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ReZim $tudija

Predmet

Du&vnebolezni

Studijski program Vrsta predmeta Letnik izvajanja predmeta
EMS program Medicina Obvezni q 5 3
Semester Stevilo KT (ECTS) 48] 5. 6.

zimski 8

Nosilec (nosilci) predmeta
PeterPregelj

Sodelujoce organizacijske enote (katedre in instituti)

In&titut za paologko fiziologijo, Katedrazajavno zdravje, Katedraza druznsko medicino,
Katedrazafarmakologijo

Moduli predmeta

1:Psihopatologija

2:Opredditev pshi¢nih motenj
3:Celognaobrasnava oseb s pshi¢nimi motnjami

4:

Datum objave rezima $tudija

15. 9. 2018



A. Splosni del (vefja za obvezne in izbirne predmete)

1. Cilji in kompetence

Razumevanje psiholoskih, socialnih in somatskih dejavnikov v etiologiji dusevnih motenj. Psihiatricna
preiskava. Diagnostika in klasifikacija dusevnih motenj. Poznavanje klinicne slike in terapevtske
obravnave posameznih motenj. Vloga zdravnika druzinske medicine pri obravnavi oseb z dusevnimi
motnjami. Samostojno ukrepanje pri urgentnih stanjih. Celostno obravnavanje v skupnosti.
Javnozdravstveni vidiki dusevnega zdravja.

2. Natancen potek Studija

Pouk je sestavljen iz predavanj, seminarjev, klini€nih vaj in drugih oblik Studija.

Predavanja
V $tirih tednih, ko potekajo predavanja, bomo prestavili ugotovitve sodobne psihiatricne stroke,
razlicne oblike duSevnih motenj, ter razlicne metode zdravljenja le-teh (psihofarmakoterapijo,

psihoterapijo).
V 16 urah predavanj bodo prestavljene naslednje teme s podrocja psihiatrije:

= uvod v psihiatrijo in klasifikacija
= nevrotske, stresne in somatofromne motnje
= shizofrenija in blodnjave motnje
= motnje razpolozenja, samomorilnost
= organske dusevne motnje
= odvisnost od psihoaktivnih snovi
= dusevne motnje v razvojnem obdobju
= psihofarmakoterapija
Seminarji

V §tirih tednih bo desetkrat potekal pouk v obliki seminarjev.
Obravnavane teme bodo:

= pogovor s pacientom in klini¢ni pregled

= celostna obravnava otroka

= osebnostne motnje

= psihoterapeviske metode

. rehabilitacija

. urgentna stanja in pravni poloZaj psihiatricnega pacienta

. oseba z duSevno motnjo v ambulanti sploSnega zdravnika
= celostna obravnava pacienta s shizofrenijo

= psihofarmakoterapija

Nekatere teme bodo predstavljena interdisciplinarno v sodelovanju z drugimi katedrami in
instituti:

= pri osebah z duSevno motnjo v ambulanti sploSnega zdravnika Katedra za
druzinsko medicino
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3. Sprotna preverjanja znanja in ve$cin
Sprotno preverjanje znanja poteka na vajah seminarjih in drugih oblikah Studija ob interakciji
ucitelja in Studentov. Ni predvidenih formalnih oblik preverjanja v obliki kolokvijev.

4. Pogoji za pristop h kon¢nemu preverjanju znanja (predmetnemu izpitu)

. 80% prisotnost na seminarjih in dodatnih oblikah Studija je obvezna in je pogoj
za pristop k izpitu.
. Udelezba na vajah.

Dokazilo v obliki s strani uciteljev in asistentov podpisane tabele predlozi Student pred
pristopom k izpitu v tajniStvo katedre za psihiatrijo.

5. Koncno preverjanje znanja in vescin (predmetni izpit)

Izpit je sestavljen iz treh delov in sicer:

. prakticnega dela (pregled pacienta, podaja povzetka anamneze, psihi¢nega
statusa ter moznih diagnoz in predlaganega poteka zdravljenja)

. pisnega dela

. ustnega dela v razgovoru z uciteljem

Pisni del izpita je sestavljen iz 30 vprasanj proste izbire. Trajanje pisnega dela izpita je do 60
minut. Seznam tem za pisni del izpita je objavljen v katalogu znanj. Samo kandidat, ki je zbral
18 ali ve€ toCk na pisnem delu izpita od moznih 30 tock lahko nadaljuje s prakti¢nim in
ustnim delom izpita pri prvem ali drugem opravljanju izpita. Pravilen odgovor na vprasanje je
ocenjen z 1 to¢ko, napacen odgovor z 0 tock. Negativnih odbitkov ni. Pri tretiem opravljanju
izpita pristopi kandidat k ustnemu zagovoru ne glede na Stevilo zbranih to¢k pri pisnem delu
izpita. Ce je kandidat dobil nezadostno oceno na izpitu mora ponovno opravljati praktiéni,
pisni in ustni del izpita, ne glede na doseZen uspeh pri posameznemu delu izpita. Na ustnem
delu izpita, ki poteka od 15 do 60 minut za posameznega kandidata, kandidat prejme tri
vprasanja. Studentje imajo pravico do osebnega vpogleda v svoj pisni del izpita. Zakljuéna
ocena izpita je sestavljena iz ocene prakti€nega, pisnega in ustnega dela izpita.



6. Druge dolocbe

Velja Pravilnik o preverjanju in ocenjevanju znanja in veS¢in za Enovita magistrska Studijska
programa Medicina in Dentalna medicina.

Osebe s posebnimi potrebami lahko opravljajo vse oblike sprotnega in zaklju¢nega
preverjanja znanja do 50% vec Casa.

7. Primarno in dopolnilno Studijsko gradivo

Temeljna literatura

1. Pregelj P, Kores Plesnic¢ar B, Tomori M, Zalar B, Ziherl S. (ur.). Psihiatrija. Ljubljana:
Psihiatricna klinika, 2013.

Dodatna literatura

1. Kaplan HI, Saddock B. (ur.). Concise Textbook of Clinical Psychiatry. Williams and
Wilkins,
2. Tomori M. Psihiatriéni pregled. V: Kocijan€i¢ A. (ur.) Klini€na preiskava. Ljubljana,

Litterapicta, 2000: 225-234.

i MKB - 10: MEDNARODNA KLASIFIKACIJA BOLEZNI IN SORODNIH
ZDRAVSTVENIH PROBLEMOV. IVZ, Ljubljana.

4. Grad Tekavcic O. (ur.) Pomoc ¢loveku v stiski. Ljubljana, Planprint, 1994.

5. Boben Bardutzky, D. et al. (ur.) Osnove zdravljenja odvisnosti od alkohola.
PsihiatriCna klinika, Ljubljana, 2004.

6. Marusic¢ A., BoSkar S. (ur.) Slovenija s samomorom ali brez. Ljubljana, DZS, 2003
7. Zbornik Begunjskih sre¢anj - Meje med psihiatrijo, interno medicino, ginekologijo...
8. Cebasek Travnik Z. (ur.) Prepredimo odvisnosti. Drustvo za zdravje srca in oZilja

Slovenije, 2003.



8. Izpitne teme, klini¢ne slike in vescine
KLINICNE SLIKE

Razvojne in vedenjske motnje

Dusevna manjrazvitost

Avtizem

Izolirane razvojne motnje

Hiperkineti¢ni sindrom

Motnje hranjenja

Anoreksija nervoza

Bulimija

Pika

Ruminacija v otrostvu

Motnje spolne identitete

Tiki

Gilles de la Tourettov sindrom

Kroni¢ni motoriéni ali glasovni tik

Prehodni tiki

Motnje izlo¢anja

Enkopreza neorganksega izvora

Enureza neorganskega izvora

Motnje govora

Motnja pri artikulaciji govora

Jecljanje

Psihoorganski sindromi in motnje v zvezi z uzivanjem psihoaktivnih snovi

Zastrupitev
9. Druge informacije

/



B. Izbirni predmeti (vefja tudi kot najava izbirnega predmeta)

1. Izvajalci izbirnega predmeta

Katedra za psihiatrijo

2. Okvirno obdobje izvajanja v semestru
od 19.11.2018 do 30.11.2018

3. Omejitev vpisa Studentov k izbirnemu predmetu
Ni omejitev

4. Navedite, ali se izbirni predmet izvaja v angleskem jeziku za studente, ki na UL MF gostujejo
v okviru programov mobilnosti (Erasmus+ in drugo). Navedite morebitne posebne in
dodatne pogoije, v kolikor je izbirni predmet na voljo za tuje Studente.

Izbirni predmet se ne bo izvajal v angleskem jeziku



Opombe:

1. Rezim studija zacne veljati z dnem objave in velja do preklica oziroma najave spremembe.
Med studijskim letom sprememba rezima Studija ni dopustna. V primeru spremembe je
uveljavitev mogoca sele z zacetkom naslednjega Studijskega leta (spremembe rezima studija za
studijsko leto morajo biti objavljene najpozneje 14 dni pred pricetkom $tudijskega leta kot
nov reZim Studija).

2. Rezim studija za obvegne predmete mora biti objavljen najpozneje 14 dni pred pricetkom
studijskega leta.

3. Rezim studija za izbirne predmete velja tudi kot najava izbirnega predmeta in mora biti objavljen
najpozneje do 30. junija pred studijskim letom, v katerem se bo izvajal.

4. Rezim studija mora biti objavljen v slovenskem in angleskem jeziku.

5. 'V rezimu s$tudija se Pravilnik o preverjanju in ocenjevanju znanja in vescin za EMS programa
Medicina in Dentalna medicina uporablja izraz pravilnik.

V primeru nejasnosti kontaktirajte Komisijo za studijske zadeve UL MF
preko elektronske poste: ksz@mf.uni-lj.si.
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	Text9: Pouk je sestavljen iz predavanj, seminarjev, kliničnih vaj in drugih oblik študija.
 
Predavanja
V štirih tednih, ko potekajo predavanja, bomo prestavili ugotovitve sodobne psihiatrične stroke, različne oblike duševnih motenj, ter različne metode zdravljenja le-teh (psihofarmakoterapijo, psihoterapijo). 
V 16 urah predavanj bodo prestavljene naslednje teme s področja psihiatrije:
 
§         uvod v psihiatrijo in klasifikacija
§         nevrotske, stresne in somatofromne motnje
§         shizofrenija in blodnjave motnje
§         motnje razpoloženja, samomorilnost
§         organske duševne motnje
§         odvisnost od psihoaktivnih snovi
§         duševne motnje v razvojnem obdobju
§         psihofarmakoterapija 
 
Seminarji
V štirih tednih bo desetkrat potekal pouk v obliki seminarjev.
 Obravnavane teme bodo:
 
§         pogovor s pacientom in klinični pregled
§         celostna obravnava otroka
§         osebnostne motnje
§         psihoterapevtske metode
§         rehabilitacija
§         urgentna stanja in pravni položaj psihiatričnega pacienta
§         oseba z duševno motnjo v ambulanti splošnega zdravnika
§         celostna obravnava pacienta s shizofrenijo
§         psihofarmakoterapija
 
Nekatere teme bodo predstavljena interdisciplinarno v sodelovanju z drugimi katedrami in inštituti:
 
§         pri osebah z duševno motnjo v ambulanti splošnega zdravnika Katedra za družinsko medicino
§         pri celostni obravnavi pacienta s shizofrenijo Inštitut za farmakologijo
§         pri celostni obravnavi pacienta s shizofrenijo Inštitut za farmakologijo
§         pri celostni obravnavi oseb z motnjo razpoloženja Inštitut za farmakologijo
§         pri celostni obravnavi pacienta z odvisnostjo Inštitut za patološko fiziologijo
 
Druge oblike študija
 
Druge oblike študija potekajo po objavljenem urniku in so namenjene poglobljenemu pridobivanju znanja izbranih področji duševnega zdravja z aktivnim sodelovanjem študentov v interakciji z učiteljem.
 
80% prisotnost na seminarjih in drugih oblikah študija je obvezna in je pogoj za pristop k izpitu.
 
Klinične vaje
Klinične vaje bodo potekale prve tri tedne na različnih lokacijah in različnih oddelkih in enotah Psihiatrične klinike v dopoldanskem času:
§         Enota za psihoterapijo
§         Enota za krizne intervencije
§         Klic v duševni stiski
§         Enota za motnje hranjenja
§         Enota za adolescentno psihiatrijo
§         Center za zdravljenje odvisnih od prepovedanih drog
§         Enota za zdravljenje odvisnih od alkohola
§         Center za izvenbolnišnično psihiatrijo
§         Pedopsihiatrični oddelek Pediatrične klinike
§         ter oddelki na lokaciji Centra za klinično psihiatrijo Univerzitetne psihiatrične klinike Ljubljana
Prisotnost na vajah je obvezna in je pogoj za pristop k izpitu.
 
 
Dodatna NAVODILA in BONTON ZA ŠTUDENTE za vaje
 
Od študenta / študentke, ki obiskuje klinične vaje pričakujemo da:
1.         ima na vajah izklopljen mobilni telefon ali drugo elektronsko napravo
2.         ima spoštljiv odnos do pacienta, kolegov in asistentov, ki vodijo vaje 
3.         dosledno upošteva navodila vodje vaj 
4.         ne zamuja
5.         se najprej predstavi pacientu in ga šele nato prosi za sodelovanje pri opravljanju anamneze in statusa
6.         VARUJE OSEBNE PODATKE PACIENTA
 
	Text10: Sprotno preverjanje znanja poteka na vajah seminarjih in drugih oblikah študija ob interakciji učitelja in študentov. Ni predvidenih formalnih oblik preverjanja v obliki kolokvijev.
 
	Text11: ·         80% prisotnost na seminarjih in dodatnih oblikah študija je obvezna in je pogoj za pristop k izpitu.
·         Udeležba na vajah.
Dokazilo v obliki s strani učiteljev in asistentov podpisane tabele predloži študent pred pristopom k izpitu v tajništvo katedre za psihiatrijo.
 
 
 
	Text12: Izpit je sestavljen iz treh delov in sicer: 
·         praktičnega dela (pregled pacienta, podaja povzetka anamneze, psihičnega statusa ter možnih diagnoz in predlaganega poteka zdravljenja) 
·         pisnega dela 
·         ustnega dela v razgovoru z učiteljem 
 
Pisni del izpita je sestavljen iz 30 vprašanj proste izbire. Trajanje pisnega dela izpita je do 60 minut. Seznam tem za pisni del izpita je objavljen v katalogu znanj. Samo kandidat, ki je zbral 18 ali več točk na pisnem delu izpita od možnih 30 točk lahko nadaljuje s praktičnim in  ustnim delom izpita pri prvem ali drugem opravljanju izpita. Pravilen odgovor na vprašanje je ocenjen z 1 točko, napačen odgovor z 0 točk. Negativnih odbitkov ni. Pri tretjem opravljanju izpita pristopi kandidat k ustnemu zagovoru ne glede na število zbranih točk pri pisnem delu izpita. Če je kandidat dobil nezadostno oceno na izpitu mora ponovno opravljati praktični, pisni in ustni del izpita, ne glede na dosežen uspeh pri posameznemu delu izpita. Na ustnem delu izpita, ki poteka od 15 do 60 minut za posameznega kandidata, kandidat prejme tri vprašanja. Študentje imajo pravico do osebnega vpogleda v svoj pisni del izpita. Zaključna ocena izpita je sestavljena iz ocene praktičnega, pisnega in ustnega dela izpita. 
 
	Text13: Velja Pravilnik o preverjanju in ocenjevanju znanja in veščin za Enovita magistrska študijska programa Medicina in Dentalna medicina.  
Osebe s posebnimi potrebami lahko opravljajo vse oblike sprotnega in zaključnega preverjanja znanja do 50% več časa. 
 
	Text14: Temeljna literatura
1.         Pregelj P, Kores Plesničar B, Tomori M, Zalar B, Ziherl S. (ur.). Psihiatrija. Ljubljana: Psihiatrična klinika, 2013.
 
 
Dodatna literatura
1.         Kaplan HI, Saddock B. (ur.). Concise Textbook of Clinical Psychiatry. Williams and Wilkins,
2.         Tomori M. Psihiatrični pregled. V: Kocijančič A. (ur.) Klinična preiskava. Ljubljana, Litterapicta, 2000: 225-234.
3.         MKB  - 10: MEDNARODNA KLASIFIKACIJA BOLEZNI IN SORODNIH ZDRAVSTVENIH PROBLEMOV. IVZ, Ljubljana.
4.         Grad Tekavčič O. (ur.) Pomoč človeku v stiski. Ljubljana, Planprint, 1994.
5.         Boben Bardutzky, D. et al. (ur.) Osnove zdravljenja odvisnosti od alkohola. Psihiatrična klinika, Ljubljana, 2004.
6.         Marušič A., Boškar S. (ur.) Slovenija s samomorom ali brez. Ljubljana, DZS, 2003
7.         Zbornik Begunjskih srečanj  - Meje med psihiatrijo, interno medicino, ginekologijo…
8.         Čebašek Travnik Z. (ur.) Preprečimo odvisnosti. Društvo za zdravje srca in ožilja Slovenije, 2003. 
 
	Text15:          KLINIČNE SLIKE         
Razvojne in vedenjske motnje         
Duševna manjrazvitost         
Avtizem         
Izolirane razvojne motnje          
Hiperkinetični sindrom         
Motnje hranjenja         
Anoreksija nervoza         
Bulimija         
Pika         
Ruminacija v otroštvu         
Motnje spolne identitete         
Tiki         
Gilles de la Tourettov sindrom         
Kronični motorični ali glasovni tik         
Prehodni tiki         
Motnje izločanja         
Enkopreza neorganksega izvora         
Enureza neorganskega izvora         
Motnje govora         
Motnja pri artikulaciji govora         
Jecljanje         
Psihoorganski sindromi in motnje v zvezi z uživanjem psihoaktivnih snovi         
Zastrupitev         
Odtegnitveno stanje         
Delirij          
Demenca         
Amnestični sindrom         
Druge organske motnje         
Zloraba psihoaktivnih snovi         
Psihoze         
Shizofrenija         
Druge psihoze, vključno reaktivne in poporodne psihoze         
AFEKTIVNE MOTNJE         
Bipolarne motnje         
Ciklotimna motnja         
Unipolarne motnje         
Depresija s psihotičnimi znaki, prva in ponovne epizode         
Depresije brez psihotičnih znakov, distimije         
Druge depresivne motnje         
Anksiozne motnje         
Panična motnja          
Agorafobija brez anamneze panične motnje         
Socialna fobija         
Izolirane fobije         
Obsesivno-kompulzivna motnja         
Posttravmatska stresna motnja         
Generalizirana anksioznost         
Druge oblike anksioznosti         
Somatoformne motnje         
Disociativna motnja senzibilnosti         
Disociativna motnja         
Hipohondrija         
Somatizacijska motnja         
Somatoformna bolečinska motnja         
Nediferencirana somatoformna motnja         
Disociativne motnje         
Multipla osebnost         
Disociativna fuga         
Psihogena amnezija         
Depersonalizacijska (nepsihotična) motnja         
Spolne motnje         
Parafilije         
Spolne disfunkcije         
Motnje spolne želje         
Motnje spolnega vzburjenja         
Orgazmična disfunkcija         
Druge spolne motnje         
Motnje spanja         
Dissomnije         
Parasomnije         
Nočne more         
Nočni strah         
Somnabulizem         
Motnje pretvarjanja, vključno Münchhausnov sindrom         
Motnje nadzora impulzov         
Prilagoditvene motnje         
Psihološki dejavniki, ki vplivajo na telesno zdravje         
Osebnostne motnje         
Paranoidna osebnostna motnja         
Shizoidna osebnostna motnja         
Disocialna osebnostna motnja         
Mejna osebnostna motnja         
Histrionična osebnostna motnja         
Narcisistična osebnostna motnja         
Izmikajoča se osebnostna motnja         
Odvisnostna osebnostna motnja         
Obsesivno-kompulzivna osebnostna motnja         
Pasivno-agresivna osebnost         
Druge osebnostne motnje         
Stranski učinki psihoaktivnih zdravil         
Ekstrapiramidni stranski učinki (akutna distonija, tardivna diskinezija, parkinsonizem)         
Antiholinergični stranski učinki         
Sedativni stranski učinki         
Maligni nevroleptični sindrom         
Druga potrebna znanja         
Forenzična psihiatrija         
Sprejem v bolnišnico brez privolitve pacienta         
Načela glavnih psihoterapevtskih šol         
 
 
 
VEŠČINE         
Jemanje anamneze         
Splošna psihiatrična avtoanamneza         
Socialna anamneza         
Splošna psihiatrična heteroanamneza         
Psihiatrična preiskava         
Ocena zavesti         
zaznavanja         
orientacije         
inteligentnosti         
spomina         
mišljenja         
čustvovanja         
razpoloženja         
vedenja         
hotenja         
Sistematična ocena splošnega vtisa         
Ocena samomorilnega tveganja         
Identifikacija problema         
pri pacientu         
pri paru         
pri družini         
v krizni situaciji         
po poskusu samomora         
pri skupini         
Predstavitev psihiatričnega problema timu         
Dodatne preiskave         
Aplikacija kratkega preizkusa spoznavnih sposobnosti         
Obisk na domu         
Razpoznavanje in interpretacija vzorcev vedenja in interakcij         
Postavljanje diagnoze po veljavni klasifikaciji         
Indikacija za psihiatrično hospitalizacijo         
Zdravljenje         
Posvetovalni tim, sodelovanje v posvetu         
Okupacijska terapija         
Igralna terapija         
Kreativna terapija         
Elektrokonvulzivna terapija         
Vedenjska terapija         
Psihoterapija         
Transkranialna magentna stimulacija         
 
Podrobneje so klinične slike in veščine opisane v katalogu znanj
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