se provode individualne, grupne, porodi¢ne i partnerske psihoterapije.

2. Bolesti ovisnosti (alkoholizam, ovisnosti o drogama i druge bolesti ovisnosti): uz opce uvjete, ustanova mora imati sluzbu
za lijecenje alkoholizma i ostalih ovisnosti, $to ukljucuje sljedece sluzbe: hitni prijem, akutno lijeCenje i nastavak lije¢enja
nakon akutne faze, dnevne bolnice za alkoholizam i ovisnosti, klubove za lije¢enje alkoholizma ili ovisnika organiziranu
superviziju.

3. Konsultacijska i saradna ("liaison") psihijatrija i psihosomatska medicina obavlja se u ustanovi koja, osim osnovnih
uvjeta, mora imati najmanje tri od sljedecih djelatnosti: interna medicina, hirurgija, neurologija, ginekologija i opstetricija,
pedijatrija, onkologija. Ustanova mora imati konsultacijsku sluzbu i istovremeno aktivni program ili sluzbu za saradnu
("liaison") psihijatriju s najmanje dvije od navedenih djelatnosti.

4. Neuropsihologija: provodi se u ustanovama koje zadovoljavaju opée uvjete za ustanove propisane Pravilnikom.

5. Mentalno zdravlje u zajednici: provodi se u centrima za mentalno zdravlje u zajednici.

6. Forenzi¢ka psihologija: uz opée uvjete, ustanova mora imati multidisciplinarni pristup, primjenu bioloskih, psiholoskih i
psihoterapijskih postupaka primjeren broj forenzickih sluc¢ajeva u sva tri forenzicka podrucja i teorijsko-prakti¢ni program
edukacije.

7. Klini¢ka psihologija i psihopatologija djece i adolescenata: uz opce uvjete, ustanova u kojoj se provodi program
specijalizacije mora imati odjel ili sluzbu za djeciju i adolescentnu psihijatriju.

8. Za psihogerijatriju: uz opce uvjete, ustanova u kojoj se provodi program specijalizacije mora imati sluzbu za

psihogerijatrijske pacijente koja ukljucuje odjel/dnevnu bolnicu ili strukturirani program za psihogerijatrijske pacijente.




