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/Z./ZS: javnirazpis (odprt)
- nacionalni
- za posamezne 1zvajalce zdrav. dejavnosti

1zbirn1i postopek (*razgovor s koordinatorjem)
odlo¢ba
dolocitev glavnega mentorja (GM)

Priporocila za prijavo na razpis
Predlog za GM - soglasje



Nekaj praktiCnih napotkov

Ko dobite specializanta (pa tudi kdaj kasneje), s1 na
spletni strani ZZS poglejte:
— Pravilnik o *“specializacijah”
(Zbornica — Pravni akti in kodeks — Zbornicni akti — Pravilnik o vrstah .....)

— Vsebino specializacije 1z druzinske medicine

(Karierni razvoj — Specializacije — Seznam specializacij — DM — Vsebina)

— Seznam pooblasCenih ustanov za krozenje (nekatera
klin. podrocja ambulantno)

(Karierni razvoj — Specializacije — PooblaSceni izvajalci)

— Navodila za opravljanje specializacije DM - prejme
j1ih specializant z odloCbo o specializaciji



Specializacija — postopek (2)

GM poslje na ZZS (referentki Darji Klan¢ar):

— datum zacetka in predlog programa krozenja:

 za prvih 12 mesecev (klini¢na krozenja - tista, kar
mislita, da je najbolj potrebno ¢im prej)

 po nekaj mesecih bo prekinjeno klini¢no krozenje z
uvodnimi moduli

/7S razporedi specializanta na krozenja in obvesti
specializanta, GM, ustanovo zaposlitve 1n ustanove za kroZenje

Predlog za morebitno vStevanje — se ne mudi!

Izbirna klini¢na krozenja: fiziatrija, radiologija, urgentna med.

[zdelava osebnega nacrta 1zobrazevanja — na zaCetku (lahko
tudi vsako nadaljnje leto)



. Nadzira 1n usklajuje potek specializacije

. Lahko predlaga neposredne mentorje (doloci jih
organizacijska enota, kjer se usposablja specializant)

Sodeluje z neposrednimi mentorji in spremlja njihovo delo
Spremlja 1in ocenjuje napredek specializanta

Odgovoren je za 1zvajanje kolokvijev in preizkusov znanj
specializanta

. Lahko predlaga podaljSanje doloCenega dela specializacije

. Enkrat letno poda poroc€ilo o delu 1n usposabljanju
specializanta koordinatorju specializacije

Organizira skupinske oblike usposabljanja specializantov
. Redno potrjuje osvojeno znanje specializanta v E-listu




1. Morata imeti zagotovljen Cas za delo s specializantom

2. Morata imeti vsakoletno dodatno usposabljanje dva
delovna dneva na podroc¢ju genericnih vesSCin
(komunikacija, resevanje konfliktov ipd.)

Glavni mentor mora biti specializantu dosegljiv preko e-poste
al1 telefona:

- vsaj 4 ure na teden,
- vsaj enkrat na mesec pa tudi vsaj 2 ur1 osebno.

Neposredni mentor mora biti specializantu osebno dosegljiv
vsaj 4 ure na dan.

(Pogoj za GM: *4 leta po spec. izpitu; *povprecno najmanj 30
kreditnih tock na leto v trenutnem licencnem obdobju)



Neprekinjeno nujno zdravnisko pomoc in dezurstvo

37. ¢len Pravilnika

Specializant se v cCasu specializacije vkljuCuje v opravljanje
neprekinjenega zdravstvenega varstva in dezurstva:

1. predhodno mora tr1 mesece Stirikrat mesec¢no (= 12 x) opravljati
neprekinjeno nujno zdravniSko pomoC pod nadzorstvom
specialista

2. v ustanovi, kjer bo opravljal neprekinjeno nuno zdravniSko
pomocC, morajo preveritt njegovo znanje s podroCja urgentnih
stan]

3. v Casu specializantovega opravljanja neprekinjenega zdrav.
varstva mora organizator doloCiti zdravnika specialista za
konzultacijo, ki1 specializantu ves ¢as opravljanja dezurne sluzbe
omogoca posvetovanje

V opravljanje neprekinjenega zdrav. varstva in dezurstva so se
dolzni1 vkljucevati vsi specializanti

najmanj 2-x mesec¢no oziroma skupno najmanj 24-x letno.



Specializant mora vsaj enkrat letno javno prikazati
pridobljeno znanje na nacin, ki ga vsakokrat sproti

dolo¢1 mentor — na primer:

e predstavitev analize skupine bolnikov ali posameznega
zanimivega kliniCnega primera na strokovnem sreCanju skupine
strokovnjakov v u¢ni ustanovi ali zunaj nje — REGLJ/SKI
KOORDINATOR

* priprava seminarja s tematiko s podro¢ja DM — REGILJSKI
KOORDINATOR

* objava Clanka v glasilu (strokovnem ali laiCnem) s temo 1z
programa specializacije

Pogoj za nadaljevanje specializacije je ugodna vsakoletna
ocena glavnega mentorja.



Individualno preverjanje usposabljanja
Izdelava osebnega nacrta 1zobrazevanja — na zacCetku
(lahko tudi vsako nadaljnje leto)

Pogovor1 - povratna informacija — demonstracija
usvojenega znanja 1n vesCin — zapis v e-list

Razgovor o bolniku (CBD), ocenjevanje
konzultacije (COT), ocenjevanje komunikacije,
360-stopinjska ocena odnosa in vedenja (MSF)

Prvo neformalno ocenjevanje: po 3 mesecih (in
potem vsake 3 mesece)

Prvo formalno po 12 mesecih (lahko Ze po 6 mesecih),
k1 sestoj1 1z 4 vmesnih tri-meseCnih ocen



Eksterno stalno preverjanje

Po vsakem kliniCnem krozenju
Na modulih

Na posameznih tecajih (n.pr. astma Sola, EKG Sola, Sola
za sladkorno bolezen, bolezni SCitnice, Sole nevrologije

itd.)

Enkrat letno pisni test (MCQ)

Oblike preverjanja:

— pisno (n.pr. MCQ, MEQ, seminar, projektna naloga ipd.)

— prakti€no (n.pr. veséine, ocena komunikacije s protokolom)

— ustno (n.pr. kolokvij, pogovor o odnosu do dela ipd.)



Delo v ambulanti

* Specializant v Casu klininih krozen; 1x na teden

dela z mentorjem v ambulanti DM (glavnim ali
neposrednim — vsaj 1x/mesec z GM)

* Specializant mora v ¢asu ambulantno-modularnega dela
praviloma delati najman) polne 3 dni v tednu z 1sto —
stalno populacijo bolnikov, kakSsen dan je lahko
zadolZen za urgentne 1n nenaroCene bolnike ali dela v
drugi ambulanti (n.pr. otroski, urgentni, v DSO...)

* Specializant n1 namenjen za nadomescanje manjkajocCih
zdravnikov en dan v eni ambulanti, drug dan v drugi,
tretji dan v ftretj1, i1td.), seveda pa lahko obcasno
nadomesca kak 1zpad (seveda pod mentorstvom)




Se nekaj napotkov

Na modulih specializant ne more manjkati — takrat ne more
dobit1 dopusta!

Na dan, ko je modul, specializanta n1 mozno razporediti v
ambulanto ali poslatt na kakSno drugo izobrazevanje,
tekmovanje 1pd.!

Za vsak dan v ambulanti mora biti jasno napisano, kdo je
specializantu neposredni mentor.

Ce ima$ 2 ali 3 specializante, in ima$ stisko s prostorom
in/ali bolniki, naj 1ma specializant neposrednega mentorja
(Ce je mozno) za daljSe obdobje




Elektronski LIST SPECIALIZANTA
in glavni mentor

Redno izpolnjevanje - specializant!

- posegi
- opravljent moduli (na podlagi podpisa na evidencnem listu
modulov, ki si ga natisne specializant ob zacetku

modularnega dela)

- tudi opravljena klini¢na krozenja in kolokvije (na podlagi
potrdila klinike) — Ce tega ne naredi neposredni mentor na
kliniki

- Regiyski sestanki

- sprotna preverjanja usposabljanja (pri GM in letni MCQ)

- dodatna 1zobrazevanja (n.pr. Astma Sola, ...)

- na koncu specializacije: koncno mnenje GM
- ZAKLJUCEK: potrditi celotnmi e-list (POZOR)



