PRILOG

PROGRAM SPECIJALIZACIJA

A. RADIOLOGIJA

Trajanje: €etiri godine (48 mjeseci)

Tokom specijalistiCkog staza specijalizant stiCe teorijska i prakticha znanja iz oblasti
radiologije i osposobljava se za prakti¢ni stru¢nu rad u ovoj oblasti.

Program specijalizacije obuhvata teorijski i prakticni dio.

Teorijska nastava se obavlja na Medicinskom fakultetu.

Prakti¢ni dio staza obavlja se u Klinickom centru Crne Gore, klini¢ko-bolnic¢kim
centrima i bolnicama Ciji je osnivac drzava, koje u radioloskoj dijagnostici imaju sva Cetiri
radioloSka modaliteta (RTG, UZ, CT | MR), u skladu sa ovim pravilnikom.

Tokom trajanja specijalizacije, specijalizant ima pravo na godisnji odmor, u skladu sa
zakonom i koristi ga u dogovoru sa mentorom.

1) Teorijska nastava
Teorijska traje devet mjeseci i Cine je:

- radiologija muskuloskeletnog sistema 35 Casova;
- radiologija toraksa 40 ¢asova,;

- radiologija abdomena 35 Casova;

- neuroradiologija 30 ¢asova;

- radiologija urogenitalnog sistema 30 Casova,;

- radiologija kardiovaskularnog sistema 30 ¢asova;
- pedijatrijska radiologija 30 ¢asova,;

- interventna radiologija 20 ¢asova;

- urgentna radiologija 15 ¢asova;

- glava i vrat 15 €asova;

- radiologija dojke 15 Casova;

- maksilofacijalna i stomatoloSka radiologija 15 ¢asova.

2) Prakti¢na nastava i prakti¢ni stru€ni rad

Tokom prakticne nastave i prakticnog stu€nog rada, za sve sisteme organa
specijalizant mora da ovlada, sljedec¢im radiolo$kim tehnikama: (ukloniti zarez)

- konvencionalna radiologija;

- angiografija;

- kompjuterizovana tomografija;

- magnetna rezonanca,;

- ultrazvuk;

- nuklearna medicina;

- primjena kontrastnih sredstava;

- interventno-radioloske tehnike.

Za sve organske sisteme specijalizant mora da savlada osnove:



a) anatomije i anatomske varijacije;

- fiziologije;

- patofiziologije;

- patologije.

b) kliniCke karakteristike manifestacije grupa poremecaja:

- urodene anomalije;

- infektivne bolesti organa;

- neoplazmicne bolesti organa;

- traumatske promjene organa;

- degenerativne bolesti organa;

- profesionalne bolesti organa;

- ishemijske bolesti organa;

- endokrine bolesti organa;

- metabolicke bolesti organa;

- imunolo8ke bolesti organa;

- jatrogene bolesti organa;

- funkcionalni poremecaji organa.

c) osnovne terapijske modalitete (internistiCke i hirurske) lijec¢enja bolesti gdje se
koriste radioloSke metode u dijagnostici.

2. 1. Prva godina specijalizacije traje 10 mjeseci

Specijalizant stiCe osnovna znanja koja podrazumevaju:

- radijacionu fiziku;

- fizicke principe dobijanja medicinske slike: klasichom upotrebom H-zraka
kompjuterizovanu tomografiju, nuklearnu medicinu, magnetnu rezonancu i ultrazvuk;

- kontrolu kvaliteta u radiologiji;

- radijacionu zastitu;

- radiobiologiju;

- anatomiju, fiziologiju, biohemiju vezanu za radioloSke procedure;

- farmakologiju kontrastnih sredstava;

- bazi¢ne principe poznavanja racunara;

- upotrebu informatike u medicinskim ustanovama PACS, RIS, HIS;

- radiolo$ku sliku osnovnih patoloskih procesa;

- oshovne principe interventne radiologije;

- oshovne principe savremene kliniCke prakse vezane za kliniCku radiologiju;

- pravila pisanja radioloskog izvjestaja za sve radioloSke preglede;

- administraciju i menadzZzment na radioloSkim odjeljenjima;

- osnovna znanja o metodologiji nau¢nog istrazivanja, informatiku i medicinsku
statistiku;

- medicinu zasnovanu na dokazima;

- pravno medicinske aspekte radioloSke prakse.

Tokom prve godine specijalizanti provode vrijeme prema rasporedu na slijedeéim
odjeljenjima:

a) konvencionalna radiologija, uklju€ujuci obradu filma i arhiviranje — tri mjeseca;

b) ultrazvuk — dva mjeseca;

c) kompjuterizovana tomografija — dva mjeseca;

d) magnetna rezonanca — tri mjeseca.

Provjera znanja:

- pocetni kolokvijum iz radiologije (5 mjeseci),

- jedan seminarski rad,



- kolokvijum iz Radioloske fizike i tehnike ( 10. mjeseci)
2.2. Druga, tre¢a i €etvrta godina specijalizacije 38 mjeseci

2.2.1 Radiologija muskuloskeletnog sistema pet mjeseci

Oblasti interesovanja:

- rame i gornji ekstremiteti;

- karlica i donji ekstremiteti;

- grudni kos;

- kiCmeni stub;

- miSici;

- ligamenti;

- tetive;

- druga meka tkiva.

Specifine tehnike:

- artrografija;

- mijelografija;

- denzitometrija kostiju.

Dijagnosti¢ke procedure koje obavezno samostalno izvodi:

- radiografija aksijalnog skeleta 500 pregleda;

- radiografije perifernog skeleta 1500 pregleda;

- CT kostano zglobnog sistema 300 pregleda;

- MR kostano zglobnog sistema 300 pregleda;

- osteodenzitometrija;

- ultrazvuk 150 pregleda;

- fistulografija 30 pregleda;

Specijalizant treba da posjeduje osnovna znanja iz nuklearno-medicinske
dijagnostike muskuloskeletnog sistema.

Interventne procedure:

- artrografija 10 pregleda;

- punkcione biopsije 15 pregleda.

Provjera znanja:

- Uvodni kolokvijum (nakon dva i po mjeseca),

- tri seminarska rada;

- Sest prikaza slu€aja pacijenata iz prakse,

- kolokvijum iz Radiologije muskuloskeletnog sistema (peti mjesec).

2.2.2. Radiologija toraksa pet mjeseci.
Oblasti interesovanja:
- apertura toraksa;
- zidovi grudnog kosa;
- dijafragma;
- medijastinum;
- srce;
- pluca;
- veliki krvni sudovi.
Specifi€ne tehnike:
- bronhijalni stenting.
Dijagnosti¢ke procedure koje specijalizant obavezno samostalno izvodi:
- radiografija toraksa;



- PA pluca i srce (ukljuCujuci: rutinske, urgentne i 2000 snimaka iz intenzivne njege)
500 pregleda;

- CT grudnog koS$a (uklju€ujuéi srce i velike krvne sudove) 200 pregleda;

- ultrazvuk (uklju€ujuéi ultrazvuéno vodenje perkutanih procedura) 100 pregleda;

- angiografije (ukljuCujuci aortografiju, kavografiju i pulmonalnu angiografiju) 50
pregleda;

- MR, ukljucujuéi velike krvne sudove medijastinuma, srce i perikard 50 pregleda.

Interventne procedure:

- uceSc¢e u nevaskularnim perkutanim vodenim procedurama 30 pregleda.

Specijalizant treba da posjeduje osnovna znanja o primjeni nuklearno medicinske
dijagnostike pluca i srca.

Provjera znanja:

- Uvodni kolokvijum (nakon dva i po mjeseca),

- tri seminarska rada,

- Sest prikaza slucaja pacijenata iz prakse,

- kolokvijum iz Radiologije toraksa (peti mjesec).

2.2.3. Radiologija abdomena pet mjeseci
Oblasti interesovanja:
- farings;
- ezofagus;
- zeludac;
- duodenum;
- tanko crijevo;
- debelo crijevo;
- jetra;
- bilijarni sistem;
- slezina;
- pankreas;
- peritonealna duplja i mezoterijum.
Specifi¢ne tehnike:
- video analize akta gutanja;
- pasaze tankog crijeva, uklju€ujuci enteroklizu;
- defekografije;
- holangiografije;
- intraluminalni i intraoperativni, endoskopski UZ;
- ERCP.
Dijagnosti¢ke procedure koje specijalizant obavezno samostalno izvodi:
- barijumska ispitivanja
- gornji Gl 50 pregleda;
- tanka crijeva, uklju€ujuci enteroklizu 35 pregleda;
- irigografija 85 pregleda;
- abdominalni UZ 400 pregleda;
- abdominalni CT 300 pregleda;
- abdominalni MR 150 pregleda.
Interventne procedure:
- biopsija vodena CT i UZ 10 pregleda;
- drenaza apsesa vodena CT i UZ pet pregleda;
- visceralne angiografije pet pregleda;
- PTC pet pregleda.



Provjera znanja:

- Uvodni kolokvijum (nakon dva i po mjeseca),

- tri seminarska rada,

- Sest prikaza slu€aja pacijenata iz prakse;

- kolokvijum iz Radiologije abdomena (peti mjesec).

2.2.4. Neuroradiologija €etiri mjeseca

Oblasti interesovanja:

- lobanja;

- mozak;

- ki€meni stub;

- kicmena mozdina;

- kranijalni i kicmeni nervi;

- krvni sudovi glave i vrata.

Specifi¢ne tehnike:

- diskografija;

- encefalografija;

- mijelografija;

- ventrikulografija.

DijagnostiCke procedure koje specijalizant obavezno samostalno izvodi:

- kraniogrami 100 pregleda;

- klasicni pregledi kicme 100 pregleda;

- CT mozga 200 pregleda;

- CT kiéme 200 pregleda;

- CT glave i vrata 200 pregleda;

- MR mozga pregleda;

- MR ki€menog stuba i kicmene mozdine 150 pregleda;

- MR glave i vrata 150 pregleda.

Specijalizant treba da bude upoznat i da asistira u ukupno najmanje 30 procedura
mijelografije, radikulografije i selektivne cerebralne angiografije.

Specijalizant, takode, treba da ima osnovna znanja iz visoko specijalizovanih
pregleda CNS-a, kao sto je funkcionalni MR pregled, MR angiografija i MR spektroskopija.

Provjera znanja:

- Uvodni kolokvijum (nakon dva mjeseca),

- dva seminarska rada,

- Cetiri prikaza slucaja pacijenata iz prakse;

- kolokvijum iz Neuroradiologije (Cetvrti mjesec).

2.2.5. Radiologija urogenitelnog sistema tri mjeseca
Oblasti interesovanja:
- bubreg;
- ureter;
- mokracna besika;
- uretra;
- muski genitalni trakt, ukljuujuéi sterilnost i impotenciju;
- Zenski genitalni trakt, uklju€ujuci sterilnost i akuSerstvo;
- retroperitoneum;
- nadbubrezne Zlijezde.
Specifi¢ne tehnike:
- histerosalpingografija;



- cistoureterografija;

- anterogradna pijelografija.

Dijagnosticke procedure koje specijalizant obavezno samostalno izvodi:
- intravenska urografija 80 pregleda;

- cistouretrografija 20 pregleda;

- transabdominalni UZ urinarnog trakta 300 pregleda;

- transabdominalni i/ili transvaginalni UZ male karlice;

- skrotuma 20 pregleda;

- transrektalni UZ prostate;

- CT urinarnog trakta i organa male karlice 150 pregleda;

- MR urinarnog trakta i organa male karlice 150 pregleda;

- histerosalpingografija deset pregleda.

Interventne procedure:

- nefrostoma 15 pregleda;

- anterogradna pijelografija 10 pregleda;

- biopsija (npr. bubreznih lezija i retroperitonealnih masa) 10 pregleda;
- drenaza kolekcija pet pregleda;

- angiografija (aortografija i renalna angiografija) pet pregleda;
- biopsija prostate deset pregleda.

Provjera znanja:

- Uvodni kolokvijum ( nakon mjesec i po),

- dva seminarska rada,

- Cetiri prikaza slucaja pacijenata iz prakse;

- kolokvijum iz Uroradiologije (tre¢i mjesec).

2.2.6. Radiologija kardiovaskularnog sistema tri mjeseca

Oblasti interesovanja:

- srce;

- veliki krvni sudovi;

- arterije i vene.

Specifi¢ne tehnike:

- ultrazvuk srca;

- kardiovaskularna farmakolo$ka terapija;

- oshovna znanja o pruzanju kardioloSke prve pomodi, uklju€ujuci monitoring.

DijagnostiCke procedure koje specijalizant obavezno samostalno izvodi:

- radiografija pluc¢a i srca 300 pregleda;

- aortografija;

- ucestvuje u 50 pregleda, kao primarni operator 25 pregleda;

- selektivna angiografija, uklju€ujuéi glavu i vrat u€estvuje u 50 pregleda, kao primarni
operator 25 pregleda;

- dopler ultrazvuk i/ili dupleks ultrazvuk 100 pregleda;

- CT 100 pregleda;

- MR pregleda;

- flebografija uCestvuje u 20 pregleda, kao primarni operator deset pregleda.

Provjera znanja:

- Uvodni kolokvijum (nakon mjesec i po);

- dva seminarska rada;

- Cetiri prikaza slu€aja pacijenata iz prakse;

- kolokvijum iz Radiologije kardiovaskularnog sistema (tre¢i mjesec).



2.2.7. Pedijatrijska radiologija dva mjeseca

2.2.8.

Principi pedijatrijskog imidzinga:

- za$tita od zraCenja;

- sedacija;

- psihologija;

- nacin drzanja djeteta u toku radioloske dijagnostike;
- organizacija pedijatrijske radiologije, kontrastna sredstva i anestezija.
Oblasti interesovanja:

- grudni kos;

- muskuloskeletni sistem;

- gastrointestinalni trakt;

- urogenitalni trakt;

- CNS (mozak i kicmena mozdina). Specificne tehnike:
- ultrazvuk mozga;

- retrogradna uretrocistografija;

- fetalni ultrazvuk.

Dijagnosti¢ke procedure koje specijalizant obavezno samostalno izvodi:
- gornja gastrointestinalna ispitivanja 25 pregleda;

- NU 25 pregleda;

- donja gastrointestinalna ispitivanja 50 pregleda;

- neonatalne radiografije plu¢a 100 pregleda;

- pedijatrijska osteoradiologija 100 pregleda;

- CT 50 pregleda;

- MR 50 pregleda;

- abdominalni UZ i UZ pregled kukova 100 pregleda;

- UZ mozga 30 pregleda.

Interventne procedure:

- biopsija 20 pregleda;

- redukcija intususcepcije pet pregleda.

Provjera znanja:
- jedan seminarski rad;
- dva prikaza slu€aja pacijenata iz prakse.

Interventna radiologija dva mjeseca

Oblasti interesovanja:

- organi za primjenu vaskularne interventne radiologije;

- organi za primjenu nevaskularne interventne radiologije.
Specifi€ne tehnike:

- dilatacije krvnih sudova i plasiranje stenta;

- embolizacije;

- perfuzije citostaticima;

- trombolize;

- drenaze organa i kolekcija;

- punkcione biopsije.

Specijalizant u€estvuje u sljedecim interventnim procedurama:
- periferna PT A 25 pregleda;

- PTC/PTCD pet pregleda;

- tromboliza pet pregleda;

- vaskularni stending pet pregleda;



- embolizacija pet pregleda;
- venske intervencije pet pregleda;
- biopsije 50 pregleda;
- drenaze 10 pregleda;
- nevaskularni stenting pet pregleda.
Neposredno izvodi sljedece procedure:
- periferna PT A pet pregleda;
- PTC/PTCD pet pregleda;
- biopsija 20 pregleda;
- drenaza deset pregleda.
Provjera znanja:
- Uvodni kolokvijum (nakon mjesec);
- jedan seminarski rad;
- dva prikaza sluCaja pacijenata iz prakse;
- kolokvijum iz Interventne radiologije (drugi mjesec).

2.2.9. Urgentna radiologija dva mjeseca
Oblasti interesovanija:
Urgentno medicinski i aspekti intenzivne njege svih sistema organa.
DijagnostiCke procedure koje specijalizant obavezno samostalno izvodi:
- radiografije perifernog i aksijalnog skeleta 200 pregleda;
- radiografije akutnog abdomena 50 pregleda;
- PA pluca u akutnim kardiopulmonalnim stanjima 50 pregleda;
- toraksne i skeletne radiografije kod politraumatizovanih pacijenata 20 pregleda;
- CT toraksa i abdomena 150 pregleda;
- CT lobanje, glave i vrata 50 pregleda;
- UZ akutnog abdomena 100 pregleda;
- UZ ekstremiteta 30 pregleda.
Provjera znanja:
- seminarski rad.

2.2.10. Radiologija glave i vrata dva mjeseca.
Oblasti interesovanja:
- petrozna kost;
- baza lobanje i regija orbita;
- nazofarings;
- plijuvacne Zlijezde;
- orofarings i pod usne duplje;
- hipofarigs;
- larigs;
- vrat;
- apertura toraksa;
- tireoidea i paratireoidea.
Specifi¢ne tehnike:
- faringografija;
- ortopantomografija (OPG);
- laringografija;
- sialografija.
Dijagnosti€ke procedure koje specijalizant obavezno samostalno izvodi:
- kraniogrami 100 pregleda;



- radiografije sinusa 100 pregleda;

- glavaivrat - CT;

- glavaivrat - MR;

- glava i vrat;

- Uz

Specijalizant treba da usvoji znanja iz ortopantomografije i stepen iskustva o
aspiracionim biopsijama fokalnih lezija.

Provjera znanja:

- Uvodni kolokvijum (nakon mjesec);

- jedan seminarski rad;

- dva prikaza slu€aja pacijenata iz prakse;

- kolokvijum iz Radiologije glave i vrata (drugi mjesec).

2.2.11. Radiologija dojke dva mjeseca
Specifi¢ne tehnike:
- gaktografija.
Dijagnosti¢ke procedure koje specijalizant obavezno samostalno izvodi:
- mamografija 300 pregleda;
- sonografija 100 pregleda;
- MR 30 pregleda. Interventne procedure:
- tankoiglena aspiraciona citolo$ka biopsija 20 pregleda;
- pneumocistografija;
- galaktografija.
Provjera znanja:
- Uvodni kolokvijum (nakon mjesec);
- jedan seminarski rad;
- dva prikaza slu€aja pacijenata iz prakse;
- kolokvijum iz Radiologije dojke (drugi mjesec).

2.2.12. Maksilofacijalna i stomatoloska radiologija jedan mjesec.

2.2.13. Nuklearno medicinska dijagnostika dva mjeseca

Oblasti interesovanja:

- nuklearno-medicinska fizika i aparatura;

- nuklearno-medicinski modaliteti;

- nuklearno-medicinska dijagnostika muskuloskeletnog sistema;

- nuklearno-medicinska dijagnostika toraksa — respiratornog sistema;
- nuklearno-medicinska dijagnostika hepatobilijarnog i gastrointestinalog sistema;
- nuklearno-medicinska dijagnostika centralnog nervnog sistema;

- nuklearno-medicinska dijagnostika urogenitalnog sistema;

- nuklearno-medicinska dijagnostika kardiovaskularnog sistema;

- nuklearno-medicinska dijagnostika u pedijatrijskoj radiologiji;

- nuklearno-medicinska dijagnostika glave i vrata;

- nuklearno-medicinska dijagnostika dojke.

B. PORODICNA MEDICINA



Trajanje specijalizacije: €etiri godine (48 mjeseci)

Tokom specijalistiCkog staZza specijalizant stiCe teorijska i prakticnha znanja iz oblasti
porodicne medicine i osposobljava se za prakti¢ni stru¢ni rad u ovoj oblasti.

Program specijalizacije obuhvata teorijski i prakti¢ni dio.

Teorijski dio se obavlja na Medicinskom fakultetu, paralelno sa obavljanjem
prakticnog dijela staza i traje devet mjeseci.

Prakticni dio staZa sastoji od kliniCkog i ambulantnog dijela i traje 44 mjeseca.

Prakti¢ni dio staza obavlja se u Klinickom centru Crne Gore, klinicko-bolnic¢kim
centarima i bolnicama, a ambulantni dio u ambulantama izabranog doktora za odrasle,
izabranog pedijatra i izabranog ginekologa zdravstvenih ustanova primarnog nivoa
zdravstvene zastite €iji je osnivac€ drzava (Dom zdravlja), kao i u Zavodu za hithu medicinsku
pomoc.

Tokom trajanja specijalizacije, specijalizant ima pravo na godiSnji odmor, u skladu sa
zakonom i koristi ga u dogovoru sa mentorom.

SpecijalistiCki staz obuhvata, sljedecée oblasti:

1) porodi¢na medicina 1.dio pet mjeseci;
2) interna medicina Sest mjeseci;
3) infektologija dva mjeseca;
4) hirurgija dva mjeseca;
5) pedijatrija dva mjeseca;
6) ginekologija dva mjeseca;
7) psihijatrija dva mjeseca;
8) neurologija jedan mjesec;
9) dermatologija jedan mjesec;
10) ortopedija jedan mjesec;
11) oftalmologija 15 dana;

12) otorinolaringologija jedan mjesec;
13) onkologija jedan mjesec;
14) fizikalna medicina 15 dana;

15) porodi¢na medicina - dom zdravlja 2. dio tri mjeseca;
16) porodi¢na medicina 2 dio - neposredni mentor 14 mjeseci;
17) godisnji odmor Cetiri mjeseca.

l. Klini¢ki dio staza

1. Interna medicina (Sest mjeseci)

Sastoji se iz praktiCnog i teorijskog dijela staza i traje Sest mjeseci.

Prakti¢ni dio Cine: tri mjeseca na internistiCkim odjeljenjima bolnica, klinicko-bolnickih
centara ili Klinickog centra Crne Gore, a dva i po mjeseca u specijalistiCkim internisti¢kim
ambulantama bolnica, klini¢ko-bolni¢kih centara ili Klinickog centra Crne Gore i dvije
nedjelje u Zavodu za hitnu medicinsku pomo¢.

1.1. Prakti¢na nastava i prakti¢ni strucni rad
Tokom praktiCne nastave i prakticnog stru€nog rada specijalizant mora da savlada:
- uzimanje internistiCke anamneze;
- izvodenije internistiCkog statusa;
- intradermalno, subkutano, intramuskularno i intravensko injekciranje;



- tehniku punkcije (venska, arterijska, pleuralna, lumbalna, abdominalna);
- postavljanje venskog katetera;

- postavljanje infuzije;

- kateterizaciju beSike kod muskaraca i kod Zena;

- rektalni pregled;

- nazogastricnu sukciju i ispiranje Zeluca;

- endotrahealnu intubaciju;

- primjenu ljekova putem inhalatora;

- kardiorespiratornu reanimaciju;

- snimanje i interpretaciju EKG.

1.2. Tokom teorijske nastave specijalizant mora da:

- savlada mjere kod sljedecih urgentnih stanja iz oblasti interne medicine: zastoja
srca i disanja, nesvjesnog pacijenta, miokardnog infarkta, akutnog sr€anog popustanja,
asmatskog statusa, krvarenja iz probavnih organa, trovanja, anafilaktickog Soka,
abdominalnih kolika;

- poznaje diferencijalnu dijagnostiku i shodno tome postupanje i lije€enje kod
sljedecih simptoma i znakova: bolova na razli€itim mjestima tijela, kod vrtoglavice i sinkope,
smetnji ritma, Sumova srca, kaslja, dispneje, disfagije, smetnji probave (zatvor i proliv),
krvarenja i sklonosti ka krvarenjima;

- poznaje dijagnostiku, terapiju, komplikacije, kriterijume za upucivanje specijalistima
i osnovnu ocjenu radne sposobnosti kod sljedecih stanja: SecCerne bolesti, bolesti Stithe
Zlijezde, dislipedemija, razliCitih vrsta anemija, venske insuficijencije na donjim
ekstremitetima, tromboflembitisa i flebotromboze, arterijske hipertenzije, perikarditisa,
endokarditisa i miokarditisa, miokardnog infarkta, najéeScCih smetnji ritma, sréanog
slabljenja, tuberkuloze, hroni¢ne opstruktivne pluéne bolesti, hroni¢nog pluénog srca, upale
disajnih (pluénih) organa, bolesti plevre, plucne embolije i infarkta pluca, astme,
intersticijskih bolesti plu¢a, pluénih granulmatoza, profesionalnih bolesti plu¢a, ulkusne
bolesti, bolesti tankog i debelog crijeva, hroni¢nih hepatopatija i upala jetre, hroni¢nog i
akutnog pankreatitisa, upale mokracnih puteva, renalne insuficijencije, sistematskih bolesti
vezivnih tkiva, reumatoidnog artritisa, seronegativnih spondilartritisa, degenerativhog
reumatizma, vanzglobnog reumatizma, metabolnog reumatizma, osteoporoze, vaskularnih
sindroma, akutnih artritisa i reumatske groznice, meningitisa i meningoencefalitisa;

- poznaije faktore rizika za bolesti srca i sistema krvnih sudova i na€ina preventive;

- poznaje mjere za spreCavanje i ranu dijagnostiku reumatske groznice, bakterijskog
endokarditisa, duboke venske tromboze, tuberkuloze, renalne insuficijencije malignih
oboljenja, AIDS-a;

- poznaje ulogu doktora prilikom odvikavanja od pusenja i sprjeCavanje Stetnih
posljedica konzumiranja alkohola;

- poznaije trajno lije€enje kiseonikom kod kuce;

- zna da interpretira sljedeca dijagnosticka ispitivanja: osnovne laboratorijske nalaze
(biohemija, proteinogram, osnovni bakterioloski nalazi i dr.), osnovna radioloSka ispitivanja
(rendgentske snimke skeleta, pluc¢a i srca), elektrokardiogram, spirogram i tzv. peak-flow
meter.

2. Infektologija (dva mjeseca)

Sastoji se iz prakti€nog i teorijskog dijela staza i traje dva mjeseca, a obavlja se na
infektoloSkim odjeljenjima i ambulantama bolnica, klinic¢ko-bolni¢kih centara i klinike za
infektivne bolesti Klinickog centra Crne Gore.



2.1. Prakti¢na nastava i prakti¢an strucni rad
Tokom prakti€ne nastave i prakti€nog stru¢nog rada specijalizant mora da savlada:
- anamnezu i status kod pacijenta sa infekcijom i povisenom tjelesnom temperaturom;
- uzimanje zaraznih materija za etioloska ispitivanja;
- interpretaciju sljedecih dijagnostickih ispitivanja: osnovna laboratorijska ispitivanja,
rezultate mikrobioloskih i imunoloskih ispitivanja, antibiograme.

2.2. Tokom teorijske nastave specijalizant mora da:

- savlada mjere kod sljedecih urgentnih stanja: smetnji svijesti, gr€eva, dehidratacije,
Soka, teSkoc¢a kod disanja, zastoja srca i ozivljavanja, vegetativhog sindroma, anafilakticne
reakcije, trovanja prouzrokovanih mikroorganizmima, poviSene tjelesne temperature;

- poznaje dijagnostiku, terapiju, komplikacije, kriterjume za upucivanje specijalistima
i osnovnu ocjenu radne sposobnosti kod sljedecih stanja: upale gornjih i donjih disajnih
organa, infekcija sréanog misicnog sistema, bolesti tankog i debelog crijeva, upala jetre i
zuci, upala mokracénih puteva i polnih organa, upala centralnog i perifernog nervnog sistema,
upala koze i potkoZice, djeCjih zaraznih bolesti, upala kostiju, zglobova i misica, sepse,
zaraza kod imunosuprimiranih pacijenata, zaraza virusom HIV-a, bolesti koje prouzrokuju
bakterije, virusi, paraziti i gljivice, nozokomijalnih infekcija;

- vlada indikacijama za lijeCenje i spreCavanje navedenih bolesti pojedinim
antimikrobnim supstancama; mora vladati diferencijalnom dijagnostikom i odgovaraju¢im
mjerama prilikom sljedecih stanja: poviSena tjelesna temperatura, grcevi, povracanje, proliv,
Zutica, pareza i paraliza, smetnje disanja, smetnje zavisti, Sok;

- poznaje epidemiologiju zaraznih bolesti djece i odraslih u Crnoj Gori,
imunoprofilaksu infektivnih bolesti, naela spre€avanja infektivnih bolesti i propise iz oblasti
zaraznih bolesti.

3. Hirurgija (dva mjeseca)

Sastoji se iz prakti€nog i teorijskog dijela staZa i traje dva mjeseca, a obavlja se na
hirurSskim odjeljenjima i ambulantama bolnice, Urgenthom bloku zdravstvenih ustanova.
Prakti¢ni dio €ine: jedan i po mjesec na odjeljenju bolnice, 15 dana u urgentnom bloku i
jedan mjesec u specijalistiCkim hirurS§kim ambulantama bolnica, klinicko-bolni¢kog centra ili
Klinickog centra Crne Gore.

3.1. Prakti¢na nastava i prakti¢an strucni rad
Tokom prakti€ne nastave i prakti€nog stru¢nog rada specijalizant mora da savlada:
- uzimanje specifiCne hirurSke anamneze;
- izvodenije hirurSkog statusa za pojedini organski sistem;
- intradermalno, subkutano, intramuskularno i intravensko davanje injekcija;
- tehnike punkcije (venska, arterijska, pleuralna, lumbalna, abdominalna);
- postavljanje infuzije;
- endotrahijalnu intubaciju;
- previjanje i CiS¢enje rana;
- Hajmlihov manevar,
- imobilizaciju loma;
- tehnike hemostaze;
- Sivenje rana;
- drenazu panaricija i abscesa;
- ablaciju nokta;
- lokalnu i prevodnu anesteziju;



- odstranjivanje ateroma, manijih lipoma i stranih tijela koze i potkozja i slanje na
histolosko ispitivanje;

- postavljanje venskog katetera;

- inciziju tromboziranog hemoroida;

- repoziciju parafimoze;

- katetarizaciju beSike kod muskaraca i Zena;

- punkciju besike.

3.2. Tokom teorijske nastave specijalizant mora da:

- ovlada dijagnostikom, trijazom i mjerama kod urgentnih stanja iz oblasti hirurgije:
zastoja srca i disanja, nesvjesnog pacijenta, Soka, povreda, ostalih akutnih stanja i stanja
opasnih po zivot sa podrucja hirurgije;

- poznaje dijagnostiku, terapiju, komplikacije, kriterijume za upucivanje, osnovnu
ocjenu radne sposobnoti i rehabilitacije kod hirurskih bolesti i povreda;

- poznaje predoperativnu pripremu i postoperativho vodenje operisanih pacijenata;

- zna da rutinski zbrine Ceste i tipiCne povrede;

- zna da na odgovarajuéi nacin zastiti od zracenja na radnom mijestu;

- poznaje preventivne mjere kod tetanusa i spreCavanja povreda;

- zna da interpretira rentgenske nalaze naj¢esc¢ih povreda.

4. Pedijatrija (dva mjeseca)

Sastoji se iz prakti¢nog i teorijskog dijela staza i traje dva mjeseca, a obavlja se na
pedijatrijskim odjeljenjima i ambulantama bolnice i Instituta za bolesti djece Klinickog centra
Crne Gore.

Prakti¢ni dio Cine: jedan mjesec na pedijatrijskom odjeljenju, a jedan mjesec u
ambulantama zdravstvenih ustanova.

4.1. Prakti¢na nastava i prakti¢an strucni rad
Tokom praktiCne nastave i prakti€nog stru¢nog rada specijalizant mora da savlada:
- pregled novorodenceta;
- ocjenu djetetovog tjelesnog, dusevnog i socijalnog razvoja;
- otoskopiju i auskultaciju kod djeteta;
- pregled vida, govora i sluha kod djeteta;
- nazogastricnu sukciju i ispiranje Zeluca;
- ozivljavanje djeteta;
- uzimanje urina i fecesa za laboratorijsku analizu,
- transport novorodenceta.

4.2. Tokom teorijske nastave specijalizant mora da:

- savlada mjere kod sljedeéih urgentnih stanja iz oblasti zdravstvene zastite djece:
zastoj srca i disanja, Sok, nesvjestica, srCana dekompenzacija, smetnje pulsa, akutna
respiratorna insuficijencija, hipoglikemija i hiperglikemija, gr€evi, anafilakticki Sok, trovanja,
aspiracija stranog tijela, epiglotitis, laringitis, astmatic¢ni napad;

- poznaje diferencijalnu dijagnostiku i shodno postupanje prilikom sljedecih simptoma
i znakova: poviSene tjelesne temperature, hripavosti, hipertenzije, ikterusa, povracanja,
zastoja u psihomotornom razvoju, enureze i enkopreze, smetnji u polnom razvoju, opadanja
uspjeha u ucenju, glavobolje, bolesti u zglobovima, izostajanja iz Skole;

- poznaje dijagnostiku, terapiju, komplikacije, kriterijume za upucivanje specijalistima
i mogucénosti rehabilitacije kod sljedecih stanja: djecjih bolesti sa osipom, naj¢esc¢ih bolesti
gornjih disajnih organa (otitisu, rinitisu, rinofaringitisu), krupa, bolesti donjih disajnih organa,



astme, ostalih alergijskih bolesti i bolesti imunog sistema, gastroenteritisa, anoreksije,
bulimije, urinarnih infekcija i asimptomatskih bakterijurija, meningitisa i meningoencefalitisa,
epilepsije u djetinjstvu, kod temperaturnih gréeva, anemije u djetinjstvu, smetnji zgruSavanja
krvi, najCes¢ih parazitarnih bolesti u djetinjstvu, najceScih i najozbiljnijih ortopedskih i
neuroloskih bolesti u djetinjstvu, somatoformnih bolesti, ginekoloSkih bolesti u dje¢jem
uzrastu, malignih bolesti u djetinjstvu, SeCerne bolesti;

- zna da zbrine novorodence poslije porodaja;

- zna da pregleda novorodence;

- poznaje propise iz oblasti spre€avanja djecjih bolesti u Crnoj Gori;

- zna da obavlja preventivne preglede predskolske djece i uCenika;

- poznaje kalendar vakcinacije djece i kontraindikacije i komplikacije prilikom
vakcinacija;

- poznaje dijagnostiku i odgovaraju¢e mjere prilikom otkrivanja maltretiranog i/ili polno
Zloupotrijebljenog djeteta;

- poznaje epidemiologiju morbiditeta djece;

- poznaje razloge za najceSce malformacije kod djece i mogucnosti njihove
preventive,

- zna da ocijeni zrelost za Skolu.

5. Ginekologija (dva mjeseca)

Sastoji se iz prakticnog i teorijskog dijela staza i traje dva mjeseca.

Prakticni dio Cine: jedan mjesec na bolnicCkom odjeljenju, a jedan mjesec u
specijalistickoj ginekoloskoj ambulanti bolnice, klinicko-bolnickog centra ili Klinickog centra
Crne Gore.

5.1. Prakti¢na nastava i prakti¢an strucni rad
Tokom prakti€ne nastave i prakti¢nog stru¢nog rada specijalizant mora da savlada:
- ginekoloski pregled;
- uzimanje brisa cerviksa;
- pregled trudnice;
- pregled srcanih otkucaja djeteta;
- vodenje normalnog porodaja;
- epiziotomiju,
- zbrinjavanje novorodenceta nakon porodaja.

5.2. Tokom teorijske nastave specijalizant mora da:

- savlada mjere kod sljedecih urgentnih stanja iz oblasti maternalnog zdravlja:
krvarenja iz Zenskog polnog organa, vanmateriChe trudnocCe, spontanog pobacaja,
porodaja, eklampsije;

- zna dijagnostikovanje, obradivanje i da poznaje kriterijume za upucivanje
specijalistima, kao i osnovna nacela rehabilitacije i ocjenu sposobnosti za rad kod:
karcinoma dojke, jajnika, endometrija i grlica materice, ginekoloskih infekcija, patoloskih
krvarenja iz oblasti ginekologije, amenoreje, prolapsa uterusa, cistokele i rektokele;

- poznaje faktore rizika i nacine spreCavanja kod karcinoma dojke, ovarija,
endometrija i grli¢a materice;

- zna da primijeni tehniku palpacije dojke i odredi periodi¢nost tog pregleda;

- nauci tehniku samopregledanja dojke;

- poznaje indikacije za mamografiju;

- zna da vodi Zenu sa teSko¢ama zbog menopauze i mora poznavati razloge za
hormonsku terapiju i moguée upucivanje specijalistima;



- dijagnostikuje prolaps uterusa, cistokelu i rektokelu i razloge za upucivanje
specijalistima kod tih stanja;

- poznaje metode kontracepcije, njihove indikacije i kontraindikacije i poznaje njihovu
podobnost za pojedini par;

- poznaje razloge za upucivanje specijalistima para, kod kojeg ne uspijeva da dode
do zaceca,;

- poznaje propise iz oblasti zdravstva, koji se odnose na planiranje porodice;

- zna da uzme KliniCku porodiljsku anamnezu;

- zna da odredi starost ploda;

- poznaje psiholoske aspekte trudnoce, u vrijeme babinja i za vrijeme pripreme za
materinstvo;

- poznaje uticaj trudnoce i porodaja na porodicu i obratno;

- zna da vodi porodilju;

- zna da odredi rizicnu trudnocu;

- zna da zdravstveno-vaspitno savjetuje trudnicu u pogledu ishrane, pi¢a, vitaminskih
suplemenata, tjelesne i polne aktivnosti;

- poznaje dozvoljene i zabranjene ljekove u vrijeme trudnoce;

- poznaje hitne mjere prilikom prijeteCeg pobacaja, preranog porodaja i prilikom
preranog pucanja mjehura;

- poznaje dijagnostiCke kriterijume za Secernu bolest i hipertenziju kod trudnice;

- zna da interpretira varijacije u antitijelima na rubelu, toksoplazmu i sifilis;

- zna da lijeCi najc¢eSce bolesti u vrijeme trudnoce (respiratorne infekcije, urinarne
infekcije, i dr.);

- poznaje Rh - izosenzibilitet i njegov znacaj u trudnodi;

- zna da interpretira tok i stanje porodaja;

- poznaje razloge za epiziotomiju;

- zna da lijeci naj¢esc¢e postporodajne teSkoce u postporodajnom periodu.

6. Psihijatrija (dva mjeseca)

Sastoji se iz prakti¢nog i teorijskog dijela staza i traje dva mjeseca.

Prakti¢ni dio Cine: jedan mjesec na bolniCkom odjeljenju, a jedan mjesec u
specijalistiCkoj psihijatrijskoj ambulanti.

6.1. Prakti¢na nastava i prakti¢an strucni rad
Tokom praktiCne nastave i praktiCnog strucnog rada specijalizant mora da savlada:
- psihijatrijski intervju;
- psihoterapiju;
- ocjenjivanje porodi¢ne funkcije;
- rad sa porodicom u sklopu porodi¢ne terapije.

6.2. Tokom teorijske nastave specijalizant mora da:

- ovlada mjerama prilikom sljedecih urgentnih stanja iz oblasti mentalnog zdravlja:
akutnih oblika Sizofrenicne psihoze, delirjuma, paranoidnog sindroma, manije,
konverzivnog napada, poku$aja samoubistva, alkoholne halucinoze;

- zna da dijagnostikuje, obradi i da poznaje kriterijume za upucivanje specijalistima,
da poznaje osnovna nacela rehabilitacije i ocjenu sposobnosti za rad kod anksioznosti i
depresije, naj¢esce tipove neuroza i psihoza, bolesti zavisnosti, psihosomatskih disfunkcija,
senilne i presenilne demencije i polnih disfunkcija;

- zna da saraduje sa drugim doktorima koji u€estvuju u rehabilitaciji psihijatrijskog
pacijenta;



- poznaje tehniku razgovora i da zna da uspostaviti takvu komunikaciju sa pacijentom
koja olakSava kontakt izmedu pacijenta i ljekara;

- zna da opiSe djelovanje Balintovih grupa;

- zna da definiSe faktore rizika kod mentalnog zdravlja i preduzima odgovarajuce
mjere;

- primjenjuje neke tehnike kratke psihoterapije;

- poznaje simptome, koji ukazuju na porodi¢nu disfunkciju;

- poznaje razloge za upucivanje na porodicnu terapiju;

- poznaje mogucnosti specificnih dijagnostickih ispitivanja i terapeutskih postupaka,

- poznaje uticaj duSevne bolesti na odnose u porodici i obratno.

7. Neurologija (jedan mjesec)

Sastoji se iz praktiCnog i teorijskog dijela staza i traje jedan mjesec, a obavlja se u
specijalistickoj neuroloskoj ambulanti bolnice, klinicko-bolni¢kog centra ili Klinickog centra
Crne Gore.

7.1. Prakti¢éna nastava i prakti¢an struéni rad
Tokom praktiCne nastave i praktiCnog strucnog rada specijalizant mora da savlada:
- neurolo$ki pregled;
- lumbalnu punkciju;
- pregled o¢nog dna.

7.2. Tokom teorijske nastave specijalizant mora da:

- ovlada mjerama kod sljedeéih urgentnih stanja iz oblasti neurologije: obrade
nesvjesnog pacijenta, gr€eva i epileptickih napada, cerebrovaskularnog insulta;

- poznaje dijagnostiku, terapiju, komplikacije, kriterijume za upucivanje specijalistima
i moguénosti rehabilitacije kod sljedecih stanja: CVI i TIA, pucanje mozdane aneurizme,
glavobolje, migrenske glavobolje, perifernih neuropatija razliCite etilogije, epilepsije, tremora
CNS i bolesti perifernog nervnog sistema;

- zna da interpretira osnovne metode ispitivanja u neurologiji.

8. Dermatovenerologija (jedan mjesec)

Sastoji se iz praktiCnog i teorijskog dijela staza i traje jedan mjesec, a obavlja se u
specijalistickoj dermatoveneroloskoj ambulanti bolnice, klinicko-bolnickog centra ili Klinickog
centra Crne Gore.

8.1. Prakti¢na nastava i prakti¢an strucni rad
Tokom prakti€ne nastave i prakti¢nog stru¢nog rada specijalizant mora da savlada:
- uzimanje dermatoloSke anamneze;
- pregled dermatoloskog pacijenta;
- uzimanje briseva;
- propisivanje dermatolo$kih preparata;
- koriS¢enje lokalnih ljekova.

8.2. Tokom teorijske nastave specijalizant mora da:

- poznaje dijagnostiku, terapiju, komplikacije, kriterijume za upucivanje specijalistima
i mogucénosti rehabilitacije kod sljedecih stanja: virusnih, bakterijskih i gljivicnih upala koze,
koZnih parazita, malignoma koze, alergijskih bolesti koZe, bolesti kose i noktiju,
generaliziranog pruritusa, urodenih osteCenja kozZe, akni, kontaktnog i seboreicnog
dermatitisa, psorijaze, proSirenja vena i ulceracija potkoljenice, polno-prenosivih koznih



bolesti;

- poznaje spreCavanje, rano otkrivanje i primjereno savjetovanje kod malignoma
koze;

- poznaje propise koji se odnose na polno-prenosive kozne bolesti;

- zna da interpretira osnovne ispitne metode u dermatologiji i poznaje razloge za
njihovu primjenu;

- zna da uzme materijal za mikoloSku, bakterioloSku, parazitoloSku i histoloSku
analizu.

9. Ortopedija (jedan mjesec)

Sastoji se iz praktiCnog i teorijskog dijela staza i traje jedan mjesec, a obavlja se u
specijalistiCkoj ortopedskoj ambulanti bolnice, kliniCko-bolnickog centra ili Klinickog centra
Crne Gore.

9.1. Prakti¢na nastava i prakti¢an struéni rad
Tokom praktiCne nastave i praktiCnog stru¢nog rada specijalizant mora da savlada:
- uzimanje specificne ortopedske anamneze;
- pregled ortopedskog pacijenta;
- periartikularne infiltracije i blokade;
- intraartikularnu blokadu koljena i ramena,;
- koriS¢enije fiksacionih Sina.

9.2. Tokom teorijske nastave specijalizant mora da:

- zna da prepozna urgentna stanja iz oblasti ortopedije kao i postupak koji ta stanja
zahtijevaju:

- poznaje dijagnostiku, terapiju, komplikacije, kriterijume za upucivanje specijalistima,
mogucnosti rehabilitacije i ocjenu radne sposobnosti kod sljededih stanja: bolesti kicme,
bolesti i povrede zglobova, kongenitalne anomalije iz oblasti ortopedije, misiénih i
neuromiSicnih oboljenja;

- zna da interpretira osnovne metode ispitivanja u ortopediji i poznaje razloge za
njihovu primjenu.

10. Oftalmologija (15 dana)

Sastoji se iz praktiCnog i teorijskog dijela staza i traje 15 dana, a obavlja se u
specijalisti¢koj oftalmoloskoj ambulanti bolnice, kliniCko-bolni¢kog centra ili Klinickog centra
Crne Gore.

10.1. Prakti¢na nastava i prakti¢an strucni rad
Tokom praktiCne nastave i praktiCnog strucnog rada specijalizant mora da savlada:
- pregled spoljnjeg oka;
- pregled o¢nog dna;
- pregled vida;
- tonometriju;
- odstranjivanje stranog tijela iz roznjace i konjuktive.

10.2. Tokom teorijske nastave specijalizant mora da:

- ovlada mjerama kod sljedecih urgentnih stanja iz oblasti oftalmologije: glaukomskog
napada, stranog tijela u oku, povreda oka, svjetlosnih povreda oka, povreda oka
hemikalijama, embolije arterije centralis retine, krvarenja u oku, povlacenja mreznjace i
iznenadnog sljepila;



- poznaje dijagnostiku, terapiju, komplikacije, kriterjume za upucivanje specijalistima
i mogucnosti rehabilitacije i ocjenu osnovne radne sposobnosti kod sljedecih stanja: tumora,
glaukoma, smetnji refrakcije, katarakte i upala pojedinih segmenata oka;

- poznaje najceSce razloge za gubitak vida i mjere u tom slucaju;

- zna da interpretira osnovne metode ispitivanja u okulistici i poznaje razloge za
njihovu primjenu.

11. Otorinolaringologija (jedan mjesec)
Sastoji se iz praktiCnog i teorijskog dijela staza i traje jedan mjesec, obavlja se u
specijalistickoj otorinolaringolo$koj ambulanti bolnice ili Klinickog centra Crne Gore.

11.1. Prakti¢na nastava i prakti¢an strucni rad
Tokom praktiCne nastave i prakticnog strucnog rada specijalizant mora da savlada:
- uzimanje otorinolaringoloSke anamneze;
- pregled otorinolaringoloskog pacijenta;
- orijentacioni pregled sluha;
- ispiranje usnih kanala;
- odstranjivanje stranog tijela iz sluSnog kanala, nosa i zdrijela;
- prednja i zadnja tamponada nosa;
- zbrinjavanje povreda nosa, sinusa, usiju i grla;
- konikotomija;
- Hajmlihov (Heimlich) zahvat.

11.2. Tokom teorijske nastave specijalizant mora da:

- ovlada mjerama kod sljedecih urgentnih stanja iz oblasti otorinolaringologije: strano
tijelo u grlu i Zdrijelu, Kvinkeov edem, strano tijelo u uSnom kanalu i nosu, krvarenje iz nosa;

- poznaje dijagnostiku, terapiju, komplikacije, kriterijume za upucivanje specijalistima
i mogucnosti rehabilitacije i ocjenu osnovne radne sposobnosti kod sljededih stanja: upale
nosa, nosnih supljina, grla, zdrijela, dusnika, unutrasnjeg i spoljasnjeg uha, tumora iz oblasti
otorinolaringologije, povreda u ORL-podrucju;

- poznaje indikacije za tonzilektomiju kod djeteta;

- zna da interpretira osnovne metode ispitivanja u otorinolaringologiji i poznaje
razloge za njihovu primjenu.

12. Onkologija (jedan mjesec)
Obavlja se u toku jednog mjeseca prakti€nog rada, u specijalistickoj ambulanti iz
onkologije Klini¢kog centra Crne Gore.

12.1. Prakti¢na nastava i prakti¢an strucni rad
Tokom praktiCne nastave i prakticnog stru€nog rada specijalizant mora da savlada:
- anamnezu i pregled pacijenta radi otkrivanja malignih bolesti;
- dijagnostiCka ispitivanja za rano otkrivanje maligniteta.

12.2. Tokom teorijske nastave specijalizant mora da:

- poznaje ranu dijagnostiku najc¢es¢ih tumora i metoda nadzora nad takvim
pacijentima;

- poznaje najCeSce terapeutske metode, njihove indikacije, efekte i sporedne ucinke
i da zna da postupa na odgovarajuéi nacin;

- zna da dijagnosticira i lije€i naj¢eS¢ée komplikacije kod pacijenta oboljelog od raka;



- zna da se pobrine za terapiju podrske kod najcescih teSkoca pacijenta od raka;

- zna da pomogne terminalnom pacijentu kod rjeSavanja psihosomatskih teSkoca;

- zna da pravilno uputi pacijenta oboljelog od raka;

- zna da interpretira metode ispitivanja u onkologiji i poznaje razloge za njihovu
primjenu;

- poznaje savladivanje bolova.

13. Fizikalna medicina i rehabilitacija (dvije nedljelje)

Obavlja se u toku dvije sedmice prakticnog rada u specijalistiCkim ambulantama
bolnice, klinicko-bolnickog centra ili Klinickog centra Crne Gore.

13.1. Prakti¢na nastava i prakti¢an strucni rad

Tokom teorijske nastave specijalizant mora da:

- poznaje osnovne smjernice cjelovite rehabilitacije i balneoterapije;

- poznaje osnovne metode fizikalne medicine;

- ovlada dijagnostikom i terapijom oSteCenja organa za kretanje zbog posljedica
bolesti zglobova;

- poznaje indikacije i kontraindikacije za upucivanje na medicinsku rehabilitaciju;

- poznaje osnovne smjernice za koriS¢enje i propisivanje tehnickih pomagala;

- poznaje funkcionalno testiranje i ocjenu ostalih funkcionalnih sposobnosti.

Il. Ambulantni dio staza (22 mjeseca)

Ambulantni dio staza se obavlja u ambulantama izabranog doktora za odrasle i
izabranog pedijatra u ustanovama primarne zdravstvene zastite.

Prvi dio ambulantnog staZa se obavlja kao praktiCan rad u ambulanti i pod nadzorom
mentora, a traje pet mjeseci.

Ovim ambulantnim stazom zapocinje specijalisticki staz.

Drugi dio ambulantnog staza specijalizant obavlja u ambulanti izabranog doktora, u
trajanju od 17 mjeseci, a obavlja se nakon klini¢kog dijela specijalistickog staza.

Ovaj dio staZa sastoji se od:

- tri mjeseca staza u ambulanti mentora - izabranog doktora za djecu;

- 14 mjeseci u ambulanti mentora - izabranog doktora za odrasle i u ambulanti
specijalizanta, a pod kontrolom mentora.

Tokom praktiCne nastave i prakticnog stru¢nog rada specijalizant mora da savlada:
- zdravstveno-vaspitno djelovanje u sredini u kojoj Zivi;

- izvodenje preventivnih programa za grupu stanovnistva o kojoj se brine;
- izvodenje kucnih posjeta koje su specificnost porodi¢ne medicine;

- specifi¢an nafin anamneze i statusa u opstoj/porodiénoj medicini;

- ocjenu porodi¢nog djelovanja;

- vodenje kartoteke pacijenta;

- vodenje radne grupe;

- razgovor sa pacijentom i njegovom porodicom u ambulanti i kod kuce;

- vodenje umiruceg pacijenta;

- pregled umrlog lica i utvrdivanje smrti.

Tokom teorijske nastave specijalizant mora da:



- poznaje karakteristike porodi¢nog pristupa i rada u porodici;

- poznaje prednosti lijeCenja kod kuce;

- poznaje znacaj najrazlicitijin nalaza drugih specijalista i da zna da ih na odgovarajuci
nacin interpretira;

- prati razvoj opSte medicine u svijetu;

- poznaje propise iz zdravstvene zastite i zdravstvenog osiguranja u Crnoj Gori;

- poznaje ulogu i znacaj porodicne medicine u sistemu zdravstvene zastite u Crnoj
Gori;

- zna da napravi plan mjera za grupe stanovniStva o kojima se brine;

- poznaje principe vodenja zdravstvene dokumentacije i informatike i etiCke i pravne
posledice;

- poznaje preventivne programe za razliCite grupe stanovnistva;

- poznaje osnove za promociju i unapredenje zdravlja;

- poznaje nacin komunikacije sa specijalistickom djelatnoS¢u i pravilan nacin
upucivanja na specijalisticke preglede;

- poznaje spreCavanje, ranu dijagnostiku, diferencijalnu dijagnostiku, lijeenje,
rehabilitaciju i ostale mjere i postupke kod bolesti, smetnji i stanja, koja se pojavljuju u
ambulanti porodi¢ne medicine;

- poznaje karakteristike i specificnosti pojavljivanja teSkoca, smetnji i bolesti u
pojedinim starosnim grupama pacijenata (djeca, odrasli, starija lica) i njihov uticaj na
porodicu i obratno;

- poznaje racionalno propisivanje ljekova kod bolesti, smetnji i stanja, koje obraduje
kod svojih pacijenata;

- poznaje nacela ocjenjivanja radne sposobnosti i sposobnosti i nacin predstavljanja
pacijenta pred invalidskom komisijom;

- poznaje znacaj klasifikacija u porodi¢noj medicini;

- poznaje rizitne grupe stanovniStva i nacine uspostavljanja kontakta sa ovim
grupama;

- poznaje metode ranog otkrivanja opasnih bolesti;

- poznaje mogucénosti i ograniCenja preventivnih mjera;

- poznaje sporedne ucinke ljekova i mjere prilikom njihovog pojavljivanja;

- poznaje postupke za ocjenjivanje i obezbjedivanje kvaliteta svog rada i rada cijelog
tima porodi¢ne medicine.

C. UROLOGIJA
Trajanje specijalizacije: pet godina (60 mjeseci)

Tokom specijalistiCckog stata specijalizant stiCe teorijska i prakticna znanja i
osposobljenost za samostalno zbrinjavanje pacijenata sa akutnim i hroni¢nim uroloSkim
bolestima.

Sastoji se od opsteg dijela koji traje 24 mjeseca i obavlja se u Klinickom centru Crne
Gore, klini¢ko-bolni¢kim centrima ili bolnicama Ciji je osniva€ drzava i posebnog dijela koji
traje 48 mjeseci i obavlja se u zdravstvenoj ustanovi sekundarnog i tercijarnog nivoa
zdravstvene zastite.

Teorijska nastava obavlja se paralelno sa obavljanjem prakti€nog dijela staza.

Tokom trajanja specijalizacije, specijalizant ima pravo na godisnji odmor, u skladu sa
zakonom i koristi ga u dogovoru sa mentorom.



I. Opsti dio (jedna godina i deset mjeseci) i obuhvata:

1. Hirurske infekcije (dva mjeseca)

Sastoji se iz teorijskog i praktiCnhog dijela staza.

Specijalizant mora da savlada osnovna teorijska i praktiCna znanja o mehanizmima
bioloSke odbrane organizma od infekcije, o patogenim mikroorganizmima kao
prouzrokovacima infekcije, uopste, o prevenciji i lije¢enju hemoterapeuticima, antibioticima
i 0 imunizaciji, sa posebnim naglaskom na pojedine grupe i sojeve kao $to su: stafilokokne
infekcije, streptokokne infekcije, erizipel, antraks, infekcije izazavne gram-negativnim
bacilima, klostridijalne i druge anaerobne infekcije, aktinomikotine infekcije, infekcije
izazvane gram-negativnom florom, gljiviCne i virusne infekcije.

Tokom praktiCnog dijela staza, specijalizant mora da uradi sljedeci broj operativnih
zahvata (operiSe - 0):

- obrada inficiranih mekih tkiva (o) — 10;

- obrada panarcijuma (o) - 6;

- obrada dijabeti¢ne gangrene (o) — 2.

2. Abdominalna hirurgija (jedna godina)

Sastoji se iz teorijskog i prakti¢nog dijela stata.

Specijalizant mora da savlada osnovna teorijska i prakticna znanja iz dijagnostike,
diferencijalne dijagnostike i lije€enja svih akutnih abdominalnih stanja (sindrom peritonitisa,
sindrom ileusa i sindrom intraabdominalnog krvarenja).

Tokom prakti¢nog dijela staza, specijalizant mora da uradi sljedeci broj operativnih
zahvata (operiSe — 0, odnosno asistira - a)

- apendektomija (0) - 9;

- ukljestene kile (a)-5;(0)-9;

- dehiscencija laparotomijske rane (0) — 4;

- sutura perforativnog ulkusa (o) — 4;

- anastomoza tankog crijeva (o) — 10.

3. Traumatologija (tri mjeseca)

Sastoji se iz praktiCnog i teorijskog dijela staza.

Specijalizant mora da savlada osnovna teorijska znanja:

- funkcionalna anatomija lokomotornog aparata;

- osnovni pojmovi o etiopatogenezi povreda (mehanizmi nastanka, klasifikacije);

- reanimacija i terapija Soka kod traumatizovanih i politraumatizovanih;

- dijagnosticki postupci u traumatologiji (grudni kos, duge kosti);

- savladavanje osnova ultrazvu¢ne dijagnostike povreda trbuha;

- konzervativno lijeCenje preloma kostiju;

- traumatski i hemoragijski Sok;

- druge vitalne sistemske komplikacije traume (tromboembolija, masna embolija
respiratorne  komplikacije, digestivni  poremecaji, hidro-elektrolitski  disbalans,
posttraumatske psihoze i druga delirantna stanja);

- priprema pacijenta za operativno lijeCenje;

- postoperativna njega pacijenta;

- operativni zahvati na koStano-zglobnom sistemu;

- indikacije za urgentnim operativnim zahvatima u traumi i politraumi;

- komplikacije preloma kostiju;

- infekcije na kostima.



Tokom praktiCnog dijela staza, specijalizant mora da uradi sljedeci broj operativnih
zahvata (operiSe — 0):

- ekstenzija preloma dugih kostiju ekstremiteta (o) — 15;

- repozicija preloma (0) — 15;

- punkcija zglobnog izliva (o) -10;

- punkcija velikih tjelesnih Supljina (o) — 10;

- dijagnosticka artroskopija (o) — 5;

- obrada velikih defekata mekih tkiva (o) — 20;

- torakalna drenaza (o) - 5;

- jednostavna osteosinteza sa odstranjivanjem osteosintetskog materijala (0)-10.

4. Anesteziologija sa reanimatologijom (dva mjeseca)

Sastoji se iz praktiCnog i teorijskog dijela staza.

Specijalizant mora da savlada osnovna teorijska i prakticna znanja iz regionalne,
opste i kombinovane anestezije. Takode, mora da savlada i osnove procjene i pripreme
pacijenta za planirani hirurski zahvat, kao i osnove kardio-pulmonalne reanimacije.

Tokom prakticnog dijela staza, specijalizant mora da uradi sljedeéi broj medicinskih
procedura:

- uzimanje ucesca u 50 opstih anestezija;

- procjena i priprema 15 pacijenata za planirani hirurski zahvat;

- uestvuje u 5 kardio-pulmonalnih reanimacija;

- uCestvuje u izvodjenju 25 regionalnih anestezija;

- plasiranje 10 centralnih venskih katetera (CVK).

5. Hirurska intenzivna terapija (jedan mjesec)

Sastoji se iz praktiCnog i teorijskog dijela staza.

Specijalizant mora da savlada osnovna teorijska i praktiéna znanja iz oblasti
intenzivne njege hirurskih pacijenata.

6. Opekotine (jedan mjesec)
Sastoji se iz prakti¢nog i teorijskog dijela staza.
Specijalizant mora da savlada osnovna teorijska znanja za:
- pruzanje prve pomoci kod opekotina;
- transport opecenih;
- primarna obrada svjeZih opekotina;
- ocjena i procjena teZine i stepena opecene povrsine;
- patofiziologija opekotina;
- mehanizam zarastanja opekotina;
- terapija opekotinskog Soka;
- urgentne hirurSke procedure kod opekotina;
- ekscizija opekotinske rane;
- uzimanje i konzerviranje slobodnih koznih transplantata;
- indikacije za upotrebu slobodnih koznih transplantata;
- teorijske osnove formiranja slobodnih koznih transplantata iz kulture tkiva;
- akutna tubulska nekroza kao indikacija za akutnu hemodijalizu;
- opekotine disajnih puteva;
- negativni energetski bilans kod opecenih pacijenata;
- imunolos$ki aspekt kod opecenih;
- hemijske opekotine i antidoti;
- masovne opekotine, opekotine u politraumi, opekotine u ratu.



Tokom praktiCnog dijela staza, specijalizant mora da uradi sljedeci broj operativnih
zahvata (operiSe — 0):

- primarna obrada vece opekotine (0) — 1;

- nekrektomija sa primarnom tangencijalnom ekscizijom (0) — 5;

- nekrektomija sa ekscizijom do facije (0) — 2;

- uzimanje autoransplantata koze Watson-ovim nozem ili elektricnim dermatomom
(0) —10;

- esharotomija (0) — 1;

- fasciotomija (o) — 1.

7. Patologija (jedan mjesec)
Specijalizant mora da savlada osnovna teorijska znanja iz oblasti kliniCke patologije
i da uCestvuje u klinickim autopsijama. Takode, mora da savlada osnove pojedinih
histopatoloskih tehnika kao i tumacenje histopatoloskih preparata iz oblasti koju specijalizira.
Nakon zavrSenog opSteg dijela, specijalizant polaze glavni kolokvijum, Kkoji
predstavlja uslov za dalji nastavak specijalizacije.

Il. Posebni dio (tri godine i dva mjeseca)

Sastoji se iz prakti¢nog i teorijskog dijela staza.
Specijalizant mora da savlada osnovna teorijska znanja iz sljedecih oblasti:

1. Plasti€¢na, rekonstruktivna i estetska hirurgija (jedan mjesec)

Sastoji se iz praktinog i teorijskog dijela staza.

Specijalizant mora da savlada osnovna teorijska znanja iz:

- posebnosti hirurSke tehnike na podruéju plasti¢ne i rekonstruktivne hirurgije;

- principa mikrohirurgije;

- transplantacije tkiva;

- reparatorne hirurgije povrede ruke 8 rekonstrukcija mekih djelova, tetiva, Zivaca,
rieSavanje preloma kostiju ruke, replantacija amputiranih prstiju);

- problematike limfedema donjih ekstremiteta;

- lije€enje dekubitalnih ulceracija;

- lije€enja tumora koze (benigni, maligni);

- lije€enje koloida i hipertrofi¢nih oziljaka.

Tokom praktiCnog dijela staza, specijalizant mora da uradi sljedeéi broj operativnih
zahvata (operiSe — 0):

- uzimanje jednostavnog transplantata koze (o) — 5;

- abdominoplastika (0) — 4;

- limfedem donjeg ekstremiteta (o) — 4;

- ingvinalna limfadenopatija (0) — 2;

- rekonstrukcija spoljnih polnih organa (0) — 2;

- transplantacija koze (o) — 3.

2. Ginekologija (jedan mjesec)
Sastoji se iz praktiCnog i teorijskog dijela staza.
Specijalizant mora da savlada osnovna teorijska znanja iz:
- anatomije male karlice i karlicnog dna;
- fiziologije i patofiziologije zenskog genitalnog trakta;
- akutnih ginekoloskih bolesti;



- akutnih bolesti u trudnodi (uklju€ujuéi krvarenja iz materice);

- metoda posleporodjajne fizioterapije misi¢a karli€nog dna i trbusne duplje;

- rjeSavanja rascijepanih mekih porodajnih puteva;

- vodenja porodaja sa karlicnim polozajem;

- operativnog dovrSavanja porodaja (vakum, forceps);

- principa lije€enja ginekoloskih maligniteta;

- operativne tehnike za korekciju izmijenjene statike materice;

- tehnike vaginalne totalne histerektomije;

- tehnike i prednje i zadnje vaginalne plastike;

- dijagnostike i lijeCenje endometrioze;

- tehnike laparoskopskih operacija opseznih adhezivnih procesa.

Tokom prakti€nog dijela staza, specijalizant mora da uradi sljedeci broj operativnih
zahvata (operiSe — 0):

- vaginalna plastika (o) — 3;

- plastika po Burchu (0) — 2

- Sivenje epiziotomije (o) — 5.

3. Onkologija (jedan mjesec)

Sastoji se iz praktinog i teorijskog dijela staza.

Specijalizant mora da savlada osnovna teorijska znanja iz:

- interdisciplinarne obrade pacijenta sa malignom bolesti tokom planiranja
dijagnostickih i terapeutskih postupaka;

- znacaja histolosSke verifikacije i tipizacije kao i odredivanja stepena diferencijacije
tumora za planiranje terapije i prognoze;

- znaCaja odredivanja stadijuma raSirenosti bolesti prije terapije po TNM sistemu i
dijagnostickin nacina koji su za to potrebni: endoskopija, limografija, scintigrafija,
aspiraciona biopsija i dr;

- indikacija za razliCite nacine lijeCenja i njihove kombinacije (hirurgija, radioterapija,
hemoterapija, imunoterapija, endokrinoterapija) i u vezi sa njima o rezulta ima lijeenja;

- uloge hirurgije u onkologiji obzirom na njenu namjenu (kurativna, palijativna,
dijagnosticka);

- naCela operativne tehnike kod malignih tumora, ukljucuju¢i moguée komplikacije u
pogledu posebnosti bolesti i moguce ranije radijaciono ili hemijsko lijeenje;

- nacela i tehnike intrerterijalne hemoterapije;

- nacin radioterapije, znacaja i hirurkih tehnika uklanjanja zastitne limfne Zlijezde;

- tehnika i mogucih komplikacija potkoznih venskih pregrada;

- znacCaja redovnih kontrolnih pregleda poslije lijeCenja;

- mogucnosti rehabilitacije pacijenata sa malignom bolesti (fizikalna, psihiCka i
socijalna);

- namjene i zna€aja obaveznog prijavljivanja pacijenta sa malignom bolesti, njihove
centralne registracije i obaveze doktora te djelatnosti.

Tokom prakti€nog dijela staZa, specijalizant mora da uradi operativni zahvat -
uklanjanje malignog tumora koze (operise — 0) — 2.

4. Torakalna hirurgija (jedan mjesec)

Sastoji se iz praktiCnog i teorijskog dijela staza.

Specijalizant mora da savlada osnovna teorijska znanja iz:

- anatomije i fiziologije plu¢a, medijastinuma i pleure;

- dijagnostike, diferencijalne dijagnoze, terapije i prognoze bolesti iz oblasti torakalne
hirurgije;



- vrsta operativnih zahvata u torakalnoj hirurgiji;

- mora ovladati tehnikom tipiCne torakotomije i resekcije rebra.

Tokom prakticnog dijela staza, specijalizant mora da uradi sljedeci broj operativnih
zahvata (operiSe — 0):

- torakotomija (0) — 5;

- zatvaranje torakotomije (0) — 5;

- torakalne drenaze (0) — 5;

- torakalna punkcija (0) — 2.

5. Kardiovaskularna hirurgija (jedan mjesec)
Sastoji se iz praktiCnog i teorijskog dijela staza.
Specijalizant mora da savlada osnovna teorijska znanja iz:
- osnovne patologije i dijagnostike vaskularnih bolesti;
- indikacija i vrsta operativnih zahvata;
- osnova vantjelesnog krvotoka;
- operativnih pristupa velikim krvnim sudovima;
- arterijske i venske anastomoze.
Tokom prakti¢nog dijela staza, specijalizant mora da uradi sljedeci broj operativnih
zahvata (operiSe — 0):
- anastomozu krvnih sudova ili Sav velikog suda (0) — 3;
- preparacija velikih sudova (o) — 4.

6. Nefrologija (dva mjeseca)

Sastoji se iz praktiCnog i teorijskog dijela staza.

Specijalizant mora da savlada osnovna teorijska i praktiCna znanja iz:

- prepoznavanja sindroma bolesti bubrega;

- ocjene funkcije bubrega i sedimenta urina;

- obrade pacijenta sa arterijskom hipertenzijom;

- prepoznavanja i rjieSavanja naj¢eséih poremecaja vode, elektrolita i acidobazne
ravnoteze;

- konzervativnog rjeSavanja hroni¢ne bubrezne slabosti;

- doziranja ljekova kod hroni¢ne bubrezne slabosti;

- indikacija za biopsiju bubrega;

- osnova imunosupresivnog lijeCenja pacijenta sa transplantiranim bubregom i
prepoznavanja najéescih komplikacija (na hospitalnom odeljenju);

- principa hemodijalize i peritonealne dijalize;

- dijaliznih membrana, dijaliznih te€nosti i monitora;

- vaskularnih pristupa za hemodijalizu i pristupa za peritonealnu dijalizu akutne i
hroni¢ne dijalize;

- plazmafereze, imunoadsorpcije, LDL-afereze, hemoperfuzije akutnim i hroniénim
komplikacijama dijalize (u centru za dijalizu);

- prepoznavanja i obrade najCesc¢ih komplikacija poslije transplantacije bubrega (u
centru za transplantaciju bubrega).

7. Dijagnostic¢ka i interventna uroradiologija (jedan mjesec)

Sastoji se iz praktiCnog i teorijskog dijela staza.

Specijalizant mora da savlada osnovna teorijska i praktiCna znanja iz:

- dijagnosti¢kih radioloSkih metoda u urologiji (osnovne rentgenske dijagnostike
urotrakta, ultrazvuk, skener, magnetna rezonanca);



- perkutanog pristupa bubregu (perkutana nefrostoma, perkutana punkcija bubrezne
ciste, perkutano postavljanje ureteralnog katetera, perkutana dilatacija ureteralne stenoze).

8. Urologija (dvije godine i Sest mjeseci)

Sastoji se iz praktiCnog i teorijskog dijela staza.

Obavlja se u zdravstvenoj ustanovi sekundarnog i tercijarnog nivoa zdravstvene
zastite.

Specijalizant mora da savlada osnovna teorijska i praktiCna znanja iz:

- anatomije, fiziologije, patofiziologije i patologije nadbubrega, bubrega, uretera,
mokraéne beSike, prostate i sjemenih kesica, uretre i spoljnih genitalija (testisa, ovojnica,
sjemenovoda);

- laboratorijskih analiza krvi i urina, pregleda eksprimata prostate i siemene te¢nosti;

- indikacija i tehnike izvodjenja sljedecih instrumentalnih ispitivanja;

- endoskopije uretre, mokrac¢ne beSike, uretera i Supljine bubrega (uretroskopija,
cistoskopija, ureterorenoskopija);

- biopsije kljeSticama i aspiracijom;

- urodinamskog ispitivanja gornjih i donjih mokraénih organa;

- uvodenja ureteralnih katetera i unutrasnjih splintova;

- ultrazvuka mokracnih organa i trbuha;

- punkcije mokraéne beSike i bubrega;

- indikacija, tehnike i vrijednosti rentgenskih ispitivanja u urologiji (pregledni snimak
urogenitalnog trakta, cistogram, intravenska urografija, uretrografija, retrogradna
pijelografija, angiografija);

- indikacija i vrijednosti izotopskih ispitivanja, CT i magnetne rezonance iz oblasti
urologije;

- indikacija i kontraindikacijama za konzervativho i operativho lijeCenje bolesti
urotrakta;

- lije€enja funkcionalnih smetnji urotrakta (elektricna stimulacija, vijezbe za jaCanje
miSi¢a karlicnog dna);

- preoperativne pripreme pacijenta za operaciju;

- posleoperativnog lijeCenja, zajedno sa enteralnom i parenteralnom ishranom;

- farmakoterapije u urologiji;

- spreCavanja i lije€enja posleoperativnih komplikacija;

- pripreme pacijenta i prognosticke procjene kod uroloskih bolesti;

- minimalno invazivnog lije€enja u urologiji (TUEVAP, termoterapija, stentovi);

- dezintegrativnih metoda u lije€enju kalkuloze urinarnog trakta ( ESWL, URS, PNLP).

Prakticni dio staZza obavlja se u zdravstvenoj ustanovi tercijarnog nivoa
zdravstvene zastite - na uroloskoj klinici i u zdravstvenoj ustanovi sekundarnog nivoa
zdravstvene zastite.

Tokom praktiCnog dijela staza, specijalizant mora da uradi sljedeéi broj operativnih
zahvata — operacija, asistencija i endoskopskih procedura, u zdravstvenoj ustanovi:

a) Sekundarnog nivoa zdravstvene zastite:

1. Operativni zahvat — operacija:
- cirkumcizija 20;
- frenulotomija 10;
- operacije hidrocele 10;
- orhiektomija obi¢na 5-10;
- epididimektomija 5;



- biopsija testisa 10-20;

- cistostomija 5-10;

- cistolitotomija 5;

- operacija varikocele 20;

- laparotomija za peritonealnu dijalizu 20;
- pijelolitotomija 10-20;

- ureterolitotomija lumbalna 10;

- nefrektomija lak$a primarna 10-20;

- prostatektomija transvezikalna 5-10;

- descensus testis 10.

2. Operativni zahvat — asistencija:
- epididimektomija 5;
- pijelolitotomija 10;
- ureterolitotomija 10;
- cistostomija 10;
- cistolitotomija 5;
- ablacija tumora mokracne beSike 5;
- operacija varikocele 5;
- orhiektomija radikalna 5;
- nefrektomija primarna 10;
- ureterolitotomija pelvicna i ilijacna 10;
- prostatektomija 10;
- nefrostomija 10;
- amputacija penisa parcijalna 5;
- pijelolitotomija sekundarna 10;
- ureterolitotomija sekundarna 10;
- nefrolitotomija obi¢na 10;
- descenzus testisa 5;
- resekcija ciste bubrega 1.

3. Operativni zahvat — endoskopska procedura:
- kateterizacija mokraéne beSike 100;
- cistoskopija eksplorativna 50;
- cistografija 20;
- uretrocistografija 20;
- troakar cistostomija 10;
- uretrocistoskopija eksplorativna 20;
- punkcija mokra¢ne beSike 10;
- bimanuelni tuse 20;
- biopsija prostate iglom — transperinealna 20;
- kateterizacija uretera 30;
- elektrolitotripsija kamena mokracne beSike 5.

b) Tercijarnog nivoa zdravstvene zastite:

1.Operativni zahvat — operacija:
- nefrostomija operativha 2 — 5;
- amputacija penisa 1;
- radikalna orhiektomija 5;



- UCN 2-5;
- ureterokutaneostomija 5-10;
- operacije stres inkontinencije 3-5.

2. Operativni zahvat — asistencija:
- ligatura dorzalne vene penisa 10;
- parcijalna cistektomija 1;
- nefrektomija sekundarna i teza 10;
- ureterocistoneostomija 5;
- ureterokutaneostomija 5;
- perineostomija 2;
- ureterokolostomija 2;
- implantacija penilnih proteza 1-2;
- revaskularizacija penisa 2;
- mikrohirurska epididimo-deferencijalna anastomoza 1-5;
- implantacija spermatocele 5;
- operacije hipospadije 1-5;
- limfadenektomija retroperitonealna 5;
- radikalna nefrektomija 5-10;
- ureteropijeliCne plastike 5-10;
- nefrektomije parcijalne 2-5;
- sutura veziko-vaginalne fistule 3-5;
- uretrografija 2;
- TUR tumora mokraéne besSike 10;
- nefroureterektomija 5-10;
- nefrolitotomija longitudinalna 3-5;
- UCN kod fistula ureterovaginalnih 2-3;
- TUR prostate + uretrotomija interna 10-20;
- cistektomija totalna 3-5;
- pannefrektomija 5;
- plastika uretre 5;
- ileal conduit 5;
- vezikointestinoplastika 5;
- ureterorenoskopija 5;
- ESWL 20;
- transplantacija bubrega 2-5.

3. Operativni zahvat — endoskopska procedura:
- pregled prostate ultrazvukom 5;
- TUR tumora mokraéne beSike 5;
- TUR prostate 5;
- perkutana nefrostomija 5;
- buZiranje ureteralnih stenoza 10;
- uretrotomija interna 2;
- perkutana nefrolitolapaksija 6;
- laparoskopske intervencije u urologiji 8.



D. ORTOPEDIJA | TRAUMATOLOGIJA
Trajanje specijalizacije: pet godina (60 mjeseci)

Tokom specijalistiCkog staza specijalizant stiCe teorijska i prakticha znanja iz oblasti
opSte hirurgije - traumatologije kao i osposobljenost za samostalno lijeCenje pacijenata sa
malformacijama, oboljenjima i povredama lokomotornog aparata i kicmenog stuba, u skladu
sa najsavremenijim trendovima edukacije u ovoj oblasti.Ovaj proces podrazumjeva
dijagnostiku, prevenciju, odluku o operativhom ili neoperativhom lijeCenju i multidisciplinarnu
saradnju.

Specijalizacija se sastoji iz opSte hirurgije koja traje 21 mjesec i ortopedije i
traumatologije koja traje 39 mjeseci. Obavlja se u Klinickom centru Crne Gore, klini¢ko-
bolnickim centrima i bolnicama Ciji je osnivaC drzava, u skladu sa ovim pravilnikom.

Teorijska nastava se obavlja na Medicinskom fakultetu i traje devet mjeseci,
paralelno sa obavljanjem prakticnog dijela staza.

Tokom trajanja specijalizacije, specijalizant ima pravo na godisSnji odmor, u skladu
sa zakonom i koristi ga u dogovoru sa mentorom.

I. Opsta hirurgija (jedna godina i devet mjeseci) i obuhvata:

1. Abdominalna hirurgija (tri mjeseca)

Specijalizant mora da savlada osnovna teorijska i praktiCha znanja o akutnim
abdominalnim bolestima i drugim Cestim hirurSkim bolestima trbusnih organa, bolestima
trbusnog zida i Ingvinalnog podrucja, dijagnostickim postupcima kod akutnih abdominalnih
i naj¢escih hirurskih abdominalnih bolesti, diferencijalnoj dijagnozi i nacinu lije€enja akutnih
abdominalnih bolesti, preoperativhoj pripremi akutnih abdominalnih pacijenata sa
pridruzenim bolestima srca, plu¢a, bubrega, SeCernom bolesti i drugim najCeS¢éim
postoperativnim komplikacijama i nac¢inima njihove prevencije i lije€enja, peroralnoj ishrani
operisanih pacijenata sa najceSc¢im bolestima abdomena.

Specijalizant mora da savlada teorijska i prakti€na znanja o hirurSkim infekcijama, o:
asepsi i antisepsi, mehanizmima bioloSke odbrane, patogenim mikroorganizmima,
spreCavaniju infekcija i smanjenju faktora rizika, imunizaciji i preventivnoj upotrebi antibiotika
i hemoterapeutika, postupcima pravilnog zbrinjavanja hirurskih infekcija razli¢itim hirurSkim
metodama, pospjesSenje zarastanja hroniCnih rana, antibakterijskim ljekovima i ostalom
konzervativhom lije€enju.

Tokom prakti¢nog dijela staza, specijalizant mora da uradi sljedeci broj operativnih
zahvata (operiSe - 0):

- apendektomije (0) — 5;

-zbrinjavanje kila (o) — 10;

- preSivanje ulkusa (0) — 2;

- anastomoza crijeva (0) — 6;

- holecistektomija (0) - 1;

- drugi zahvati (o) — 10.

2. Opsta traumatologija - tri mjeseca
Specijalizant mora da savlada osnovna teorijska i prakti¢na znanja o:
- funkcionalnoj anatomiji lokomotornog sistema, opstim pojmovima vezanim za
povrede (etiologija i mehanizmi nastajanja povrede, klasifikacija povreda, teorijsko
poznavanje povreda svih djelova tijela, prelomi i iS¢a8enja), dijagnostickim



postupcima u traumatologiji, osnovama ultrazvuCne dijagnostike povreda trbuha,
grudnog koSa i lokomotornog sistema, konzervativhom lijeCenju preloma i
komplikacija (traumatski hemoragicni Sok) i njihovim posljedicama na razliCite
organe, drugim posttraumatskim komplikacijama (trombembolija, masna embolija,
komplikacije disanja, poremecaji probave, poremecaji elektrolita, posttraumatske
psihoze i delirantna stanja), tipicnim operacijskim pristupima operativnih zahvata na
okrajinama i drugim djelovima tijela,- pripremi pacijenta za operativni zahvat
(dijabetes, sr€ane, pluéne i druge bolesti), postoperativnoj njezi, zbrinjavanju lakih ili
teSkih povreda, kao i politraumatizovanih, operativnim zahvatima na kostima (razliCite
vrste osteosinteze), indikaciji za hitne (urgentne) operativne zahvate u okviru traume,
komplikacijama pri lije€enju preloma (pseudoartroze, osteitis), infekcijama kod
povreda - traumi medijastinuma - terapiji Soka i reanimaciji.

Tokom prakticnog dijela staza, specijalizant mora da uradi sljedeci broj

zahvata:

- repozicija preloma i luksacija, imobilizacija 15;
- punkcija zgloba 2;
- dijagnosticka laparoskopija 2;
- zbrinjavanje povreda mekih tkiva velikih rana defekata 6;
- torakalna drenaza 2;
- torakotomija 2;
- laparotomija kod povreda abdomena 3;
- osteosinteza (jednostavna), odstranjenje osteosintetskog materijala 5;
- zbrinjavanje politraumatizovanog 3;
- punkcija abdominalne Supljine 2.

3. Anesteziologija, reanimacija i intenzivna njega - jedan mjesec

Specijalizant mora da savlada osnovna teorijska i praktiCha znanja o: savremenim
vrstama opste, lokalne (regionalne) i kombinovane anestezije za operativne zahvate,
procjeni stanja pacijenta i pripreme pacijenta za operativhe zahvate, temeljnim i dodatnim
postupcima ofivljavanja kod respiratorne insuficijencije, kardijalnog zastoja i lije€enju
postreanimacionog sindroma, razli€itim nacinima postoperativnog lijeCenja, hitnim
terapijskim i dijagnostiCkim postupcima u jedinici intenzivne njege - JIL-u, postoperativhom
krvarenju , zatajivanju organa (pluca, srce, bubreg, jetra), multiorganskom zatajenju, sepsi,
tromboemboliji, primjeni antibiotika u JIL-u, lijeCenje akutne boli, kriterijimima za primanje
pacijenata u JIL.

Tokom prakti¢nog dijela staza, specijalizant mora da uradi sljedeci broj zahvata - da
asistira i izvrsi sljedece postupke:

- anestezilo$ki postupak (uvod, intubacija, odrzavanje, budenje) 15;

- ocjena i priprema pacijenta skupine ASA2 i ASAS3 8;

- reanimacijski postupci 2;

- anesteziolos$ki pristup politraumatizovanom pacijentu 5;

- lije€enje pacijenta u JIL-u 8;

- lokalna i provodna anestezija 4;

- invazivni monitoring pacijenta 2;

- plasiranje perifernog venskog katetera 10;

- plasiranje centralnog venskog katetera 10; -

mjerenje centralnog venskog pritiska 5;

- spinalna punkcija sa anestezijom 4;

- lokalna anestezija 10;

- regionalna anestezija 10;



- dijagnostika i terapija akutnog zastoja srca 5.

4. Plasti¢na, rekonstruktivna i estetska hirurgija - dva mjeseca

Specijalizant mora da savlada osnovna teorijska i prakticna znanja o: primarnoj
obradi opsezne opekotine, postupku lije€enja opekotina, parenteralnoj terapiji opekotina,
hirurskoj terapiji opeko ina, povredama Sake, infekciji Sake, trasplantatima.

Tokom praktiCnog dijela staza, specijalizant mora da uradi sljedeci broj operativnih
zahvata:

- primarno zbrinjavanje opekotina (0) 4;

- lokalni reznjevi, ekscizija tumora (o) 10;

- uzimanje autotransplantata kote ( Tiersch i Bller) sa Watsonovim nozem ili
elektri¢nim dermatomom (o) 15;

- incizija infekcije na Saci (0) 5;

- zbrinjavanje povreda Sake (0) 5;

- rekonstrukcija fleksornih tetiva $ake (0) 10;

- rekonstrukcija ekstenzornih tetiva Sake (0) 10;

- rekonstrukcija nerava Sake i ru¢nog zgloba (0) 10;

- transplantacija mikrovaskularnih reznjeva (0) 3;

- primarna obrada opekotina i smrzotina (0) 5;

- principi renimacije kod teskih opekotina (o) 3.

5. Vaskularna hirurgija - dva mjeseca

Specijalizant mora da savlada i da bude osposobljen da primijeni osnovna teorijska i
praktiCha znanja o: osnovama angiohirurske tehnike, dijagnostici u vaskularnoj hirurgiji,
akutnoj ishemiji, hroni€noj arterijskoj insuficijenciji, venskoj insuficijenciji, hirurgiji
aneurizama.

Tokom praktinog dijela staza, specijalizant mora da uradi sljedeci broj operativnih
zahvata:

- hirurski pristup krvnim sudovima na tipiénom mjestu (o) 5;

- kontrola krvarenja (o) 10;

- Sivenje krvnih sudova (0) 6;

- embolektomije (0) 3;

- amputacija ishemi¢nog dijela ekstremiteta (o) 3;

- prikaz abdominalne aorte(0) 4;

- prikaz i prepariranje VSM (0) 4;

- povrede krvnih sudova (0) 2;

- anastomoza krvnog suda(o) 4; - AV fistule (o) 4.

6. Djecija hirurgija - dva mjeseca

Specijalizant mora da savlada osnovna teorijska i prakticha znanja o: povezivanju
osnhovnog znanja iz oblasti anatomije, fiziologije i patofiziologije kod djeteta sa hirurSkom
patologijom djecjeg uzrasta, procjeni hirurS8kog statusa novorodenceta i starijeg djeteta kod
kongenitalnih i steCenih hirurSkin oboljenja, kateterizaciji mokra¢ne besSike, indiciranju
drenaze grudnog ko$a, planiranju preoperativne pripreme i postoperativne njege.

Tokom prakti¢nog dijela staza, specijalizant mora da uradi sljedeci broj operativnih
zahvata:

- Sake (0) 3;

- postavljanje venskog katetera (0) 2;

- operacija inguinalne kile (o) 3;

- apendektomija (0) 3;



- akutni skrotum (o) 2;

- retencija (0) 3;

- uroloSke operacije (0) 3;

- zbrinjavanje opekotina (0) 2;

- repozicija i imobilizacija preloma u djecjoj dobi (0) 4.

7. Grudna hirurgija — jedan mjesec

Specijalizant mora da savladaosnovna teorijska i praktiCha znanja iz oblasti
anatomije, fiziologije i patofiziologije kod pacijenta sa hirurSkom patologijom i
traumatologijom grudnog kosa.

Tokom prakticnog dijela staza, specijalizant mora da uradi sljedeci broj operativnih
zahvata:

- torakalna punkcija i evakuacija sadrzaja(o) 5;

- torakalna drenaza (0) 3;

- asistiranje kod torakotomija (0) 5;

- torakotomija (o) 1;

- asistiranje kod torakofrenolaparatomije (o) 5.

8. Transfuziologija - jedan mjesec

Specijalizant mora da savlada osnovna teorijska i prakticna znanja iz oblasti
transfusiologije.

Tokom praktiénog dijela staza, specijalizant mora da uradi sljedeci broj procedura:

- odredjivanje krvnih grupa 10;

- tehnika transfuzije 10;

- priprema krvnih derivata 10;

- transfuzioloski principi kod hirurskih pacijenata 10.

9. Urologija - jedan mjesec

Specijalizant mora da savlada osnovna teorijska i prakticna znanja iz oblasti
anatomije, fiziologije i patofiziologije uroloSkom hirur§kom patologijom, procijene hirur§kog
statusa urolodkih pacijenata kod kongenitalnih i steCenih hirurSkih oboljenja, planiranja
preoperativne pripreme i postoperativne njege.

Tokom prakti¢nog dijela stata, specijalizant mora da uradi sljedeci broj procedura:

- kateterizacija mokracne besSike 10;

- asistencija lumbotomije 5;

- asistencija nefrektomije 4;

- operacija hidrokele 2;

- operacija varikokele 2.

10. Neurohirurgija i neurologija dva mjeseca (jedan mjesec i dvije nedjelje + dvije
nedjelje)

Specijalizant mora da savlada osnovna teorijska i praktiCha znanja o: akutnim
neurohirurSkim i neuroloSkim oboljenjima i povredama, dijagnostickim postupcima kod
akutnih stanja, diferencijalnoj dijagnozi i nacinu lijec¢enja neurohirurskih i neuroloskih bolesti,
preoperativnoj pripremi akutnih neuroloskih pacijenata, najceSCim postoperativhim
komplikacijama i na€inima njihove prevencije, kao i lije€enja, peroralnoj ishrani operisanih
pacijenata sa naj¢es¢éim neurohirurskim bolestima.

Tokom praktiénog dijela staza, specijalizant mora da uradi sljedeéi broj procedura:

- tehnika neuroloskog pregleda 5;

- operativno lije€enje perifernih nerava 3;



- asistencija kraniotomije 5;

- operacija impresivne frakture 2;

- operacija epiduralnog hematoma 2;

- operacija subduralnog i intracerebralnog hematoma 2;
- operacija diskus hernije 3;

- perkutane nukleotomije 2.

11. Radioloska dijagnostika jedan mjesec

Specijalizant mora da savlada osnovna teorijska i praktiCha znanja o radiolo$koj
dijagnostici.

Tokom praktiCnog dijela staza, specijalizant mora da uradi sljedeci broj procedura:

- interpretacija radiograma kostanog sistema 50;

- izvodenje i tumacenije fistulografija 10;

- interpretacija scintigrama10;

- izvodenje i tumacenje UZ djeCjeg kuka 30;

- izvodenje i tumacenje UZ ramena, koljena, misSi¢a i tetiva 30;

- interpretacija arteriograma 20;

- rad sa mobilnim rendgenom 10;

- interpretacija CT 20;

- interpretacija NMR 30.

12. Fizikalna medicina dva mjeseca

Specijalizant mora da savlada osnovna teorijska i prakticna znanja iz oblasti fizikalne
medicine.

Tokom prakti¢nog dijela staza, specijalizant mora da uradi sljedeéi broj procedura:

- primjena elektroterapijskih procedura 10;

- primjena hidroterapijskih procedura 10;

- kinezi terapija 10;

- radna terapija 10.

- interpretacija EMG.

Nakon zavrSenog opSteg dijela, specijalizant polaze glavni kolokvijum, Kkoji
predstavlja uslov za dalji nastavak specijalizacije.

Il Posebni dio (tri godine i tri mjeseca)

Sastoji se iz prakti¢nog i teorijskog dijela staza.
Specijalizant mora da savlada osnovna teorijska paktiCna znanja znanja iz sljedecih
oblasti:

1. Ortopedija i traumatologija

ZavrSetkom programa specijalizacije iz ortopedije i traumatologije specijalizant mora
da stekne sposobnost kliniCke procjene i samostalnog donosenja dijagnosticke i terapeutske
odluke za ukupno podrucje struke, odnosno mora imati usvojene sljede¢e kompetencije na
polju kostano -zglobnog sistema:

- poznavanje anatomije, histologije i osnovne molekularne biologije kostano-
zglobnog sistema,

- poznavanje i slutenje sa dijagnostickim procedurama kostano-zglobnog sistema;

- samostalno obavljanje konsultativne sluzbe i polikliniCkog vodenja pacijenata;

- poznavanije i lijeCenje metaboliCkih bolesti;

- poznavanje konzervativnog i operativnog lijecenja urodenih bolesti;



- poznavanje konzervativnog i operativnog lijeCenja neuromuskularnih bolesti;

- dijagnostika i lijeCenje kanalikularnih sindroma;

- poznavanje i lijeCenje aseptickog i septiCkog artritisa, infekcije mekih tkiva, akutnog
i hroniCnog osteomijelitisa;

- poznavanje i lijeCenje bolesti i povreda tetiva, ligamenata, intraartikularnih
anatomskih struktura otvorenim ili artroskopskim nacinom;

- rekonstruktivna hirurgija normalizacije odnosa zglobnih tijela korektivnim
osteotomijama, kao i korekcije osovine dugih i kratkih kostiju;

- lije€enje pseudoartroza;

- egalizacija ekstremiteta elongacijom kosti i mekih tkiva i uz korekciju osovine;

- ugradnja endoproteza zglobova, uklju€ujuci lije€enje popratnih komplikacija u smislu
septiCkog ili aseptiCkog labavljenja endoproteza;

- konzervativno i operativno lijeCenje statiCkih deformiteta stopala;

- dijagnostika i lijeCenje urodenih deformacija kicmenog stuba, lije€enje suzenja
spinalnog kanala;

- poznavanje i samostalno zbrinjavanje fraktura kratkih i dugih kostiju kao i kicmenog
stuba unutrasnjom i vanjskom fiksacijom, uklju€ujuéi intraartikularne frakture;

- aktivno uCestvovanje u rehabilitaciji konzervativno i operativno lije€enih pacijenata.

Tokom praktiCnog dijela staza, specijalizant mora da uradi sljedeci broj operativnih
zahvata, da:

2. Ortopedija
Posmatra, asistira i izvodi:
- biopsija kosti 2 5 5;
- kiretaza i sekvestrektomija 2 2 2;
- postavljanje funkcionalnih gipseva 20 20 20;
- punkcija zglobova 20 15 15;
- skeletne ekstenzije razne 10 20 20;
- osteoplastike 5 5 3;
- spoljasniji fiksator — razni 10 10 3;
- vadjenje osteosintetskog materijala 5 5 10;
- hirurgija razvojnog poremecaja kuka 10 10 O;
- hirurgija urodjenih deformiteta stopala 10 5 2;
- hirurgija tortikolisa 3 3 1;
- hirurgija deformiteta kod cerebralne paralize 2 3 0;
- korektivne osteotomije razne 10 10 2;
- osteotomije karlice 5 3 0;
- elongacije ekstremiteta- llizarov 5 5 1,
- revasklularizaciona hirurgija 3 3 1;
- sinovijektomije, otvoreno-artroskopski 5 5 2;
- artrodeze velikih zglobova 3 3 1;
- ugradnja parcijalne proteze kuka 10 7 5;
- ugradnja totalne proteze kuka 10 10 5;
- ugradnja totalne proteze koljena 10 10 1;
- ugradnja totalne proteze ramena 10 5 0;
- ugradnja parcijane proteze ramena 10 5 0;
- postavljanje protoCne drenaze 5 5 3;
- amputacije eksremiteta 5 3 2;
- artroskopska dg. i parcijalna meniscektomija 15 15 5;
- artroskopska ligamentoplastika -razna 15 15 2;



- artroskopska i otvorena stabilizacija patele 5 5 3;

- artroskopska dg i stabilizacija ramena 10 10 2;

- otvorena i artroskopska hirurgija rotaortne manzetne 10 10 1,
- hirurgija kod tumora kosti 10 5 1;

- hirurgija pseudoartroza 10 7 1.

3. Traumatologija

Gleda, asistira i izvodi:

- repozicija preloma nadlaktica 7 5 3;

- repozicija preloma podlaktice 10 7 5;

- repozicija luksacije ramena 5 5 3;

- neoperativno lijeCenje preloma Sake 10 7 10;

- neoperativno lijeCenje preloma kicmenog stuba 10 5 1;

- postavljanje trakcije kod preloma vratne kicme 10 5 3;

- neoperativno lijeCenje preloma karlice 10 5 5

- neoperativno lijeCenje preloma klju¢ne kosti 10 10 10;

- neoperativno lije€enje preloma femura 10 10 10;

- neoperativno lijeCenje preloma regije koljena 10 10 10;

- neoperatiovno lijeCenje preloma sko¢nog zgloba 10 10 10;

- neoperativno lijeCenje karpusa i metakarpusa 10 10 15;

- hirursko lijeCenje preloma kicmenog stuba 10 15 2;

- hirursko lije€enje preloma klavikule 10 5 2;

- hirursko lijeCenje preloma humerusa 10 7 3;

- hirursko lijeCenje preloma lakta odrasli 10 10 3;

- hirursko lijeCenje preloma djecCjeg lakta 10 10 5;

- hirursko lije€enje preloma podlaktice 10 10 5;

- hirursko lije€enje preloma karpusa i metakarpusa 10 7 5;

- hirursko lijecenje preloma karli¢nog prstena 10 10 2;

- hirursko lije€enje preloma proksimalnog femura 10 10 5;

- hirursko lije€enje preloma femura 10 10 5;

- hirursko lije€enje preloma distalnog femura 10 10 3;

- hirursko lije€enje preloma u podrucju koljena 10 10 3;

- hirursko lijeCenje preloma potkoljenice 10 10 5;

- hirursko lijeCenje preloma sko¢nog zgloba 10 10 5;

- hirursko lijecenje preloma stopala 10 10 7;

- intramedularne, ekstramedularne i spoljasnje osteosinteze
(LCP,DCP, PFNi,interloking) 30 30 30;

- totalna endoproteza kod preloma kuka 10 10 5;

- parcijalna endoproteza kod preloma kuka 10 10 5.

Prakti¢ni dio staza obavlja se u Klinickom centru Crne Gore, a moze da se obavlja i

1) Specijalnoj bolnici "Vaso Cukovi¢":

- hirurgija Sake - jedan mjesec;

- hirurgija stopala - jedan mjesec;

- traumatologija kodtano zglobnog sistema - pet mjeseci;
- fizikalna medicina - dva mjeseca;

2) opstoj bolnici:

- abdominalna hirurgija - tri mjeseca;

- opS$ta traumatologija - jedan mjesec.



E. KARDIOHIRURGIJA
Trajanje specijalizacije Sest godina (72 mjeseca)

Tokom specijalistiCkog staza specijalizant stiCe teorijska i praktiCna znanja iz oblasti
kardiohirurgije, kao tekovine savremenih trendova u edukaciji doktora specijalista i
osposobljenost za samostalno sprovodenje i unapredivanje kardio hirurSke prakse u oblasti
dijagnostike, operativnog lijecenja i kliniCke kontrole sr€anih bolesnika.

Tokom specijalizacije specijalizant treba da stekne osnovna znanja iz olasti
kompjuterske tehnologije, informatike i biostatistike, radi uklju€ivanja u nau¢no-istrazivacki
rad (pisanje stru€nih radova, u¢esée na seminarima, prezentacije na kongresima itd.).

Tokom specijalizacije kandidat ima obavezu da objavi »in extenso« dva rada iz
oblasti kardiohirurgije u domacim ili internacionalnim Casopisima.

Specijalizacija se sastoji iz dva dijela: opste hirurgije, koja traje dvije godine i kardio
hirurgije koja traje Cetiri godine. Opsta hirurgija se obavlja u Klinickom centru Crne Gore,
kliniCko-bolnickim centrima i bolnicama Ciji je osnivac drzava, u skladu sa ovim pravilnikom.

Kardio hirurgija se obavlja u Klinickom centru Crne Gore, a pojedine dijagnosticke i
operativne procedure mogu se obavaljati i u zdravstvenim ustanovama van Crne Gore, u
skladu sa ugovorom o medusobnoj saradnji u dijelu sprovodenja specijalistiCkog staza.

Teorijska nastava se obavlja paralelno sa obavljanjem prakti¢nog dijela staza.

Tokom trajanja specijalizacije, specijalizant ima pravo na godiSnji odmor, u skladu sa
zakonom i koristi ga u dogovoru sa mentorom.

I. OPSTI DIO (dvije godine) obuhvata:

1. Hirurske infekcije (dva mjeseca)

Sastoji se iz teorijskog i praktiCnhog dijela staza.

Specijalizant mora da savlada osnovna teorijska i praktiCna znanja o mehanizmima
bioloSke odbrane organizma od infekcije, o patogenim mikroorganizmima, kao
prouzrokovacima infekcije uopste, o prevenciji i lijeCenju hemoterapeuticima, antibioticima i
o imunizaciji. Posebnu paZnju treba obratiti na pojedine grupe i sojeve kao Sto su:
stafilokokne infekcije, streptokokne infekcije, erizipel, antraks, infekcije izazvane gram
negativnim bacilima, klostridijalne i druge anaerobne infekcije, aktinomikoticne infekcije,
infekcije izazvane gram negativnhom florom, gljivicne i virusne infekcije.

Tokom prakti¢ne edukacije, specijalizant mora da uradi sledece operativne zahvate:
- operise — (0):

- obrada inficiranih mekih tkiva (o) 10;
- obrada panaricijuma (0) 6;
- obrada dijabeti¢ ne gangrene (0) 2.

2. Abdominalna hirurgija (sedam mjeseci)

Sastoji se iz teorijskog i praktiénog dijela staza.

Specijalizant mora da savlada i usvoji osnovna teorijska i prakticna znanja iz
dijagnostike, diferencijalne dijagnostike i lije€enja svih akutnih abdominalnih stanja (sindrom
peritonitisa, sindrom ileusa i sindrom intraabdominalnog krvarenja).

Tokom prakti¢ne edukacije, specijalizant mora da uradi sljedece operativhe zahvate:
operiSe (o) ili asistira (a)):



- apendektomije (o) 5;

- ukljestene kile (o) 5;

- ukljestene kile (a) 5;

- dehiscencija laparotomijske rane (0) 2;
- sutura perforativnog ulkusa (o) 2;

- anastomoza tankog creva (0) 6;

- slezina-splenektomija (o) 3.

3. Traumatologija (devet mjeseci)

Sastoji se iz teorijskog i praktiCnog dijela staza.

Specijalizant mora da savlada i usvoji osnovna teorijska znanja:

- funkcionalna anatomija lokomotornog aparata;

- osnovni pojmovi o etiopetogenezi povreda (mehanizmi nastanka, klasifikacije);

- reanimacija i terapija Soka kod traumatizovanih i politraumatizovanih;

- dijagnosti€ki postupci u traumatologiji (grudni kos, duge kosti);

- savladavanje osnova ultrazvucne dijagnostike povreda trbuha;

- konzervativno lijeCenje preloma kostiju;

- traumatski i hemoragijski Sok;

- druge vitalne sistemske komplikacije traume (tromboembolija, masna embolija,
respiratorne komplikacije, digestivni poremecaji, hidroelektrolitski disbalans, postraumatske
psihoze i druga delirantna stanja)

- priprema pacijenta za operativno lijeCenje;

- postoperativna njega pacijenta;

- operativni zahvati na koStano-zglobnom sistemu;

- indikacije za urgentnim operativnim zahtjevima u traumi i politraumi;

- komplikacije preloma kostiju;

- infekcije na kostima.

Tokom praktiCne edukacije, specijalizant mora da uradi sljedecCe operativne zahvate

- operiSe (0):

- ekstenzija preloma dugih kostiju ekstremiteta (o) 15;

- repozicija preloma (o) 15;

- punkcija zglobnog izliva (o) 10;

- punkcija velikih tjelesnih Supljina (o) 10;

- dijagnosti¢ka artroskopija (0) 5;

- obrada velikih defekata mekih tkiva (o) 20;

- torakalna drenaza (0) 5;

- jednostavna osteosinteza sa odstranjivanjem osteosintetskog materijala (0) 10.

4. Anesteziologija sa reanimatologijom (dva mjeseca)

Sastoji se iz teorijskog i prakti€nog dijela staza. Specijalizant mora da savlada i usvoji
osnovna teorijska i praktiCna znanja iz regionalne, opste i kombinovane anestezije i iz oblasti
intenzivne njege hirurSkih pacijenata, izu€ava osnove procjene i pripreme pacijenta za
planirani hirurski zahvat i savladava osnove kardio-pulmonalne reanimacije. Tokom
prakti€ne edukacije, specijalizant mora da uradi sljedece procedure:

- uCestvuje u 50 opstih anestezija;

- procjena i priprema 15 pacijenata za planirani hirurski zahvat;

- uCestvuje u 5 kardio-pulmonalnih reanimacija;

- uestvuje u izvodenju 25 regionalnih anestezija;

- plasiranje 10 centralnih venskih katetera (CVK);

- privremeni pejsmejker (0) 5.



5. Hirurska intenzivna terapija (dva mjeseca)
Specijalizant mora da savlada i usvoji osnovna teorijska i prakti¢na znanja iz oblasti
intenzivne njege hirurskih pacijenata.

6. Opekotine (jedan mjesec)

Sastoji se iz teorijskog i praktiCnhog dijela staza.

Specijalizant mora da savlada i usvoji osnovna teorijska znanja iz sledecih oblasti:

- pruzanje prve pomoci kod opekotina;

- transport opecenih;

- primarna obrada svjeZih opekotina;

- ocjena i procjena tezine i stepena opecene povrsine;

- patofiziologija opekotina;

- mehanizam zarastanja opekotina;

- terapija opekotinskog Soka;

- urgentne hirurSke procedure kod opekotina;

- ekscizija opekotinske rane;

- uzimanje i konzerviranje slobodnih koznih transplantata;

- indikacije za upotrebu slobodnih koznih transplantata;

- teorijske osnove formiranja slobodnih koznih transplantata iz kulture tkiva;

- akutna tubulska nekroza kao indikacija za akutnu hemodijalizu;

- opekotine disajnih puteva;

- nega ivni energetski bilans kod opecenih pacijenata;

- imunoloska aspekt kod opecenih;

- hemijske opekotine i antidote;

- masovne opekotine, opekotine u politraumi, opekotine u ratu.

Tokom prakti¢ne edukacije, specijalizant mora da uradi sljedeée operativne zahvate
operiSe (0):

- primarna obrada vece opekotine (0) 1;

- nekrektomija sa primarnom tangencijalnom ekscizijom (o) 5;

- nekrektomija sa ekscizijom do fascije (0) 2;

- uzimanje autotransplantata koze Watson-ovim nozem ili elektricnim
dermatomom (o) 10;

- esharotomija (0) 1;

- fasciotomija (o) 1.

7. Patologija (jedan mjesec)

Specijalizant mora da savlada i usvoji osnovna teorijska znanja iz oblasti kliniCke
patologije i uzima uceSce u klinickim autopsijama. Takode, savladava osnove pojedinih
histopatoloskih tehnika kao i tumacenje histopatoloskih preparata iz oblasti koju specijalizira.

Nakon zavrSenog opSteg dijela, specijalizant polaze glavni kolokvijum, koji
predstavlja uslov za dalji nastavak specijalizacije.

Il Posebni dio (Cetiri godine ili 48 mjeseci)

1. Uvod u kardiohirurgiju, kardioanestezija i hemodinamski monitoring (dva mjeseca)

Specijalizant mora da savlada i usvoji osnovna teorijska znanja iz oblasti: anatomije
i patoloske anatomije srca i krvnih sudova, fiziologije i patofiziologije kardiovaskularnog
sistema, hemodinamike i hemodinamskog monitoringa, neinvazivne i invazivne



kardiovaskularne dijagnostike, klinicke kardiologije i angiologije, indikacija i priprema
pacijenta za operativno lijeCenje, anestezije na otvorenom srcu i postoperativhog tretmana
kardiohirurskih pacijenata.

Prakticnha edukacija obuhvata rad u:

- kardioloSkoj ambulanti (EKG dijagnostika);

- ehokardiografskom kabinetu (EHO, stress EHO, i doppler dijagnostika srca);

- kabinet nuklearne medicine (kardioscintigrafija i kardioscan);

- radioloSkom kabinetu (periferne angiografije, endovaskularni stent, NMR, MSL i
skeneri u kardiovaskularnoj dijagnostici);

- vaskularnoj laboratoriji (EHO i dopler vaskularna dijagnostika);

- kateterizacionoj labaratoriji (kateterizacija srca, aortografija, ventrikulografija,
koronarografija, elektrofizioloska dijagnostika i interventne kardioloSke procedure-balon
dilatacija, stentovi);

- pejsmejker centru (dijagnostika poremecaja sr€anog ritma - 24hEKG Holter
monitoring, pejsmejker kontrole);

- kao i uvod u anesteziju ( monitoring EKG- a, TA, CVP, Swan-Ganz kateter).

2. Ekstra korporalna cirkulacija (dva mjeseca)

Specijalizant mora da savlada i usvoji osnovna teorijska znanja, o: ekstrakorporalnoj
cirkulaciji i monitoringu, masini za EKK cirkulaciju i djelovima EKK sistema, intraoperativnoj
protekciji miokarda, hemodinamskom i biohemijskom  monitoringu, tehnici
kardiopulmonalnog by-passa (parcijalni, totalni, cirkulatorni arest), asis iranoj cirkulaciji i
mehanickoj potpori cirkulacije.

Tokom praktiCne edukacije, specijalizant mora da uradi sljedecCe operativne zahvate:
operiSe (o) ili asistira (a):

- sternotomija 100 (a);

- sternotomija 200 (o);

- kanilisanje srca i aorte 100 (a);

- kanilisanje srca i aorte 200 (0);

- kanilisanje femoralnih krvnih sudova 10 (a);

- kanilisanje femoralnih krvnih sudova 20 (0);

- kanilisanje aksilarne arterije 10 (a);

- kanilisanje aksilarne arterije 20 (0);

- dekanulacija i deareacija srca 100 (a);

- dekanulacija i deareacija srca 200 (0);

- drenaza medijastinuma i zatvaranje sternotomije 100 (a);

- drenaza medijastinuma i zatvaranje sternotomije 200 (o);

- postavljanje epimiokardijalnih pejsmejker elektroda 50 (a);

- postavljanje epimiokardijalnih pejsmejker elektroda 50 (o).

3. Hirurgija urodenih sréanih mana (Sest mjeseci)

Specijalizant mora da savlada i usvoji osnovna teorijska znanja iz: anatomije i
patoloSke anatomije, fiziologije i patofiziologije urodenih sr€anih mana kod djece i odraslih,
specificnosti dijagnostike urodenih sr€anih mana, klinicke pedijatrijske kardiologije i
indikacija za operativno lijeenje.

Tokom praktiCne edukacije, specijalizant mora da savlada osnovna prakticna znanja
iz oblasti pedijatrijske kardiologije (osnovi dijagnostike, klinike i postoperativhog tretmana
urodenih sr€anih mana kod djece), kao da uradi sljedec¢e operativne zahvate: operise (0),
asistira (a), odnosno da posmatra (p):



- podvezivanje Ductusa Bottali 2 (p);
- podvezivanje Ductusa Bottali. 2 (a);
- zatvaranje ASD 2 (a);

- zatvaranje ASD 2 (0);

- zatvaranje VSD 2 (a);

- zatvaranje VSD 2 (0);

- koarktacija aorte 2 (p);

- koarktacija aorte 2 (a);

- tetralogia Fallot:

a) palijativha operacija 2 (p);

b) palijativha operacija 2 (a);

c) korektivha operacija 2 (p);

d) korektivha operacija 2 (a).

4. Hirurgija aorte (deset mjeseci)

Specijalizant mora da savlada i usvoji osnovna teorijska znanja, o: etiopatogenezi,
morfologiji, dijagnostici, klinickoj slici i lijeCenju akutnih i hroni€nih formi stenozantno-
okluzivne i aneurizmatske bolesti, disekciji i drugim patoloskim stanjima aorte.

Tokom praktiCne edukacije, specijalizant mora da uradi sljedecCe operativne zahvate:
operiSe (o) ili asistira (a):

- torakotomija 10 (a);

- torakotomija 5 (0);

- hirursko rjeSavanje akutne disekcije ascedentne aorte 10 (a);

- hirurs§ko rjeSavanje aneurizme ascedentne aorte i luka aorte 10 (a);

- hirurSko rjeSavanje aneurizme torakalne aorte 5 (a).

5. Koronarna hirurgija (deset mjeseci)

Specijalizant mora da savlada i usvoji osnovna teorijska znanja, o: dijagnostici,
klinickoj slici, razvoju i morfoloSkoj sekveli stenozanto-okluzivnih promjena na koronarnim
arterijama i sréanom misi¢u, znacCaju preoperativnog ispitivanja funkcije lijeve komore,
komplikacijama infarkta miokarda, indikacijama i tehnikama operativnog rjeSavanja
koronarne bolesti i komplikacijama infarkta miokarda.

Tokom praktiCne edukacije, specijalizant mora da uradi sljedecCe operativne zahvate:
operiSe (0) ili asistira (a):

- priprema venskog grafta 50 (a);

- priprema venskog grafta 200 (o);

- priprema arterijskog grafta 50 (a);

- priprema arterijskog grafta 100 (0);

- revaskularizacija miokarda-aortokoronarni bypass:

a)na zaustavljenom srcu 100 (a);

b) na zaustavljenom srcu 10 (0);

c) na kucaju¢em srcu 20 (a);

d)na kucaju¢éem srcu 5 (0);

- koronarna endarteriektomija 10 (a);

- koronarna endarteriektomija 5 (0);

- hirursko rjeSavanje komplikacija infarkta miokarda (Aneurizme komora, VSD,
mitralna insuficijencija) 10 (a).

6. Hirurgija sr€éanih zalistaka (deset mjeseci)



Specijalizant mora da savlada i usvoji osnovna teorijska znanja, o: dijagnostici,
klini€koj slici, morfologiji i hemodinamici steCenih sréanih mana, indikacijama za operaciju,
tehnikama reparacije ili zamjene zaliska, vrstama i karakteristikama arterficijalnih zalistaka,
postoperativnim komplikacijama.

Tokom prakticne edukacije, specijalizant mora da uradi sljedecCe operativne zahvate:
operiSe (o) ili asistira (a):

- hirurSko rjeSavanje steCene mitralne mane:

a) zamjena mitralnog zalistka 50 (a),

b) zamjena mitralnog zalistka . 3 (0),

c) rekonstrukcija mitralnog zalistka 10 (a),

d) rekonstrukcija mitralnog zalistka 2 (o);

- hirursko rjeSavanje steCene aortne mane:

a) zamjena aortnog zalistka 50 (a);

b) zamjena aortnog zalistka 3 (o),

- hirurSko rjeSavanije triskuspidalne insuficijencije

a) rekonstrukcija trikuspidalnog zalistka 5 (a),

b) rekonstrukcija trikuspidalnog zalistka 2 (0),

c) zamjena trikuspidalnog zalistka 5 (a),

d) zamjena trikuspidalnog zalistka 2 (0);

- hirursko rjeSavanje multivalvularne bolesti:

a) rekonstrukcija ili zamjena 2 ili 3 sr€ana zalistka 10 (a).

7. Hirurgija perikarda i tumori srca (tri mjeseca)

Specijalizant mora da savlada i usvoji osnovna teorijska znanja, o: etiopatogenezi i
klinickoj slici akutnih i hronicnih oblika perikarditisa, indikacijama i tehnikama
operativnog/neoperativnog rieSavanja, etiopatogenezi i klini¢koj slici tumora srca (miksoma)
i timusa i tehnikama operativnog rjeSavanja.

Tokom prakti¢ne edukacije, specijalizant mora da uradi sljedece operativne zahvate:
operiSe (o) ili asistira (a):

- resekcija perikarda kod eksudativnog perikarditisa 3 (a);

- resekcija perikarda kod eksudativnog perikarditisa 3 (0);

- resekcija perikarda kod hroni¢nog konstriktivnog perikarditisa 3 (a);

- resekcija perikarda kod hroni¢nog konstriktivnog perikarditisa 2 (0);

- ekstirpacija miksoma srca 10 (a);

- ekstirpacija miksoma srca 2 (0);

- perikardiocenteza 3 (a);

- perikardiocenteza 2 (0).

F. ANESTEZIOLOGIJA, REANIMATOLOGIJA | INTENZIVNA MEDICINA

Trajanje specijalizacije: pet godina (60 mjeseci)

Tokom specijalistiCkog staZza specijalizant stice teorijska i prakti€na znanja iz oblasti
anesteziologije, reanimatologije i intenzivne medicine i osposobljava se za prakticni struénu
rad u ovoj oblasti.

Program specijalizacije obuhvata prakticni i teorijski dio.



Prakti¢ni dio staza obavlja se u Klinickom centru Crne Gore, klinicko-bolnic¢kim
centrima i bolnicama Ciji je osnivaC drzava i Zavodu za hithu medicinsku pomo¢, u skladu
sa ovim pravilnikom.

Teorijska nastava se obavlja na Medicinskom fakultetu, tokom Cetvrte i/ili pete godine
specijalizacije, paralelno sa prakticnim dijelom staza i savladavanjem prakari¢nih vjestina.

Tokom trajanja specijalizacije, specijalizant ima pravo na godisnji odmor koji ulazi u
specijalizantski staz, u skladu sa zakonom i koristi ga u dogovoru sa mentorom.

A. PROGRAM SPECIJALIZACIJE
Program specijalizacije €ini:

uvodna teorijska nastava - 15 dana;

opSta anestezija, regionalna anestezija i neposredno postoperativno lijeCenje - 15
mjeseci;

specijalna anestezija - 14 mjeseci;

lijeCenje bola (akutnog i hroni¢nog) - 2 mjeseca,;

osnove reanimatologije i odabrana poglavlja iz hithe medicine - 2 mjeseca;
intenzivna medicina - 21 mjesec i 15 dana;

godisnji odmor - pet mjeseci;
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1. UVODNA TEORIJSKA NASTAVA

Obavlja se na Medicinskom fakultetu. Tokom uvodne teorijske nastave specijalizant
mora da savlada:

1) uvod u anesteziologiju, reanimatologiju i intenzivnhu medicinu;

2) vodenje medicinske dokumentacije;

3) naucnoistrazivacki rad;

4) medicinu zasnovanu na dokazima;

5) medicinsku etiku;

6) komunikacione vjestine;

7) timski rad i multidisciplinarni pristup;

8) organizaciju sistema zdravstva,;

9) raspored i kontrolu radnih procesa;

10) sudsko medicnski aspekt rada u anestezilogiji, reanimatologiji i intenzivnoj medicini.

2. OPSTA ANESTEZIJA, REGIONALNA ANESTEZIJA | NEPOSREDNO
POSTOPERATVNO LIJECENJE
Obavlja se na odjeljenju, Klinici i centru za anestezuju, reanimaciju i intenzivno
lijeCenje zdravstvenih ustanova. Tokom teorijskog i praktichog stru¢nog rada specijalizant
mora da savlada:

—_

preoperativnu obradu i pripremu za anesteziju - 1 mjesec;
anesteziju za abdominalnu hirurgiju - 3 mjeseca;

anesteziju u ginekologiji - 1 mjesec;

anesteziju u ambulantnoj/jednodnevnoj hirurgiji - 2 mjeseca;
anesteziju u traumatologiji - 2 mjeseca,;

anesteziju u urologiji - 2 mjeseca;
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7) anesteziju u ortopediji - 2 mjeseca;

8) anesteziju u plasti¢noj, rekonstruktivnoj i estetskoj hirurgiji - 1 mjesec;
9) postoperativni nadzor u sobi za budenje (PACU) - 1 mjesec;
10

) kolokvijum.

3. SPECIJALNA ANESTEZIJA
Obavlja se na odjeljenju, Klinici i centru za anestezuju, reanimaciju i intenzivno
lijeCenje zdravstvenih ustanova. Tokom teorijskog i prakticnog stru¢nog rada specijalizant
mora da savlada:

1) anesteziju u otorinolaringologiji - 2 mjeseca;

2) anesteziju u maksilofacijalnoj i oralnoj hirurgiji - 1 mjesec;
3) anesteziju u neurohirurgiji - 2 mjeseca;

4) pedijatrijsku anesteziju - 2 mjeseca

) anesteziju u oftalmologiji - 1 mjesec;

) anesteziju u ginekologiji, akuserstvu i opstetriciji - 1 mjesec;
) anesteziju u klini¢koj radiologiji - 15 dana;

) torakalnu anesteziju - 2 mjeseca;

) anesteziju za kardiohirurgiju - 1 mjesec

0)anesteziju za vaskularnu hirurgiju - 1mjesec
1)anesteziolo$ke aspekte transplantacione medicine - 15 dana;
2)kolokvijum.

lzuzetno od tacke 1 do tacke 11 ovog stava, specijalizanti koji se osposobljavaju za
rad na pedijatrijskoj anesteziji, odnosno anesteziji za kardiohirurgiju, moraju da se
osposobljavaju na tim odjeljenjima po sedam mjeseci uz redukciju ostalog dijela staza u
specijalnoj anesteziji u skladu sa duzinom trajanja ovog dijela programa specijalizacije.

4. LIJECENJE BOLA

Obavlja se na odjeljenju, Klinici i centru za anestezuju, reanimaciju i intenzivno
lijeCenje i ambulanti za lijeCenje bola zdravstvenih ustanova. Tokom teorijskog i prakti¢nog
stru¢nog rada specijalizant mora da savlada:

1) lijeCenje akutnog bola na odjeljenju/klinici/centru za anesteziju, reanimaciju i
intenzivno lije€enje - 1 mjesec;

2) lijeCenje hroni¢nog bola u ambulanti za lijecenje bola - 1 mjesec;

3) kolokvijum.

5. OSNOVE REANIMATOLOGIJE | ODABRANA POGLAVLJA IZ HITNE MEDICINE

Obavlja se u Zavodu za hitnu medicinsku pomo¢, urgentnom bloku i bolnickoj
jedinici za urgentno zbrinjavanje i hitan prijem. Tokom teorijskog i prakticnog stru¢nog rada
specijalizant mora da savlada:

1) reanimaciju ( ozivljavanje) u vanbolnic¢kim uslovima u Zavodu za hithu medicinsku
pomoc¢ - 1 mjesec;

2) ozivljavanje u bolnic¢kim uslovima u bolni¢koj jedinici za urgentno zbrinjavanje i
hitan prijem - 1 mjesec;

3) kolokvijum.



6. INTENZIVNA MEDICINA

Obavlja se na odjeljenju, Klinici i centru za anestezuju, reanimaciju i intenzivno
lijeCenje zdravstvenih ustanova. Tokom teorijskog i prakticnog stru¢nog rada specijalizant
mora da savlada:

1) intenzivhu medicinu u operativnim strukama - 14 mjeseci i 15 dana;

2) internisticku intenzivnu medicinu sa nefrologijom - 2 mjeseca;

3) intenzivnu medicinu u kardiologiji - 1 mjesec;

4) intenzivhu medicinu u infektologiji - 1 mjesec;

5) intenzivhu medicinu za novorodencad - 1 mjesec;

6) intenzivhu medicinu za pedijatrijske pacijente ostalih uzrastnih kategorija - 1 mjesec
7) intenzivnu medicinu u neurologiji - 1 mjesec;

8) kolokvijum.

B. KOMPETENCIJE KOJE SPECIJALIZANT STICE

Tokom obavljanja specijalistiCkog staZza specijalizant stiCe stru€na znanja, vjestine i
sposobnosti za obavljanje samostalnog specijalistitkog rada (opste i posebne
kompetencije).

1. Opste kompetencije
Nakon zavrSene specijalizacije, specijalizant mora da ima u potpunosti usvojene
opSte kompetencije. Posebna paznja se mora posvetiti sticanju opstih kompetencija koje
su od znacCaja za odredenu specijalnu granu u okviru specijalizacije anesteziologije,
reanimatologije i intenzivhe medicine.

ZavrSetkom specijalizacije specijalizant mora biti osposobljen da:

1) poznaje i primjenuje nacela medicinske etike i deontologije;

2) posjeduje profesionalnost, humanost i eti¢nost, uz obavezu Cuvanja privatnosti i
dostojanstva pacijenta;

3) poznaje vjestinu komunikacije sa pacijentima, kolegama i ostalim stru¢njacima —
komunikacione vjestine;

4) poznaje vaznost i primjenjuje nacela dobre saradnje sa drugim radnicima u oblasti
zdravstva,;

5) razumljivo i na prikladan nacin prenese relevantne informacije i objasnjenja pacijentu
(usmeno i pisano), njegovoj porodici, kolegama i ostalim struCnjacima sa ciljem
zajednickog ucesca u planiranju i sprovodenju zdravstvene zastite;

6) definiSe, izabere i pravilno dokumentuje relevantne podatke o pacijentu, da prikupi
informacije i uvazi stavove pacijenta i njegove porodice, stavove drugih kolega i
drugih stru¢njaka;

7) kroz kontinuiranu edukaciju i samoprocjenu unaprijeduje kompetencije i stavove
neophodne za podizanje kvaliteta stru¢nog rada;

8) prihvati principe upravljanja svojom praksom i iskustvom, u cilju profesionalnog
razvoja;

9) razvije vjestinu prenoSenja znanja na mlade kolege i druge radnike u zdravstvu;

10) shvati vaznost nau¢nog pristupa struci;



11) uCestvuje u naucno-istrazivackom radu, postujuci eticka nacela nau¢no-istrazivackog
rada i kliniCkih ispitivanja, kao i da u€estvuje u pripremi naucnih i stru¢nih radova za
objavu;

12) doprinosi stvaranju, primjeni i prenoSenju novih medicinskih znanja i iskustava i da
uCestvuje u sprovodenju programa specijalizacije i uze specijalizacije;

13) prihvati i primjenjuje principe medicinske nauke zasnovane na dokazima;

14) poznaje vaznost i nacin ucinkovitog vodenja detaljne dokumentacije i da ih
primjenjuje u radu, u skladu sa vazecim propisima;

15) koordinira i utvrduje prioritete u timskom radu, odnosno ucinkovito ucestvuje u radu
multidisciplinarnog tima zdravstvenih radnika i saradnika;

16) izvrSi procjenu potrebe uklju€ivanja drugih stru€njaka u proces pruzanja zdravstvene
zastite;

17) poznaje vaznost saradnje i da aktivho saraduje sa javnozdravstvenim institucijama i
drugim tijelima ukljuCenim u sistem zdravstva;

18) poznaje organizaciju sistema zdravstva i stekne sposobnost za odgovorno ucescée u
upravljanju aktivnostima, procjeni potrebe, planira mjere unapredenja i povecanja
ucinkovitosti, kao i razvoja i unapredenju sistema kvaliteta zdravstvene zastite;

19) poznaje propise iz oblasti zdravstva, posebno propise kojim se ureduju prava
pacijenata i zastita licnih podataka;

20) shvati svoju odgovornost i znacaj zastite licnih podataka i prava pacijenata;

21) poznaje tok, raspored i kontrolu radnih procesa i osnove upravljanja resursima u
zdravstvu, posebno finansijskim;

22) racionalno Koristi sredstva i opremu za rad, uz uvazavanje interesa pacijenata i
zastitu javnog interesa,;

23) izvrSi procjenu zdravstvenog stanja i odredi zdravstvene potrebe svakog pacijenta;

24) prepozna i primijeni mjere i aktivnosti na oCuvanju, zastiti i unapredenju zdravlja
gradana koje obuhvataju promociju, prevenciju i zastitu zdravlja, u skladu sa
propisima;

25) polaze kolokvijume.

2. Posebne kompetencije

Nakon zavrSetka specijalizacije, specijalizant stiCe posebne kompetencije i prakti¢na
znaja i vjestine, u oblastima:

2.1 opSta anestezija, regionalna anestezija i neposredno postoperativno lije¢enje;
2.2 specijalna anestezija;
2.3 lijeCenje bola;
2.4 osnove reanimatologije i odabrana poglavlja iz hithe medicine;
2.5 intenzivna medicina .
2.1 Opsta anestezija, regionlna anestezija i neposredno postoperativno lije¢enje

2.1.1 Specijalizant stiCe teorijska i prakti¢na znanja koja se odnose na specifiCnosti
anestezioloskih tehnika i perioperativnog lije€enja i potrebno je da pokaze sposobnosti:



a) preoperativne obrade i pripreme za anesteziju,

b) preoperativne procjene rizika i pripreme odraslih pacijenta,

c) preoperativne procjene rizika i pripreme djece za operaciju,

d) preoperativne procjene i pripreme pacijenata za hirurSke intetvencije koje se vrse u
ambulanti ili dnevnoj bolnici (jednodnevna hirurgija i anestezija),

e) preoperativne procjene i pripreme pacijenata za elektivnu anesteziju i hirurgiju,

f) preoperativne procjene i pripreme pacijenata za hitnu anesteziju i hirurgiju,

g) procjene volumnog i elektrolithog disbalansa,

h) preoperativne procjene kardiovaskularnog rizika u nekardijalnoj hirurgiji,

i) preoperativne procjene pulmoloskog rizika,

j) da zna i koristi skoring sisteme relevantne za anesteziju,

k) da vlada vjeStinom izvodenja premedikacije.

Specijalizant mora da izvrSi i asistira - 50 preoperativnih obrada i priprema za
anesteziju (10 rizinih).

2.1.2 Regionalna anestezija

Tokom teorijskog i praktichog struChog rada specijalizant mora da pokaze
sposobnost:

a) izvodenja perifernih blokova gornjih i donjih ekstremiteta,
b) izvodenja centralnih neuroaksijalnih blokova,
c) poznavanja komplikacija regionalne anestezije.

Specijalizant mora da izvrSi i asistira: spinalnih anestezija - 100 postupaka, epiduralnih
anestezija - 100 postupaka, blokade perifernih nerava-gornjih ekstremiteta - 50 postupaka i
blokade perifernih nerava donjih ekstremiteta - 50 postupaka.

2.1.3 Aparat za anesteziju, oprema i nadzor
Tokom teorijskog i prakticnog stru¢nog rada specijalizant mora da:

a) pokaze sposobnost za koriS¢enje aparata za anesteziju,

b) savlada znanje i vjeStine upotrebe medicinskih gasova, te€nosti i isparivaca,

c) pokaze sposobnost za upotrebu aparata za mehani¢ku ventilaciju
(ventilatori/respiratori),

d) poznaje sigurnost rada u operacionim salama,

e) pokaze sposobnost za procijenu upotrebe minimalnog i proSirenog nadzora vitalnih
funkcija,

f) savlada primjenu statistike i informatike u perioperativhom lijecenju.
Specijalizant mora da izvrSi i asistira testiranje anestezioloSkog aparata i respiratora

- 100 postupaka.

2.1.4. Anestezija za abdominalnu hirurgiju
Tokom teorijskog i prakticnog stru¢nog rada specijalizant mora biti osposobljen za

poznavanje etiologije, patofiziologije, kliniCke slike i intervencija u abdominalnoj hirurgiji i
izvodenje anestezije:



a) za otvorenu i laparoskopsku holecistektomiju,
b) za operaciju pankreasa,

c) za kolorektalnu hirurgiju,

d) za ezofagogastrektomiju,

e) za abdominalnu traumu,

f) kod opstrukcije i perforacije u abdomenu,

g) za operacije hernija.

Specijalizant mora da izvrSi i asistira - 300 anestezija za abdominalnu hirurgiju.
2.1.5 Anestezija u ginekologiji

Tokom teorijskog i prakticnog struc¢nog rada specijalizant mora biti osposobljen za
poznavanje etiologije, patofiziologije, klinicke slike i intervencija u ginekologiji i izvodenje
anestezije za:

a) male ginekoloSke procedure,

b) laparoskopsku hirurgiju,

c) radikalne operacije karcinoma,

d) histeroskopiju, laser i hirurgiju u fertilitetu.

Specijalizant mora da izvrSi i asistira - 75 anestezija u ginekologiji.
2.1.6 Anestezije u ambulantnoj i jednodnevnoj hirurgiji
Tokom teorijskog i prakti€nog struénog rada specijalizant mora biti osposobljen za:
a) izvodenje anestezije za male kratkotrajne procedure,
b) poznavanje vjestine postoperativnog lije€enja bola, mucnine i povracanja,
c) izvodenje ambulantne regionalne anestezije,
d) poznavanje sprovodenja sedacije pacijenta.

Specijalizant mora da izvrsi i asistira - 150 anestezija u ambulantnoj i jednodnevnoj
hirurgiji.
2.1.7 Anestezija u traumatologiji

Tokom teorijskog i prakti€nog struénog rada specijalizant mora biti osposobljen za:

a) zbrinjavanje disajnog puta u akutnoj traumi;

b) poznavanje algoritma odrzavanja disajnog puta u traumi (primjena laringealne
maske i drugih tehnika i opreme za zbrinajavnje disajnog puta u skladu sa
lokalno adaptiranim algoritmima);

c) izvodenje regionalne anestezije (centralni i periferni blokovi).

Specijalizant mora da izvrS$i i asistira - 150 anestezija u traumatologiji.

2.1.8 Anestezija u urologiji

Tokom teorijskog i prakticnog stru¢nog rada specijalizant mora biti osposobljen za
poznavanje etiologije, patofiziologije, klinicke slike i intervencija u urologiji i izvodenje



anestezije za:

a) cistoskopiju i perkutanu nefrolitotomiju,
b) cistektomiju,

c) nefrektomiju,

d) radikalnu prostatektomiju,

e) transuretralnu prostatektomiju.

Specijalizant mora da izvrS$i i asistira - 75 anestezija u urologiji.
2.1.9 Anestezija u ortopediji

Tokom teorijskog i prakticnog stru¢nog rada specijalizant mora biti osposobljen za
izvodenje regionalne anestezije za artroplastiku kuka i koljena sa ili bez autotransfuzije i
izvodenje anestezije za:

a) frakture lokomornog sistema,
b) artroskopiju,
c) ortopedsku operaciju kod djece.

Specijalizant mora da izvrS$i i asistira - 100 anestezija u ortopediji.
2.1.10 Anestezija u plasticnoj, rekonstruktivnoj i estetskoj hirurgiji

Tokom teorijskog i prakticnog struénog rada specijalizant mora biti osposobljen za
poznavanje anestezioloskih komplikacija u plasti¢noj, rekonstruktivnoj i estetskoj hirurgiji.

Specijalizant mora da izvrSi i asistira - 30 anestezija u plasti¢noj, rekonstruktivnoj i
estetskoj hirurgiji.

2.1.11 Reanimacija

Tokom teorijskog i prakticnog stru¢nog rada specijalizant mora da bude osposobljen
za reanimaciju (osnovne i napredne reanimacione mjere).

Specijalizant mora da izvrSi i asistira - 10 postupaka reanimacije.
2.1.12 Postoperativni nadzor soba za budenje (PACU)
Tokom teorijskog i prakticnog struénog rada specijalizant mora biti osposobljen za:

a) prepoznavanje i postupanje kod otezanog budenja poslije anestezije,

b) prepoznavanje i lijeCenje alergijske reakcije, transfuzijske reakcije,

c) prepoznavanje i lije€enje respiratorne insuficijencije, bronhospazma,

d) prepoznavanje imlijeCenje postoperativne aritmije,

e) prepoznavanije i lije€enje postoperativne hipotenzije i hipertenzije,

f) prepoznavanje i lijeCenje neuroleptickog sindroma, maligne hipertermije i
hipotermije,

g) za vjestine u lije€enju postoperativnog bola,

h) razlikovanje povrsne i duboke venske tromboze,



i) prepoznavanje i lijeCenje plucne embolije,
j) prepoznavanije i lije€enje postoperativne oligurije,
k) prepoznavanje i lijeCenje toksi¢nosti lijekova i lokalnih anestetika,
l) prepoznavanje i lije€enje TURP sindroma.
Specijalizant mora da izvrSi i asistira - 10 postupaka postoperativhog nadzora.

2.2. Specijalna anestezija

Specijalizant stie teorijska i prakti¢na znaja o specificnostima anestezioloSke tehnike
i perioperativnog lije€enja u oblasti specijalnih hirurgija i mora, da:

2.2.1 Pokaze vjestinu izvodenja anestezija u otorinolaringologiji i izvodi anesteziju za:

a) laringoskopiju i mikrohirurgiju larinksa,

b) operacije srednjeg uha,

C) operacije nosa,

d) operacije tonzila i adenoida,

e) ezofagoskopiju,

f) traheostomiju i izvodi perkutanu traheostomiju,

g) izvodi anesteziju i perioperativno lije€enje za tireoidektomiju.

Specijalizant mora da izvrSi i asistira - 130 anestezija u otorinolaringologiji.

2.2.2 Pokaze vjestinu izvodenja anestezije u maksilofacijalnoj i oralnoj hirurgiji (odrasli i
djeca), anestezije za stomatoloSke zahvate kod rizi¢nih pacijenata i izvesti anesteziju i:
a) perioperativno lijec¢enje u oralnoj hirurgiji,
b) perioperativno zbrinjavanje traume lica,
c) zbrinjavanje kod laringektomije i radikalne disekcije vrata,
d) perioperativno zbrinjavanje u velikoj rekonstruktivnoj hirurgiji sa tranfuzijom
krvi.

Specijalizant mora da izvrSi i asistira - 50 anestezija u maksilofacijalnoj i oralnoj
hirurgiji.

2.2.3 Pokaze vjestinu izvodenja anestezije u neurohirurgiji, i da :

a) poznaje patofiziologiju i opSte principe neuroanestezije,

b) asistira anesteziju za hirurgiju zadnje lobanjske jame,

c) asistira anesteziju za transfenoidalnu hipofizektomiju,

d) asistira anesteziju za intrakranijalnu neurovaskularnu hirurgiju,

e) izvodi anesteziju za hirurgiju ki¢me,

f) izvodi anesteziju za interventnu neuroradiologiju i magnetnu rezonancu,

g) poznaje vjestinu mjerenja intrakranijskog pritiska,

h) pokaze sposobnost izvodenja anestezije i nadzora pacijenata sa povredom
glave u jedinici intenzivnog lijeCenja.

Specijalizant mora da izvrSi i asistira - 30 neuroanestezija.

2.2.4 Pokaze vjestinu izvodenja specijalne djeCje anestezije, i da:



a) izvodi anesteziju za cirkumciziju i manje hirurSke zahvate,

b) asistira anesteziju kod vecih i velikih hirurskih zahvata,

c) asistira anesteziju za operaciju kongenitalne dijafragmalne hernije,

d) asistira anesteziju za operaciju kongenitalne hipertrofi¢ne pilorostenoze,

e) asistira anesteziju za operaciju traheoezofagealne fistule i ezofagealne
atrezije.

Specijalizant mora da izvrSi i asistira - 100 specijalnih djecjih anestezija.
2.2.5 Pokaze vjestinu izvodenja anestezije u oftalmologij, i da:

izvodi opSte anestezije kod riziCnih pacijenata za operaciju katarakte,
izvodi opSte anestezije za operaciju strabizma kod djece,

poznanje patofiziologije intraokularnog pritiska,

izvodi anestezije i zbrinjavanje penetrantnih povreda oka,

poznanje regionalne anestezije u hirurgiji oka.
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Specijalizant mora da izvrSi i asistira - 45 anestezija u oftalmologiji.

2.2.6 Pokaze vjeStinu izvodenja anestezije za operaciju u ginekologiji, akuSerstvu i
opstetriciji, i da :

a) pokaZe znanje i sposbnost prepoznavanja patofiziologije, klinicke slike i lijeCenja u
ovim oblastima,

b) pokaze znanje i sposobnost poznavanja i lije€enja medicinskih problema u ovim
oblastima,

c) pokaZze znanje i sposobnost u lije€enju bola tokom porodaja,

d) izvosi anesteziju za elektivni carski rez,

e) izvodi anesteziju za hitni carski rez,

f) pokaze znanje i sposobnost poznavanja teSkih komplikacija (krvarenje,
preeklampsija) u trudnodi,

g) pokaze znanje i sposobnost za izvodenje regionalne anestezije u opstetriciji.
Specijalizant mora da izvrSi i asistira - 25 anestezija za operacije u ovom oblastima.

2.2.7 Pokaze vjestinu izvodenja anestezije za klini¢ku radiologiju (interventna radiologija i
magnetna rezonanca)

Specijalizant mora da izvrSi i asistira - 50 anestezija za klinicku radiologiju.

2.2.8 PokaZze vjestinu izvodenja anestezije za opekotine i vece plastiCne operacije, i izvesti
anesteziju i perioperativni nadzor za:

a) operaciju opekotina,
b) estetske operacije,
c) slobodne reznjeve i mikrokirurSke zahvate na ekstremitetima,
d) plasti¢ne operacije kod djece.
Specijalizant mora da izvrSi i asistira - 30 anestezija za opekotine i vece plasti¢ne
operacije.

2.2.9 Pokaze vjestinu izvodenja anestezije za torakalnu hirurgiju, i sposobnost da:



razjasni etiologiju i patofiziologiju promjena u grudnom kosu,

izvodi anesteziju kod bronhopleuralnih fistula,

izvodi anesteziju i perioperativni postupak kod aspiriranih stranih tijela,
asistira anesteziju kod lobektomije i medijastinalnih operacija,

asistira anesteziju kod pleurektomije i pneumonektomije,

pokaze sposobnost izvodenja postoperativne analgezije u torakalnoj hirurgiji,
izvodi anesteziju kod rigidne bronhoskopije.

Specijalizant mora da izvrSi i asistira - 50 anestezija za torakalnu hirurgiju.

2.2.10 Pokaze vjeStinu izvodenja anestezije za operacije na srcu, i sposobnost da:

poznaje principe, fiziologiju, biohemiju i posljedice kod kardiopulmonalnog
premostenja (bypass),

asistira u izvodenju anestezije za koronarno premostenje,

asistira u izvodenju anestezije za hirurgiju aortne i mitralne valvule,

poznaje opSte principe i preoperativnu procjenu kod kongenitalnih bolesti srca,
poznaje postupke postoperativnog lije€enja nakon kardioloSkih operacija.

Specijalizant mora da izvrSi i asistira - 25 anestezija za operacije na srcu.

2.2.11 Pokaze vjeStinu izvodenja anestezije za vaskularnu hirurgiju i sposobnost, da:

a)
b)
c)
d)

asistira u izvodenju anestezije za hirurgiju torakalne aorte,
izvodi anesteziju za operaciju abdominalnih aneurizmi,
izvodi anesteziju za operacije karotida,

izvodi revaskularizaciju i amputaciju ekstremiteta.

Specijalizant mora da izvrSi i asistira - 25 anestezija za operacije u vaskularnoj

hirurgiji.

2.2.12 Asistira anesteziju za presadivanje organa i sposobnost da:

a)
b)

poznaje organ specificne kriterijume u transplantacionoj hirurgiji,

prepoznaje patofizioloSke dijagnoze, intenzitet bolesti, tehnicke anestezioloSke i
hirurSke Cinioce u procjeni prognoze u odnosu na raspolozZive organe,

poznaje postupke presadivanja srca,

asistira anesteziju kod presadivanja bubrega,

asistira anesteziju kod presadivanja jetre.

Specijalizant mora da izvrSi i asistira - 5 postupaka uzimanja i presadivanja organa.

2.3 Lijecenje bola

Specijalizant stiCe teorijska i prakti¢na znaja o lije€enju bola i osposobljava se, da:

2.3.1 Procijeni diferencijalnu dijagnozu i lije€enje akutnog bola u perioperativnhom toku;



2.3.2 Procijeni diferencijalnu dijagnozu i lijeCenje hroni¢nog bola;
2.3.3 Pokaze poznavanje preporuka Internacionalnog drustva za lijeCenje bola (IASP);

2.3.4 Pokaze poznavanije integralnog farmakoloskog znanja: opioidni analgetici, nesteroidni
antireumatici, antagonisti NMDA receptora, neopioidni analgetici, neuroleptici, lokalnii
anestetici, interakcije lijekova;

2.3.5 Pokaze sposobnost u objedinjavanju znanja fiziologije bola: periferni i centralni
mehanizmi nastanka i prenosa bola, faktori koji utiCu na trajanje bola, modulacija i zabiljeZiti
vrstu bola;

2.3.6. Pokaze poznavanje primjene opstih naCela mjerenja i lijeCenja bola kod odraslih i
djece - akutni bol: za rad u grupi koju vodi Sluzba za olakSavanje postoperativhog bola,
izvodenje zahvata, provjera uspjesnosti i zapisivanje analgetske terapije, medikamentozna
terapija u infuziji, "patient controlled analgesia - PCA", "patient controlled epidural analgesia
- PCEA", rad u sobi za budenje: procjena bola, titriranje analgetika;

2.3.7 Pokaze znanje patofiziologije, kliniCke slike i lije¢enja hroni¢nog bola;

2.3.8 Pokaze znanje u lijeCenju malignog bola i benignog hroni¢nog bola kod kompleksnih
regionalnih bolnih sindroma (CRPS), neuropatskog bola i drugih oblika hroni€nog i malignog
bola;

2.3.9 Pokaze znanje i vjestinu izvodenja epiduralnog bloka sa ili bez katetera;
2.3.10 Pokaze znanje i vjestinu izvodenja spinalnog bloka sa ili bez katetera;

2.3.11 PokaZe znanije i vjestinu izvodenja perineuralnog bloka sa ili bez katetera sa lokalnim
anestetikom;

2.3.12 PokaZze znanje i vjestinu interpleuralne analgezije;
2.3.13 PokaZze znanje i vjestinu blokade somatskih ganglija i infiltracije bolnih tacki;

2.3.14 Pokaze sposobnost procjene i indikacije za stimulacijske metode, akupunktura,
iglena i laserska stimulacija, TENS, medikamentozna terapija: kod malignog i hroni¢nog
benignog bola.

Specijalizant mora da izvrSi i asistira:

analgetsku terapiju - 50 postupaka,

medikamentoznu terapiju u infuziji - 10 postupaka,
patient controlled analgesia (PCA) - 10 postupaka,
patient controlled epidural analgesia (PCEA) - 30 postupaka,
subarahnoidalni blok - 5 postupaka,

epiduralni blok sa ili bez katetera - 20 postupaka,
blokade pleksusa i perifernih nerava - 20 postupaka,
blok ganglija - 5 postupaka,

intravensku regionalnu anesteziju (IVRA) - 5 postupaka,
interpleuralnu analgeziju - 5 postupaka,
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k. infiltraciju bolnih taCaka - 5 postupaka.

2.4 Osnove reanimatologije i odabrana poglavlja iz hitne medicine

Specijalizant stiCe teorijska i praktiCha znaja o osnovama reanimatologije i odabranih
poglavlja iz hithe medicine i osposobljava se, da:

2.4.1 Reanimira i sprovodi lijeCenje vitalno ugrozenih i traumatizovanih pacijenata u
vanbolnickim i bolnic¢kim uslovima;

2.4.2 Organizuje i sprovodi nadzor, lijeCenje vitalnih funkcija za vrijeme anestezije i
dijagnostickih i terapijskih postupaka;

2.4.3 UcCestvuje u edukacijama na verifikovanim kursevima osnovnih i uznapredovalih
postupaka reanimacije kod odraslih i djece (4 kursa);

2.4 .4 Organizuje i izvodi intra i interhospitalni transport pod nadzorom;
2.4.5 Zna da odredi etiologiju i patofiziologiju sréanog zastoja;

2.4.6 Utvrdi indikacije za reanimaciju;

2.4.7 Zbrine i stabilizacije pacijenta nakon reanimacije;

2.4.8 Razumije i zna preporuke Evropskog vijeCa za reanimatologiju i primjenjuje
vjestine standardnih postupaka ozivljavanja odraslih, djece i novorodencadi;

2.4.9 Zna doze, indikacije, kontraindikacije i nacin primjene ljekova koji se koriste u
ozivljavanju odraslih i djece;

2.4.10 Interpretira EKG tokom oZivljavanja odraslih, djece i novorodencadi;
2.4.11 Ovlada i pokaZe vjestinu uspostavljanja perifernog venskog puta;

2.4.12 Ovlada i pokaZe znanje i vjeStinu prepoznavanja i zbrinjavnja opstrukcije disajnog
puta;

2.4.13 Ovlada i pokaze vjestinu uspostavljanja disajnog puta tokom reanimacije odraslih,
djece i novorodencadi;

2.4.14 Ovlada i pokaze vjestinu izvodenja vjeStatkog disanja kod odraslih, djece i
novorodencadi;

2.4.15 Ovlada i pokaZze vjestinu spoljne masaze srca kod odraslih, djece i novorodencadi;
2.4.16 Ovlada i pokaze vjestinu sigurnog izvodenja defibrilacije;

2.4.17 Ovlada i brzo procijeni, postavi dijagnozu i stabilizuje pacijenta kojem je, usljed
povreda ili bolesti, neposredno ugrozen Zivot;



2.4.18 Primijeni nadzor i pracenje u procjeni stanja kod povrijedenih u stabilnom stanju i
otkrivanja skrivenih povreda;

2.4.19 Sprovede trijazu povrijedenih u bolni¢kim uslovima i zbrinjavanje veceg broja
povrijedenih;

2.4.19 Ovlada i pokaZze vjestinu preparacije vene;
2.4.20 Procijeni potrebu infuzijske i transfuzijske terapije;

2.4.21 Ovlada i pokaze vjestinu uspostavljanja centralnog venskog puta - vena subklavija,
unutradnja jugularna vena, femoralna vena;

2.4.22 Ovlada i pokaZze vjestinu uspostavljanja intraosalnog puta kod odraslih i djece;

2.4.23 Zna indikacije, kontraindikacije i doze iv. analgetika, sedativa i miSi¢nih relaksanata,
uklju€ujuci i brzi uvod u anesteziju;

2.4.24 Zna uzroke, patofiziologiju, klini¢ku sliku i lije€enje akutnog respiratornog aresta u
hitno-medicinskom okruzeniju;

2.4.25 Zna da primijeni aparat za sukciju;
2.4.26 Zna i vlada indikacijama i komplikacijama endotrahealne intubacije;
2.4.27 Ovlada i pokaze poznavanje alternativnih metoda uspostavljanja disajnog puta;

2.4.28 Ovlada i pokaze sposobnost nadzora disajne funkcije - pracenje adekvatnosti
oksigenacije, pra¢enje adekvatnosti ventilacije, pracenje mehanike disanja;

2.4.29 Ovlada nadzorom kardiovaskularne funkcije i hemodinamskim monitoringom;
2.4.30 Ovlada i pokaze sposobnost nadzora tjelesne temperature;

2.4.31 Ovlada i pokaZe izvodenje arterijske kateterizacije - radijalna i femoralna arterija;
2.4.32 Ovlada i primijeni lijecenje kiseonikom;

2.4.33 Ovlada i zna indikacije za mehaniCku ventilaciju, nacine ventilacije, pocetno
namjestanje parametara aparata za mehaniCku ventilaciju, sedaciju i miSiénu relaksaciju
pacijenata na mehaniCkoj ventilaciji, monitoring mehanic¢ke ventilacije i mehanicku

ventilaciju u posebnim uslovima;

2.4.34 Ovlada i pokaze sposobnost dijagnostikovanja i lijeCenja Soka, opekotina,
poremecaja acidobazne ravnoteze, hidroelektrolitnin poremecaja, povreda glave i kicme;

2.4.35 Ovlada i pokaze vjestinu ventilacije odraslih i djece sa samosire¢im balonom i
maskom;



2.4.36 Ovlada i pokaZze vjestinu orotrahealne intubacije odraslih i djece;

2.4.37 Ovlada i pokaZze vjestinu nazotrahealne intubaciju odraslih;

2.4.38 Ovlada i pokaze postavljanje laringealne maske kod odraslih i djece;

2.4.39 Ovlada i pokaZze vjestinu izvodenja krikotiroidotomije i/ili perkutane traheotomije;
2.4.40 Ovlada i primijeni neinvazivne ventilacije pod pozitivnim pritiskom;

2.4.41 Ovlada i primijeni brzi uvod u anesteziju;

2.4.42 Ovlada i primijeni mehanicku ventilaciju;

2.4 .43 Ovlada i pokaZe vjestinu punkcije grudnog kosa iglom;

2.4.44 Ovlada i pokaze vjestinu postavljanja drena;

2.4.45 Ovlada i primijeni nadzor disajnog sistema i interpretiranje nalaza kapnografije i
pulsne oksimetrije;

2.4.46 Ovlada i primijeni kateterizaciju mokra¢nog mjehura Foleyevim kateterom;
2.4.47 Zna patofiziologiju i lije€enje akutnog i hroni¢nog bola;

2.4.48 Zna nacela sprovodne anestezije;

2.4.49 Zna nacela lokalne anestezije i tehnike nadziranja bola;

2.450 Ovlada i pokaze poznavanje klinicke slike i metoda nadzora i zagrijavanja
pothladenog pacijenta;

2.4.51 Ovlada i pokaZe poznavanje specifi¢nosti reanimacije pothladenog pacijenta;

2.4.52 Ovlada i pokaze poznavanje klinicke slike, metoda nadzora i lije€enja pacijenta s
toplotnim udarom;

2.4.53 Ovlada i pokaZe poznavanje zbrinjavanja utopljenika;

2.4.54 Ovlada i pokaze poznavanje kliniCke slike i lije€enja pacijenata nakon elektricnog
udara / udara groma;

2.4.55 Ovlada i pokaze poznavanje uzroka, kliniCke slike i lije¢enja dekompresijske bolesti;

Specijalizant mora, da:

a. izvrsi lije€enje svih vrsta Soka - 10 postupaka,

b. uclestvuje u reanimacijskom timu i u hitnoj sluzbi (odrasli) - 25 postupaka,

c. uCestvuje u reanimacijskom timu i u hitnoj sluzbi (djeca od 1-5 godina,
novorodenc¢ad, dojencad) - 5 postupaka,

d. ucestvuje u lije€enju masivnog krvarenja pod nadzorom - 5 postupaka,



e. izvrSi endotrahealnu intubaciju (odrasli) - 40 postupaka,

f. izvrSi endotrahealnu intubaciju (dob ispod 5 godina) - 10 postupaka,

g. upotrebi manuelnu ventilaciju i mehanicku ventilaciju u hithom slu€aju (odrasli) -

40 postupaka,

h. upotrebi manualnu ventilaciju i mehani¢ku ventilaciju u hithom slu€aju (djeca
mlada od 5 godina) - 10 postupaka,
postavi perifernu venu (odrasli) - 10 pacijenata,
postavi perifernu venu (djeca mlada od 5 godina) -10 postupaka,
postavi centralnu venu - 30 postupaka,
postavi pleuralnu drenazu - 10 postupaka,

. reanimira kardiopulmonalni arest u bolnici - 5 postupaka,
reanimira  kardiopulmonalni arest na terenu odnosno Zzbrinjavanje
povrijedenog/teSko bolesnog van bolnice - 5 postupaka,
uCestvuje u lijeCenju politraumatizovanog pacijenta - 5 postupaka,
izvrsi krikoidotomiju ili perkutanu traheotomiju - 5 postupaka,
da totalnu intravensku anesteziju (odrasli) - 20 postupaka,
da totalnu intravensku anesteziju (djeca mlada od 5 godina) - 10 postupaka,
ucestvuje u dijagnostici i lijeCenju teSke povrede glave - 5 postupaka,
prati povrijedenog 48 sati, primijeni alternativne oblike zbrinjavanja disajnog puta
- 5 postupaka,
primijeni imobilizaciju vratne ki€me za transport pacijenta - 5 postupaka,

v. vodi protokol povrijedenog i primijeni bodovne sisteme kod trauma - 25
postupaka,

. vodi anesteziju kod hitnog prijema pacijenta - 25 postupaka,
ucestvuje na konferencijama prikaza hitnih pacijenata - 25 postupaka,
sprovodi metode grijanja ( utopljavanja) pothladene osobe, djeteta,
novorodenceta -5 postupaka,

Z. izvodi suprapubi¢nu punkcija mokracne beSike - 5 postupaka.
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2.5 Intenzivna medicina
Specijalizant stiCe teorijska i prakti¢na znanja o intenzivnoj medicini i osposobljava se, da:
2.5.1 Zna da procjeni i trijazira pacijenata;

2.5.2 Zna da postavi dijagnoze kardiorespiratornog aresta, uspostavi respiratorne i
kardioloske funkcije , intubira (orotrahealna i nasotrahealna intubacija) i primijeni posebne
oblike intubacijskih tehnika u zbrinjavanju otezanog disajnog puta;

2.5.3 Prepozna i lije€i hemodinamsku nestabilnost i Sok kod: akutnog edema pluca, aritmija,
akutnog infarkta miokarda i komplikacija istog, tamponade srca, bolesti zalistaka,
metabolickih smetnji sr€ane funkcije, kongenitalnih anomalija srca, pluéne tromboembolije i
vazdusSne embolije, hipertenzivne krize, disekcije aorte, farmakoterapije kao Cinioca koji
remeti sr€anu funkciju, miokarditisa, bolesti perifernin krvnih sudova, posebnosti
kardiovaskularne hirurgije i kontuzije srca;

2.5.4 Prepozna i lijeCi akutnu respiratornu insuficijenciju, ARDS, aspiracione i ostale
pneumonije, barotraumu, astmati¢ni status, opstrukciju gornjih disajnih puteva,
hiperkapnijsku respiratornu insuficijenciju, traumu grudnog ko$a, bolesti respiratorne



muskulature i primijeni tehnike ventilacije;

2.5.5 Dijagnostikuje akutnu bubreznu insuficijenciju, izvrSi osnovno i napredno lijeCenje
bubrezne insuficijencije i ukaze na hemodijalizu;

2.5.6 Prepozna i lijeCi komatozna stanja, status epileptikus, delirium tremens,
neuromuskulatorne bolesti, ukaze na tumore, krvarenja, traume glave, intrakranijalnu
hipertenziju, cerebralni vazospazam, meningoencefalitis, traumu ki¢me i dijagnostikuje
mozdanu smrt;

2.5.7 Prepozna i lijeCi metabolicke i endokrine promjene: poremecaje acidobaznog statusa,
poremecaje metabolizma tjelesnih teCnosti i elektrolita, sve teSke akutne poremecaje
endokrinih Zlijezda (ukljuCujuéi dijabetes), procijeni i nadzire nutritivne potrebe, sprovodi
enteralnu i potpunu parenteralnu ishranu, rjeSava hipotermiju, malignu hipertermiju, steCene
i nasljedne poremecaje metabolizma i akutna trovanja;

2.5.8 Pokaze sposobnost da: nadzire bolnicku higijenu, nozokomijalne infekcije, prepozna i
lijeCi sepsu i septicki S0k, fascitise, gasnu gangrenu, superinfekcije, teSku infekciju aerobnim
i anaerobnim bakterijama, virusima, gljivicne infekcije i infekcije izazvane parazitima,
prepozna i lije€i infekcije u imunokompromitovanih pacijenata, revidira antimikrobnu
terapiju, uCestvuje u sprovodenju imunoterapije i ukaze na poremecaje imunoloSkog
sistema;

2.5.9 Dijagnostikuje teSke poremecaje koagulacije, akutne hemolize, akutnu i hronicnu
anemiju, planira i sprovedi transfuziju krvi i transfuzije drugih komponenti krvi;

2.5.10 U ginekologiji, akuserstvu i opstetriciji uCestvuje u lijeCenju preeklampsija i eklampsija
(uklju€ujuci HELLP sindrom), embolija amnionskom te¢noSc¢u i krvarenja;

2.5.11 Ucestvuje u lijeCenju vitalno ugrozavajucih stanja gastrointestinalnog trakta: akutni
pankreatitis, peritonitis, akutna krvarenja iz probavnog trakta, akutnu i hroniénu
insuficijenciju jetre, upalne bolesti crijeva, mezenterijalni infarkt, ukaze na perforaciju crijeva,
opstrukciju crijeva, traume abdomena i posebnostima abdominalne hirurgije;

2.5.12 UcCestvuje u lijeCenju traume;

2.5.13 Pokaze vjestinu u lije€enju kod djece: akutne respiratorne insuficijencije, identifikuje
sr¢anu insuficijenciju, traumu, teSke infekcije, poremecaje metabolizma i kolike;

2.5.14 UcCestvuje u lijeCenju ostalih kriticnih stanja, reanimira i vrsi lijeCenje teskih klini¢kih
stanja kod: opekotina, utapanja, strujnih udara, toplotnih udara, udara munje, hemijskih
povreda, ugriza i uboda Zivotinja; poznaje: farmakologiju, farmakokinetiku, farmakodinamiku
i interakcije lijekova koje primjenjuje; sprovodi: analgeziju, sedaciju i relaksaciju; ucestvuje
u transportu vitalno ugroZzenog pacijenta; istovremenog popustanja viSe organa, odrzava i
priprema donora; poznaje i koristi bodovne sisteme za procjenu teZine bolesti i procjenu
ishoda;

2.5.15 UCestvuje u Klinicko istrazivackom radu;

2.5.16 Utvrduje mozdanu smrt, odrzava potencijalnog umrlog donora, ukljuéuje se u rad



timova za multiorgansko uzimanje i presadivanje pojedinih organa i tkiva, ukljuCuje se u
neposredno postoperativno lijeCenje pacijenata nakon transplantacije, ukljuCuje se u
organizaciju i uCestvuje u aktivnostima nacionalne transplantacione djelatnosti i edukaciji
znacenja opredijeljenosti za donaciju organa.

2.5.17 Savlada vjestine nadzora i tehnike mjerenja uklju€ujuci i ,imaging” tehnike;
2.5.18 Savlada vjestinu mehanicke ventilacije u razli€itim kliniCkim stanjima;

2.5.19 Pokaze znanje anatomije, fiziologije i patofiziologije respiratornog sistema, odrzava
adekvatnu ventilaciju i oksigenaciju pacijenta;

2.5.20 Pokaze znanje u mjerenju promjena plu¢ne mehanike tokom kontrolisane ventilacije,
u postupcima nadziranja respiratorne potpore i kontrolu ventilacijske perfuzijske
nejednakosti;

2.5.21 Prepozna, rjeSava i lijeCi respiratorne komplikacije tokom ventilacije, primijeni
inhalacionu terapiju, respiratornu fizikalnu terapiju;

2.5.22 Pokaze znanje u postavljanju indikacije za neinvazivnu ventilacionu terapiju
kiseonikom i primijeni ljekove sa djelovanjem na respiratorni sistem;

2.5.23 Savlada vjestinu endo i nazotrahealne intubacije (vjeStina se stiCe i tokom staza iz
opSte anestezije);

2.5.24 Pokaze znjanje i vjeStinu izvodenja respiratorne terapije: vjezbe disanja, spirometrija,
neinvazivna ventilacija, inhalaciona terapija, bronhijalna aspiracija, fiberbronhoskopija,
mehanicka ventilacija, lijeCenje kiseonikom;

2.5.25 Pokaze vjestinu i znanje procjene i sprovodenja enteralne i parenteralne ishrane;

2.5.26 Pokaze vjestinu i znanje sprovodenja infuzije, transfuzije krvi i transfuzije drugih
komponenti krvi;

2.5.27 Pokaze znanje i vjestinu izvodenja hemodijalize, hemofiltracije, transperitonealne
dijalize i plazmafereze;

2.5.28 Pokaze sposobnost i znanje postavljanja indikacija za plasiranje gastrointestinalnih
stoma i drenova;

2.5.29 Pokaze vjestinu i znanje plasiranja urinarnog katetera;
2.5.30 Pokaze vjestinu uvodenja arterijskog, venskog, uklju€ujuci i pulmonalni kateter;

2.5.31 PokazZe sposobnost sprovodenja analgo-sedacije i kod adultnih i kod pedijatrijskih
pacijenata;

2.5.32 Pokaze sposobnost postavljanja indikacija za laboratorijske tehnike, ukljuujuci i
gasne analize;

2.5.33 Pokaze sposobnost i znanje postavljanja indikacije za bronhoskopiju iizvodenje iste;



2.5.34 Pokaze sposobnost i znanje postavljanja indikacije i izvodenje pleuralne punkcije i
drenaze;

2.5.35 Pokaze sposobnost, znanje i vjestinu sigurnog izvodenja defibrilacije i
elektrostimulacije;

2.5.36 Pokaze vjeStinu primjene asistiraju¢ih mehanickih pomagala;
2.5.37 Pokaze znanje i sposobnost sprovodenja uzimanja i presadivanja organa,;
2.5.38 Primijeni mehanicku ventilaciju tokom transporta pacijenata;

2.5.39 Pokaze vjestinu i znanje u primjeni seta za krikotiroidotomiju i percutanu
tracheotomiju.

1) Specijalizant mora, da vodi kompletnu medicinsku dokumentaciju za 75 pacijenata sa
komplikovanim klini€kim stanjima koja ukljucuju:

a. akutnu plucnu insuficijenciju, sa aerobnim i anaerobnim infekcijama - 10

postupaka,

b. Sok razliCite etiologije - 10 postupaka,
akutnu renalnu insuficijenciju, kao i hroni¢nu renalnu insuficijenciju u
perioperativnhom toku - 10 postupaka,
akutni abdomen - 10 postupaka,
sepsu i septicki sindrom; viSestruko ostecenje organa - 10 postupaka,
akutni poremecaj koagulacije - 10 postupaka,
akutni poremecaj funkcije nervnog sistema - 10 postupaka,
akutni poremecaj metabolizma - 5 postupaka;
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2) primijeni razli¢ite modalitete ventilacije i odluci o odvajanju pacijenta sa respiratora koji
je bio na dugotrajnoj kontrolisanoj ventilaciji - 50 postupaka;

3) omoguci respiratornu potporu pacijentima koji nijesu intubirani - 30 postupaka;
4) izvodi pluéne funkcionalne testove uz krevet pacijenta - 20 pacijenata;

5) izvodi dijagnostiCke i terapijske bronhoskopije tokom intenzivnog monitoringa - nadzora
ili intenzivnog lije€enja - 25 pacijenata;

6) upotrijebi ekstrakorporalnu dodatnu terapiju kod akutnih organskih osteéenja,
(kontinuirana hemofiltracija, kontinuirana hemodijaliza, ekstrakorporalna oksigenacija
(ECMO)) - 5 postupaka;

7) sprovede pluénu kateterizaciju sa potrebnim tehnikama mjerenja - 5 postupaka;

8) izvede pleuralnu drenazu tokom intenzivhog monitoringa - nadzora ili intenzivnog
lije€enja - 5 postupaka;

9) sprovede mijerenje i izraCunavanje kardiovaskularnih, respiratornih i metabolic¢kih
parametara kao $to su; PVR, SVR, AaD02,QS/Qt, VO2, RQ - 10 postupaka;



10) postavi indikaciju za upotrebu transfuzije krvi, drugih komponenti krvi i dodatne terapije
i autotransfuzije - 50 postupaka;

11) postavi transvenski pacemaker u hitnim kardioloSkim stanjima - 5 pacijenata;
12) izvede kardioverziju - 3 postupka;
13) savlada mjerenje, pracenije i lijeCenje poviSenog intrakranijskog pritiska - 10 postupaka;
14) savlada evaluaciju i ocijenjivanje (skorovanje) intenziteta toka bolesti - 50 postupaka;
15) upotrijebi "imaging” tehnike u hitnim stanjima - 50 postupaka.

Pojedini dijelovi specijalistickog staZza moraju se obaviti u sljede¢im ustanovama:

1) obilazak odjeljenja: opstih bolnica s naglaskom na odjeljenja anesteziologije,
intenzivne medicine, bolnic¢ke hitne medicine, centre i ambulante za lijecenje bola,
jedinice intenzivhe medicine, operacione sale, hitna sluzba, poliklinike, dnevne
bolnice, biohemijske laboratorije, transfuzija, RTG, CT, MR, UZV, interventna
radiologija,

2) intenzivna medicina infektivnih bolesti u: jedinicama intenzivne medicine za
infektivne bolesti,

3) intenzivna medicina djecjih bolesti u jedinicama intenzivne medicine za djecje
bolesti,

4) teorijska nastava: poslijediplomske specijalistiCke studije na Medicinskom fakultetu
u Podgorici,

5) kursevi trajnog struénog usavrSavanja: ustanove predvidene planom i programom
odrZzavanja kurseva,

6) kolokvijumi se polazu na katedri za poslijediplomske studije na Medicinskom
fakultetu u Podgorici,

7) dvosemestralna teorijska nastava se obavlja isklju€ivo na Medicinskom fakultetu u
Podgorici.

G. URGENTNA MEDICINA
Trajanje: pet godina (60 mjeseci)

Tokom specijalistickog staza specijalizant stiCe teorijska i prakti€na znanja, vjestine i
sposobnosti za obavljanje visokostru€nih specijalizovanih poslova iz oblasti urgentne
medicine, primjenom rezultata nauke u praksi.

Program specijalizacije obuhvata teorijski i prakticni dio.

Teorijska nastava se obavlja na Medicinskom fakultetu dvosemestralno, u trajanju
od devet mjeseci.

Praktican stru¢ni rad se obavlja u Klinic(kom centru Crne Gore - Urgentnom
centru, kliniCko-bolni¢kim centrima, bolnicama Ciji je osniva¢ drzava i Zavodu za hitnu
medicinsku pomoc.

Tokom trajanja specijalizacije, specijalizant ima pravo na godisnji odmor, u skladu sa
zakonom i koristi ga u dogovoru sa mentorom.



Tokom specijalistickog staza specijalizant se osposobljava da samostalno
procjenjuje i lijeci urgentna stanja i savlada prakticho-stru€ne aktivnosti, kao i da
samostalno radi u jedinicama hithe medicinske pomoci i u bolnicama, u ambulantama
za reanimaciju i hitan prijem i rukovodi ekiporn hitne rnedicinske pomoci na terenu, iz
sljedecih oblasti:

1) kardiologija pet mjeseci;
2) pulmologija tri mjeseca;
3) nefrologija jedan mjesec;
4) hematologija jedan mjesec;
5) gastroenterologija dva mjeseca;
6) endokrinologija jedan mjesec;
7) alergologija 15 dana;

8) pedijatrija tri mjeseca;
9) infektologija jedan mjesec;
10)  hirurgija Cetiri mjeseca;
11)  djecja hirurgija jedan mjesec;
12)  urologija jedan mjesec;
13) ortopedija sa traumatologijom tri mjeseca;
14)  neurohirurgija jedan mjesec;
15) ginekologija sa akuserstvom jedan mjesec;
16)  otorinolaringologija jedan mjesec;
17)  oftalmologija jedan mjesec;
18)  psihijatrija jedan mjesec;
19) hitna radioloska i ultrazvucna dijagnostika dva mjeseca;
20) neurologija tri mjeseca;
21) anesteziologija, reanimatologija i intenzivha medicina pet mjeseci;
22) toksikologija jedan mjesec;
23) sudska medicina 15 dana;

24)  Hitna medicinska pomo¢ - Zavod za HMP Crne Gore Sest mjeseci;
25) urgentna medicina - Urgentni centar Sest mjeseci;
26) godisnji odmor pet mjeseci.

Tokom specijalisticCkog staza, specijalizant mora da ovlada tehnikarna
kardiopulrnonalne reanirnacije, tehnikama uspostavljanja disajnog puta i potpore
vitalnirn funkcijama, kao i vjestinama inicijalnog zbrinjavanja teSko traumatizovanog
pacijenta. Treba da savlada vjestinu trijaze povrijedenih pacijenata prilikorn rnasovnih
nesreca i mjere reanimacije i stabilizacije pacijenta prilikorn transporta.

Tokom prakti¢nog struénog rad specijalizant mora da savlada, kroz asistiranje ili
izvodenje odredenim vjestina, u sljedeéim oblastima:

1) Kardiologija (pet mjeseci)
Specijalizant mora da asistira ili izvodi i savlada vjeStinu prepoznavanje i urgentna
pomoc¢ kod:



Asistira lzvodi
- anginoznog napada
- infarkta miokarda
- maligne srcane aritmije
- sinkopalnih i kolapsnih stanja
- akutne disekcije aorte
- kardijalnog edema pluca
- perikarditisa
- dekompenzovane miokar-diopatije
- svih oblika sr€ane dekompenzacije
- hipertenzivnih kriza
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2) Pulmologija (tri mjeseca)
Specijalizant mora da asistira ili izvodi i savlada vjestinu prepoznavanje i urgentna
pomoc¢ kod:

Asistira
Izvodi

- akutne respiratorne insuficijencije

- akutnog pogorsanja hroni¢ne respiratorne insuficijencije
- teSkog akutnog napada astme

- statusa asmatikusa

- akutne plu¢ne embolije

- hemoptizija

- akutne teSke plucne infekcije
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3) Nefrologija (jedan mjesec)
Specijalizant mora da asistira ili izvodi i savlada vjeStinu prepoznavanje i urgentna
pomoc¢ pacijentu:

Asistira
|zvodi
- sa akutnom bubreznom insuficijencijom; 5 2;
- sa akutizacijom hroni¢ne bubrezne insuficijencije i 3 1;
- prilikom transporta na hemodijalizu. 2 2.

4) Hematologija (jedan mjesec)
Specijalizant mora da asistira ili izvodi i savlada vjesStinu prepoznavanje pacijenta:

Asistira
Izvodi

- sa hemoliznim anemijama; 1
- sa posthemoragijskom anemijom; 5
- sa neutropenijorn i agranulocitozorn; 5 -
- urgentna pomo¢ pacijentu sa leukemijom, kao i 5
- urgentna pomoc pacijentu u hemoragijskom sindromu. 5



5) Gastroenterologija (dva mjeseca)
Specijalizant mora da asistira ili izvodi i savlada vjestinu prepoznavanja:
Asistira lzvodi

- urgentna pomo¢ pacijentu kod gastrointestinalnog krvarenja; 10 5;
- pacijenta sa hepatobiliopankreaticnim oboljenjem i 10 10;
- urgentna pomoc pacijentu sa akutnom insuficiienciiom jetre. 10 5.

6) Endokrinologija (jedan mjesec)
Specijalizant mora da asistira ili izvodi i savlada vjesStinu prepoznavanje i urgentna
pomoc¢ pacijentu:

Asistira
Izvodi
- u tireotoksi¢noj krizi; 3 1;
- sa dijabeticnom komom; 3 1;
- U hipoglikemiji; 3 1;
- sa feohromocitomomisa hipertenzivnom krizom i 1 -
- u urgentnom stanju posijle hiperstimulacije ovarijuma. 4 -

7) Alergologija (15 dana)
Specijalizant mora da asistira ili izvodi i savlada vjestinu:
Asistira lzvodi

- prepoznavanje i dijagnoza alergijske dijateze; 5 1;
- upoznavanje sa osnhovnim principima alergijske bolesti;
- upoznavanje sa lije€enjem Quinck-eovog edema;
- upoznavanije sa lije€enjem anafilaktickog Soka i
- prepoznavanje i urgentna pomoc¢ kod generalizovane urtikarije.
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8) Pedijatrija (tri mjeseca)
Specijalizant mora da asistira ili izvodi i savlada vjeStinu prepoznavanje i urgentna
pomo¢ djeci:
Asistira Izvodi
- sa visokom tjelesnom temperaturom; 10 5;
- sa konvulzijama; 5;
- pri pogorsanju kod urodenih sr¢anih mana;
- sa akutnim pogorsanjem hematoloSkog oboljenja;
- sa akutnom respiratornom insuficijencijom;
- sa osipnim groznicama i
- sa akutnom intoksikacijom.
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9) Infektologija (jedan mjesec)
Specijalizant mora da asistira ili izvodi i savlada vjeStinu prepoznavanje i urgentna
pomoc¢ pacijentu sa:



Asistira lzvodi

- akutnim meningitisom i encefalitisom; 5
- akutnom crijevnom infekcijom; 5
- akutnom teskom respiratornom infekcijom; 5
3
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- teSkom generalizovanom infekcijom;
- 0sipnim groznicama;

- ubodnim tetanogenim ranama; - ;
- hipertermijom nepoznate etiologije i
- epidemijskom boles¢u.
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10) Hirurgija (Cetiri mjeseca)
Specijalizant mora da asistira ili izvodi i savlada vjeStinu prepoznavanje i urgentna
pomoc¢ pacijentu sa:

Asistira
Izvodi

- akutnim abdomenom;

- peritonitisom;

- akutnom intestinalnom okluzijom;

- ukljestenom kilom;

- akutnim apendicitisom;

- akutnim anorektalnim oboljenjima i povredama;
- opekotinama;

- urgentnim vaskularnim stanjima;

- povredama perifernih arterija i vena;
- arterijskom embolijom i

-dubokom venskom trombozom.
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11) Djec¢ja hirurgija (jedan mjesec)
Specijalizant mora da asistira ili izvodi i savlada vjeStinu prepoznavanje i urgentna
pomoc¢ pacijentu sa:

Asistira i izvodi:
- akutnim abdomenom;
- ukljeStenom kilom;
- fimozom, parafimozom i balanitisom i
- testikularnim poremecajem, torzijom i epididimitisom.
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12) Urologija (jedan mjesec)
Specijalizant mora da asistira ili izvodi i savlada vjeStinu prepoznavanje i urgentna
pomoc¢ pacijentu sa:

Asistira
Izvodi

- renalnom kolikom; 5 5;
- torzijom testisa i 3 -



- retencijom. 5 5.

13) Ortopedija sa traumatologijom (tri mjeseca)

Specijalizant mora da asistira ili izvodi i savlada vjestinu prepoznavanje i pomo¢
pacijentu sa:

Asistira
lzvodi
- povredama ki€menog stuba; 5 5;
- povredama gornjih ekstremiteta; 5 5;
- povredom karlice i 2; 5
- kao i prepoznavanje i urgentna pomoc pacijentu sa povredama
donjih ekstremiteta. 5 5.

14) Neurohirurgija (jedan mjesec)
Specijalizant mora da asistira ili izvodi i savlada vjestinu prepoznavanje i urgentna
pomoc pacijentu sa:

Asistira
Izvodi
- subarahnoidalnom hemoragijom; 4 -
- itracerebralnim spontanim hemoragijama i 4 -
- pogorsSanjem stanja kod intracerebralnog tumora. 4 -.

15) Ginekologija sa akusSerstvom (jedan mjesec)

Specijalizant mora da asistira ili izvodi i savlada vjestinu: prepoznavanje i urgentna
pomoc:

Asistira
lzvodi

- pacijentu pri spontanom pobacaju; 5 2;
- trudnici sa hipertenzijom; 3 -
- trudnici u preeklampsiji; 2 -
- trudnici koja se se porodi na terenu i 1 -
- pacijentu sa peritonitisom izazvanim ginekoloskim i akuSerskim

oboljenjem. 1 -

16) Otorinolaringologija (jedan mjesec)
Specijalizant mora da asistira ili izvodi i savlada vjeStinu prepoznavanje i urgentna
pomoc:

Asistira
lzvodi
- kod povreda uva,; 5 1;
- kod mastoiditisa i labirintitisa; 2 -
- kod vertiginoznog sindroma; 5 5;
- kod povreda nosa i epistakse; 5 5;
- pri postojanju stranih tijela u larinksu i traheji; 2 -



- kod povrede i flegmone vrata i 1 -
- kao i upoznavanje sa osnovnom tehnikom kod urgentne traheostomije. 2 -.

17) Oftalmologija (jedan mjesec)

Specijalizant mora da asistira ili izvodi i savlada vjestinu:prepoznavanje i urgentna
pomoc¢ kod:

Asistira

|zvodi

- povreda oka; 5 -

- akutnog iridociklitisa i drugih akutnih inflamacija oka; 5 -

- akutnog glaukoma i 5 -

- poremecaja vaskularnog sistema oka. 2 -
18) Psihijatrija (jedan mjesec)

Specijalizant mora da asistira ili izvodi i savlada vjestinu:

Asistira

lzvodi

- prepoznavanje suicidalnog rizika kod pacijentu i urgentna pomo¢; 3 -

- postupak sa agresivnim (violentnim) pacijentom; 1 -

-prepoznavanje i urgentna pomoc pacijentu sa Sizofrenijom

i paranoidim stanjima; 3 -

- urgentna porno¢ kod afektivnih poremecaja; 4 2;

- urgentna pornoc¢ kod akutne stresne reakcije; 4 2;

- prepoznavanje i urgentna pomoc¢ kod organskih mentalnih poremecaja; 2 -

- urgentna porno¢ kod delirantnih stanja; 3 3;

- urgentna pornoc¢ kod akutne alkoholne intoksikacije i 4 4;

- urgentna pomo¢ kod predoziranja narkoticima. 4 2.

19) Hitna radioloska i ultrazvucéna dijagnostika (dva mjeseca)
Specijalizant mora da asistira ili izvodi i savlada vjestinu:
Asistira Izvodi
- Rtg snimak grudnog ko$a, kostiju i nativnog abdomena; 5 5;

- hitni UZV abdomena- zuSna kesa, aorta, bubrezi; 5 10
- hitni ciljani UZV abdomena kod traume; 5 5
- hitna ehokardiografija; 5 5;
- doppler krvnih sudova; 5 3;
- CT mozga, vratne, torakalne i lumbalne ki€me, grudnog kosa,

abdomena, kostiju lica i 10 -
- MR mozga, ki€me. 10 -

20) Neurologija (tri mjeseca)
Specijalizant mora da asistira ili izvodi i savlada vjesStinu: prepoznavanje i urgentna
pomoc¢ pacijentu:



Asistira
Izvodi

- sa ishemijskim mozdanim udarom;

- sa hemoragijskim mozdanim udarom,;
- U epilepticnom statusu;

- U Krizi svijesti;

- u delirijumu;

- sa akutnim periradikuloneuritisom;

- U mijastenicnoj krizi;

- sa akutnirn paraplegijarna;

- sa multiplorn sklerozom i

- urgentna pomo¢ pacijentu u komi.

O 01 01 On

AW WwWw o
1

21) Anesteziologija (pet mjeseci)
Specijalizant mora da asistira ili izvodi i savlada vjestinu: upoznavanije sa:
Asistira lzvodi

- tehnikom intubacije; 10 10;
- komplikacijama intubacije; 5 -
- parenteralnom nadoknadom volumena; 10; 10
- tehnikom arteficijelne ventilacije; 10 5;
- kardiovaskularnim monitoringom i 10 5;
- principima analgezije i sedacije kriticno oboljelih. 10 5.

22) Toksikologija (jedan mjesec)
Specijalizant mora da asistira ili izvodi i savlada vjestinu: upoznavanije sa
simptomima i lije€enjem kod:
Asistira lzvodi
- akutnog trovanja lijekovima; 2 1;
- trovanja pesticidima;
- trovanja organofosfatima;
- trovanja gljivama i
- trovanja bojnim otrovima.
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23)Sudska medicina (15 dana)
Specijalizant mora da asistira ili izvodi i savlada vjestinu:
Asistira lzvodi
- postupak sa licem koje nije umrlo u zdravstveoj ustanovi ili kod
drugog subjekta koji obavlja zdravstvenu djelatnost, u skladu sa zakonom,

odnosno sa eventualnim tragovima nasilja; 1 1;
- utvrdivanja vremena, okolnosti i uzroka smrti; 1 1;
- poznavanje ranih znakova smrti i postmortnih promjena; 1 1;

- prepoznavanje vidljivih tragova mehani¢kog ostecenja zdravlja,
asfiksije, fizikalnih, nutritivnih i psihi¢kih povreda na leSu i zivom licu i 1; 1



- prepoznavanje znakova koji upuc€uju na zlostavljanje u porodici,
posebno kod lica Zenskog pola i djece. 1 1.

24 i 25) Urgentna medicina U Zavodu za hithu medicinsku pomo¢ + Urgentni
centar (po Sest mjeseci)

Secijalizant mora da asistira ili izvodi i savlada vjestinu:

Asistira
lzvodi

- prepoznavanje i urgentna pomoc¢ kod kardiogenog Soka; 5 -
- prepoznavanje i urgentna pomoc¢ kod septicnog Soka; 10 5;
- prepoznavanje i urgentna pomos kod hemoragijskog Soka; 10 10;
- upoznavanje sa reanimacionim postupcima kod traumatizovanog
pacijenta; 10 10;
- upoznavanje sa reanimacionim postupcima kod kraniocerebralne
Povrede; 10 10;
- upoznavanje i urgentna pomo¢ kod povreda grudnog kosa; 10 10;
- upoznavanje i urgentna pomo¢ kod tupih povreda trbuha; 10 10;

- upoznavanije i urgentna pomo¢ kod penetrantnih povreda trbuhai 10 10;
- upoznavanije i urgentna pomo¢ kod kostanozglobnog traumatizma 10 10.

26. Godisnji odmor (pet mjeseci)

H. PATOLOGIJA

Trajanje: €etiri godine (48 mjeseci)

Tokom specijalistickog staza specijalizant stie teorijska i prakticha znanja iz oblasti
patologije i osposobljava se za prakti¢ni stru¢ni rad i samostalno sprovodenje patoloskih
procedura.
Program specijalizacije obuhvata teorijski i prakticni dio.
Teorijski dio obavlja se na Medicinskom fakultetu.
Prakti¢ni dio staza obavlja se u Klinickom Centru Crne Gore.

Tokom trajanja specijalizacije, specijalizant ima pravo na godiS$nji odmor, u skladu sa
zakonom i koristi ga u dogovoru sa mentorom.

1) Teorijska nastava
Teorijska nastava traje drvet mjeseci i €ine je:
- neuropatologija (uklju€ujuéi neuromisic¢ne bolesti i oko) 25 ¢asova;

- patologija glave i vrata, ORL i pulmopatologija 20 ¢asova;
- kardiovaskularna patologija 20 ¢asova,;

- gastrointestinalna patologija (ukljuujuéi egzokrini pankreas) 30 ¢asova;



patologija jetre i zuCnih puteva 25 Casova;

nefropatologija (uklju€ujuci patologiju povezanu sa presadivanjem organa) i urolosSka
patologija 25 Casova,;

ginekoloska patologija 30 ¢asova;

hematopatologija 25 Casova;

dermatopatologija 25 Casova;

koStano-zglobna i patologija mekih tkiva 20 ¢asova;

patologija endokrinog sistema (ukljuCujuci endokrini pankreas) i dojke 25 Casova;

pedijatrijska patologija 20 ¢asova.

2) Prakti¢na nastava i prakti€¢ni struéni rad
Tokom prakticne nastave i prakticnog stuénog rada specijalizant sti€e praktiCha znanja za
samostalno:

obavljanje postupka primanja i obiljeZzavanja uzoraka, protokola pripreme tkiva, kao i
izradu histoloskih i citoloSkih preparata ukljuCujuci i osnovne specijalne tehnike
bojenja;

preduzimanje svih mjera bezbjednosti koje su potrebne za oCuvanje zdravlja prilikom
uzimanja i primanja bioptickog (patohistoloskog ili tkivnog) materijala, preuzimanja i
izrade preparata;

obavljanje fiksacije, izrade preparata, bojenja tkivnih rezova HE i standardnim
metodama, kao i prepoznavanje mogucih ili potencijalnih tehniCkih problema koji
mogu da nastanu tokom tehniCke obrade tkiva;

odredivanje nacina izbjegavanja zamjene ili pogresnog oznaCavanja preparata na
bilo kojoj tacki izrade preparata;

opisivanje makroskopskih uzoraka tkiva;

preuzimanje materijala (izbor odgovarajucih tkivnih blokova iz uzoraka, prikazivanje
patoloSke promjene, resekcijski rubovi, odnos promjene prema okolnom tkivu i sl.);
uzimanje biopti¢kog (patohistoloskog ili tkivhog ) materijala za smrznute rezove;
uzimanje materijala za specijalne metode;

savladavanje nacina dobijanja i obrade citoloSkog uzorka;

odredivanje vrste uzoraka za citoloSku analizu (punktati, tjelesne te¢nosti, brisevi i
otisci tkiva);

pripremanje uzoraka za citoloSku analizu (razmaz, sediment, otisak, suspenzija,
fiksiranje i standardno bojenje za citomorfoloSku analizu);

obavljanje preliminarnog ispitivanja i pregleda patohistoloSkog preparata;
obavljanje preliminarne analize normalne i patoloski promijenjene celije na
citoloSkom razmazu;

postavljanje dijagnoze u tipicnim slu€ajevima najcesc¢ih patoloskih procesa;
standardizovano pisanje izvjestaja;



- opisivanje osnovnih mehanizama nastanka najceSc¢ih patoloskih procesa;
- analiziranje normalne i patoloski promijenjene celije razli€itih organskih sistema u
razmazu;
- analiziranje i davanje zavrsnog misljenja ili preporuka za dalji dijagnosticki postupak;
- primjenjivanj metode fiksiranja standardnog bojenja za citomorfoloSku analizu, za
citohemijske, imunocitohemijske i molekulske analize;
- organizovanje rada histoloske i citoloSke laboratorije;
- savladavanje tehnike izvodenja autopsije i izrade konacnog izvjestaja;
- primjenjivanje mjera oCuvanja zdravlja i bezbjednosti u obdukconoj sali uklju€ujuci
autopsije visokog rizika;
- poznavanje zakonskih propisa kojim je ureden nacin i vrijeme utvrdivanja smrti lica u
zdravstvenoj ustanovi i obdukcija;
- poznavanje propisa kojim je ureden nacin utvrdivanja vremena i uzroka smrti;
- analiziranje nalaza na autopsiji (obdukciji ili sekciji) u svijetlu klini¢kih informacija;
- pisanje konacnog makroskopskog i mikroskopskog izvjestaja;
- prezentiranje nalaza autopsija na klinicko-patoloskim skupovima.
Za sve organske sisteme specijalizant mora da savlada osnove:
- anatomije;
- histologije;
- fiziologije;
- patoloske fiziologije.

2. 1. Prva godina specijalizacije traje 12 mjeseci
Specijalizant stice osnovna znanja koja podrazumijevaju:

2. 1. 1. Obdukcije

Tokom prve godine specijalizant se upoznaje sa obdukcionom tehnikom, izvodenjem
obdukcije i sa formiranjem klini¢ko-patoloSke korelacije, pod nadzorom mentora.
Specijalizant tokom prve godine obavlja 50 autopsija, prvih deset pod nadzorom mentora, a
ostale pod nadzorom odgovornog nastavnika. U svakoj narednoj godini po 30 autopsija
(ukupno 90 autopsija), uklju€ujuéi perinatalne/pedijatrijske i neuropatoloske sluCajeve,
zajedno s izvjeStajem i kliniCko-patoloSkim korelacijama, uz standardizaciju
referisanja i upotrebu kodiraju¢eg sistema.

2. 1. 2. Prijem i podjela patohistoloSkog materijala

Specijalizant svakodnevno prisustvuje prijemu i podjeli materijala tokom koje se obucava za
pravilno makroskopsko opisivanje, kao i uzimanje isjeCaka na odgovaraju¢i nacin u
zavisnosti od dobijenog materijala.

2.1. 3. Ex tempore (intraoperativna, frozen section dijagnostika)

Specijalizant redovno ucestvuje u prijemu i mikroskopskoj dijagnostici ex tempore biopsija.
2. 1. 4. Histopatoloska dijagnostika

Specijalizant tokom prve godine ucestvuje najmanje deset nedjelja u histopatolo$koj analizi
rutinskih biopsija pod nadzorom nadleznog nastavnika.



2.1. 5. Seminari
Specijalizant tokom prve godine treba da prikaze najmanje jedan obdukcijski ili biopsijski
slucaj, uz pregled literature pod supervizijom nadleznog nastavnika.

2. 1. 6. Specijalne tehnike
Specijalizant se obuc€ava tehniCkim aspektima i primjeni u dijagnostici specijalnih tehnika
(histohemija, imunohistohemija, imunofluorescenca i elektronska mikroskopija).

2.1.7. OCuvanje zdravlja i bezbjednosti tokom preuzimanja uzoraka
Tokom prve godine specijalizant se upoznaje sa svim aspektima koji se odnose na oCuvanje
zdravlja i bezbjednosti tokom preuzimanja uzoraka, izvodenja obdukcija, ukljuCujuci i
obdukcije visokog rizika, koriS¢enja hemikalija i zaStitne odjece.
Provjera znanja
Tokom prve godine specijalizant polaze kolokvijume iz:
1) obdukcione tehnike,
2) opste patologije,
3) patologije tumora.

2. 2. Druga, tre¢a i ¢etvrta godina 36 mjeseci
Tokom druge, trece i Cetvrte godine specijalizant sti€e sljedeée kompetencije:

2.2.1. Sistemska patologija 29 mjeseci

2.21.1. Neuropatologija (uklju€éuju¢i neuromisiéne bolesti i oko) dva i po
mjeseca

Tokom specijalistiCkog staza specijalizant stiCe sljede¢e kompetencije:

- poznavanje obdukcijskih tehnika i specijalnih patohistoloskih tehnika pregleda
mozga, kictmene mozdine, skeletnog misica i perifernog nerva;

- poznavanje klinicko-patoloskih i neuroradiolo$ko-patoloskih korelata;

- sposobnost prepoznavanja tumora centralnog nervnog sistema u biopti¢kim
uzorcima;

- sposobnost prepoznavanja neuromisicnih bolesti u bioptickim uzorcima, uz
sposobnost analize specijalnih tehnika;

- poznavanje embriologije, anatomije, histologije, fiziologije i biohemije centralnog
nervnog sistema;

- poznavanje rukovanja tkivom centralnog nervnog sistema, posebno u vezi sa
prenosnim spongiformnim encefalopatijama (prionskim bolestima), AIDS-om i
hepatitisom;

- poznavanje klasifikacije primarnih i metastatskih tumora centralnog i perifernog
nervnog sistema, uz osnove poznavanja radioloSke i neuroloSke dijagnostike,
neurohiruskih zahvata i neuroonkologije;

- poznavanje upalnih, cerebrovaskularnih, metabolickih, genetskih i degenerativnih
promjena i malformacija centralnog i perifernog nervnog sistema;



- poznavanje histologije, histohemije, imunohistohemije i ultrastrukture normalnog
i oboljelog skeletnog misica;

- poznavanje histologije, histohemije, imunohistohemije i ultrastrukture normalnog
i oboljelog perifernog Zivca;

- poznavanje citopatologije likvora;

- priprema i pregled citoloskih uzoraka, intraoperativnih smrznutih rezova, pregled
malih bioptiCkih uzoraka dobijenih stereotaksijom;

- sposobnost interpretacije histoloski i imunohistohemijski obradenih parafinskih
rezova;

- poznavanje fiksacije i pregleda fiksiranog tkiva mozga fetusa i odraslih sa klinicko-
patoloskom korelacijom;

- poznavanje osnova forenziCke neuropatologije sa posebnim naglaskom na
traumu centralnog i perifernog nervnog sistema;

- poznavanje porijekla i znaCenja celija u likvoru;

- osnovna klini¢ka znanja o upalnim i neupalnim procesima u CNS-u;

- sposobnost opisa tehnike lumbalne, subokcipitalne ventrikularne punkcije;

- poznavanje pripreme likvora za citoloSke analize;

- poznavanje osnova o mogucnosti etioloSke dijagnostike upalnih procesa
(zasadivanja likvora na razne podloge, seroloSke metode, brzi testovi za etioloSku
dijagnostiku);

- poznavanje osnova analize preparata likvora, davanje misljenja o diferencijalnoj
dijagnozi procesa na osnovu citoloSkog nalaza;

- uporedivanje histoloskih i citoloSkih rezultata.

Tokom specijalistiCkog staza iz neuropatologije specijalizant treba da uradi najmanje pet
neuropatoloskih sekcija i pregleda, 100 bioptiCkih i operativnih uzoraka tumora mozga, 50
preparata biopsija misica i 50 citoloskih uzoraka.

Provjera znanja:

- prakti¢ni dio,

- usmeni kolokvijum.

2.21.2. Patologija glave i vrata, ORL i pulmopatologija 2 mjeseca

Tokom specijalistiCkog staza specijalizant stice sljedece kompetencije:

makroskopski opis i preuzimanje bioptiCkih i operativnih uzoraka ovog podrucja
(uklju€ujuci disektat vrata ili kombinovane kostano-mekotkivne resektate grudnog
kosa);

orijentisanje na operativnim uzorcima, ukljuujuci obiljezavanje resekcijskih rubova;
komunikacija sa kliniCarem u nastojanju identifikacije nadina uzimanja
uzorka/operativnog pristupa;

preuzimanje i analiza intraoperativno dobijenih uzoraka (pitanje pozitivnih rubova,
pitanje maligniteta);

dijagnostikovanje najceS¢e upalne i tumorske bolesti ove regije (ukljuCujuéi i
stomatoloske uzorke) i njihovu diferencijalnu dijagnostiku;



- poznavanje mogucnosti citoloSko-patoloSke korelacije (naroCito u bolestima
pljuvacnih Zlijezda);

- poznavanje osnova kliniCko-patoloSke korelacije i u€esc¢e u radu onkoloskog tima;

- intraoperativna citodijagnostika;

- razlikovanje morfolo$kih karakteristika ¢elija organa, sistema i tkiva cijelokupne regije
(pljuvacne Zlijezde, sluznice, uho, grlo, nos);

- razlikovanje citomorfoloSke karakteristike patoloskih promjena u usnoj duplji,
pljuvacnim Zlijezdama i drugim strukturama glave i vrata;

- razlikovanje morfoloSkih karakteristika Celija i tkiva organa, sistema i ovojnica
cjelokupne torakalne regije (pluc¢a, pleura, zid grudnog kosa, medijastinum);

- rukovanje, oznacCavanje i opisivanje operativhog bioptickog ili patohistoloSkog ili
tkivnog materijala dobijenog resekcijom, parcijalnom ili totalnom pulmektomijom;

- odredivanje stadijuma bolesti na operativnom uzorku (,staging®);

- prepoznavanje histoloskih tipova tumora pluca, pleure i medijastinuma, kao i primjena
dodatnih sredstava (imunohistohemija i dr.) u njihovoj diferencijalnoj dijagnostici;

- razlikovanje primarnih od metastatskih tumora;

- prepoznavanje osnovnih uzroka nastanka intersticijskin bolesti plu¢a i temelja
klinicko-radioloSko-patoloske korelacije;

- prepoznavanje naj¢eSc¢ih upalnih promjena na plu¢ima, pleuri i medijastinumu i
temelja njihove diferencijalne dijagnostike;

- upoznavanje nacina dobijanja materijala za citoloSke analize (adekvatan uzorak brisa
nosa i zdrijela, aspirate sekreta bronha, Bal, "Cetkanja" bronha, ekscizije klijestima
sluznice ili patoloskih promjena zida bronha, transbronhijalne biopsije pluca,
transbronhijalne i transtrahealne punkcije, pleuralne punkcije, biopsije pleure,
transtorakalne punkcije i punkcije ekstratorakalnih promjena nastale usljed Sirenja
primarnog procesa);

- poznavanje tehnike izvodenja citopunkcija grudne lokalizacije;

- intraoperativna citodijagnostika;

- koreliranje histoloskog i citoloSskog nalaza;

- poznavanje citomorfoloskih karakteristika patoloskih:

1) promjena na normalnim celijama (iritativni oblici, degenerativne promjene,
atipije, metaplazije, proliferacije),
2) prisustva Celija karakteristiCnih za odredeni patoloski proces,
3) uzrocnika bolesti (pneumocistis, ehinokok, gljivice i sl.),
4) citomorfologija primarnih  benignih i malignih tumora, mogucénost
prepoznavanja metastatskih promjena,
5) promjena na normalnim i tumorskim ¢elijama nakon terapija (iradijacijske,
citostatske).
Tokom dijela specijalistickog staza iz patologije glave i vrata, otorinolaringologije i
pulmopatologije specijalizant treba da pregleda najmanje 500 bioptickih i operativnih
uzoraka i 150 citoloSkih uzoraka.
Provjera znanja:
- prakti¢ni dio,
- usmeni kolokvijum.



2.2.1.3. Kardiovaskularna patologija 2 mjeseca

Tokom specijalistiCkog staza specijalizant stiCe sljedece kompetencije:
- poznavanje obdukcijskih tehnika i specijalnih patohistoloSkih metoda pregleda srca i
krvnih sudova;

- prepoznavanje kongenitalne malformacije uz poznavanje osnova embriologije,
anatomije, histologije, fiziologije i biohemije kardiovaskularnog sistema;

- poznavanje klinicko-patoloSke korelacije, posebno kongenitalnih anomalija;

- prepoznavanje tumora krvnih sudova u bioptiCkim materijalima uz poznavanje
klasifikacije primarnih i metastatskin tumora srca i krvnih sudova uz osnove
poznavanja radioloSke dijagnostike;

- prepoznavanje upalne, metaboliCke, genetske i degenerativne promjene
kardiovaskularnog sistema;

- pripremanje i pregledanje malih bioptiCkih uzoraka, posebno u svrhu procjene
vjerovatnoce odbacivanja organa;

- interpretiranje histoloskih i imunohistohemijskih obradenih parafinskih rezova;

- interpretiranje specijalne tehnike, posebno one koja se koristi u dijagnostici infarkta
miokarda;

- citolo8ko analiziranje perikardijalnog izliva;
- prepoznavanje osnova aspekata kardiovaskularne patologije.

Tokom specijalistickog staza iz patologije srca i krvnih sudova specijalizant treba da obavi
najmanje pet obdukcija fetusa i odraslih koji su umrli zbog bolesti srca i da ih referise, 50
pregleda biopsije srca i krvnih sudova i analizu preparata deset perikardijalnih izliva.
Provjera znanja:

- prakti¢ni dio,

- usmeni kolokvijum.

2.21.4. Gastrointestinalna patologija (ukljuéuju¢i egzokrini pankreas) 3
mjeseca

Tokom specijalistickog staza specijalizant stiCe sljede¢e kompetencije:
- obradivanje, oznaCavanje i opisivanje uzoraka materijala dobijenih hirurSkim i
endoskopskim zahvatom;

- odredivanje stadijuma proSirenosti bolesti na operativnom uzorku (,staging®, kao i
nacin odredivanja histoloSkog gradusa tumora digestivhog sistema (,grading®);

- prepoznavanje histoloskih tipova tumora jednjaka, Zeluca, tankog i debelog crijeva,
apendiksa i analne regije, kao i primjenjivanje dodatnih metoda koje mogu pomoci u
postavljanju dijagnoze (imunohistohemija i dr.);



prepoznavanje stepena displazije u upalnim bolestima debelog crijeva i adenomima
i njihovo znacenje u klini¢koj praksi;

prepoznavanje najCeSce upalne promjene digestivhog sistema (upala sluznice
jednjaka, gastritis, IBD);

pisanje patohistoloSkog nalaza koji mora da sadrzi sve elemente postavljanja
dijagnoze, odredivanja stepena diferentovanosti i stepena proSirenosti tumora
digestivnog sistema;

poznavanje uzimanja uzorka za standardne, citohemijske i imunocitohemijske
analize (punkcije sa/bez UZV, CT, MR);

poznavanje citoloskih analiza raznih patoloskih stanja kod svih vrsta materijala u
ovom podrucju (jednjak, zZeludac, tanko i debelo crijevo) koji su obojeni standardnim
citoloskim bojenjem i imunocitohemijski;

koreliranje histoloSkog i citoloSkog nalaza.

Tokom specijalistiCkog staza iz patologije digestivnog sistema specijalizant treba da pogleda
najmanje 300 bioptickih i operativnih uzoraka i 50 citoloSkih uzoraka.

Provjera znanja:

- prakti¢ni dio,

- usmeni kolokvijum.

2.21.5. Patologija jetre i zu€nih puteva dva i po mjeseca

Tokom specijalistickog staza specijalizant stiCe sljede¢e kompetencije:

prepoznavanje osnovnih oblika upalnih lezija jetre na bioptiCkim uzorcima (virusni
hepatitis, toksi¢na oStecenja, autoimune bolesti jetre);

odredivanje stepena aktivnosti upalne reakcije i procesa reparacije;

upoznavanje ciljane punkcije tankom iglom i biopsijama solidnih lezija jetre pod
kontrolom UZV i CT-a;

prepoznavanje citopatoloskih karakteristika primarnih benignih i malignih tumora i
diferencijalno dijagnosti¢kih problema prema sekundarnim lezijama;

uoCavanje morfoloSkih promjena transplantirane jetre (humoralno, celularno i
hroni¢no odbacivanje, odredivanje stepena odbacivanja, razlikovanje odbacivanja od
relapsa primarne bolesti (C hepatitisa i dr.);

prepoznavanje sekundarnih promjena transplantirane jetre zbog imunosupresije
(CMV infekcija, PTLD i dr.);

prepoznavanje znacaja klini¢ko-patoloSke korelacije i dodatnih metoda u dijagnostici
navedenih lezija (histo/citohemija, imunohisto/citohemija, imunofluorescencija, ISH);
uzimanje uzoraka za standardne, citohemijske i imunocitohemijske analize (punkcije
sa/bez UZV, CT, MR) ;

poznavanije citoloSih analiza raznih patoloskih stanja kod svih vrsta materijala u ovom
podrucju koji su obojeni standardnim citoloskim, citohemijskim i imunocitohemijskim
bojenjem;



- koreliranje histoloskog i citoloskog nalaza.

Tokom specijalistiCkog staza iz patologija jetre (Hepatopatologija) specijalizant treba da
analizira 80 bioptickih i operativnih uzoraka i pregleda 80 citoloSkih uzoraka.

Provjera znanja:

- prakticni dio,

- usmeni kolokvijum.

2.2.1.6. Nefropatologija (uklju¢ujuéi patologiju povezanu sa presadivanjem
organa) i uroloska patologija (dva i po mjeseca)

Tokom specijalistiCkog staza specijalizant stice sljedece kompetencije:

makroskopska analiza bioptickog uzorka tkiva bubrega za svjetlosnu,
imunofluorescentnu i elektronsku mikroskopiju;

gledanje i interpretiranje nalaza imunofluorescentne mikroskopije na uzorcima tkiva
bubrega;

poznavanje osnova ultrastrukture bubrega i uloge elektronsko mikroskopskog nalaza u
postavljanju dijagnoze bolesti bubrega;

poznavanje svih metoda (svjetlosna, imunofluorescentna i elektronska mikroskopija)
kao i klinickih podataka za donoSenje konacne dijagnoze;

prepoznavanje naj¢esc¢ih bolesti glomerula, krvnih sudova i intersticijuma sa posebnim
naglaskom na hitna stanja u nefropatologiji (glomerulonefritis sa polumjesecima i akutno
odbacivanje transplatata);

priprema i realizacija sedmicnih nefroloSko-patoloskih sastanaka;

poznavanje osnova citodijagnostiCke punkcije bubrega (pod kontrolom CT ili UZV),
obrade materijala i citoloSkih analiza citolo$kih uzoraka (normaini ¢elijski elementi i Celije
prisutne u razli¢itim patolo$kim stanjima);

opisivanje, uzimanje i oznaCavanje odstranjenog bubrega, uretera, mokra¢ne beSike,
prostate, testisa i epididimisa;

postupanje sa bioptiCkim uzorcima dobijenih punkcijom ili transuretralnom resekcijom;
interpretiranje smrznutih intraoperacijskih rezova iz podrucja uroloSke patologije, kao i
kritiCka procjena potrebe koriS¢enja dodatnih dijagnostickih metoda (imunohistohemija,
molekularna dijagnostika i EM);

prepoznavanje osnovnih upalnih i neoplasti¢nih lezija mokra¢énog i muskog polnog
sistema;

poznavanje klasifikacije tumora mokra¢nog i muskog polnog sistema;

citodijagnostika ejakulata - obrada te kvantitativha i morfoloSka analiza ejakulata;
procjena oligo-i azospermije;

odredivanje pokretljivosti i vitalnosti spermatozoa;

citodijagnostiCka punkcija muskih gonada, obrada i bojanje preparata;
Spermatogeneza, Sertolijeve i Leydigove celije u obojenom razmazu i uoCavanje
promjena kod funkcionalnih poremecéaja spermatogeneze i upala;

tumori testisa;



citoloSka analiza spontano dobijene mokrace (tehnika obrade materijala, analiza
citoloSkih uzoraka - normalni, Celijski elementi i celije prisutne u razliCitim patoloSkim
stanjima);

citoloSka analiza ostalih vrsta materijala u ovom podrucju (kateter urin, lavat mokracne
beSike, bris uretre, otisak operativno dobijenog materijala);

citodijagnostika eksprimata prostate (uzimanje materijala i tehniCka obrada), citoloSka
analiza citoloskih uzoraka;

koreliranje histoloSkog i citoloSkog nalaza.

Tokom specijalistiCkog staza iz nefropatologije i urolosSke patologije specijalizant treba da
pregleda 300 bioptiCkih i operativnih uzoraka i pregleda 70 citoloSkih uzoraka.

Provjera znanja:

- prakticni dio,

- usmeni kolokvijum.

2.21.7. Ginekoloska patologija (3 mjeseca)

Tokom specijalistiCkog staza specijalizant stiCe sljedeCe kompetencije:

poznavanje malformacijskih sindroma fetalne i novorodenacke dobi;
dijagnostikovanje kongenitalne srane bolesti;

poznavanje postupka pregleda posteljice, plodovih ovojaka i pup€anika;
prepoznavanje najCeScih promjena makroskopskog izgleda posteljice, plodovih
ovojaka i pupc€anika;

preuzimanje ginekoloskog materijala: biopsija i radikalnih resekcija vulve sa
orijentacijom materijala i preuzimanjem regionalnih ingvinalnih limfnih ¢vorova,
patohistoloskih isjeCaka biopsija i radikalnih resekcija vagine sa orijentacijom
forniksa, biopsija cerviksa uterusa sa orijentacijom uzoraka i radikalnih resekcija
cerviksa uterusa sa orijentacijom parametrija i limfnim ¢vorovima, maternice, jajnika
i jajovoda sa orijentacijom, resektatima peritoneuma i omentuma;

prepoznavanje osnovnih upalnih i tumorskih lezija genitalnog sistema;
interpretiranje makroskopskog nalaza za vrijeme operacije i ocjena vrijednosti
smrznutog reza u pojedinim slu€ajevima;

preuzimanje, izrada i interpretacija smrznutih intraoperativnih uzoraka tkiva
spoljasnjih i unutrasnjih zenskih polnih organa;

razlikovanje upalnih, degenerativnih promjena, metaplazije, reparacije, intraepitelne
i invazivne lezije;

poznavanje primjene i uloge dodatnih dijagnostickih metoda: imunohistohemijskih
bojenja uzoraka tkiva zbog odredivanja prisustva steroidnih receptora (kvantifikacija),
odredivanja prisustva tumorskih antigena, odredivanje aktivnosti proliferacijskih
faktora (proliferacijski indeks), molekularne metode odredivanja prisustva humanog
papiloma virusa (HPV), analiza hromozoma, molekularne metode FISH, CISH;
poznavanje razliCitih dijagnostickih (kolposkopija, UZV) i terapijskih postupaka
(hemoterapija, radioterapija, hirurSke metode) u ginekologiji i perinatologiji;
interpretiranje biopsija iz smrznutih rezova (intraoperativnih) iz patologije Zenskog
polnog sistema;



- poznavanje osnhova intraoperativnih citoloskih analiza, odredivanja pola, procjene
zrelosti fetusa, evaluacije sumnje na prerano prsnuce vodenjaka, diferencijalne
dijagnostiCke poteSkoce u ginekoloskoj citodijagnostici;

- poznavanje citopatoloSke karakteristike tumoru sli¢nih tvorevina, benignih tumora,
intraepitelnih premalignih i malignih lezija, invazivnih malignih tumora, metastaza i
metastatskih malignih tumora, promjena na benignim i malignim ¢elijama kod terapije
zraCenjem i/ili hemoterapeuticima;

- koreliranje histoloskih i citoloskih nalaza.

Tokom specijalistickog staza iz patologije Zenskog polnog sistema i perinatologije
specijalizant treba da pogleda najmanje 600 biopti¢kih i operativnih uzoraka, 200 citoloSkih
uzoraka i uradi deset perinatalnih obdukcija.

Provjera znanja:

- prakti¢ni dio,

- usmeni kolokvijum.

2.21.8. Hematopatologija (dva i po mjeseca)

Tokom specijalistiCkog staza specijalizant stice sljedec¢e kompetencije:

- vladanje tehnikom dobijanja materijala za morfoloSku (razmazi periferne krvi,
punkcija i biopsija koStane srzi, punkcija limfnog €vora, jetre i slezine sa i bez kontrole
ultrazvuka ili CT-a), uzimanje celijskog materijala za citogenetsku i molekularnu
analizu, imunofenotipizaciju, kulture ¢elija i biopsije kosti;

- prepoznavanje patoloskih promjena kod: bolesti mati¢nih Celija za mijelopoezu
(akutne i hronicne mijeloproliferativne bolesti, mijelodisplazije); bolesti eritrocita
(anemije i poliglobulije); kvantitativne i kvalitativhe promjene granulocita (neutrofilnih,
eozinofilnih i bazofilnih); bolesti trombocitopoeze; bolesti monocita i makrofaga;
bolesti limfocita i plazma celija (limfopenije, limfocitoze, limfadenitis, limfadenopatije);
neoplasti€ne bolesti limfocita (maligne limfoproliferativne i imunoproliferativne
bolesti); bolesti slezine (hiper i hiposplenizam) i morfoloSke promjene u kostanoj srzi
pri transplantaciji;

- koreliranje histoloskog i citoloSkog nalaza.

Tokom specijalistickog staza iz hematopatologije specijalizant treba da pregleda najmanje
250 bioptickih i operativnih uzoraka i 300 citoloSkih uzoraka.

Provjera znanja:

- prakti¢ni dio,

- usmeni kolokvijum.

2.21.9. Dermatopatologija (dva i po mjeseca)

Tokom specijalistiCkog staza specijalizant stice sljedec¢e kompetencije:
- makroskopsko opisivanje uzoraka i obiljeleZzavanje resekcionih rubova materijala;
- preuzimanje uzoraka tkiva koze sa tumorom,;
- prepoznavanje tumora koZe i odredivanje histoloskih prognostickih parametara;
- poznavanje imunohistohemijskih markera koji su vazni u diferencijalnoj dijagnostici
tumora koze i interpretacija imunohistohemijskih preparata;



poznavanje histoloskih nalaza najces¢ih upalnih bolesti koZe i vaznost klinickog
nalaza i kliniCko-patoloSke korelacije u dijagnostici upalnih bolesti koze;
poznavanje naj¢escih limfoma koze i diferencijalne dijagnostike prema reaktivnim
limfomatoidnim procesima;

poznavanje principa razlikovanja primarnih od metastatskih tumora koze.

Tokom specijalistickog staza iz dermatopatologije specijalizant treba da pregleda 400
bioptiCkih i operativnih uzoraka tkiva koze.

Provjera znanja:

- prakticni dio,

- usmeni kolokvijum.

2.2.1.10. Kostano-zglobna i patologija mekih tkiva (2 mjeseca)

Tokom specijalistiCkog staza specijalizant stiCe sljedeCe kompetencije:

poznavanje bioptickih i operativnih uzoraka iz navedenog podrucja, ukljuujuci
resektate, amputate i uzorke nakon sprovedene hemoterapije;

postupanje sa kalcifikovanim tkivima;
poznavanje osnovnih klinicko-radioloSko-patolo$kih korelacija;

upoznavanje osnova interpretacije i razumijevanja radioloSkog nalaza i
mogucnostima savremene radioloSke dijagnostike;

poznavanje osnova u dijagnostici najéescih tumora i tumora sli¢nih bolesti kostiju,
njihove diferencijalne dijagnostike i moguce greske u interpretaciji histoloSkog nalaza
kao i potrebe za konsultacijom;

poznavanje principa razlikovanja primarnih od metastatskih tumora;
poznavanje osnova dijagnostike upalnih promjena u kostima;

poznavanje osnova dijagnostike upalnih, degenerativnih i tumorskih bolesti zglobova
i zglobnih ovojnica;

poznavanje osnova algoritma pristupa pacijent sa zlocudnim tumorom lokomotornog
sistema;

poznavanje osnova obrade uzorka nakon preoperativhe hemoterapije (ukljuCujudi
procjenu ucinka hemoterapije;

poznavanje osnova citoloSke analize promjena lokomotornog sistema;

citoloSka analiza zglobne teCnosti pri traumatskim, degenerativhim i upalnim
procesima;

koreliranje histoloSkog i citoloSkog nalaza.

Tokom specijalistickog staza iz patologije lokomotornog sistema specijalizant treba da
pregleda najmanje 70 biopti¢kih i operativnih uzoraka i 70 citoloSkih uzoraka iz podrucja
patologije kostano-zglobnog sistema.



Provjera znanja:
- prakticni dio,
- usmeni kolokvijum.

2.2.1.11. Patologija endokrinog sistema (ukljuc¢ujué¢i endokrini pankreas) i dojke

(dva i po mjeseca)

Tokom specijalistiCkog staza specijalizant stiCe sljede¢e kompetencije:

prepoznavanje, opisivanje i preuzimanje tkiva kod tireoidektomije i
paratireoidektomije;

mikroskopsko prepoznavanje normalne Stitaste i parastitaste Zlijezde, strume
(gusavost) i najc¢escih benignih i malignih tumora ovih Zlijezda;

prepoznavanje tkiva parastitaste Zlijezde i pravilno interpretiranje nalaza na
smrznutim rezovima;

pisanje nalaza biopsija Stitaste i paraStitaste Zlijezde uz poznavanje njegovog
klinickog znacaja;

citoloSka analiza punktata Stitaste i parastitaste Zlijezde - normalni elementi u
citoloSkom razmazu i promjene kod funkcionalnih poremecaja, upala i tumora;
preuzimanje hirurSkog materijala biopsija iglom, ekscizijskih i incizijskih biopsija,
kvadrantektomija, mastektomija;

postupanje sa preuzimanjem odstranjene dojke u cjelosti i postupak preuzimanja
pazusnih limfnih ¢vorova;

histoloSka analiza uzoraka, pisanje histoloSkog izvjestaja koji sadrzi sve relevantne
prognosticke i prediktivne Cinioce;

dodatno imunohistohemijsko bojenje uzoraka tkiva dojke radi odredivanja steroidnih
receptora (kvantifikacija), HER-2/neu i proliferacijskog indeksa, kao i svih ostalih
relevantnih €inilaca uklju€ujuc¢i molekularne metode u dijagnostici (SISH, CISH);
analiziranje dobrocudnih lezija tkiva dojke (fibroadenom, adenoza, fibroza,
skleroziraju¢a adenoza, mikroglandularna adenoza, nekroza masnog tkiva i sl.);
postupanje i analiza nepalpabilnih lezija dojke (posebno sa mikrokalcifikatima)
dijagnostika neinvazivnog raka dojke (DCIS, LCIS);

postupanje kod bolesti muske dojke;

analiziranje uzoraka dojke vezano za trudnocu i laktaciju;

eksfolijativna pretrage dojke - problem i znafenje pojave iscjetka, njegova
unilateralna ili bilateralna pojava, koli€ina, boja, sa posebnim osvrtom na znacCenje
krvavog iscjetka, analiza iscjetka uz upalne promjene (subareolarni absces, upala
Montgomerijeve Zlijezde);

pracenje promjena izgleda mamile u smislu ekcema te Morbus Paget;

aspiracijske pretrage dojke - morfoloSka slika tkiva dojke, upalne promjene, nekroze
masnog tkiva i fibrocistiCne bolesti dojke i karcinoma;_

kliniCka i mikroskopska slika karcinoma dojke i mogucnosti subklasifikacije pojedinih;
punktiranje i analiza ¢vorova nakon postednih operacija karcinoma dojke;



- prepoznavanje - izgled i znacCenje ozraCenih malignih i benignih Celija zljezdanog
epitela dojke;
- uporedivanje citoloSkog misljenja i histolo§kog nalaza, rad u timu za bolesti dojke, u
slu€aju ucinjene biopsije;
- prepoznavanje promjene u dojci u vrijeme puberteta i trudnoce;
- prepoznavanje problema bolesti muske dojke (ginekomastija, karcinom).
Tokom specijalistiCkog staza iz patologije endokrinog sistema (ukljuCujuéi endokrini
pankreas) i dojke, specijalizant u sklopu histoloSke odnosno citoloSke dijagnostike treba da,
pregleda 400 biopti¢kih i operativnih uzoraka, pregleda 30 biopsija iz smrznutih rezova
(intraoperacijski) i 300 citoloskih uzoraka.
Provjera znanja:
- prakti¢ni dio,
- usmeni kolokvijum.

2.2.1.12. Pedijatrijska patologija (2 mjeseca)

Tokom specijalistiCkog staza specijalizant stice sljedece kompetencije:

- interpretiranje osnovnih znanja iz embriologije, molekularne medicine i genetike u
dijagnostici pedijatrijskih bolesti;

- prepoznavanje osnova diferencijalne dijagnostike tumora kod djecje dobi;

- prepoznavanje osnova dijagnostike bolesti digestivhog sistema kod djece (medu
kojima i bolesti motiliteta i malapsorpcije);

- prepoznavanje osnova komunikacije sa roditeljima bolesnog djeteta;

- postovanje osjeCanja pacijenta i poznavanje osnova komunikacije sa roditeljima
preminulog djeteta;

- komuniciranje na liniji patolog-radiolog-klini¢ar u cilju postavljanja dijagnoze bolesnog
djeteta;

- primjena dodatne dijagnostiCke tehnike (imunohistohemija, molekularna patologija,
citogenetika, elektronska mikroskopija) u neophodnim slu¢ajevima;

- interpretiranje rezultata primjene dodatnih dijagnosti¢kih tehnika (uklju€ujudi
dijagnosti¢ke uzorke imunohistohemijskih bojenja);

- analiziranje citoloskih uzoraka sa posebnim osvrtom na bolesti karakteristicne za taj
uzrast: tumora malih plavih celija; histiocitoze, tezaurizmoze, maligne
retikulohistiocitoze, embrionalne i druge tumore djeCje dobi (teratomi i
teratokarcinomi), priprema urina za analizu citomegalijskih celija, kao i bojenje i
pregled urina na metahromatska tijela (vazno kod leukodistrofije);

- koreliranje histoloskog i citoloskog nalaza.

Tokom specijalistiCkog staza iz pedijatrijske patologije specijalizant mora da pregleda
najmanje 200 bioptickih i operativnih uzoraka i 50 citoloSkih uzoraka.

Provjera znanja:

- prakti¢ni dio,

- usmeni kolokvijum.



2.2.2. Citopatologija (4 mjeseca)

Tokom specijalistiCkog staza specijalizant stiCe sljedece kompetencije:

poznavanje mjera za ocuvanje zdravlja svih osoba ukljuCenih u dijagnosticki
postupak i obradu citoloskog uzorka;

organizovanje i koordiniranje rada citoloSke laboratorije;

poznavanje nacina dobijanja i obrade uzorka za citomorfoloSke i druge analize punkta
raznih organa;

razumijevanje postupaka ostalih analiza koje koriste citoloSki uzorak (fentotipizacije
na protocnom citometru, citogenetike, hibridizacijske i amplifikacijske molekularne
analize);

razumijevanje postupka obrade materijala i bojenja: standardnih bojenja,
citohemijskih bojenja i imunocitohemijskih bojenja, kao i moguce izvore greSaka u
izvodenju;

razumijevanje citomorfolo$kih karakteristika kod normalnih i patoloskih ¢elija razlicitin
organskih sistema, interpretacija i davanje zavrsnog misljenja ili preporuka.

Tokom specijalistickog staza iz citopatologije specijalizant treba da pregleda najmanje 1000
razliitin uzoraka iz ginekoloske citologije i 1000 uzoraka iz ostale citologije.

Provjera znanja:

- prakticni dio,

- usmeni kolokvijum.

2.2.3. Sudska medicina (3 mjeseca)
Tokom specijalistiCkog staza specijalizant stice sljedece kompetencije:

prepoznavanje osnovnih oblika nasilnog ostecenja zdravlja: mehanickih povreda,
asfikticnih povreda, fizickih povreda, psihickih i nutritivnih povreda;

prepoznavanje posmrtnih promjena i sposobnost odredivanja moguéeg vremena
smrti, na osnovu prisutnih znakova smrti za lica za koje se ne zna vrijeme smrti;
poznavanje zakonskih propisa koji se odnose na pregled licaa umrlih pod nejasnim
okolnostima;

poznavanje osnovnih principa medicinske kriminalistike;

poznavanje principa vjesStaCenja u krivicnom i parniénom postupku: kvalifikacija
povreda, vjeStacenje nematerijalne Stete, kombinovana vjestacenja;

poznavanje osnova toksikologije i opstih uslova trovanja, nacina utvrdivanja trovanja,
usvajanja pravila uzimanja materijala za hemijsko-toksikoloSke analize, upoznavanja
sa djelovanjem alkohola i droga;

poznavanje osnova identifikacije umrlih lica (,,klasi¢na identifikacija“).

Tokom specijalistickog staza iz sudske medicine specijalizant treba da uradi najmanje 50
sudsko-medicinskih obdukcija, u€estvuje u rjieSavanju najmanje deset sudskih predmeta i
prisustvuje najmanje na pet sudskih rasprava.

Provjera znanja:

- prakti¢ni dio,

- usmeni kolokvijum.



. EPIDEMIOLOGIJA

Trajanje specijalizacije: tri godine (36 mjeseci)

Tokom specijalisticCkog staza specijalizant stiCe teorijska i praktiCha znanja za
samostalno prikupljanje, analizu i tumacenje podataka o zdravlju i bolestima, procjenjivanje
zdravstvenog stanja gradana, definisanje javnozdravstvenih prioriteta i preduzimanje
odgovarajuc¢ih mjera u spre€avanju (prevenciji) i suzbijanju (kontroli) poremecaja zdravlja,
formulisanje i testiranje hipoteze o izvorima i putevima prenoSenja zaraznih bolesti i
faktorima rizika za nastanak bolesti, primjenom razlicitih vrsta epidemioloskih studija, aktivho
uceSc¢e u vanrednim situacijama koje predstavljaju rizik od pojave zaraznih bolesti
(epidemijsko i pandemijsko javljanje bolesti, bioterorizam, prirodne nepogode i katastrofe),
vrSenje nadzora i davanje preporuka i smjernica za prevenciju i redukciju ucestalosti
pojave, odnosno smanjenja optere¢enja nezaraznim bolestima, komunikaciju za
sprovodenje zdravstveno-obrazovnih aktivnosti kroz individualni i kolektivni pristup, kao i
sposobnost za usvajanje novih znanja iz domena epidemiologije, kao i njihovo prenosenje
drugim zdravstvenim radnicima i obavljanje individualnog i timskog rada.

Program specijalizacije obuhvata teorijski i prakti¢ni dio.

Teorijska nastava se obavlja na Medicinskom fakultetu i traje osam mjeseci.

Prakti¢ni dio staza obavlja se u Institutu za javno zdravlje Crne Gore, KlinicCkom
centru Crne Gore i zdravstvenim ustanovama primarnog nivoa zdravstvene zastite, Ciji je
osnivac drzava.

Tokom trajanja specijalizacije, specijalizant ima pravo na godisnji odmor, u skladu sa
zakonom i koristi ga u dogovoru sa mentorom.

1) Teorijska nastava

Teorijska nastava osnova epidemiologije traje dva semestra - osam mjeseci (32
nedjelje, uklju€ujuci Cetiri nedjelje pauze izmedu semestara), a €ine je teorijske osnove iz:

1) socijalne medicine (dvije nedjelje);
2) higijene (dvije nedjelje);
3) medicinske statistike i informatike (dvije nedjelje);
4) mikrobiologije (dvije nedjelje);
) opSte epidemiologije (Sest nedjelja);
) epidemiologije crijevnih zaraznih bolesti (dvije nedjelje);
7) epidemiologije respiratomih zaraznih bolesti (dvije nedjelje);
) epidemiologije zoonoza i vektorskih bolesti (dvije nedjelje);
) epidemiologije polno i krvlju prenosivih bolesti (dvije nedjelje);
10)terenske epidemiologije (dvije nedjelje);
11)epidemiologije nezaraznih bolesti (dvije nedjelje);
12)imunizacije (dvije nedjelje).
Tokom trajanja teorijske nastave specijalizant treba da izradi najmanje dva
seminarska rada na temu koju utvrdi mentor, na predlog specijalizanta.



2) Prakti¢na nastava i prakti¢ni stru¢ni rad

1. Savladavanje vjestina iz epidemiologije - u ukupnom trajanju od 19 mjeseci, i

to:

na:

e Savladavanje vjestina iz opste epidemiologije - u trajanju od Sest mjeseci,
e Savladavanje vjestina iz epidemiologije zaraznih bolesti - u trajanju od osam
mjeseci, i to na poslovima:

1)
2)

3)
4)
5)
6)
7)

8)

nadzora, spre€avanja i suzbijanja crijevnih infekcija - jedan mjesec,
nadzora, spreCavanja i suzbijanja vektorskih bolesti i zoonoza, kao i u
aktivnostima sluzbe dezinfekcije, dezinsekcije i deratizacije - jedan
mjesec,

nadzora, spreCavanja i suzbijanja bolni¢kih infekcija - jedan mjesec,
nadzora, spre€avanja i suzbijanja respiratomih infekcija - jedan mjesec,
nadzora, spreCavanja i suzbijanja polno i krvlju prenosivih bolesti,
ukljuénjuéi rad u savjetovalistu za dobrovoljno i povijerljivo testiranje -
jedan mjesec,

rad u ambulanti za imunizaciju, sa nadzorom i pripremom putnika u
medunarodnom saobracaju - jedan mjesec,

obavljanja sanitarnih pregleda i rad u ambulanti za kontrolu kliconostva -
jedan mjesec,

terenskog rada ili rada u domu zdravlja koji obavlja djelatnost higijene i
sanitarne hemije - jedan mjesec.

e Savladavanje vjestina iz epidemiologije nezaraznih bolest - ukupno pet mjeseci, i to
na poslovima:

1)
2)
3)
4)
5)

nadzora i evaluacije organizovanih skrining programa raka - jedan mjesec,
registra za rak - jedan mjesec,

registra za Seéernu bolesti - jedan mjesec,

registra za akutni koronarni sindrom - jedan mjesec,

nadzora nad osnovnim uzrocima umiranja - jedan mjesec.

Tokom prakticnog stu¢nog rada iz oblasti epidemiologije, specijalizant sti€e stru¢na
znanja, vjestine i sposobnosti za obavljanje samostalnog specijalistickog rada koji se odnosi

1)

epidemioloSki nadzor nad zaraznim bolestima (sve grupe zaraznih bolesti),
obrada prijava, analiza prijava, komunikacija sa terenom, evidencije, validacija
podataka;

epidemiolo$ki nadzor nad nezaraznim bolestima (vrste registara, populaciona
istrazivanja, procjene relevantnih nacionalnih i medunarodnih &inilaca);
zdravstveni nadzor nad licima koja podlijezu obaveznim i preporucenim
zdravstvenim pregledima odredenih kategorija stanovniStva, kliconosa i
zaposlenih u objektima pod sanitarnim nadzorom, u skladu sa zakonom;
epidemiolSki nadzor nad crijevnim zaraznim bolestima;

spreCavanje i suzbijanje crijevnih zaraznih bolesti;

epidemioloSki nadzor nad respiratornim zaraznim bolestima;



7) spreCavanje i suzbijanje respiratornih zaraznih bolesti;

8) epidemioloski nadzor nad vektorskim zaraznim bolestima i zoonozama,;

9) spreCavanje i suzbijanje vektorskih zaraznih bolesti i zoonoza;

10)dezinfekcija, dezinsekcija i deratizacija;

11)epidemioloski nadzor nad polnim i krvlju prenosivim zaraznim bolestima;

12)spreCavanje i suzbijanje polno i krvlju prenosivih zaraznih bolesti;

)epidemioloski nadzor nad bolestima koje se mogu sprijeciti vakcinacijom;

)epidemioloski nadzor u vanrednim situacijama - individualni i timski rad sa

drugim specijalnostima i sluzbama;

15)epidemiolosko obezbjedenje zajednice i kolektiva protiv zaraznih bolesti

16)vakcinaciju (rad u ambulanti, koordinacija procesom vakcinacije i nadzor nad
procesom vakcinacije, uz praé¢enje obuhvata vakcinacijom);

17)nadzor nad bezbjednom imunizacijom (skladiStenje i distribucija vakcina u
rezimu hladnog lanca, pravilna priprema imunobioloSkih preparata za
aplikaciju i pravilno postupanje sa medicinskim otpadom);

18)utvrdivanje trajnih i privremenih kontraindikacija za vakcinisanje;

19)nadzor nad nezeljenim reakcijama posle vakcinisanja;

20) vodenje dokumentacije o sprovedenoj vakcinaciji sa izdavanjem
meduranodnih sertifikata o pojedinacno realizovanim vakcinacijama;

21)analizu obuhvata imunizacijom (administrativno, u skladu sa uzrastom i
pravovremenost imunizacije), izvestaje i kontrole vakcinalnog punkta;

22)primarnu zdravstvenu prevenciju zaraznih bolesti i pripremu putnika u
medunarodnom saobracaju;

23)Medunarodni zdravstveni pravilnik (IHR) - tumacenje i primjenu u odnosu na
obaveze koje iz njega proizilaze;

24)zdravstveno-vaspitni rad u kolektivu i individualni zdravstveno vaspitni rad

25)komunikacija sa medijima;

26)savjetovanje lica koja su bila u riziku za inficiranje polno i krvlju prenosivim
bolestima, na osnovu procjene rizika (rad u savjetovalistu za dobrovoljno i
povijerljivo testiranje);

27)epidemioloSki nadzor, spreCavanje i suzbijanje bolni¢kih infekcija (prijava
bolnicke infekcije, njeno istrazivanje i primjena protiv-epidemijskih mjera);

28)istrazivanje epidemija (poznavanje koraka u istrazivanju epidemija, pisanje
protokola, koordinacija timom koji sprovodi istrazivanije);

29)prijavu i odjavu epidemije:

30)multisektorsku saradnju tokom istrazivanja epidemija (saradnja sa
specijalistima mikrobiologije, higijene, infektivnih bolesti, zdravstvenom i
sanitarnom inspekcijom, kao i sa veterinarskom inspekcijom);

31)uzimanje uzoraka humanog bioloSkog materijala za mikrobioloSki pregled

32)uzimanje uzoraka materijala iz neposredne okoline oboljelog za mikrobioloSki
pregled,;

33)postavljanje radne definicije slu¢aja obolijevanja;

34)formulisanje hipoteza o moguéim nacinima transmisije zarazne bolesti na
osnovu prethodno spovedene deksriptivhe obrade prikupljenih podataka;

35)sastavljanje novih i adaptacija postojecih epidemioloskih upitnika;

36)prikupljanje epidemioloskih podataka - obavljanje intervjua;

)
)
)
0
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37)pravljenje baze podataka zajedno sa unosom prethodno prikupljenih
podataka;

38)obradu podataka prikupljenih epidemioloskim upitnikom;

39)uspostavljanje vremenske liste radi izrade epidemioloSke krivulje i
interpretacija epidemioloske krivulje;

40)testiranje formulisane hipoteze o moguc¢im nacinima transmisije zarazne
bolesti pomocu analitickin epidemioloskih metoda (retrospektivha kohortna
studija i studija slu€ajeva i kontrola);

41)predlaganje mjera za suzbijanje infekcija zaraznih bolesti;

42)kontrolu realizacije mjera za suzbijanje infekcija zaraznih bolesti;

43)pripremu izvjeStaja o spovedenom istrazivanju epidemije;

44)referisanje rezultata sprovedenog istrazivanja epidemije i predloZzenih mjera;

45)vodenje dokumentacije o oboljelim od zaraznih bolesti koje podlijezu
obaveznom prijavljivanju;

46)vodenje dokumentacije o kliconoSama (nosiocima uzroc€nika zaraznih bolesti);

47)izraCunavanje osnovnih pokazatelja obolijevanja i umiranja;

48)analizu kretanja zaraznih i drugih oboljenja od zna&aja za populaciju i izradu
periodicnih izvjestaja;

49)standardizaciju (direktna i indirektna) pokazatelja obolijevanja i umiranja;

50)prikupljanje, Sifriranje, unos, obradu i analizu podataka u registrima;

51)interpretaciju podataka iz populacionih registara (zaraznih i nezaraznih
oboljenja) - komparativnu analizu;

52)analizu i evaluaciju rada postojeCih registara - davanje predloga za
poboljSanje obuhvata i kvalitet podataka;

53)prikupljanje, Sifriranje, unos, obradu i analizu podataka o uzrocima umiranja;

54)opste principe prevencije nezaraznih bolesti - planiranje i realizaciju;

55)identifikaciju rizi€nih grupa stanovnistva za zdravstvenu intervenciju;

56)istrazivanje faktora rizika za vodecCe nezarazne bolesti na terenu;

57)predlaganje mjera za redukciju/eliminaciju faktora rizika odgovomih za
nastanak vodecih nezaraznih bolesti;

58)promociju zdravlja u zajednici-intervenciju i praksu na terenu;

59)prevenciju vodecih nezaraznih poremecéaja zdravlja - pracenje i evaluaciju
sprovedenih mjera;

60)nadzor, evaluaciju i prezentovanje rezultata organizovanih skrining programa
iz domena nezaraznih bolesti;

61)populacione strategije prevencije i suzbijanje nezaraznih oboljenja-
aplikativnost na terenu;

62)populacione strategije prevenciju i suzbijanje zaraznih oboljenja-aplikativnost
na terenu;

63)rad u zdravstvenoj ustanovu primarnog nivoa zdravstvene zastite koja obavlja
djelatnost higijene i sanitarne hemije.

2. Savladavanje vjestina iz drugih oblasti od znacaja za epidemiologiju - u
ukupnom trajanju od 6 mjeseci, i to:

« Savladavanje vjestina iz mikrobiologije - jedan mjesec

Ovaj dio staza se obavlja u Institutu za javno zdravlje Crne Gore i sastoji se od



upoznavanja sa osnovnim principima: bakterioloskih dijagnostickih procedura, virusoloskih
dijagnostickih  procedura, parazitoloskin  dijagnostiCkin  procedura, imunoloskih
dijagnostickih procedura, kao i radom laboratorije, nainom uzimanja, Cuvanja i slanja
materijala i interpretacijom rezultata.

Vjestine koje specijalizant treba da savlada su:
1) kontrola ispravnosti funkcionisanja sterilizatora;
2) bakteriolosSki pregled razliCitih vrsta uzoraka - upoznavanje sa osnovama
pregleda;
hemokultura;
urinokultura;
koprokultura;
upoznavanje sa osnovama identifikacije bakterija na osnovu biohemijskih i
seroloskih osobina;
7) upoznavanje sa osnovama epidemioloSkih markera - serotipizacija,
rezistotipizacija, fagotipizacija, hibridizacija idr;
8) upoznavanje sa osnovama ispitivanja osjetljivosti bakterija na antibiotike i
hemioterapeutike in vitro;
9) upoznavanje sa osnovama seroloske dijagnostike infekcija razliCite etiologije;
10)uzimanje uzoraka vode za bakterioloski pregled;
11)uzimanje uzoraka namirnica za bakterioloSki pregled;
12)upoznavanje sa osnovama pregleda stolice na helminte i protozoe;
13)tumacenije razli¢itih mikrobioloskih rezultata.

« Savladavanje vjestina iz higijene - jedan mjesec

Ovaj dio staza seobavlja u Institutu za javno zdravlje Crne Gore, a vjestine koje
specijalizant treba da savlada su:

1) bakterioloSko ispitivanje vazduha - uzimanje uzoraka i procjena kvaliteta;
2) sanitama inspekcija vodnih objekata - vodovoda, bunara i povrsinskih voda;
) uzimanje uzoraka za fiziCko-hemijski pregled vode;

) provjera sanitarno-tehnickih i higijenskih uslova u objektima pod sanitarnim
nadzorom i drugim zatvorenim i otvorenim javnim mjestima, kao i uslove za
zdravstvenu ispravnost vode za potrebe hemodijalize, za rekreativne potrebe
i druge vode od javnozdravstvenog interesa.

» Savladavanje vjestina iz infektivnih bolesti - jedan mjesec

3
4

Ovaj dio staza obavlja se na infektivnoj klinici, odnosno odjeljenju zdravstvenih
ustanova i obuhvata upoznavanje: funkcionisanja i rada infektoloSkog odjeljenja, odnosno
klinike, svakodnevne infektoloSke kazuistike, specificne infektoloSke kazuistike, posebno
bolesti koje imaju visok epidemioloSki znacaj ili prioritet (epidemijskog ili endemijskog
karaktera, ili su novoiskrsle bolesti), tehnike pregleda infektolodkog pacijenta, postavljanja
dijagnoze i odredivanja i pracenja ucinaka terapije.

Vjestine koje specijalizant treba da savlada su:

1) uzimanje materijala za mikrobioloSka ispitivanja-urinokultura, koprokultura,
hemokultura;
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uzimanje briseva iz grla, nosa i nazofarinksa;
uzimanje epidemioloske anamneze;
dezinfekcija prostora;

izolacija kod pojedinih zaraznih bolesti;
davanje seruma i desenzibilizacija.

+ Savladavanje vjestina iz socijalne medicine - jedan mjesec

Ovaj dio staza se obavlja u Institutu za javno zdravlje Crne Gore.

Vjestine koje specijalizant treba da savlada su:

1)
2)
3)
4)
5)

procjena kvaliteta rada zdravstvenih ustanova;

plan rada epidemioloske sluZbe zavoda ili druge zdravstvene organizacije;
ispitivanje zadovoljstva korisnika zdravstvene zastite putem ankete;
planiranje i izvodenje zdravstveno edukativnih programa;

koordinacija rada savjetovalista koja rade na primarnom nivou zdravstvene
zastite

- lzvodenje analize snage, slabosti, prilike i prijetnje (SWOT analize) za menadzment
zdravstvenim ustanovama

6)

izrada strateSkog i operativhog plana zdravstvene ustanove.

+ Savladavanje vjestina iz medicinske statistike i informatike - dva mjeseca

1)
2)

3)
4)

5)
6)

7)

Ovaj dio staza se obavlja u Institutu za javno zdravlje Crne Gore.

Vjestine koje specijalizant treba da savlada su:

tabelarno i graficko prikazivanje statistiCckih podataka - u okviru
deskriptivne i analiticke obrade podataka;
statisticko opisivanje podataka - relativni brojevi, mjere centralne

tendencije, mjere varijabiliteta;

statistiCka i graficka obrada podataka u okviru namjenskog softvera;
statisticka analiza podataka (u nekom od statistiCkih softvera) i prateca
interpretacija dobijenih rezultata;

izrada i primjena epidemiolo$kih upitnika u okviru namjenskog softvera;
prikaz i interpretacija dobijenih rezultata, u zavisnosti os vrste prikupljenih
podataka - izvodenje zaklju€¢aka po zavrSenoj analizi;

izrada i arhitektura baza podataka.

3. Nacin provjere znanja tokom dvosemestralne teorijske nastave

Poslije obavljenog teorijskog dijela staza iz pojedinih oblasti, specijalizanti polazu
kolokvijume, iz:

-_
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odabranih poglavlja socijalne medicine;

odabranih poglavlja higijene;

odabranih poglavlja medicinske statistike i informatike;
odabranih poglavlja mikrobiologije;

opste epidemiologije;



epidemiologije crijevnih zaraznih bolesti;

epidemiologije respiratomih zaraznih bolesti;

epidemiologije zoonoza i vektorskih bolesti:

epidemiologije polno i krvlju prenosivih bolesti;

10)terenske epidemiologije;

11)epidemiologije nezaraznih bolesti;

12)zavrsni kolokvijum iz opS$te i specijalne epidemiologije (prakti¢ni i usmeni dio
ispita).

6
7
8
9
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J. PEDIUATRIJA

Trajanje specijalizacije: pet godina (60 mjeseci)

Tokom specijalistiCkog staza, specijalizant stiCe teorijska i prakticha znanja iz oblasti
pedijatrije i osposobljava se za samostalan prakticni rad u ovoj oblasti.

Program specijalizacije obuhvata teorijski i prakti¢ni dio.
Teorijska nastava se obavlja na Medicinskom fakultetu.

Prakti¢ni dio staza obavlja se na Medicinskom fakultetu, u Klinickom centru Crne Gore,
i u zdravstvenim ustanovama primarnog, sekundarnog i tercijarnog nivoa zdravstvene

zastite Ciji je osnivac¢ drzava.

Tokom trajanja specijalizacije, specijalizant ima pravo na godi$nji odmor, u skladu sa
zakonom i koristi ga u dogovoru sa mentorom.

PROGRAM SPECIJALIZACIJE | KOMPETENCIJE

. Program specijalizacije, ¢ine:
1. Primarna zdravstvena zastita — 8,5 mjeseci (3 mjeseca obavlja na samom pocetku
specijalizacije, a 5,5 mjeseci tokom pete godine specijalizacije);

. Neonatologija u porodilistu sa antenatalnom njegom - 2 mjeseca;
. Infektologija sa mikrobiologijom i epidemiologijom — 2,5 mjeseca;
. Zastita hroni¢no bolesnog djeteta i odstupanja u rastu i razvoju djeteta- 0,5 mjeseci;

N AW

. grane medicine, odnosno oblasti zdravstvene zastite koje su od znacaja za pedijartiju
— 4,5 mjeseca (djecja ortopedija- 0,5 mjeseci, djecja otorinolaringologija 0,5 mjeseci;
dje€ja oftalmologija — 0,5 mjeseci; djecja stomatologija — 0,25 mjeseci; dermatologija —
0,5 mjeseci; djecja psihijatrija, psihosomatski problemi i poremecaji ponasanja - 1
mjesec i 0,75 mjeseci; fizikalna medicina — 0,5 mjeseci);

6. dje€ja hirurgija i anestezija sa reanimacijom - 2 mjeseca (po 1 mjesec);
7. Klinicka pedijatrija — 35mjeseci, i to:

7.1 Patologija odojackog uzrasta sa uvodom u klini¢ku pedijatriju - 2 mjeseca;



7.2 Neonatologija - 4,5 mjeseci (sa intenzivhim lijeCenjem i njegom
novorodencadi);
7.3 Neurologija 3 mjeseca;
7.4 Kardiologija 3 mjeseca;
7.5 Endokrinologija i bolesti metabolizma 3 mjeseca;
7.6 Intenzivna i hitna pedijatrija 4 mjeseca;
7.7 KliniCka genetika, genomske bolesti i urodene bolesti metabolizma 2
mjeseca;
7.8 Pulmologija 2,5 mjeseca;
7.9 Reumatologija i autoimune bolesti 1 mjesec;
7.10 Alergologija i kliniCka imunologija 1,5 mjesec;
7.11 Hematologija i onkologija 2,5 mjeseca;
7.12 Nefrologija 2.5 mjeseca;
7.13 Gastroenterologija, ishrana i metabolic¢ki poremecaji 3,5 mjeseca;
7.14 Laboratorija- (kontinuirano prema oblasti edukacije);
7.15 RTG dijagnostika (kontinuirano prema oblasti edukacije).

1. Kompetencije

Nakon zavrSene specijalizacije, specijalizant mora da ima steCene opSte i posebne
kompetencije koje su od znaCaja za odredenu oblast specijalizacije.

A. Opste kompetencije

Nakon zavrSene specijalizacije, specijalizant sti¢e opste kompetencije i mora da:
- poznaje i primjenjuje nacela medicinske etike i deontologije,

- posjeduje profesionalnost, humanost i eticnost uz obavezu Cuvanja privatnosti i
dostojanstva pacijenta,

- poznaje vjeStinu ophodenja sa pacijentima, i drugim zdravstvenim radnicima i
struénjacima —da posjeduje komunikacione vjestine, poznaje znacaj i primjenu
nacela dobre saradnje sa drugim zaposlenim u zdravstvu,

- bude osposobljen da razumljivo i na prikladan nacin prenese bitne informacije i
objasnjenja pacijentu (usmeno i pisanim putem), njegovoj porodici, drugim
zdravstvenim radnicima i zdravstvenim saradnicima radi zajedni¢kog uceS$¢a u
planiranju i sprovodenju zdravstvene zastite,

- bude osposoblijen da definiSe, selektuje i pravilno dokumentuje bitne podatke o
pacijentu, da se informiSe i uvazi stavove pacijenta i njegove porodice,kao i stavove
drugih zdravstvenih radnika i zdravstvenih saradnika,

- unaprijedi kompetencije i stavove nuzne za podizanje kvaliteta struénog rada kroz
kontinuirano u€enje i samoprocjenu stecenih kompetencija,

- usvoji principe upravljanja svojom praksom i iskustvom, radi profesionalnog razvoja,

- imarazvijenu vjestinu prenoSenja znanja na druge zdravstvene radnike i zdravstvene
saradnike u zdravstvu,



- shvata znacaj nau€nog pristupa struci,

- ucestvuje u nau€no-istrazivacCkom radu postujuéi eticka nacela nauc¢no-istrazivackog
rada i klinickih ispitivanja, kao i da u€estvovuje u pripremi radova za objavu,

- bude osposobljen da doprinese stvaranju, primjeni i prenoSenju novih medicinskih
znanja i iskustava, uz ucesc¢e u sprovodenju programa specijalizacije,

- osposobljen da primjenjuje principe medicine zasnovane na dokazima,

- poznaje vaznost i naCin efikasnog vodenja i primjene medicinske dokumentacije,
skladu sa zakonom,

- osposoblien da efikasno ucestvuje u radu multidisciplinarnog tima zdravstvenih
radnika i zdravstvenih saradnika,

- procjeni potrebu uklju€ivanja drugih zdravstvenih radnika i zdravstvenih saradnika u
proces pruzanja zdravstvene zastite,

- poznaje vaznost saradnje sa javnozdravstvenim sluzbama i ostalim institucijama
uklju€enim u sistem zdravstva,

- poznaje organizaciju sistema zdravstva i da bude osposobljen za odgovorno ucesce
u upravljanju aktivhostima procjene potreba, planiranja mjera unapredenja i
povecéanja efikasnosti, kao i razvoja i unapredenja sistema kvaliteta zdravstvene
zastite,

- poznaje propise kojim se ureduje zdravstvena zastita i prava pacijenata,
- shvata znacaj svoje odgovornosti u vezi zastite podataka i prava pacijenata,

- poznaje tok, raspored i kontrolu radnih procesa i osnove upravljanja resursima u
zdravstvu, posebno finansijskim,

- racionalno Koristi raspoloZiva sredstva zdravstvene zastite, u interesu pacijenata i
zajednice,

- bude osposobljen za procijenu i adekvatan odgovor na individualne zdravstvene
potrebe i probleme pacijenata,

- identifikuje zdravstvene potrebe zajednice i u skladu sa njima da preduzima
odgovarajuce mjere usmjerene na ocCuvanje i unapredenje zdravlja i prevenciju
bolesti,

- promoviSe zdravlje i zdrave stilove Zivota pacijenata, zajednice i svih gradana.

B. Posebne kompetencije

Nakon zavrSene specijalizacije, specijalizant stice posebne kompetencije koje su od
znacCaja za odredenu oblast specijalizacije, i to:

1. PRIMARNA ZDRAVSTVENA ZASTITA

A. Pocetni dio specijalizacije



Pocetni dio specijalizacije na primarnom nivou zdravstvene zastite obuhvata:

1. Osnovne vjestine

1.1. Specijalizant mora da upozna osnove odnosa sa bolesnom djecom i njihovom
porodicom, kao i ostalim uCesnicima u zdravstvenoj zastiti djece; uticaj odnosa pedijatra sa
roditeljima, djecom i drugim zdravstvenim radnicima i zdravstvenim saradnicima u pruzanju
zdravstvene zastite, kao i da se osposobi za kompetentno rjeSavanje problema u ovoj
oblasti postavljanje indikacija za dalju specijalistiCcku obradu;

1.2. Specijalizant mora da usvoji temeljna teorijska i prakticha znanja iz oblasti
komunikologije (komunikacioni trening, sensitivity trening - Balintova grupa, vjestina
individualnog zdravstveno prosvjetnog rada, rada u maloj i velikoj grupi i za samostalno
sprovodenje u individualnom i grupnom radu);

1.3. Specijalizant mora da poznaje propise koji se odnose na djecu i roditelje i da
samostalno ukljuCuje druge zdravstvene radnike i zdravstvene saradnike i ustanove koje
sprovode nemedicinske aktivnosti od znaCaja za zdravlje djeteta i njegovu porodicu,
posebno da poznaje:

- socijalne aspekte zdravlja djeteta i njegove porodice i uticaj siromastva na
zdravstveno stanje djeteta,

- organizaciju socijalne zastite, problemu ishrane siromasnih porodica,
- probleme porodica u stanju socijalne potrebe,
- sistem pruzanja socijalne pomodi,

- prava djeteta, u skladu sa zakonom kojim se ureduje djecija zastita i penzijsko i
invalidsko osiguranje,

- porodicne odnose i polozaj djeteta,
- Konvenciju Ujedinjenih nacija o pravima djeteta,

- propise kojim se ureduje prekrSajna i krivicna odgovornost djece, kao i polozaj
djece kao zrtve i izvrSioca,

- uloga i zna¢aj ombudsmana za zastitu djecjih prava u Crnoj Gori,

- sociologiju ranog rasta i razvoja djece,

- rani odnos majke i djeteta,

- razvojne faze irazvojni problemi djeteta,

- vaspitavanje i komunikaciju djeteta i roditelja, kao i predrasude kod djece,

- rad centara za socijalni rad;

- edukativne aspekte zdravlja (predskolsko i Skolsko vaspitanje i obrazovanje),
- metodologiju u€enja i ocjenjivanja,

- probleme djece sa posebnim potrebama, i

- potrebe za prilagodavanjem i individualizacijom u pruzanju zdravstvene zastite
djeci.



2.Bazi¢éne nauke

Specijalizant u potpunosti mora da ovlada i da bude osposobljen da primjenjuje sljedeca

znanja:

2.1. Razvojna psihologija odnosa majke i djeteta od rodenja do odraslog doba:

osnovne faze i faktore rasta i razvoja,

emocionalna inteligencija;

2.2. Biologija rasta:

osnovi rasta i razvoja djece,
genski, hormonski i uticaji sredine,
modeli rasta,

pubertet i njegove varijacije,

krivulje rasta — kako su oblikovane i Sta predstavljaju;

2.3. Drustvene nauke:

uticaj drustva na zdravlje i bolesti, siromastvo i socijalno stanje,
drustveni faktori i njihova mreza,
uticaj umjetnosti i kulture na zdravlje,

etniCki uticaji na zdravlje;

2.4. Ishrana:

osnovni prehrambeni sastojci, minerali, vitamini i elementi u tragovima,
kontrola unosa hrane,

vaznost dojenja i prednosti prirodne ishrane,

bezbjednost i higijena hrane,

osjetljivost na prehrambene sastojke,

drustveni i kulturoloski aspekti dijeta,

indeks tjelesne mase,

zastoj u rastu,

redukcione i specijalne dijete;

. Epidemiologija:

zdravlje i bolest,
zvori podataka o zaraznim bolestima,

obaveza ucCestvovanja u nadzoru i prikupljanju podataka od javnozdravstvenog
znacaja,

osnove statistike zdravstvene zastite,

statistika morbiditeta i siromastva;



2.6. Epidemiologija i kriticko razmisljanje primjenjeno na individualni slucaj:

vjerovatnoca pojave poremecaja,
osjetljivost i specifiCnost ispitivanja;
pozitivha prediktivna vrijednost,

proces donoSenja odluka zdravstvenih radnika i njihov uticaj na zdravstvenu
zastitu.

3. Pedijatrijska praksa

Specijalizant mora biti osposobljen da samostalno primjenjuje prakticne vjestine i
metodologiju rada u sljede¢im oblastima:

3.1 Poremecaji psiholoskog i emocionalnog razvoja:

psihologija djeCjeg uzrasta,

rani odnos majke i djeteta,

razvojne faze i razvojni problemi djeteta,
vaspitanje i komunikacija djeteta i roditelja,

faktori rizika u porodi€nom i socijalnom okruzenju djeteta za pojavu
zanemarivanja, zlostavljanja i napustanja djeteta,

psiholoski razvoj djeteta Skolskog uzrasta i odstupanja u razvoju,
edukativno zdravlje,

oblici rizicnog ponasanja djece Skolskog uzrasta i adolescenata - preventivni i
terapijski pristup (zakonski propisi i mjere),

prilagodavanje nastavnog programa specificnim potrebama djece tog uzrasta,

razumijevanje psiholoskih problema djece sa fizickim nedostacima;

3.2. Razumijevanje testova ispitivanja sluha i vida:

Visus,

Snellenove tablice,

Ishihara test za prepoznavanje boja,
neonatalni skrining sluha.

4. Prevencija

Specijalizant mora biti osposobljen da upotrijebi metodologiju rada i prakti¢ne vjestine u
sljiedeéim oblastima:



4.1.Programi primarne, sekundarne i tercijarne prevencije - temeljna obiljezja
djelovanja,organizacija, sprovodenje;

4.2.Rano otkrivanje bolesti i ometenosti primjenom jednostavnih skrining testova
(kukovi, bakteriurija, sluh, vid i dr.);

4.3.Rano otkrivanje i programi prekoncepcijske, prenatalne i neonatalne (skrining)
prevencije genomskih bolesti;

4.4. Imunizacija:

- Obavezni i dopunski program imunizacije,
- modifikacija programa,
- nuspojave i kontraindikacije;

4.5. Rad u savjetovalistima:

- njega,
- vaspitanje,
- ishrana.

5. Rad u ambulanti doktora specijaliste pedijatrije na primarnom nivou zdravstvene
zastite

Specijalizant mora da usvoji temeljna pedijatrijska znanja, da upozna metodologiju rada,

druge oblasti zdravstvene zastite koje su od znacCaja za pedijatriju— da sprovodi
dijagnostiCke i terapijske procedure, kao i da usvoji osnove planiranja i sprovodenja
zdravstvene zastite na primarnom nivou zdravstvene zastite.

B. Zavrsni dio specijalizacije tokom pete godine specijalistickog staza

Specijalizant mora da usvoji sljedeca teorijska znanja i da bude osposobljen da

samostalno obavlja:

a) Metode i procjena efikasnosti rezultata koje cine:
- protokoli za pracenje rezultata rada i nau¢nu evaluaciju,

- specijalizovani istraZivacki programi;

b) Kriticko razmisljanje u odnosu na:

- hodograme rjeSavanja tipi€nih problema u primarnoj zdravstvenoj zastiti -
glavobolja, abdominalne kolike, aerokolike, febrilnost nepoznatog porijekla, bol u
gudnom kosu, upala uha, opstruktivni bronhitis, bol u kuku,

- infekcije disajnih puteva — iz vizure primarne zdravstvene zastite,

- hitna stanja u pedijatriji — organizacija zbrinjavanja na nivou primarne zdravstvene
zastite;

- telefonsko savjetovanje u pedijatrijskoj primarnoj zdravstvenoj zastiti;



c) Medicinska etika:
- prava djeteta kao pacijenta i prava njegovog staratelja,
- ljekarska tajna u pedijatriji,

- obavezni program vakcinacije i etiCka pitanja;

d) Faktori sredine:

- socijalni i ekoloski uticaji na zdravlje djeteta;
Primarna zdravstvena zastita (ambulanta specijaliste pedijatrije, mentor)
1. Osnovne vjestine

Specijalizant mora da se upozna sa finansijskim aspektima funkcionisanja
ambulante na primarnom nivou zdravstvene zastite i da stekne potrebna znanja i
vjeStine samostalnog ekonomic¢nog upravljanja, koje Cine:

1.1. Troskovi zdravstvene zastite

- ekonomija i zdravlje djece,

- organizacija primarne zdravstvene zastite — prikaz razli¢itih modela funkcionisanja,
- prevencija - temelj zdravlja: ,troSak ili unosna investicija?“.

2. Bazi¢cne nauke

2.1.Javno zdravstvo — upoznavanje javnozdravstvenog znacaja zdravstvene
zastite:

- razvoj bolesti i na€in promjene oblika bolesti,
- misljenje javnosti — uloga zastupanja stava,

- holisticki pristup u organizaciji primarne zdravstvene zastite, uloga lokalne zajednice
u zdravstvenoj zastiti,

- pokretanje i uskladivanje multidisciplinarnog djelovanja za pomo¢ rizi€énim
porodicama (socijalna patologija, siromastvo, adolescentno roditeljstvo, hroni¢no
bolesno dijete u porodici).

3. Oblast pedijatrijske prakse

Specijalizant mora da se upozna sa organizacionim aspektima funkcionisanja
primarne zdravstvene zastite, kao i da stekne potrebnaznanja i vjeStine organizacionog
upravljanja koja omogucavaju samostalni rad, i to:



3.1. Radne vjestine:
- organizacija rada,

- racionalno sprovodenje dijagnostike i terapije,

- organizovanje interdisciplinarnih programa od javnozdravstvenog znacaja;

3.2. Psiholosko usmjeravanje:
- Skola roditeljstva —osnovni principi vaspitanja djece,

- rana prevencija razvojnih psiholoskih poremecaja i rana intervencija;

3.3. Sportska medicina: dijete i sport
Specijalizant mora da bude osposobljen za samostalno rjeSavanje problema vezanih za
rekreativne aktivnosti i vrhunski sport, uklju€ujuci procjenu sposobnosti djeteta za bavljenje
tim aktivnostima, u saradnji sa doktorima razli€itih specijalnosti.

3.4. Centar za socijalni rad
Specijalizant mora da upozna osnovne aktivnosti vezane za socijalnu zastitu djece
(programi, zakonske mogucnosti i procedure).

3.5. Ustanova za mentalno zdravlje djece i mladih
Specijalizant mora da upozna oblast djelovanja i organizaciju rada ustanova za
mentalno zdravlje djece i mladih.

3.6. Kuéne posjete i organizacija kuénog lijeCenja
Specijalizant mora da upozna organizaciju kuénog lijecenja i da bude osposobljen za
samostalno sprovodenje kuénog lije€enja.

3.7. Zdravstvena zastita u predSkolskoj ustanovi

Specijalizant mora da upozna sistem zdravstvene zastite i njege djece predskolskog
uzrasta u ustanovama, specifi€nosti problema i modele saradnje sa sistemom zdravstvene
zastite.

3.8. Hitna stanja
Specijalizant mora da bude osposoblien za samostalo rjeSavanje hitnih stanja u
uslovima zbrinjavanja djece na primarnom nivou zdravstevne zastite.

2. NEONATOLOGIJA U PORODILISTU SA ANTENATALNOM NJEGOM

Nakon zavr$enog specijalistickog staza, specijalizant mora da bude osposobljen, da:
- definiSe i procjeni rizi€nu trudnodu,

- patologiju fetusa, fetalnu dijagnostiku,

- postavi indikaciju za antenatalni transport u drugu zdravstvenu ustanovu,

- samostalno odrediti Apgar skor,



procjeni gestacijsku dob i vitalnost novorodenceta,

postupak sa zdravim novorodencetom u porodajnoj sali,

prepozna i postupa sa ugrozenim novorodencetom,

prepozna i lijeci asfikticno novorodence,

sprovodi reanimaciju novorodenceta u porodajnoj sali,

zbrine nedonosce male, vrlo male i ekstremno male porodajne mase,

sprovodi prevenciju oftalmije i hemoragijske bolesti novorodenceta, kao i imunizaciju,
sprovodi novorodenacki skrining,

rieSava etiCke probleme u perinatologiji,

ispunjava zdravstveno statisticku dokumentaciju;

Nakon zavrSenog specijalistickog staza iz dijela neonatologije (novorodence i
novorodenacke bolesti), specijalizant mora da zna:

fiziologiju fetusa i novorodenceta,

adaptaciju novorodenceta na vanmaterni¢ne uslove Zivota,

ishranu novorodenceta,

sastav i znaCaj majcinog mlijeka,

sastav adaptiranih formula namjenjenih nedonos¢adi i terminskoj novorodencadi,

dopunu majc¢inog mlijeka za nedonos¢ad, nadoknadu vitamina, minerala i proteina
(,fortifajeri®),

da prepozna i zbrine novorodencCe sa Zivotno ugrozavajuc¢om bolesti neposredno
nakon rodenja

da postavi indikacije za postnatalni transport u drugu zdravstvenu ustanovu,
respiratorni distres i respiratorni distres sindrom - diferencijalna dijagnoza,
da interpretira gasne analize,

novorodenacku Zuticu,

povrede novorodenceta nastale tokom porodaja,

da prepozna odredene genetske sindrome i nacin postupanja prema novorodencetu
i porodici,
infekcije,

da interpretira radioloske nalaze;

Nakon zavrSenog specijalistickog staza iz dijela neonatologije (novorodence i
novorodenacke bolesti), specijalizant mora biti osposobljen da sprovede:

uobiCajeni postupak sa zdravim novorodencetom u porodajnoj sali,



3.

reanimaciju novorodenceta,

postupak sa pupkom,

uspostavljanje perifernog venskog puta,

uzimanje uzoraka krvi i poznavanje potrebne koliCine krvi za pojedine analize,

uzimanje uzoraka za metabolicku, hromosomsku i gensku analizu u sluc¢aju zivog,
umiruceg i mrtvorodenog djeteta kod koga se sumnja na nasljedne i urodene bolesti
(koza- hromosomi, DNK; krv- hromosomi, DNK; urin- metaboli¢ka ispitivanja; miSic;
likvor),

upucivanje na obdukciju sa opisom klinickog stanja i porodi€nom anamnezom;
postavljanje sonde za enteralnu ishranu,

pripremu novorodenceta za transport;

INFEKTOLOGIJA SA MIKROBIOLOGIJOM | EPIDEMIOLOGIJOM

Nakon zavrSetka specijalistiCkog staza, specijalizant mora da stekne znanja iz oblasti
mikrobiologije, o:

klasifikaciji uzro¢nika zaraznih bolesti,
razlikovanju pojmova infekcije, kolonizacije i kliconostva,

kultivaciji i identifikaciji uzro€nika, obradi primarno sterilnih i nesterilnih materijala —
cuvaniji i rukovaniji uzorcima,

osjetljivosti mikroorganizama na antimikrobne ljekove,
klasifikaciji i mehanizmima djelovanja antimikrobnih ljekova,
osjetljivosit i specificnosti dijagnostickih testova, interpretaciji seroloskih testova,

metodama molekularne dijagnostike zaraznih bolesti;

Nakon zavrSetka specijalistiCkog staza, specijalizant mora da stekne znanja iz oblasti
epidemiologije, o:

nacinima prenosa infekcija, mehanizima vertikalnog prenosa infekcija,
prevenciji zaraznih bolesti,
aktivnoj i pasivnoj imunoprofilaksi,

prevenciji bolni¢kih infekcija na bolniCkim odjeljenjima, a posebno na odjeljenjima
intenzivnog pedijatrijskog lijeCenja pacijenata, kao i naCelima izolacije,

obaveznom prijavljivanju zaraznih bolesti;

Nakon zavrSetka specijalistiCkog staza, specijalizant mora da stekne znanja iz oblasti
infektologije, o:

uzrocima povecane osjetljivosti djece na infekcije,



imunoloskim reakcijama tokom infekcija kod djece,
glavnim simptoma infekcija,
nozokomijalnim infekcijama,

sepsi, sindromu sistemskog upalnog odgovora, viSestrukmuo popustanju funkcije
organa,

sindromu toksi¢kog Soka,

perinatalnoj infekciji (bakterijske, virusne, izazvane protozoama),
infekcijama pracenim osipom,

bakterijskim infekcijama CNS-a,

nebakterijskim infekcijama CNS-a (asepti¢ni meningitis, encefalitis, mijelitis),
infekcijama uzrokovanim herpesvirusima (EBV, CMV, HSV, VZV, HHV 6),
virusnim hepatitisima,

toksoplazmozama,

invazivnim bakterijskim infekcijama u dje€jem wuzrastu (S. pneumoniae, N.
meningitidis, S. aureus, S. pyogenes),

crijevnim infekcijama i parazitozama,

infekcijama disajnih puteva i velikom kaslju,

HIV infekcijmaa/bolestima,

principima antimikrobnog lije€enja,

hitnim intervencijama u lijeCenju zaraznih bolesti,
principima mikrobioloSke dijagnostike infekcija kod djece,

febrilnosti nepoznatog uzroka, ranoj dijagnostici osteomijelitisa i septi¢nog artritisa;

Nakon zavrSetka specijalistickog staza, specijalizant mora da usvoiji sljedece vjestine:

uzimanje uzorka kapilarne krvi, venepunkcija, odredivanje potrebne minimalne
koliCine krvi za pojedinu laboratorijsku analizu, davanje intramuskularne i
intravenske injekcije, infuzijsko lijeCenje, transfuzije,

urin: uzimanje uzorka kesicom, kateterizacijom mokra¢ne beSike, suprapubi¢nom
punkcijom, priprema urina za mikrobiolo$ko ispitivanje,

likvor: lumbalna punkcija, priprema likvora za pojedine analize, kontraindikacije,

kozni testovi: tuberkulinski, analiza sadrzaja bula i vezikula;

Nakon zavrSetka specijalistiCkog staza, specijalizant mora da usvoji nacela/standarde u

vezi:

karakteristika etioloSkih i klini¢kih entiteta, kao i sindroma infekcija kod djece
(uklju€uju¢i epidemioloSke, patogenetske, kliniCke, terapijske i preventivne



aspekte), uzimajuci u obzir specificnosti infekcija u djeCjem uzrastu, razvojni nivo i
zrelost organskih sistema, kao i imunoloski sistem i specifi€nosti i ograniCenja
laboratorijskih nalaza u procesu dijagnostike,

racionalne upotrebe antibiotika u lije€enju febrilnih stanja;

Nakon zavrSetka specijalistiCkog staza, specijalizant mora da bude osposobljen za
samostalno:

prepoznavanje i dijagnostikovanje naj¢escih infektivnih bolesti steCenih u opstoj
populaciji, oportunisticke infekcije u specijalnim populacijama pedijatrijskih
pacijenata i nozokomijalne infektivne bolesti,

postavljanje indikacije, ograniCenja i moguénosti savremene dijagnostike
infektivnih bolesti (klasi€na mikrobiologija, serologija i molekularna dijagnostika).

4. ZASTITA HRONICNO BOLESNOG DJETETA | ODSTUPANJA U RASTU |
RAZVOJU

Tokom trajanja dijela specijalizacije koji se odnosi na zastitu hronicno bolesnog
djeteta i odstupanja u rastu i razvoju, specijalizant mora da se detaljno upozna i u potpunosti
osposobi za samostalno rijeSavanje najmanje tri hroniCnha problema kod djece (dijabetes,

astmai

sl.)., kao i da savlada osnovne vjestine rehabilitacionih programa (Bobath, Vojta).

Specijalizant mora da se detaljno upozna sa zbrinjavanjem hroni¢no bolesne djece i
da se osposobi za samostalno djelovanje u sljedec¢im oblastima:

organizacioni oblici integrisane zastite,
posebne potrebe porodice i djece sa hroni¢nim bolestima,

uskladivanje dugoro¢ne zdravstvene zastite za djecu sa hroni¢nim bolestima na
sekundarnom i ercijarnom nivou zdravstvene zastite, rehabilitacijom, sluzbom
socijalne zastite, lokalnom zajednicom i sl.,

angazovanje, kontrola i uskladivanje zdravstvene zastite koju pruzaju zdravstveni
radnici i zdravstveni saradnici;

Specijalizant mora da se upozna sa psihodinamikom djeteta sa hroni¢nom bolesti i
njegove porodice, kao i da se osposobi za kompetentno rieSavanje sljedecih problema:

razumijevanje psiholoskih problema djece sa hronicnom bolesti,

repoznavanje strukture, socijalnog i obrazovnog stanja i okruZenja porodice,
procjena mogucnosti €lanova porodice da shvate, prihvate i ucestvuju u
terapijskim zahtjevima djeteta sa hroni¢nom bolesti.



5.

GRANE MEDICINE, ODNOSNO OBLASTI ZDRAVSTVENE ZASTITE KOJE SU
OD ZNACAJA ZA PEDIJARTIJU

Nakon zavrSene specijalizacije, specijalizant mora da ima steCena znanja, vjestine i

kompetencije za samostalan rad iz drugih grana medicine, odnosno oblasti zdravstvene
zastite koje su od znacaja za pedijatiju, i to:

5.1.

Djecja ortopedija

Specijalizant mora da bude osposobljen za:

5.2.

dijagnostiku i terapiju ortopedskih bolesti koje se mogu najprije otkriti u pedijatrijskoj
praksi,

klinicku procjenu ortopedskih bolesti, posebno bolesti kuka ¢ kod novorodencadi i
odojcadi i skolioze kod djece Skolskog uzrasta ;

interpretaciju RTG metoda,
prepoznavanje naj¢escih urodenih bolesti kostiju i zglobova.

Djecja otorinolaringologija

Specijalizant mora usvojiti znanja iz:

anatomije i funkcije uva, grla i nosa,

upala srednjeg uva,

rane dijagnostike i terapije oStecenja sluha,

poremecaja glasa kao dijagnosti¢kog faktora,

posljedica ostecenja sluha,

dijagnostickih ispitivanja u oblasti ORL (uklju€ujuéi i slusne evocirane potencijale),
alergijskih manifestacija, prevencije i terapije,

dijagnostike i terapije infekcija i komplikacija u oblasti ORL,

opstrukcije gornjih disajnih puteva,

rascjepa usne i nepca i tretmanu djeteta sa ovim rascjepom,

oblasti rada ustanova za specijalnu brigu o djeci sa ostecenjem sluha;

Specijalizant mora da stekne vjestine:

klinicka procjena morfolosSkih promjena uva, grla i nosa,
interpretacija nalaza RTG metoda,

skrining za oStecenje sluha;

Specijalizant mora da usvoji nacCela/standarde, i to:



- sposobnost za timski rad,
- indikacije i kontraindikacije za tonzilektomiju i adenoidektomiju,

- razumijevanje za psiholoSke probleme djece sa oSteCenjem sluha i znacaj rane
intervencije u kombinaciji sa podrskom porodici.

5.3. Djecja oftalmologija

Specijalizant mora da bude osposobljen za poznavanje:

- najc¢escih kongenitalnih problema,

- ranu dijagnostiku i terapiju poremecaja vida,

- dijagnosti¢kih metoda u oftalmologiji, uklju€ujuci i vidne evocirane potencijale;
- bolesti oka udruzenih sa sistemskim poremecajima,

- ustanova i sluzbi za specijalnu brigu o djeci sa poremecajem vida;

Specijalizant mora da stekne sljedece vjestine i sposobnosti:
- razumijevanje rezultata oftalmoloskih analiza/ ispitivanja,

- najCesSca lokalna terapija za bolesti oka;

Specijalizant mora da usvoji nacela/standard, i to:
- shvatanje uticaja poremecenog vida na emocionalni i mentalni razvoj, i

- shvatanje znacaja rane intervencije, ukljuCujuci podrsku porodici.

5.4. Djecja stomatologija

Specijalizant mora da usvoji sliedec¢a znanja:
- normalna denticija,
- mehanizam i prevencija karijesa,

- principi zastite zuba, higijene usne duplje i ishrane;

Specijalizant mora da usvoiji sljedece vjestine:
- Edukacija o stomatoloskoj zastiti;

Specijalizant mora da usvoji nacela/standard, i to:
- shvatanje znacaja stomatoloSke zastite.

5.5. Dermatovenorologija

Specijalizant mora da usvoji sljedeéa znanja:



- normalna grada i funkcija koze, dlake i noktiju,
- infekcije koze (gljivitne, bakterijske, virusne),

- manifestacije sistemskih bolesti na kozi i sluznicama, genetski poremecaiji, infekcije,
bolesti veziva, maligne bolesti,

- najCeSci problemi: pelenski osip, eritem, impetigo, ekcemi, akne, nevusi, erupcije;

Specijalizant mora da usvoiji sljedece vjestine:
- opisivanje morfologije, konfiguracije i raspodjele dermatoloskih promjena,

- prikupljanje uzorka tecnosti iz bula/vezikula, lokalna terapija;

Specijalizant mora da usvoji nacela/standarde, i to:

- razumijevanje stigmatizacije djeteta sa teSkom koZznom bolesti.

5.6. Djecja psihijatrija, psihosomatski problemi i poremecaji ponasanja

Specijalizant mora da usvoiji sljedeca znanja:
- emocionalni problemi porodice bolesnog djeteta,

- uticaj stresa na dijete razliCitog uzrasta,

- najCeSc¢i poremecaji ponasanja i njihovo zbrinjavanje u zavisnosti od uzrasta djeteta,
(rani poremecaj ukomunikaciji sa roditeljima, placljivo dijete, problemi sa spavanjem,
hranjenjem, enureza,enkopreza),

- patogeneza i kliniCka slika najceScih psihosomatskih problema,
- problemi u pubertetu - psiholoski aspekti tjelesne bolesti,

- najcesci emocionalni problemi,

- poteskoée ADHD (sindrom deficita paznje i hiperaktivnost),

- problemi djeteta u bolnici,

- psihosocijalni problemi zlostavljanog djeteta,

- psihosocijalni problemi djeteta sa smenjama u razvoju;

Specijalizant mora da usvoji sljedece vjestine:

- razgovor sa osvrtom na psihijatrijske simptome,

- izvodenje jednostavnih testova, (razvojni test, relevantni upitnici i sl.),
- principi dijagnostickih metoda,

- principi psihoterapijskih metoda i farmakoterapije ¢ kod djece;

Specijalizant mora da usvoji nacela/standarde, i to:



- saosjeCanje, za dijete sa psiholoskim poteSkoCama i atipicnim ponasanjem,

- razumijevanje za poteSko¢e u ponaSanju djece sa hroni¢nim, mutilirajucim,
onesposobljavaju¢im i terminalnim bolestima.

5.7. Fizikalna medicina

Specijalizant mora da usvoji sljede¢a znanja:

- lokomotorno funkcionisanje zdravog djeteta,

- klini¢ki znakovi motorne disfunkcije: aktivhe motorike, tonusa, refleksa, polozZaja,
- habilitacija fizikalnom i radnom terapijom,

- drenaZza disajnih puteva;

Specijalizant mora da usvoji slijedece vjestine :
- klini¢ki pregled djeteta radi utvrdivanja lokomotornog deficita,
- usvajanje osnova fizikalne terapije po Bobathu i Voiti,

- drenaza disajnih puteva;

Specijalizant mora usvojiti sliedece nacela/standarde, i to:

- razumijevanje principa habilitacije po ontogenom redu, ponavljajuéim
stimulusima i sprje€avanju patoloskih,

- motornih reakcija kao i ranog uklju€ivanja u postupke habilitacije,

- spremnost na multidisciplinarni pristup.

6. DJECJA HIRURGIJA | ANESTEZIJA SA REANIMACIJOM

Tokom specijalizacije, u oblasti djecje hirurgije, specijalizant pedijatrije mora da bude
osposobljen za:

- prepoznavanje hitnih stanja u hirurgiji,
- odredivanje dijagnostickih ispitivanja za stanja koja zahtijevaju operativni zahvat,
- obavljanje uobicCajenih preoperativnih pregleda i preoperativnih ispitivanja,

- prepoznavanje znakova Zzivotne ugrozenosti i preoperativno zbrinjavanje zivotno
ugrozenog djeteta: stanje Soka, poremecaji vode, elektrolita i acidobazne ravnoteze,
infekcija, poremecaji koagulacije, anemija,

- pripremu za operativni zahvat kod djeteta sa hroni¢nim bolestima,

- prepoznavanje znakova popustanja funkcije organa,



prepoznavanje znakova teSkocCa u disanju koji mogu biti uzrok poslijeanestezijske
apneje;

Tokom specijalizacije, u oblasti anestezije sa reanimacijom, specijalizant mora da bude
osposobljen za:
1. Oksigenaciju pacijenta koju Cine;

ventilacija na masku,

orofaringealni i nazofarinegalni ervej,

laringealna maska,

endotrahealna intubacija,

nazotrahealna intubacija,

Zbrinjavanje disajnog puta u reanimaciji,

zbrinjavanje disajnog puta u dijagnosti¢kim procedurama,

respiratorni monitoring mehanicke ventilacije pacijenta tokom anestezije;

2. Periferni vaskularni pristup

intraoperativna nadoknada cirkulatornog volumena, balans vode i elektrolita,

terapija bola.

7. KLINICKA PEDIJATRIJA

Nakon zavrSene specijalizacije, specijalizant mora da ima steCena znanja, vjestine
kompetencije iz kliniCke pedijatrije, koju Cine sljedece oblasti:

7.1.

Patologija odojackog uzrasta sa uvodom u klini¢ku pedijatriju

Nakon zavrSetka ovog dijela specijalizacije specijalizant mora da poznaje i usvoji:

indikacije za bolnicko lijeenje,
uzimanje anamneze i pravilno obavljanje pregleda,
procijenu zdravlja, ugrozenost i psihomotorni razvoj odojceta,

rieSavanje najCeSc¢ih specifitnih problema wuzrasta odojeta - febrilnost,
nenapredovanje, sindrom (izbjegnute) iznenadne smrti odojCeta, apneje, konvulzije,
Zuticu, hipotoniju,

organizaciju boravka odoj¢adi i djece u bolnici, kao i smjestaj roditelja u skladu sa
uzrastom i potrebama djeteta,

nacin komunikacije sa roditeljima hospitalizovanog djeteta,
reakcije djeteta na bolnicu i njegovu zastitu u bolni¢kim uslovima,

poznaje specifiCnosti laboratorijskih nalaza za uzrast odojceta.



7. 2. Neonatologija (sa intenzivnim lije€enjem i njegom novorodenceta)

Specijalizant mora da usvoji sliedeca znanja:

fiziologiju fetusa i novorodenceta,

adaptaciju novorodencCeta na vanmaterni¢ne uslove zivota,

sprovodenje ishrane novorodenCeta majcinim mlijekom u jedinicama intenzivnog
lijeCenja,

sprovodenje enteralne i parenteralne ishrane, komplikacije parenteralne ishrane,

prepoznavanje i lijeCenje poremecaja metabolizma vode, elektrolita i acidobazne
ravnoteze,

prepoznavanje perinatalne asfiksije, sprovodenje reanimacije i postreanimacijskih
postupaka,

prepoznavanje uzroka i lije€enja novorodenacke Zutice,

prepoznavanje perinatalne infekcije - poznavanje etiologije, patogeneze, klinickih i
laboratorijskih znakova, kao i njenu prevenciju i lijeCenje,

prepoznavanije i lijeCenje septickog Soka,

osnovne dismorfogenetske sindrome uz prepoznavanje anomalija nespojivih sa
Zivotom,

Zivotno ugrozavajuce urodene malformacije prema organskim sistemima,

sprovodenje perioperativne obrade i lije€enja, pripreme za transport i transport u
operacionu salu, kao i sprovodenje postoperativnog lijeCenja,

sprovodenje transporta ,k sebi i povratni transport novorodenceta,

razumijevanje dugorocnih Stetnih posljedica po zdravlje djece zbog nesprovedenih,
odlaganih ili neodgovarajuéih medicinskih postupaka,

potrebu kontinuirane edukacije i primjenu znanja zasnovanih na dokazima,
potrebu trajne samoprocjene prema indikatorima kvaliteta zdravstvene zastite,

potrebu unapredenja rada u zdravstvenoj ustanovi u multidisciplinarnoj saradnji
(neonatolog iz porodilista, pedijatri na pedijatrijskim odjeljenjima/klinikama, primarna
zdravstvena zastita, ginekolozi, medicinske sestre na odjeljenju neonatologije i dr.);

Specijalizant mora da usvoji znanja o etiologiji, patogenezi, klinickoj slici, dijagnozama,
lije€enju, prevenciji i prognozi bolesti (prepoznavanje i lijeCenje), i to:

- respiratornog sistema - primjena kiseonika (indikacije za primjenu kiseonika i

opasnosti njegove primjene, primjenu mehaniCke ventilacije (indikacije za
mehanicku ventilaciju kao i akutne i hroni¢ne komplikacije njene primjene) i da
prepozna hroni¢nu pluénu bolest,



kardiovaskularnog sistema — da prepozna i zapoc¢ne lijeCenje novorodenceta sa
urodenim sréanim Manama,

neuroloskih i neuromuskularnih bolesti - poznaje principe habilitacije neurorizi€ne
novorodenc¢adi | procjenjuje strukturu i funkcionalnog stanja CNS-a, pregledom i
radioloSkim metodama (UZV,CT, NMR),

osnovnih dismorfogenetskih sindroma (nacin dijagnostike, lijeCenja i ophodenja sa
roditeljima/starateljima),

urodenih metaboli¢kih bolesti,

bolesti sistema za varenje i jetre, kao i preoperativno i postoperativno zbrinjavanje
pacijenta sa malformacijama probavnog sistema,

hemoragijske  bolesti novorodenCeta ({lijeCenje anemije, policitemije i
trombocitopenije);

endokrinog sistema,

sistema organa za izluCivanje (procjena bubrezne funkciju novorodenceta -
najCesce bolesti);

hipertenzije, hipotenzije i Soka;
primjena farmakoterapije u novorodenackom uzrastu;

praéenje hroni¢nog pluc¢nog, sréanog, bubreznog i gastroenteroloskog pacijenta,
kao i poznavanije faktora rizika, prevencije i lije€enje ovih hroni¢nih bolesti;

poznavanje specifiCnosti lijec¢enja novorodencadi vrlo male i izrazito male porodajne
mase;

sprovodenje skrininga sluha, oftalmoloSkog skrininga na retinopatiju prematuriteta,
kao i sprovodenje novorodenackog skrininga genomskih bolesti;

postovanje etiCkih principa i pravnih propisa u ovoj oblasti;

saraduje sa lokalnim, regionalnim i nacionalnim timovima u analizi mortaliteta,
morbiditeta i invaliditeta novorodencadi;

uCestvuje u aktivnostima unapredenja zdravlja gradana, pruzanju podrske majkama
i porodicama nedonos$c¢adi ekstremno male porodajne mase i/ili teSko bolesne
novorodencadi,

ucestvuje u pruzanje podrske porodici hroni¢no bolesne i umiruée djece;

Specijalizant mora da bude osposobljen da samostalno obavi:

reanimaciju novorodenceta (ventilaciju balonom sa maskom, kao i ventilaciju
balonom preko endotrahealnog tubusa, spoljnu masazu srca),

endotrahealnu intubaciju,
primjenu surfaktanta,

mehanicku invazivnu ventilaciju, neinvazivnu ventilaciju,



- aspiraciju disajnih putova (nos, zdrijelo, traheja),

- torakocentezu i drenazu pneumotoraksa, drenazu pleuralnog izliva, punkciju
ascitesa,

- postupak zbrinjavanja pupcanika,

- uspostavljanje centralnog venskog i arterijskog puta, invazivni i neinvazivni nadzor
pacijenta,

- lumbalnu punkciju, intraventrikularnu punkciju, sprovodenje spoljasnje drenaze
likvora,

- ultrazvucni pregled mozga,

- interpretaciju radioloskih nalaza,

- punkciju koStane srzi,

- postavljanje sonde za enteralnu ishranu,

- kateterizaciju mokracne beSike, suprapubi¢nu punkciju,

- prakti¢no primijeni peritonealnu dijalizu,

- fototerapiju, eksangvinotransfuziju,

- duboku sedaciju,

- da ucestvuje u malim hirurSkim zahvatima u jedinici intenzivnog lijeCenja,

- pripremu i provjeru, kao i stavljanje u funkciju potrebne opreme (inkubator, infuzor,
injektomat, respirator, aspirator, aparat za aktivhu drenazu, inhalator, reanimacioni
sto, fototerapijska lampa, mobilni RTG),

- razgovor sa roditeljima teSko bolesnog ili umiru¢eg novorodenceta,
- ehokardiografiju otvorenog duktusa Botalli,

- organizaciju i u€esc¢e pri oftalmoloskim dijagnostic¢kim i terapijskim zahvatima
pacijenta sa sumnjom na prematurnu retinopatiju,

- vodenje tima intrahospitalnog transporta i transporta novorodenceta ,k sebi kao
i povratnog transporta.

7.2. Neurologija

Specijalizant mora da ima usvojena sljede¢a znanja i da samostalno obauvi:

- neurolo8ki pregled i anamnezu (novorodenceta, odojCeta, djeteta),

- procjenu djeteta sa poremecajima svijesti i diferencijalnu dijagnozu kao i osnovnu
obradu,

- procjenu abnormalnosti zjenica i poremecaja bulbomotorike i osnovnu obradu kao i
osnovnu dijagnostiku djeteta sa poremecajima vida,



utvrdivanje i rano otkrivanje poremecaja sluha,

osnovnu procjenu poremecaja razvoja govora, dijagnostiku i lijeCenje,
procjenu znakova ostecenja piramidnog sistema,

procjenu znakova ostecenja ekstrapiramidnog sistema,

prepoznavanje i obrada odojCeta sa sindromom hipotonije,

procjenu kliniCke slike poremecaja funkcija malog mozga,

procjenu znakova ostecenja kicmene mozdine,

procjenu poremecaja hoda,

procjenu znakova povisenog intrakranijalnog pritiska, obrada i lijeCenje,
utvrdivanje Mozdane smrti i sindrom iznenadne smrti odojCeta,
procjenu indikacije za lumbalnu punkciju i analizu cerebrospinalne tecnosti,

osnovne indikacije i osnovni principi elektroencefalografije i elektromiografije i
neurografije,

utvrdivanje Osnovnih poremecaja razvoja CNS-a, lobanje i dijagnostika,
procjenu, dijagnostiku i osnovne principe lije€enja djeteta sa hidrocefalusom,
procjenu, osnovnu obradu i lije€enje djeteta sa cerebralnom paralizom,
procjenu djeteta sa cerebralnim napadima,

febrilni napadi (konvulzije),

procjenu afektivnih respiratornih cerebralnih napada,

procjenu, dijagnostiku kao i lijeCenje sinkope,

procjenu parasomnija i psihogenih napada,

podjelu epileptiCkih napada, epilepsija i sindroma,

lije€Cenje epileptickog napada i epileptickog statusa,

procjenu, dijagnostiku i lijeCenje djeteta sa glavoboljom,

utvrdivanje neurokutanog sindroma, procjena i osnovna dijagnostika,
procjenu i osnovnu obradu djeteta sa ataksijom,

procjenu djeteta sa encefalopatijom, definicija i dijagnostika,

procjenu i osnovnu obradu djeteta sa neurodegenerativnim bolestima,
procjenu i osnovnu obradu djeteta sa demijeliniziraju¢im bolestima CNS-a,

procjenu, diferencijalnu dijagnozu i osnovnu obradu odojCeta/djeteta sa upalom
CNS-a,

utvrdivanje subakutnog skleroziraju¢eg panencefalitisa,

osnovnu dijagnostiku i lijeCenje mozdanih udara,



- osnovnu podjelu, dijagnostiku i lijeCenje nasljednih i steCenih (akutnih i hronicnih)
misSiénih bolesti, bolesti perifernih nerava,

- procjenu djeteta sa kraniocerebralnom povredom i povredama kiCme, osnovna
dijagnostika i principi lijeCenja,

- procjenu, dijagnostiku i osnove lijeCenja djeteta sa tumorima mozga i kiCmene
mozdine,

- procjenu djeteta sa mentalnom retardacijom,

- procjenu djeteta sa autizmom,

- diferencijalnu dijagnozu poremecaja ponasanja;

Nakon zavrSenog dijela programa iz neurologije specijalizant mora da bude
osposobljen:

- za procijenu neuroloskog statusa novorodenceta, odojCeta, djeteta predskolskog i
Skolskog uzrasta,

- da zna da postavi indikaciju za upucivanje na odgovarajuéu neuroradioloSku
dijagnostiku, EEG, EMG i da pravilno procjeni nalaze u skladu sa osnovnim
principima,

- da zna da lijeCi epilepticki napad i poznaje postupak sa djetetom bez svijesti,
- da procijeni dijete sa sinkopom i da indikuje obradu,
- da procijeni poremecaje vida, sluha i govora,

- da procijeni dijete sa zaostajanjem u psihomotornom razvoju i indikuje upucivanje
na dijagnosticko ispitivanje,

- daizvodi lumbalne punkcije,
- da procijeni dijete sa razli€itim poremecajima svijesti i postupak sa njim,

- da indikuje osnovnu obradu nasljednih i stecenih (akutnih i hroni¢nih)
neuromuskularnih bolesti,

- da poznaje terapiju glavobolja kao i procijenu poremecaja hoda sa indikacijama za
osnovnu obradu,

- da procijeni odojCe i dijete sa hipotonijom sa indikovanjem osnovne obrade,

- da procjeniiindikuje osnovnu obradu i principe terapije odojceta/djeteta sa upalom
CNS-a,

- da procijeni dijete sa neurokutanim sindromima sa indikovanjem obrade,
- da procijeni dijete sa mozdanim udarom sa indikovanjem obrade i osnovnim
principima lijeCenja,

- da procjeni i poznaje postupak sa djetetom sa povredama CNS-a.



7.3. Kardiologija

ZavrSetkom ovog dijela specijalizacije specijalizant mora da zna:
- anatomiju i fiziologiju fetalne cirkulacije,

- prelaznu cirkulaciju od fetusa prema novorodencetu,

- anamnezu kod djeteta sa sr€anom bolesti,

- mane sa lijevo-desnim Santom,

- mane sa desno-lijevim Santom,

- mane bez Santa,

- udruzZenost sr¢anih mana sa drugim anomalijama,

- prevencija bakterijskog karditisa,

- etiopatogenetska osnova urodenih sr€anih mana po Clarku,
- odnos genetike i urodenih sr€anih mana,

- sistem premosSc¢anja desne i lijeve komore,

- dijagnosticki i terapijski algoritmi kod pojedinih sr¢anih mana,
- plucna hipertenzija, etiologija i lijecenje,

- dijagnosticki algoritmi za sinkope i bol u grudima,

- procjena fizicke sposobnosti djeteta sa bolestima srca,

- prostaglandini u terapiji urodenih sréanih mana;

Specijalizant mora da savlada sljedece vjestine:

- anamneza, inspekcija, palpacija, auskultacija,

- prakticno snimanje elektrokardiograma,

- kardiorespiratorna reanimacija,

- klini¢ki pregled djeteta sa sréanom insuficijencijom,

- prakti¢na auskultacija (Sumovi, tonovi, njihov medusobni odnos),
- mjerenje i interpretacija krvnog pritiska,

- osnovni ehokardiografski pregled (2D, M-mod),

- interpretacija 24-Casovnog elektrokardiograma.

7.4. Endokrinologija i bolesti metabolizma

Nakon zavrSenog ovog dijela specijalizacije specijalizant mora da bude osposobljen
da:

- prati rast i razvoj kod djece kao i da prepozna odstupanja,



poznaje osnove anatomije i fiziologije endokrinog sistema,
prepozna endokrinoloSke poremecaje djece uz poznavanje principa dijagnostike i
njihovog lijecenja,

prepozna, dijagnostifikuje i lijei akutne komplikacije endokrinoloskih oboljenja;

Specijalizant mora da upozna i savlada sljedece tehnike i vjestine:

izvodenje antropometrijskih mjerenja (tezina, duzinal/visina, obim glave, grudnog
ko$a i trbuha), unoSenje podataka u grafikone sa centilnim krivuljama rasta kao i
interpretaciju nalaza, predikciju konac¢ne visine,

procijena koStane zrelost na rendgenogramu Sake uz pomo¢ atlasa i tablica,

izvodenje i tumacenje rezultata jednostavnijin endokrinoloskih testova, kao i za
indikovanje endokrinoloskih testova opterecenja i supresije i interpretaciju dobijenih
rezultata,

procijena glukozuriju i ketonuriju test-trakama,
rukovanje jednostavnim aparatima za kontrolu koncentracije glukoze u krvi,

poznavanje indikacija za odredivanja koncentracije pojedinih hormona u krvi i
urinu kao i interpretaciju dobijenih rezultata,

poznavanje principa sprovodenja skrininga na hipotireozu i interpretaciju rezultata,

interpretiranje nalaza radioloskih dijagnostiCkih metoda;

Specijalizant mora da usvoji sliedeca znanja, i to:

1. Opsti pojmovi u endokrinologiji:

poznavanje anatomije endokrinog sistema,

poznavanje fizioloSkih i patofizioloSkin aspekata endokrine regulacije (nacini
djelovanja i regulacija lu¢enjahormona, mehanizmi povratne sprege),

poznavanje endokrinih i drugih bioloskih ritmova,

poznavanje klinicke manifestacije endokrinih oboljenja;

2. Rast:

poznavanje epidemioloskih aspektata rasta i razvoja,

poznavanje normalnog rasta i razvoja odojCeta, djeteta i adolescenta: normalne
varijacije,

poznavanje faktora koji utiCu na rast u razli€itim uzrastima,

prepoznavanje posljedica socijalne i emocionalne uskrac¢enosti na rast,

prepoznavanje uticaja genetskih, hormonskih, etniC¢kih, prenatalnih i postnatalnih
faktora okoline,

poznavanje ¢eScih uzroka zastoja u rastu, i



poznavanje metoda dijagnostike i lije€enja niskog i visokog rasta;

3. Pubertet

poznavanje fiziologije puberteta, normalan slijed i varijacije pubertetskog
razvoja,

procjena stepena polne zrelosti (po Tanneru),
prepoznavanje juvenilne ginekomastije i diferencijalne dijagnoze,
prepoznavanje i razlikovanje normalanog i poremecenog polnog razvoja,

prepoznavanje poremecaja pubertetskog razvoja (preuranjeni, zakasnjeli pubertet),
njihova dijagnostika i lijeCenje;

4. Dijabetes kod djece

poznavanje klasifikacije, epidemiologije i genetike dijabetes melitusa,

poznavanje etiologije i patogeneze dijabetesa melitusa tipa | kao i patofiziologiju
metaboli¢kih poremecaja,

poznavanije klinicke slike i dijagnostike dijabetesa melitusa,
poznavanije lijeCenja dijabetesa melitusa,

poznavanje metode pracenja oboljelog od dijabetesa i samokontrole,
poznavanje akutne i hroni¢ne komplikacije bolesti,

poznavanje nove moguénosti lijeenja,

poznavanje specifiCnosti zdravstvene zastite djece dijabetiCara (timski rad, kampovi,
radionice, uloga Sire drustvene zajednice),

poznavanje psiholoskih aspekta bolesti,

poznavanje ostalih tipova dijabetesa u djeCijem uzrastu (dijabetes melitus tip I,
MODY, novorodenacki dijabetes);

5. Urodene bolesti metabolizma

nacin nastanka, karakteristike i zna¢aj urodenih metaboli¢kih bolesti,

nacini prepoznavanja urodenih metabolickih bolesti - putokazi u anamnezi, statusu i
osnovnim laboratorijskim ispitivanjima,

simptomi i znaci metaboli¢kih poremecaja u razli€itim dobnim grupama,
metaboliCke bolesti koje akutno ugrozavaju dijete - dijagnoza i lijeenje,
ishrana kod metaboli¢kih bolesti,

smisao i sprovodenje novorodenackog skrininga,

osnove O najceSc¢im poremecajima glukoneogeneze i drugim poremecajima
metabolizma ugljenih hidrata, poremecajima karnitinskog ciklusa i beta-oksidacije
masnih kiselina, dislipoproteinemijama, poremecajima metabolizma holesterola,
urodenim poremecajima glikozilacije,



- patofiziologija, prevencija, dijagnostika i terapija rahitisa,
- drugi poremecaji mineralizacije kostiju, njihova dijagnostika i suzbijanje;

6. Gojaznost
- poznavanje etiologije gojaznosti,

- poznavanje komplikacije gojaznosti: hipertenzija, hiperlipidemija, hiperinzulinemija,
poremecaj metabolizma glukoze (metaboli¢ki sindrom),

- poznavanje principa lijeCenja gojaznosti;

7. Bolesti hipotalamusa i hipofize
- poznavanje anatomije i fiziologije neuroendokrinog sistema,
- poznavanje bolesti adenohipofize i neurohipofize,

- poznavanje dijagnostickih algoritama i lijeCenje hipopituitarizma;

8. Ostali endokrinoloSki poremecaji
- poznavanje bolesti stitne Zlijezde,
- poznavanje bolesti kore i srzi nadbubreznih Zlijezda i simpatiCkog nervnog sistema,
- poznavanje bolesti gonada,
- poznavanje poremecaja diferencijacije pola (interseksualnost),

- poznavanje poliendokrinopatije (MEN i pluriglandularne insuficijencije);

9. Metabolizam kalcijuma i bolest paratiroidnih Zlijezda

- poznavanje metabolizma Ca i P kao i fiziologiju regulacije i poremecaja lu€enja
parathormona, kalcitonina iD-vitamina,

- poznavanje metoda dijagnostike i lije€enja hipoparatiroidizma,
pseudohipoparatiroidizma, hiperparatiroidizma;

10. Akutna stanja u endokrinologiji i dijabetologiji
- prepoznavanije i lije€enje dijabetiCke ketoacidoze,
- prepoznavanije i lijeCenje hipoglikemije,

- prepoznavanje i lijeCenje adrenalne krize;

11. Poznavanje principa sprovodenja skrininga na urodene endokrinopatije (kongenitalna
hipotireoza, kongenitalnaadrenalna hiperplazija);

12. Poznavanije principa hormonske terapije endokrinih i neendokrinih oboljenja;

13. Laboratorijska dijagnostika
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poznavanje dijagnostike poremecaja metabolizma ugljenih hidrata,

ispitivanje funkcije hipofize, polnih Zlijezda, Stitne Zlijezde, paratiroidnih Zlijezda,
gusterace i nadbubreznih Zlijezda,

poznavanje indikacija, principa sprovodenja kao i interpretacija nalaza dinamskih
testova u endokrinologiji,

poznavanje mogucnosti analize DNK u dijagnostici bolesti endokrinog sistema,

poznavanje indikacija i metoda sprovodenja prenatalne dijagnostike u
endokrinologiji i sprovodenje genetskog savjetovanja,

poznavanje radioloskog ispitivanja u dijagnostici endokrinih bolesti (RTG, UZV, CT,
MR, scintigrafija); indikacija, metoda i interpretacija nalaza.

Intenzivna i hitha pedijatrija

Specijalizant mora da bude osposobljen za:

1. Postavljanje dijagnoze i diferencijalne dijagnoze stanja koja neposredno ugrozavaju Zivot
djeteta;

2. Pruzanje prve pomoci i reanimaciju vitalno ugrozenog djeteta, Sto znaci, da:

prepozna vitalno ugrozeno dijete,

zapocne osnovne postupke odrzavanja Zivota (BLS — basic life support),

zbrine disajni put i oksigenaciju pacijenta,

nastavi sa daljim postupcima odrzavanja prohodnosti disajnog puta i ventilacije,

lije€i sr¢ani zastoj;

3. Sistematski pristupi teSko bolesnom djetetu, uklju€ujuci dijete:

sa ugrozenom respiratornom funkcijom,

u cirkulatornom Soku,

sa abnormalnom sréanom frekvencijom ili ritmom,
sa poremecajem svijesti,

sa konvulzijama,

sa znacima trovanja;

4. Sistematski pristupiti povrijedenom djetetu, ukljuCujuci dijete sa:

povredom grudnog kos$a,
povredom trbuha,

traumom glave,

povredom ekstremiteta ili kicme,

opekotinama;



5.1zvodenje prakti¢nih postupaka i vjestina:

- odrzavanje disajnog puta (postavljanje usnog i nosnog vazdusnog provodnika, oro- i
nazotrahealna intubacija),

- ventilacija pomocu maske i balona,

- osiguravanje venskog puta (periferne vene ekstremiteta, vene poglavine, spoljna
jugularnavena),

- intraosalni put, punkcija i kateterizacija periferne arterije, defibrilacija,

- lumbalna punkcija; postavljanje nazo- i orogastricne sonde, ispiranje Zeluca,
kateterizacija mokracne besike,

- imobilizacija vratne kiCme,
- trijaza i transport vitalno ugrozenog odojcCeta i djeteta;

6. Prepoznavanije i pravilno pristupanje rieSavanju eti¢kih problema intenzivne/hitne
medicine:

- pristup umirucem djetetu i njegovim roditeljima,

- osnove pedijatrijske palijativhe njege;

Nakon programa specijalizacije iz intenzivne i hitne pedijatrije specijalizant mora da
bude osposobljen da dijagnostikuje i lijeci hitna stanja u pedijatriji, uz Siroko poznavanje
etiologije, prevencije, patologije, patofiziologije, dijagnostike i diferencijalne dijagnostike,
kao i lijeCenja bolesti dje€jeg uzrasta, a posebno:

1. Akutnog respiratornog distres sindroma;

2. ViSestrukog organskog popustanja;

Specijalizant mora biti osposoblien da zbrine dijete nakon neurohirurS8kog i
ortopedskog zahvata, kao i dijete koje nakon zahvata na djecjoj hirurgiju zahtijeva
intenzivhu njegu, S$to podrazumijeva: poznavanje hemodinamskog i drugog aktivhog
monitoringa, vazoaktivnog lijecenja, kao i savladavanje konvencionalne i visokofrekventne
ventilacije, kao i zbrinjavanje -komplikacija navedenih zahvata, ukljuCujuci i bubreznu
hemodijalizu.

Nakon zavrSetka programa specijalizacije, specijalizant mora da poznaje osnhove
pristupa infekcijama u pedijatrijskim jedinicama intenzivne medicine, mjerama kontrole
bolni€kih infekcija, racionalnu upotrebu antibiotika, pedijatrijsku farmakologiju.

Specijalizant treba da poznaje i da pravilno pristupa:

- rjeSavanju eti¢kih problema intenzivne/hitne medicine, posebno problemima
umiruceg djeteta i njegove porodice,

- pedijatrijskoj palijativnoj njezi,

- naucnim istrazivanjima u jedinicama intenzivnog lije€enja djece;

Specijalizant mora da bude osposobljen za primjenu sljedecih prakti¢nih postupaka



i vjestina:
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- uc€esc€e u osiguravanju centralnog venskog puta (jugularna, potklju¢na, bedrena
vena),

- hirurSke preparacije vene,

- torakocenteze iglom,

- torakotomije i postavljanje torakalne drenaze,
- perikardiocenteze,

- abdominalne paracenteze,

- peritonealne dijalize.

Klinicka genetika, genomske bolesti i urodene bolesti metabolizma

Specijalizant mora da ima usvojena sljedec¢a znanja:

razumjevanje etiologije genomskih bolesti i kongenitalnih anomalija,
poznavanje klinickih manifestacija (fenotipa) ¢esc¢ih genomskih bolesti,
poznavanje uzroka ¢es¢ih deformacija kostiju i zglobova,

poznavanje dijagnostickin metoda u genetici (kariotip, FISH, molekularni kariotip,
metode sekvenciranja DNK: CES, WES, WGS),

poznavanje indikacija za sprovodenje pojedinih dijagnostiCkin metoda u genetici
(kariotip, FISH, molekularni kariotip, metode sekvenciranja DNK: CES, WES, WGS),

poznavanje indikacija za upudivanje riziCnih grupa na genetiCku konsultaciju i
dijagnostiku,

poznavanje principa geneti¢kog informisanja prije testiranja i davanja informisanog
pristanka za geneticko testiranje,

poznavanje principa davanja definitivne geneticke informacije (usmene i pisane)
nakon sprovedenog genetickog testiranja,

razumijevanje socijalnih i psiholoskih problema porodice koju prate nasljedne i
urodene bolesti,

poznavanje mogucnosti i indikacija za prenatalnu dijagnostiku nasljednih bolesti,
poznavanje etickih problema u medicinskoj genetici,

pracenje pacijenta i porodice sa nasljednim bolestima,

koriS¢enje genetiCkih baza podataka (OMIM, Gene Reviews, Orphanet, POSSUM),

poznavanje principa uzimanja uzoraka za geneticke analize (vrsta uzorka, vrijeme
uzimanja, nacin ¢uvanja i transporta),

poznavanje modela nasledivanja, nacin nastanka, specificnosti i znacenje urodenih
metabolickih bolesti,



- prepoznavanje urodenih metaboliCkin bolesti - putokazi u anamnezi, statusu i

osnovnim laboratorijskim ispitivanjima,

- poznavanje osnovnih  karakteristika naj¢eSCih poremecaja metabolizma
aminokiselina, poremecaja mitohondrijskog stvaranja energije, peroksizomskih
poremecaja, lizozomskim bolestima, poremecajima sinteze kreatina, poremecajima

metabolizma purina i pirimidina;

Tokom specijalizacije specijalizant mora da stekne sljedece vjestine i sposobnosti:

prepoznavanje kliniCke slike naj¢es¢ih genomskih bolesti i kongenitalnih anomalija,
uzimanje anamneze, sastavljanje i interpretacija porodi¢nog stabla,

licni stav pedijatra prema djetetu sa malformacijama i genomskim poremecajima,
njegovom ponasanju, informacijama i pazniji koju pruza porodici oboljelog djeteta,
komunikacija sa porodicom djeteta sa genomskim bolestima i kongenitalnim
anomalijama,

procjena rizika ponavljanja ¢eSc¢ih genomskih bolesti i kongenitalnih anomalija u
porodici;

Nakon zavrSetka ovog dijela specijalizacije specijalizant mora da poznaje specificha
laboratorijska i druga ispitivanja za otkrivanje metabolickih poremecaja, mora da bude
osposobljen da ih indikuje, organizuje uzimanje i transport uzoraka, kao i da interpretira
rezultate sprovedenog genetickog testiranja.

1.7.

Pulmologija

Specijalizant mora da poznaje:

fiziologiju respiratornog sistema (ventilacija, perfuzija, razmjena gasova, pluéni
volumeni i kapaciteti, gasovi u krvi),

razvoj, strukturu i funkciju respiratornog sistema kod djece razliCitog uzrasta,
uklju€ujuci vaznije anomalije,

etiologiju i patogenezu akutnih i hroni¢nih bolesti respiratornog sistema kod djece
razliCitog uzrasta,

mehanicke i imunoloSke poremecaje respiratornog sistema,

vazne simptome i znakove respiratornog sistema i respiratorne insuficijencije,
Screening i nacin postavljanja dijagnoze cisti¢ne fibroze,

patofiziologiju i dijagnostiku respiratornih alergija,

hiperreaktivnost disajnih puteva,

uticaj pusenja i zagadenja vazduha na respiratorne poremecaje,

razliCite specijalistiCke dijagnosticke metode u ispitivanju respiratornog sistema, kao
i indikacije za dijagnostiCka ispitivanja, ocjenu pluéne funkcije i bronhoskopiju,
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prevalenciju i epidemiologiju respiratornih bolesti dje€jeg uzrasta, uklju€ujuéi i
dugoroCne prognoze hroni¢nih bolesti odraslih,

oblast zaraznih bolesti, alergologije, klinicke imunologije, otorinolaringologije, kao i
farmakologije djecijeg uzrasta,

organizacione i psihosocijalne aspekte zastite kod hroni¢nih respiratornih bolesti,
uklju€ujuci i program rehabilitacije;

Nakon zavrSetka dijela specijalizacije iz pulmologije specijalizant mora da bude
osposobljen da:

prepozna simptome respiratornin bolesti ukljuCuju¢i i relevantne tehnike
dijagnostickih ispitivanja,

interpretira rezultate izvrSenih radioloskih snimanja, acidobaznog statusa i testova
pluéne funkcije,

izvodi i interpretira tuberkulinski test,

interpretira nalaze u znojnom testu,

propiSe i protumaci znacenje kratkoroCne i dugorocne terapije,

Pomocu usvojenih didaktiCkih vjestina prenese specijalisticko znanje na razliCite
ciline grupe,

posjeduje dopunske vjesStine odgovarajucih specijalistiCkih dijagnostickih i
terapeutskih metoda (alergologija, kliniCka imunologija, zarazne bolesti,
otorinolaringologija i dr.);

Nakon zavrSetka dijela specijalizacije iz pulmologije specijalizant mora da usvoji
nacela/standarde, o:

uticaju hroni¢nih respiratornih bolesti na dijete i porodicu,
znacaju edukacije staratelja djece sa hroni¢nim respiratornim poremecajiivanama,

potrebi sticanja iskustva u planiranju, vodenju i obavljanju istrazivackih projekata iz
oblasti pedijatrijske respiratorne medicine;

Reumatologija i autoimune bolesti

Nakon zavrSetka ovog dijela specijalizacije, specijalizant mora da zna:

teorije o etiopatogenezi reumatskih bolesti i imunolo$ke aspekte reumatskih bolesti,
dijagnosticke testove za postavljanje dijagnoze reumatskih bolesti,

principe antiinflamatorne i rane fizikalne terapije,

vrste antiinflamatornih ljekova u pedijatrijskoj reumatologiji,

indikacije za terapiju steroidima,

imunomodulacije — bioloske lijekove,

rentgenske promjene na zglobovima kod reumatskih bolesti;



Specijalizant mora da usvoiji sliedece vjestine:
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pregled upaljenog zgloba - dijagnoza izliva i proliferacije,
interpretacija reumatskih bolesti,

interpretacija laboratorijskih nalaza prema senzitivnosti,
punkcija koljena i intraartikularna injekcija,

osnovne vjestine kod fizikalne terapije zglobova.

Alergologija i klinicka imunologija

Nakon zavrSetka dijela specijalizacije iz alergologije i kliniCke imunologije specijalizant
mora biti osposobljen da:

prepozna tipove alergijskih reakcija,

zna $ta je to eozinofilna alergijska (atopijska) upala,

razlikuje alergijske reakcije od upalnih atopijskih bolesti,
poznaje ulogu nasljeda i okoline u nastanku atopijskih bolesti,

poznaje sindromske oblike atopijskih bolesti (astma, rinokonjunktivitis, ekcem,
urtikarija, gastrointestinalnaalergija),

poznaje nacela, prakticnu primjenu i tumacenje in vivo (kozZni, provokacijski) i in vitro
dijagnostickih testova,

razumije i izvodi jednostavne spirometrijske testove (PEF, FEV1, VC),
poznaje algoritam postupaka u anafilaktiCckom Soku,

vlada elementima profilakse i terapije alergijskih bolesti,

poznaje razvoj imunokompetencije i mehanizme odbrane,

poznaje patofiziologiju primarnih imunodeficijencija i razumje infektivnu klini¢ku sliku
kao odraz specificnog imunog nedostatka,

poznaje klinicku sliku i glavne elemente laboratorijske procjene urodenih
imunodeficijencija,

poznaje nivoe pouzdanosti dijagnostike urodenih imunodeficijencija i ulogu
genomske i molekularne dijagnostike primarnih imunodeficijencija,

poznaje indikacije za zamjensku/imunomodulacijsku terapiju intravenskim
imunoglobulinom,

poznaje mjere prevencije oportunistiCkih infekcija kod imunokompromitovanih/
imunodeficijentnih pacijenata,

tumadi laboratorijski nalaz bijele krvne loze, imunoglobulina i glavnih limfocitnih
subpopulacija u odnosu na uzrast djeteta,



poznaje nacCelne osnove vakcinacije,
poznaje vakcine i postupke vakcinacije iz obaveznog kalendara vakcinacije,

poznaije interferenciju IVIG-a, transfuzije eritrocita, plazme idrugih krvnih komponenti
uodnosu na vakcinaciju,

razumije probleme kvaliteta Zivota i socijalizacije pacijenta sa alergijskom bolesti,

odredi osnovno hroni¢no lije€enje alergijskih bolesti disajnog sistema i da ga podesi
u konsultaciji sa uzim specijalistom alergologije i kliniCke imunologije,

odredi mjere prevencije i ekspozicijske profilakse atopijskih bolesti,
poznaje i sprovodi njegu i lijeCenje atopijskog dermatitisa i nutritivne alergije,
lijeCi akutnu astmu i urtikariju,

prepoznaje alergije na ljekove i otrov opnokrilaca i rjeSava probleme u saradnji sa
uzim specijalistom,

poznaje nuspojave vakcinacije i razlikuje specificne, vremenski povezane i alergijske
nuspojave vakcinacije,

poznaje nacCela imunoterapije alergijskh bolesti,

poznaje interakcije alergijskih bolesti i njihovog lijeCenja sa drugim bolestima,
medicinskim intervencijama ili stilom Zivota (vakcinacija, zarazne bolesti, bavljenje
sportom, profesionalna orijentacija i sl.),

poznaje indikacije za supstituciono lijecenje intravenskim gamaglobulinom (IVIG) i
sprovodi supstituciju u konsultaciji sa ili po preporuci uzeg specijaliste,

poznaje indikacije i ulogu vakcinacije u bolni¢kim uslovima i kod hospitalizovanih
pacijenata,

poznaje osnove lijeCenja presadivanjem Celija koStane srzi,

poznaje osnove genetickog savjetovanja u primarnim imunodeficijencijama.

7.10. Hematologiija i onkologija

Nakon zavrSene specijalizacije, specijalizant mora da ovlada znanjima koja se odnose

na:

razvoj, gradu i ulogu krvnih ¢elija i krvotvornih organa,
hemostazu,

normalne vrijednosti hematoloskih i koagulacionih nalaza, u zavisnosti od uzrasta
djeteta,

kvantitativne i kvalitativne poremecaje krvnih Celija,
procjenu klini¢kih simptoma i znakova,
dijagnostike leukemije,



- diferencijalnu dijagnozu anemija,

- gradu i osobine malignih i benignih tumora,

- diferencijalnu dijagnozu uvecanog limfnog &vora i hepatosplenomegaliju,

- genetske i faktore okoline kao predispozicije za nastanak maligne bolesti kod djece,
- razliCitost prezentacije maligne bolesti,

- modele terapijskih protokola i nuspojave,

- modele analgezije,

- prevenciju infekcija kod hematoloskih maligniih bolesti;

Nakon zavrSene specijalizacije specijalizant mora da ovlada vjestinama koje se odnose

na:

- indikacije za dijagnosticko ispitivanje,

- interpretaciju laboratorijskih nalaza,

- informisanje i savjetovanje roditelja ili staratelja,
- mjere podrske i palijativhe mjere,

- punkciju koStane srzi,

- pregled krvnog razmaza,

- pregled razmaza kostane srzi,

- pregled razmaza punktata limfnog ¢vora;

Nakon zavrSetka specijalizacije, specijalizant mora da usvoji sljedeéa nacela/standarde:
- da staratelji mogu kod beznacajne bolesti djeteta posumnjati na malignu bolest,
- vaznost multidisciplinarnog pristupa malignoj bolesti,

- principe savjetovanja i psiholoske podrske kod neizlje€ivog ili umiruceg djeteta.

7.11. Nefrologija

Specijalizant mora da usvoji sliedeéa znanja koja se odnose na:
- razvoj organa urinarnog sistema,

- patofizioloSke osnove i simptome naj¢eSc¢ih bolesti organa urinarnog sistema
(infekcija mokracnih puteva, anomalija mokrac¢nog sistema, posebno
vezikoureteralnog refluksa, urolitijaza, naj¢eS¢e tubulopatije, arterijska hipertenzija,
najceS¢e glomerulopatije, narocito postinfektivni glomerulonefritis i nefrotski
sindrom, akutna i hroni¢na bubrezZna insuficijencija),

- osnovne laboratorijske metode dijagnostike bolesti urinarnog sistema i najces¢e
greske pri uzimanju uzoraka urina,



primjenu laboratorijskih metoda za procjnu globalne bubrezne funkcije,
postavljanje radne dijagnoze bolesti urinarnog sistema, kao i na predvidanje
njihove prognose,

najceSce dijagnostiCke i terapijske postupke u kod bolesti urinarnog sistema
(infekcija mokracnih puteva, anomalija urinarnog trakta, posebno vezikoureteralnog
refluksa, urolitijaza, najCeSCe tubulopatije, arterijska hipertenzija, najCeSce
glomerulopatije, narocito postinfektivni glomerulonefritis i nefrotski sindrom, akutna
i hroni€na bubrezna insuficijencija),

principe peritoneumske dijalize i hemodijalize,
principe transplantacije bubrega i posttransplantacionog postupka,

indikacije za ispitivanje urinarnog sistema (ultrazvu€na dijagnostika bubrega i
mokraéne besike, MCUG, cistoskopija, urodinamika, radioizotopska scintigrafska
ispitivanja, biopsija bubrega),

prepoznavanje stanja koja dovode do poremecaja u mineralizaciji kostiju, njihova
dijagnostika i lijeCenje,

komplikacije i nuspojave lije€enja antibioticima, kortikosteroidima i citostaticima kod
djece,

procijena psiholoskog stanja kod hroni¢nih bubreznih pacijenata;

Tokom programa specijalizacije specijalizant mora da obavi :
a) samostalno:

postavljanje kesice za sakupljanje urina kod djece,

mjerenje povisenog krvnog pritiska kod djece razliitog uzrasta i interpretiranje
nalaza pomo¢u nomograma za uzrast, pol i visinu,

kateterizacija mokrac¢ne beSike djeteta,

odredivanje funkcionalnog kapaciteta mokra¢ne beSike djeteta na osnovu
biliezenja broja mokrenja i izmokrenih koli€ina;

b) Pod kontrolom specijaliste pedijatrije (pedijatrijski nefrolog):

jedno ultrazvu€no mjerenje veliCine oba bubrega, debljine bubreznog parenhima,
Sirine pijelona i prikaz dobro punjene mokracne besSike,

interpretaciju najmanje 10 nalaza MCUG s obzirom na stepen vezikoureteralnog
refluksa;

Tokom programa specijalizant mora da:

- sprovede specificnu dijagnostiku i lije€enje pacijenta sa upalnim bolestima urinarnog
sistema radi postavljanja tadne dijagnoze i postavljanja diferencijalne dijagnoze
(problem based learning),



- utvrdi razlike izmedu upala gornjih i donjih organa urinarnog sistema i razlike izmedu
bakterijskih, virusnih i specificnih upala organa urinarnog sistema,

- sprovede specifi¢nu dijagnostiku i lje€enje pacijenta sa anomalijama urinarnog sistema
radi postavljanja tacne dijagnoze i postavljanja diferencijalne dijagnoze (problem based
learning),

- utvrdi razlike izmedu vezikoureteralnog refluksa, hidronefroze, ureterohidronefroze,
anomalija broja i oblika organa urinarnog sistema i cisticnih bolesti bubrega,

- sprovede specificnu dijagnostiku i lijeCenje pacijenta sa nefrotskim sindromom radi
postavljanja tacne dijagnoze i postavljanja diferencijalne dijagnoze (problem based
learning),

- utvrdi razlike izmedu kongenitalnih i ranih odojackih nefrotskih sindroma i nefrotskih
sindroma Kkoji se javljaju nakon prve godine Zivota, kao i medusobne razlike izmedu
nefrotskih sindromima koji se javljaju nakon prve godine Zivota (nefrotskog sindroma
minimalnih promjena, fokalne segmentalne glomeruloskleroze, membranozne
glomerulopatije, mezangioproliferativnog glomerulonefritisa i membranoproliferativhog
glomerulonefritisa),

- sprovede specificnu dijagnostiku i lijeCenje pacijenta sa glomerulonefritisima radi
postavljanja tacne dijagnoze i postavljanja diferencijalne dijagnoze (problem based
learning),

- utvrdi razlike izmedu akutnih, subakutnih, hroni¢nih, fokalnih, primarnih, sekundarnih i
porodi¢nih glomerulonefritisa,

- sprovede specifiénu dijagnostiku i lijeCenje pacijenta sa najéesSc¢im tubulopatijama radi
postavljanja tatne dijagnoze i postavljanja diferencijalne dijagnoze (problem based
learning),

- utvrdi razlike izmedu renalne tubulske acidoze, Fanconijevog sindroma i tubulopatija
uslijed bubrezne insuficijencije,

- sprovede specifiCnu dijagnostiku i lije€enje pacijenta sa poremecajima mokrenja radi
postavljanja tatne dijagnoze i postavljanja diferencijalne dijagnoze (problem based
learning),

- utvrdi razlike izmedu primarne noéne enureze, no¢ne i dnevne enureze, inkontinencije
mokrenja, neurogene besike,

- sprovede specificnu dijagnostiku i lijecenje pacijenta sa urolitijazom, radi postavljanja
taCne dijagnoze i postavljanja diferencijalne dijagnoze (problem based learning),

- utvrdi razlike izmedu metaboli¢kih i upalnih kamenaca, kao i kamenaca koji nastaju
zbog poremecaja protoka urina,

- sprovede specificnu dijagnostiku i lijeCenje pacijenta sa hipertenzijom, radi postavljanja
taCne dijagnoze i postavljanja diferencijalne dijagnoze (problem based learning),

- utvrdi razlike izmedu hipertenzije ,bijelog mantila“, renalne hipertenzije, kao i ostalih
vrsta hipertenzija,



- sprovede specifiénu dijagnostiku i lije€enje pacijenta sa bubreznom insuficijencijom radi
postavljanja tacne dijagnoze i postavljanja diferencijalne dijagnoze (problem based
learning),

- utvrdi razlike izmedu akutne i hronine bubrezZne insuficijencije, kao i izmedu
prerenalne, renalne i postrenalne bubrezne insuficijencije,

- poznaje indikacije za lijeCenje poremecene bubrezne funkcije, kao i osobitosti i
razliCitosti peritonealne dijalize, hemodijalize i plazmafereze,

- izraCuna glomerulsku filtraciju (GFR) pomocu vrijednosti serumskog kreatinina, visine i
uzrasta djeteta (Schwartz-ovaformula),

- odredi nivo arterijskog pritiska pomo¢u nomograma odredenog polom i visinom djeteta;

Tokom programa specijalizant mora da prisustvuje postupcima:

- izvodenja MCUG ili direktne radionuklidne cistografije ili ultrazvucne cistografije,
- cistoskopije kod djece,

- urodinamskog ispitivanja kod djece,

- priizvodenju CT ili MR bubrega i urinarnog trakta,

- pri izvodenju biopsije bubrega,

- izmjene kesice pri izvodenju peritoneumske dijalize.

7.12. Gastroenterologija, ishrana i metabolicki poremec¢aji

Nakon zavr$etka dijela programa iz gastroenterologije i ishrane specijalizant mora da:

- ima teorijsko i prakti€no znanje etiologije, patofiziologije, simptoma, dijagnostike,
diferencijalne dijagnoze, prevencije i terapije urodenih i ste€enih bolesti digestivhog
trakta, kao i bolesti hranjenja djecijeg uzrasta,

- poznaje anatomiju, funkcionalni razvoj digestivnog trakta ukljuujuéi jetru i Zu€ne
puteve, fiziologiju varenja i apsorpcije, metabolizam elektrolita i te€nosti, acido-bazni
status, kao i metaboli¢ke funkcije jetre,

- bude upoznat sa indikaciama za sprovodenje dijagnostickih ispitivanja
(laboratorijskih, funkcionalnih, ultrazvuka, kontrastne pretrage, MRI, CT, sa
manometrijom i pra¢enjem pH u jednjaku, kao i biopsijom crijeva i jetre) i njihovom
racionalnom upotrebom,

- savlada etiologiju i patogenezu malapsorpcijskog sindroma i holestatskog sindroma;

- savlada pristup pacijentima sa nutritivnom alergijom, celijakijom, cistichom fibrozom,
hroni€énom upalnom bolesti crijeva (Crohnova bolest i ulcerozni colitis), hroni¢nim
hepatitisom, metabolickom bolesti jetre, hroni¢nim i akutnim pankreatitisom,

- prepozna bolesti sa vodeéim simptomima GIT i savlada upotrebu dijagnosti¢kih
postupaka: akutni, recidiviraju¢i / hroni¢ni proliv, konstipacija, enkopreza, bol,



povracanje, povecCanje transaminaza i holestaza, kao i crijevne opstrukcije u
abdomenu,

- zna osnovne nutritivne potrebe djeteta, kao i nutritivne potrebe tokom akutnih i
hroni¢nih katabolickih stanja,

- poznaje principe ishrane zdravog odojCeta i djece razlicitih uzrasta, kao i mogucénost
savjetovanja u cilju primjene vegetarijanske, makrobiotske i drugih sli€nih modaliteta
ishrane,

- poznaje najCeSce poremecaje ishrane: gojaznost, pothranjenost, zaostajanje u rastu,
anoreksija i bulimija,

- poznaje uticaj ishrane djeteta na kasniji razvoj hroni¢nih bolesti, sa naglaskom na
vaznosti malnutricije na trenutno stanje kao i buduce zdravlje, rast i razvoj djeteta,

- poznaje uticaj malnutricije na digestivni sistem i probleme vezane za alternativnu i
vegetarijansku ishranu,

- razumije metode nutritivne podrske i indikacije za njihovo sprovodenje,

- prepoznaje i interpretira glavne simptome oboljenja digestivnog sistema (posebno u
sklopu opsteg stanja djeteta), procijeni stepen dehidracije, obavi klinicki pregled
abdomena uklju€ujudi i digitorektalni pregled, interpretira dijagnostiCke metode u vezi

v e s

biopsije, ultrazvuk, kontrastno ispitivanje), primjeni klizmu, postavi nazogastriCne
sonde, planira rehidracije sa korekcijom osnovnih elektrolitnin i acidobaznih
poremecaja, procijeni nutritivni status upotrebom antropometrijskih, klinickih i
laboratorijskih metoda, kao i da prati nutritivni status upotrebom tablica i krivulja,

- poznaje dijagnosticke i terapijske algoritme za rjeSavanje bolesti digestivhog sistema
Ciji su glavni simptomi akutni i hronicni proliv, opstipacija, bol, povracanje, tumor u
abdomenu, ileus, Zutica, hepatomegalija, poviSene vrijednosti tranasminaza,

- poznaje izvodenje funkcionalnih testova (digestije, apsorpcije, funkcije jetre),
biopsije sluznice crijeva iultrazvuka abdomena,

- poznaje indikacije za endoskopsko ispitivanje digestivnog sistema i biopsiju jetre,
- poznaje principe enteralne ishrane,

- propisuje dijetalnu ishranu za najCeScCe bolesti digestivhog sistema (celijakija,
nutritivna alergija, holestaza, pankreatitis i dr.),

- poznaje osnovne principe za postavljanje indikacije za transplantaciju jetre i
uvodenje potpune parenteralne ishrane.

7.13. Laboratorija

Specijalizant mora da bude osposobljen za izvodenje sljedecih laboratorijskih analiza:

- urin: test-trakom, mikroskopska analiza, brojanje u komori,



- krv: hematokrit, hemoglobin, broj leukocita, leuko formula, krvni razmaz (tumacenje
rezultata uzimajuci u obzir prakti¢no iskustvo tamo gdje je potrebno),

- kozni testovi: tuberkulinski i drugi intrakutani testovi, epikutani i prick- test, analiza
sadrzaja bula i vezikula,

- metabolicki testovi: test-traka glukoza i sl.;

Specijalizant mora biti osposobljen za interpretaciju laboratorijskih nalaza:
- poznavanje normalnih vrijednosti laboratorijskih nalaza i interpretacija,

- interpretacija biohemijskih nalaza: funkcija organa (jetra, bubreg, pankreas, kosti,
misi¢),upalni parametri,

- acidobazni status, analiza urina, hematoloski nalazi.

7.14. Radioloska dijagnostika

Tokom programa specijalizacije specijalizant kontinuirano, prema oblasti i mjestu
obavljanja specijalistickog staza, stie znanja i vjeStine iz oblasti radioloSke dijagnostike i
mora biti osposobljen za:

- tumacenije i izvodenje konvencionalnih RTG pregleda,
- zastitu od zracenja,
- osnovnu ultrazvucnu dijagnostika uz usvajanje odgovarajucih osnovnih znanja,

- indikovanje i osnovnu interpretaciju ostalih radioloskih metoda: CT, MRI, MR
spektroskopija, DSA i DSA intervencije,

- indikovanje i osnovnu interpretaciju scintigrafskih metoda.

K. OPSTA HIRURGIJA

Trajanje: pet godina (60 mjeseci)

Tokom specijalizstiCkog stasZa specijalizant stiCe teorijska i praktiCna znanja iz
oblasti opste hirurgije koja ¢e mu omoguciti da zbrinjava sva akutna stanja iz domena opste
hirurSke reanimatologije, kao i sva hroniCna stanja opSteg hirurSkog karaktera, Cije
rieSavanje po svojoj specificnosti ne spada u domen usko specijalizovane hirurSke oblasti.

Program specijalizacije obuhvata teorijsku nastavu i prakti¢ni rad.

Pored teorijske nastave i praktichog dijela,tokom specijalizacije, specijalizant je
duzZan da pohada kurseve kontinuiranog struénog usavrdavanja doktora medicine.

Tokom trajanja specijalizacije, specijalizant ima pravo na godiSnji odmor, u skladu sa
zakonom i koristi ga u dogovoru sa mentorom.



TEORIJSKA NASTAVA

Teorijska nastava se obavlja na Medicinskom fakultetu dvosemestralno, paralelno sa
obavljanjem obuke iz prakti¢nih vjeStina (tokom trece i/ili Cetvrte godine).

Prije poCetka praktiCnog dijela programa, mentor obavlja uvodno predavanje za
svaku oblast.

PRAKTICNI PROGRAM SPECIJALIZACIJE
Prakticni dio programa specijalizacije obuhvata opsti dio, u trajanju od dvije godine i
posebni dio, u trajanju od tri godine i obavlja se u Klinickom centru Crne Gore i u

zdaravstvenim ustanovama sekundarnog i tercijarnog nivoa zdravstvene zastite Ciji je
osnivac¢ drzava.

1) Opsti dio - 24 mjeseca, €ine:
- Hirur8ke infekcije — 2 mjeseca,
- Abdominalna hirurgija- 7 mjeseci,
- Traumatologija- 9 mjeseci,
- Anesteziologija sa reanimatologijom - 2 mjeseca,
- HirurSka intezivna terapija — 2 mjeseca,
- Opekotine - 1 mjeseca,

- Patologija — 1 mjesec;

2) Posebni dio - 36 mjeseci, ¢ine:
- Abdominalna hirurgija - 12 mjeseci,
- Traumatologija - 4 mjeseca,
- Kardiovaskularna hirurgija - 4 mjeseca,
- Torakalna hirurgija - 3 mjeseca,
- Urologija - 3 mjeseca,
- Plasti¢na, rekonstruktivna i estetska hirurgija - 2 mjeseca,
- Neurohirurgija - 2 mjeseca,
- Ortopedija — 2 mjeseca,
- Hirurska onkologija — 1 mjesec,
- Dijedija hirurgija - 1 mjesec,
- Ginekologija - 1 mjesec,

- Maksilofacijalna hirurgija - 1 mjesec.



OPSTE KOMPETENCIJE

ZavrSetkom specijalizacije, specijalizant stiCe opsSte kompetencij, posebno

kompetencij koje su od zna€aja za odredenu granu specijalizacije.

ZavrSetkom specijalizacije, specijalizanta treba, da posjeduje sposobnost:

poznavanja i primjene nacCela medicinske etike i deontologije,

profesionalnog, humanod i etichog ponaSanja uz obavezu Cuvanja privatnosti i
dostojanstva pacijenta,

vjestine ophodenja sa pacijentima, zdravstvenim radnicima i ostalim stru¢njacima —
komunikacijske vjestine,

poznavanja vaznosti i primjenu nacela dobre saradnje sa drugim zaposlenim u
zdravstvu,

razumljivog i prikladnog nacina prenesenja bitne informacije i objasnjenja pacijentu
(usmeno i pisanim putem), njegovoj porodici, zdravstvenim radnicima i drugim
strunjacima, radi zajedni¢kog ucesc¢a u planiranju i pracenju zdravstvenog stanja
pacijenta,

definisaanja, pravilnog dokumentovanja bitnih podataka o pacijentu, informisanja i
uvazavanja stavova pacijenta i njegove porodice, kao stavova drugih zdravstvenih
radnika i stru¢njaka,

kontinuiranog uc€enja, samoprocjene i potrebe za unaprjedenje kompetencija i
stavova neophodnih za podizanje kvaliteta stru¢nog rada,

usvajanja principa upravljanja svojom praksom i iskustvom, radi profesionalnog
razvoja, kao i razvijanja vjestine prenoSenja znanja na druge zdravstvene rdnike i
stru¢njake u zdravstvu,

razumijevanja znalaja nau¢nog pristupa profesiji,

uceSc¢a u naucnoistrazivackom radu postujuci etiCke principe naucnoistrazivackog
rada i klinickih ispitivanja, kao i u¢es¢e u pripremi radova za objavljivanje,

pruzanja doprinesa stvaranju, primjeni i prenoSenju novih medicinskih znanja i
iskustava, kao i u¢esc¢a u realizaciji programa specijalizacije,

poznavanja i primjene principa medicine zasnovanih na dokazima,

poznavanja znacaja i nacina efikasnog vodenja medicinske dokumentacije, kao |
njene primjene u radu, u skladu sa propisima,

koordinacije i odredivanja prioriteta u timskom radu, odnosno efektivhog u¢es¢a u
radu multidisciplinarnog tima zdravstvenih radnika i zdravstvenih saradnika,

procijene potrebe ukljuivanja drugih stru¢njaka u proces pruzanja zdravstvene
zastite,

shvatanja znacaja i aktivne saradnje sa javnim zdravstvenim sluzbama i drugim
organima uklju¢enim u sistem zdravstvene zastite,



shvatanja organizacije sistema zdravstvene zastite i osposobljavanja za odgovorno
uCeSce u upravljanju aktivhostima procjene potreba, planiranju mjera za
unaprijedenje i povecanje efikasnosti, razvoju i unapredenju sistema kvaliteta
zdravstvene zastite,

poznavanja propisa iz oblasti zdravstvene zastite, posebno u oblasti zastite prava
pacijenata,

razumjevanja znacaja licne odgovornosti i zastite podataka i prava pacijenata

razumijevanja toka, rasporeda i kontrole procesa rada i osnova upravljanja
resursima, posebno finansijskim,

razumjevanja i kritickog koriS¢enja raspolozivih sredstava zdravstvene zastite, u
interesu pacijenata i zajednice,

za procijenu i adekvatan odgovor na individualne zdravstvene potrebe i probleme
pacijenata,

identifikovnja zdravstvene potrebe zajednice i u skladu sa njima sposobnost
preduzimanja odgovarajuc¢ih mjera, u cilju oCuvanja i unaprijedenja zdravlja i
prevencije bolesti,

promoicije zdravlja i zdravih stilova Zivota pacijenata, zajednica i Citavog
stanovnistva;

KOMPETICIJE U TOKU OPSTEG DIJELA SPECIJALIZACIJE

Tokom opsteg dijela prakti€nog rada, specijalizant stiC¢e kompetencije u sljedec¢im

oblastima:

1) Hirurske infekcije

Specijalizant stiCe kompetencije za primjenu teorijskih i osnovnih prakti¢nih znjanja, o:

asepsi i antisepsi,

bioloSkim odbrambenim mehanizmima,

patogenim mikroorganizmima,

sprije€avaniju infekcija i smanjenju faktora rizika,

imunizaciji i preventivnoj upotrebi antibiotika i hemoterapeutika,

procedurama za pravilno lijecenje hirurskih infekcija, kori§¢enjem razlicitih hirurskih
metoda,

ubrzavanju zarastanja hroni¢nih rana,

antimikrobnim ljekovima i drugim konzervativnim tretmanima
gnojnim infekcijam koze,

infekcijama znojnih Zlijezda,

infekcijama pilonidalnog sinusa,



perianalnom podrucju,

paronihiji,

gnojnom zapaljenju tetivnih ovojnica prsta,
gnojnom zapaljenju zglobova prstiju,
gnojnom zapaljenju prstiju i Saka,

infekciji uraslog nokta,

infekciji dijabetiCkog stopala,

nekrotizirajucemi fascitisu;

2) Abdominalna hirurgija

Specijalizant stiCe teorijska i osnovna prakticna znanja, o:

akutnim oboljenjima abdomena (sindrom peritonitisa, sindrom ileusa i sindrom
intrabdominalnog krvarenja) i druga Cesta hirurS8ka oboljenja trbusnih organa,
oboljenja trbusnog zida i ingvinalnog podrucja,

dijagnostickim procedurama za akutne abdominalne i najéeSce hirurS8ke abdominalne
bolesti,

diferencijalnim dijagnozama i lije€enju akutnih abdominalnih bolesti,

preoperativnoj pripremi akutnih abdominalnih pacijenata sa udruzenim oboljenjima
srca, pluca, bubrega, dijabetesom i dr, najcesSc¢e postoperativhe komplikacije i metode
njihove prevencije i lijeCenja,

oralnoj ishrani kod operisanih pacijenata sa najceS¢im abdominalnim oboljenjima.

3) Traumatologija

Specijalizant stiCe teorijska i osnovna prakti¢na znanja, o:

funkcionalnoj anatomiji lokomotornog sistema,

opStim pojmovima koji se odnose na povrede (etiologija i mehanizmi nastanka
povrede, klasifikacija povreda, teorijska znanja o povredama svih djelova tijela,
prelomima i dislokacijama),

dijagnostickim procedurama u traumatologiji, osnovama ultrazvuéne dijagnostike
povreda abdomena, grudnog kosa i lokomotornog sistema

konzervativnom lijeCenju preloma i komplikacija (traumatski i hemoragi¢ni Sok) i
njihovim posljedicama na razliCite organe,

drugim posttraumatskim komplikacijama (tromboembolizam, masna embolija,
komplikacije disanja, digestivni poremecaji, poremecaji elektrolita, posttraumatske
psihoze i deliriozna stanja),

tipiCnim hirurskim pristupima hirurgije na ekstremitetima i drugim djelovima tijela,



- pripremi pacijenata za operaciju (dijabetes, sr€ana, plu¢na i druga oboljenja),
- postoperativnoj njezi,

- zbrinjavanju lakSih ili tezih povreda i politraumatizovanih pacijenata,

- operaciji kostiju (razne vrste osteosinteze),

- indikacijama za hitne (hitne) operativne zahvate u kontekstu traume,

- komplikacijama tokom lijeCenja preloma (pseudoartroza, osteitis),

- infekcijama kod povreda,

- traumama grudnog kosa,

- Sok terapiji i reanimaciji.

4) Anesteziologija sa reanimatologijom

Specijalizant mora da usvoji teorijska i prakticna znanja iz regionalne, opSte i
kombinovane anestezije, da izu€ava osnove procjene i pripreme pacijenta za planirani
hirurski zahvat i da savlada osnove kardio-pulmonalne reanimacije.

5) Hirurska intenzivna terapija

Specijalizant stiCe teorijska i prakticna znanja iz oblasti intenzivne terapije i njege
hirurskih pacijenata.

6) Opekotine
Specijalizant stiCe znanja iz sljedecih oblasti:
- pruzanje prve pomoci kod opekotina,
- transport opecenih pacijenata,
- primarna obrada svjezih opekotina,
- ocjena i procjena tezine i stepena opecCene povrsine,
- patofiziologija opekotina,
- mehanizam zarastanja opekotina,
- terapija opekotinskog Soka,
- urgentne hirurSke procedure kod opekotina,
- ekscizija opekotinske rane,
- uzimanje i konzerviranje slobodnih kozZnih transplantata,
- indikacije za upotrebu slobodnih koZnih transplantata,
- teorijske osnove formiranja slobodnih koznih transplantata iz kulture tkiva,

- akutna tubularna nekroza kao indikacija za akutnu hemodijalizu,



- opekotine disajnih puteva,

- negativni energetski bilans kod opecCenih pacijenata,
- imunoloski aspekt kod opecenih pacijenata,

- hemijske opekotine i antidoti,

- masovne opekotine, opekotine u politraumi i opekotine u ratu.

7) Patologija

Specijalizant stiCe osnovna teorijska znanja iz oblasti klinicke patologije, uz u¢escée u
klinickim autopsijama, kao iz osnova pojedinih histopatoloskih tehnika i znanje za
tumacenje histopatoloskih preparata iz oblasti koju specijalizira.

KOMPETICIJE KOJE SPECIJALIZANT STICE U TOKU POSEBNOG DIJELA
SPECIJALIZACIJE

Tokom posebnog dijela praktiCnog rada, specijalizant stiCe kompetencije u
sljedeéim oblastima:

1) Abdominalna hirurgija
Specijalizant stiCe teorijska i osnovna prakti¢na znanja koja se odnose na:
- anatomiju i topografiju abdominalnih i retroperitonealnih organa,
- fiziologiju i patofiziologiju varenja,
- dijagnostika hirur8kih oboljenja organa za varenje i trbusnog zida,
- rentgensku, ultrazvuénu i endoskopsku dijagnostiku organa za varenje,
- hirurSku terapiju akutnih i €estih hirurskih oboljenja trbusnih organa i trbusnog zida,

- dijagnostiku i lijeCenje postoperativnih komplikacija (intraabdominalni apscesi,
dehiscencija

- anastomoze, komplikacije akutnog pankreatitisa),

- infuzionu terapiju i ukupnu parenteralnu ishranu pacijenta.

2) Traumatologija
Specijalizant stiCe teorijska i osnovna prakti¢na znanja koja se odnose na:
- patofizioloSke mehanizme u traumi i politraumi,
- principe repozicije preloma,
- opste principe operativnih tehnika u traumi mekih tkiva,
- opSte principe operativnog zbrinjavanja koStano-zglobnog sistema,

- opste principe zbrinjavanja i reanimacijske postupke u politraumi,



dijagnosticke postupke u traumatologiji (RTG, ultrasonografija, CT, NMR, kontrastne
metode),

osnovne principe reanimacije i reanimacijske postupke,

abdominocenteza, plasiranje centralnog venskog katetera (CVK), torakalna punkcija
i torakalna drenaza,

scoring-sisteme u traumatologiji,
principe konzervativnog zbrinjavanja preloma kostiju,
principe operativhog zbrinjavanja preloma kostiju,

rehabilitacije nakon trauma.

3) Kardiovaskularna hirurgija

Specijalizant stice teorijska i osnovna praktiCnha znanja koja se odnose na:

osnove angiohirursSke tehnike,

dijagnostiku u vaskularnoj hirurgiji,

akutnu ishemiju,

hroni¢nu arterijsku insuficijenciju,

vensku insuficijenciju,

operaciju aneurizme

akutne bolesti krvnih sudova,

operaciju cerebrovaskularne insuficijencije,
vaskularne malformacije,

povrede krvnih sudova,

endovaskularnu hirurgiju.

4) Torakalna hirurgija

Specijalizant stiCe teorijska i osnovna praktiCha znanja o dijagnostici, diferencijalnoj

dijagnozi, lijeCenju i prognozi oboljenja iz oblasti torakalne hirurgije. U praksi mora da
savlada tipicnu torakotomiju, tipicnu resekciju rebra i tipi€ne hitne intratorakalne zahvate kod
torakalnih oboljenja (torakalna punkcija i drenaza, hemostaza u slu€aju intratorakalnog
krvarenja).

5) Urologija

Specijalizant stice teorijska i osnovna praktiCha znanja koja se odnose na:

dijagnostiku, o€itavanje rendgenskih snimaka u vezi sa metodama pregleda,

diferencijalnu dijagnozu bolesti urotrakta,



akutni skrotum, torziju testisa, akutni epididimitis,

ljeCenje akutne retencije urina (kateterizacija razliCitim kateterima, princip
suprapubicne punkcije),

manje zahtjevne hirurSke zahvate kao Sto su orhidopeksija, lijeCenje hidrocele,
spermatocele, varikocele, fimoze,

hirurSke intervencije na bubrezima u sluajevima kamena u bubregu ili urodenih
anomalija,

razliCite hirurSke pristupe bubregu i ureteru, mokrac¢noj besici, uretri i genitalijama,

instrumentalni pregled i lijeCenje transureteralnim pristupom kod patoloskih stanja
prostate ili mokraéne besSike,

neurogene besike i urodinamike,

transplantacije bubrega.

6) Plasti€na, rekonstruktivna i estetska hirurgija

Specijalizant stiCe teorijska i osnovna prakti¢na znanja koja se odnose na:

povrede ruke,

infekcija ruku,

transplantacije,

patologiju dojke (tumori, upale, urodene malformacije),

posebnosti hirurSke tehnike u oblasti plasticne, rekonstruktivne i estetske hirurgije,
poznavanje principa mikrohirurgije,

transplantaciju tkiva,

osnove rekonstruktivne hirurgije za povrede Sake (rekonstrukcija mekih djelova,
tetiva, nerava, sudova, lijeCenje preloma kostiju Sake, reimplantacija amputiranih
prstiju),

poznavanje operativne tehnike u lijeCenju Dupuitrenove kontrakture,
osnove hirurskog lije€enja reumatske Sake,

osnove hirurskog lije¢enja limfedema donjih ekstremiteta,

lijeCenje dekubitalnih rana,

lijeCenje tumora koZe (benignih, malignih),

lijeCenje keloidnih i hipertrofi¢nih oZiljaka.

7) Neurohirurgija

Specijalizant stice teorijska i osnovna praktiCha znanja koja se odnose na:



hitna stanja u neurohirurgiji, hidrocefalus, poviSen intrakranijalni pritisak,

znake spontanog subarahnoidalnog krvarenja i indikacije za operativno lijeCenje,
klinicku sliku kompresivnih procesa kiCme, dijagnozu i indikacije za operativho
lijeCenje,

indikacije za operativno lijeCenje bolesti perifernih nerava,

ljeCenje impresivnih preloma kostiju lobanje, lijeCenje raznih vrsta traumatskih
intrakranijalnih,

krvarenja i hirurSko zbrinjavanje prostrijelnih rana na glavi.

8) Ortopedija

Specijalizant stiCe teorijska i prakticna znanja iz oblasti:

fiziologije, patofiziologije, dijagnostike i lijeCenja oboljenja i povreda lokomotornog
aparata i komplikacijama,

ambulantnog zbrinjavanja povreda lokomotornog sistema i operativnih zahvata na
njemu,

osnova upotrebe RTG dijagnostike u ortopedskoj ambulanti.

9) Hirurska onkologija

Specijalizant stiCe teorijska i osnovna praktiCna znanja koja se odnose na principe
hirurSke onkologije, to:

etiopatogenezu malignih tumora, patofiziologija i imunologija malignih tumora

dijagnosticke metode i postupke u lije€enju malignih oboljenja (RTG, endoskopija,
aspiraciona biopsija, scintigrafija, limfoscintigrafija, CT, NMR),

TNM i druge klasifikacije malignih tumora,
hirurgiju malignih tumora (operativno lije€enje i komplikacije),

interdisciplinarni pristup u lije€enju malignih tumora (radioterapija, hemoterapija,
endokrina terapija, imunoterapija, genska terapija),

osnovni princip intraarterijske hemioterapije,
rehabilitaciju pacijenata lije€enih od malignih oboljenja,

registraciju i statistiCku obradu malignih oboljenja.

10) Djecija hirurgija

Specijalizant stice teorijska i osnovna praktiCha znanja koja se odnose na:

hernije detinjstva,



bolesti skrotuma (akutni skrotum, kriptorhidizam),
apendicitis,

uroloSke operacije,

prelome u detinjstvu,

urodene malformacije

operacije tumora.

11) Ginekologija i akuSerstvo

Specijalizant stiCe teorijska i osnovna prakticna znanja koja se odnose na:

anatomiju male karlice i karlicnog dna,

fiziologiju i patofiziologiju genitalnog sistema,

akutne ginekoloske bolesti,

akutne bolesti tokom trudnoce (zajedno sa vaginalnim krvarenjem),
inflamatorne bolesti,

tumore genitalnog podrucja.

12) Maksilofacijalna hirurgija

Specijalizant stice teorijska i osnovna praktiCnha znanja koja se odnose na:

anatomiju viscerokranijuma,

regionalnu rendgensku dijagnostiku,

upale u maksilofacijalnoj zoni,

povrede lica i zubnog skeleta, prvu pomoc i principu lijeCenja,
malignosti maksilofacijalne oblasti,

urodene anomalije,

povrede glave i vrata;

Nakon zavr$enoe specijalizacije, specijalizant mora biti osposobljen za klini¢ke

procjene i samostalno donosenje dijagnostickih i terapijskih odluka za cjelokupnu oblast
struke, odnosno da:

postavi dijagnozu,

pravilno primjeni preoperativnho, operativho i postoperativho lijeCenje hirurSkog
pacijenta,

primjeni i da povezuje znanja iz kliniCke anatomije, patofiziologije, biohemije, ¢elijske
biologije, farmakologije, patologije, imunologije i mikrobiologije,



razlikuje diferencijalne dijagnoze hirurskih pacijenata,

primjeni, koristi i da izabere odgovarajuce vjesStine instrumentalnih dijagnostickih
procedura (endoskopija, ultrazvuk grudnog koSa, abdomena i laparoskopija),

ustanovi indikaciju za operativni ili konzervativni tretman,
izabere i procjeni laboratorijska ispitivanja za hirursko lijeCenje,
primjeni i izabere ljekove i kontrastne testove u hirurskoj praksi,

primjeni kliniCka i hirurSka znanja za elektivnu i hitnu hirurgiju, intenzivnu njegu,
tretman Soka i reanimaciju,

primjeni znanja i vjeStine u posebnim okolnostima svakodnevne hirurgije,
procjeni kontrolu kvaliteta hirurSkih zahvata,

procjeni kvalitet Zivota i da primeni palijativno lijeCenje;

Nakon zavrSene specijalizacije, specijalizant mora da ima steCena teorijska i osnovna
praktiCha znanja iz sledecih oblasti opSte hirurgije i sposobnost da lije€i hirurSka oboljenja i
da poznaje odgovarajuce dijagnosticke procedure, za:

trbusni zid i trbuSnee organe,
grudni ko$ i organe u grudnom kosu,
podrucje glave i vrata ukljuCujuci vaskularne, endokrine, urodene i onkoloSke bolesti,

hirurSku onkologiju, uklju€ujuc¢i koordinirani multidisciplinarni pristup onkoloSkom
pacijentu,

endokrini system,

dojke, kozu i meka tkiva, zarastanje rana,

vaskularni sistem, uklju€ujuci intrakranijalne sudove, srce, velike krvne sudove,
urogenitalni trakt,

sve oblike traume, ukljuCujuci i miSi¢no-skeletne traume - posebno u oblasti
koordinacije, trijaze i multidisciplinarnog pristupa lijeCenju,

dijagnosticke metode radiologije i ultrazvuka;

Nakon zavrSene specijalizacije, specijalizant mora da bude osposobljen za lijeCenje u
oblasti akutne i hroni¢ne bolesti, hitne i elektivne hirurSke zahvate za pacijente svih uzrasta,
kao i za lijeCenje i hirurSke zahvate iz oblasti drugih hirurskih specijalnosti:

traumatologije,
ginekologije i akuSerstve,
maksilofacijalne hirurgije,

urologije,



- plasti¢ne hirurgije,

- djecje hirurgije,

- neurohirurgije,

- vaskularne hirurgije,

- torakalne i kardiohirurgije,

- transplantacije,

abdominalne hirurgije;

Hirurske infekcije - 2 mjeseca

Tokom prakticnog rada, specijalizant je duzan Minimalan | Izvodi Mentor
da obavi sledece aktivnosti: broj (datumii
asistiranja potpis)
Obrada inficiranih mekih tkiva 10
Obrada panaricijuma 6
Obrada dijabeti¢ne gangrene 5
Obrauda pilonidalnog sinusa 5
Obrada 10
uraslog nokta
Abdominalna hirurgija - 7 mjeseci
Tokom prakti¢nog rada, specijalizant je duzan Minima!nan _ Mentorl
da obavi sledeée aktivnosti: broj lzvodi | (datumii
asistiranja potpis)
Apendektomija 5
Operaciju kile 5
Dehiscencija laparotomijske rane 2
Sutuua perforativhog ulkusa 2
Anastomoza tankog crijeva 6
Holecistektomija 5
Drugi zahvati 10

Traumatologija - 9 mjeseci




Tokom praktiCnog rada, specijalizant je duzan Minimalan Mentor

da obavi sledece aktivnosti: broj (datum i
asistiranja potpis)

Ekstenzija preloma dugih kostiju ekstremiteta 15

Repozicija preloma, luksacija i imobilizacija 15

Punkcija zglobnog izliva 10

Punkcija velikih tjelesnih Supljina 10

Dijagnosti¢ka artroskopija 5

Zbrinjavanje povreda mekih tkiva ( velikih rana, 20

defekata, oste¢enja misica)

Torakalna drenaz 5

Jednostavna osteosinteza sa odstranjivanjem 10

osteosintetskog materijala

Punkcija abdominalne Supljine 10

Zbrinjavanje politraumatizovanog pacijenta 3

Anesteziologija — 2 mjeseca

Tokom prakticnog rada, specijalizant je duzan Minimalan Mentor

da obavi sledece aktivnosti: broj lzvodi | (datumi
asistiranja potpis)

UcCesSce u izvodenju anesteziolodkih postupaka ( 50

uvod, intubacija, odrZzavanje, budenje,

postoperativni oporavak)

Uc€esSce u hospitalnim reanimacijskim 5

postupcima

Procijena i pripremi pacijenta za planirani 15

hirurski zahvat (ASA2 i ASA3)

Plasiranje centralnih venskih katetera ( CVK) 10




Hirurska intezivna terapija — 2 mjeseca

Tokom prakticnog rada, specijalizant je duzan
da obavi sledece aktivnosti:

Minimalan
broj
asistiranja

Izvodi

Mentor
(datum i

potpis)

Ucesce u lijeCenju pacijenata u JIL-u

10

UceSce u obavljanju postupaka kod
politraumatizovanih pacijenata

Invazivni monitoring pacijenata

Opekotine — 1 mjesec

Tokom prakti€nog rada, specijalizant je duzan
da obavi sledece aktivnosti:

Minimalan
broj
asistiranja

Izvodi

Mentor
(datum i

potpis)

Primarna obrada vece opekotine

Nekrektomija sa primarnom tangencijalnom
ekscizijom

Nekrektomija sa ekscizijom do fascije

Uzimanje autotransplantata koze Watson-ovim
nozem ili elektricnim dermatomom

Ekrektomija

Fasciotomija

Patologija — 1 mjesec

Tokom prakti¢nog rada, specijalizant je
duzan da obavi sledeée aktivnosti:

Minimalan
broj
asistiranja

Izvodi

Mentor
(datum i

potpis)

Autopsija

5




POSEBNI DIO

Abdominalna hirurgija — 12 mjeseci

Tokom prakticnog rada, specijalizant je Minimalan | lzvodi Mentor

duzan da obavi sledece aktivnosti: broj (datum i
asistiranja potpis)

Abdominocenteza (abdominalna punkcija) 5 20

Operacija kile 20 20

Apendektomija 30 30

ProktoloSke operacije (hemoroidektomija, 10 10

perianalna fistula)

Operacija pilonidalnog sinusa 5 5

Plastika prednjeg trbusnog zida 5 3

Konvencionalna (klasi¢na) holecistektomija 20 10

Laparoskopska holecistektomija 20 5

Holedohotomija sa T-drenazom 3 2

Sutura perforativhog ulkusa 10 5

Gastrostomija 5 2

Feeding jejunostomija 5 2

lleostomija 5 2

Kolostomija 5 2

Operacija po Hartmann-u 5 1

Resekcija tankog crijeva sa anastomozom 15 10

Sav debelog crijeva 5 3

Splenektomija 5 3

Gastroenteroanastomoza 10 3

Resekcija Zeluca 2 2

Operacija hijatalne hernije po Nissen-u 1

Trunkalna vagotomija 1 1

Selektivha vagotomija 1 1

Biliodigestivha anastomoza po Roux-u 2 2




Operacija ehinokokne ciste jetre 1

Transduodenalna sfinkteroplastika 3 1

Biopsija jetre 3 2

Sav jetre kod povreda 3 2

Anatomska resekcija jetre 1

Desna hemikolektomija 5 2

Lijeva hemikolektomija 5 2

Prednja resekcija rektuma po Dixon-u 5 1

Abdominoperinealna amputacija rektuma po 5 1

Miles-u

Totalna kolektomija 5

Cervikalna ezofagostomija 3 1

Sav torakalnog jednjaka kod povreda 1 1

Totalna gastrektomija sa limfadenektomijom 4 1

Ezofagektomija kroz torakotomiju 2

Transhijatalna ezofagektomija 2

Mukozni stripping jednjaka 2

Cefalicna duodenopankreatektomija (Whiple) &

Distalna pankreatektomija 2 1

Wirsung-jejunostomija (Puestow) 1

Laparoskopska gastroplastika 5

Laparoskopska ingvinalna hernioplastika 5 2

(TAPP ili TEP tehnika)

Laparoskopska apendektomija 20 10

HIPEC (citoliticka hirurgija) 1

Laparoskopska hemikolektomija 10 1

Traumatologija — 4 mjeseca

Tokom prakti¢nog rada, specijalizant je Minimalan Mentor

duzan da obavi sledece aktivnosti: broj |zvodi (datumii
asistiranja potpis)




DijagnostiCka i operativha artroskopija 5 5

Skeletna trakcija 5
Osteosinteza kod preloma radijusa na 5
tipichom mjestu

Osteosinteza kod preloma kostiju ruke i 5 5
stopala

Amputacije ekstremiteta na svim nivoima 5
Osteosinteza preloma u predjelu 5 5
trohanternog masiva

Intramedularna osteosinteza dugackih kostiju 3 3
Uklanjanje osteosintetskog materijala 15 15

Kardiovaskularna hirurgija — 4 mjeseca

Tokom praktiCnog rada, specijalizant je duzan | Minimalan Mentor
da obavi sledece aktivnosti: broj Izvodi (datum i
asistiranja potpis)

Embolektomija 2 1

Sav velike arterije

Anastomoza velike arterije

Stripping v. Saphenae

Kreiranje A-V fistule u cilju hemodijalize

Sternotomija i Sav sternotomije

Preparisanje velikog krvnog suda

Varikoziteti

Amputacija ekstremiteta
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Operacija rupturirane aneurizme abdominalne
aorte

Endovaskularna aneurizmatska popravka 1 -
(EVAR)

Transkatetarska implantacija aortnog zalistka 1 -
(TAVI)

Asistencija valvularne hirurgije, hirurgije 2 -
sr€anih mana




Drenaza perikarda 3 1
Torakalna hirurgija — 3 mjeseca

Tokom prakticnog rada, specijalizant je duzan | Minimalan Mentor

da obavi sledece aktivnosti: broj |zvodi (datumii
asistiranja potpis)

Torakotomija 5 5

Zatvaranje torakotomije 5 5

Torakalna punkcija 5

Torakalna drenaza 10

Lobektomija 4 1

Operacija strume 10 5

Medijastinoskopija 3

Video asistirana torakoskopska biopsija pleure 2

Endoskopska pleurodeza 2

Urologija — 3 mjeseca

Tokom prakti¢nog rada, specijalizant je duzan | Minimalan Mentor

da obavi sledece aktivnosti: broj Izvodi (datumii
asistiranja potpis)

Kateterizacija mokraéne beSike 30 30

Cistoskopija & 3

Orhidopeksija & 5

Operacija hidrokele 3 2

Operacija fimoze (cirkumcizija) & 5

Perkutana cistostoma 3 3

Sutura mokracne beSike 2 2

Nefrektomija 3 2




Plasti¢na, rekonstruktivna i estetska hirurgija —

2 mjeseca

Tokom prakti€nog rada, specijalizant je duzan
da obavi sledece aktivnosti:

Minimalan
broj
asiatiranja

Izvodi

Mentor
(datum i

potpis)

Z-plastika

Intradermalni Sav rane

Sav perifernog Zivca

Sav tetive na $aci

Osteosinteza kostiju Sake

Rotacioni rezan;

Transpozicioni rezanj

Transplantacija koze

Neurohirurgija — 2 mjeseca

Tokom prakticnog rada, specijalizant je duzan
da obavi sledece aktivnosti:

Minimalan
broj
assitiranja

Izvodi

Mentor
(datum i

potpis)

Obrada rane na licu

Obrada rane na poglavini

Obrada preloma kostiju lobanje

Operativno zbrinjavanje epiduralnog hematoma

Operacija akutnog subduralnog hematoma

Operacija hroni¢nog subduralnog hematoma

Eksterna ventrikularna drenaza

Osteoplasti¢na trepanacija
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Ortopedija — 2 mjeseca

Tokom praktiCnog rada, specijalizant je duzan da
obavi sledece aktivnosti:

Minimalan
broj
asisitiranja

Izvodi

Mentor
(datum i

potpis)

Ucestvuje u punkciji zgloba kod izliva

10




Artroskopija zgloba koljena

Postavljanje funkcionalnog gipsa kod preloma
dugih kostiju

w

Postavljanje skeletne ekstenzije

Meniscektomija

Repozicija luksacije humerusa

Repozicija frakture radijusa na tipicnom mjestu

Repozicija preloma femura

Osteosinteza preloma femura

NN OO W | NN

HirurSka onkologija — 1 mjesec

Tokom prakti€nog rada, specijalizant je duzan
da obavi sledece aktivnosti:

broj

Minimalan

asistiranja

Izvodi

Mentor
(datum i

potpis)

Operacija malignog melanoma koze

5

Tumorektomija ili kvadrantektomija tumora
dojke

3

Sentinel biopsija limfatika

aksile

Radikalna operacija tumora dojke sa disekcijom 3

Operacija kod malignog tumora Stitaste Zlijezde 3

Radikalna disekcija vrata

Djecija hirurgija — 1 mjesec

Tokom prakti¢nog rada, specijalizant je
duzan da obavi sledece aktivnosti:

Minimalan
broj
asistiranja

Izvodi

Mentor
(datumii

potpis)

Operacija ingvinalne kile

5

Apendektomija

Akutni skrotum

Uroloske operacije

Zbrinjavanje opekorina

5

2

4
2




Repozicija preloma u djecijoj hirurgiji 5
Druge procedure u djecijoj hirurgiji 3
Ginekologija — 1 mjesec

Tokom prakti€nog rada, specijalizant je Minimalan Mentor

duzan da obavi sledece aktivnosti: broj Izvodi (datum i
assitiranja potpis)

Dijagnosti¢ka laparoskopija 2

Laparoskopska operacija na adneksama 2 1

Totalna histerektomija sa obostranom 2

adneksektomijom (kroz laparotomiju)

Carski rez 2 1

Sav epiziotomijske rane 3

Maksilofacijalna hirurgija — 1 mjesec
Tokom prakti€nog rada, specijalizant je duzan | Minimalan | Izvodi Mentor
da obavi sledece aktivnosti: broj (datum i
asistiranja potpis)

Zbrinjavanje povreda lica 3 10

Antrotomija 3

Ekstraoralna incizija 2

Intraoralna incizija 5

Operacija kongenitalnih malformacija 2

PROVJERA ZNANJA

Provjeru znanja specijalizanta tokom trajanja specijalistickog staza vrSi mentor,
putem konsultacija, seminarskih radova i kolokvijuma, uklju€ujuéi i prezentacije zanimljivih
sluajeva iz prakse na klini¢kim seminarima (prikaz slu¢aja).

Nakon zavrSetka svake oblasti u okviru kruzenja, specijalizant mora da polaze
kolokvijum iz te oblasti.



L. PREVENTIVNA | DJECJA STOMATOLOGIJA

Trajanje: tri godine (36 mjeseci)

Tokom specijalistickog staZza specijalizant stiCe teorijska i prakticha znanja iz oblasti
preventivne i djecje stomatologije, zasnovana na nau¢no potvrdenim principima i klinickom
iskustvu.

Preventivna i dje€ja stomatologija je stomatolosSka grana koja se bavi preventivnim i
terapijskim postupcima radi o€uvanja oralnog zdravlja djece. Bazira se na integraciji znanja
iz razliCitih stomatoloskih, medicinskih i socijalnih nauka, prilagodenih jedinstvenim
potrebama djeteta i mlade osobe u razvoju. Rana prevencija u djetinjstvu omogucava
oCuvanje zdravlja orofacijalne regije. Preventivha i dje€ja stomatologija ukljuCuje ranu
dijagnozu i lije€enje razli€itih oralnih bolesti i stanja, poput karijesa, oboljenja parodoncijuma,
poremecaja mineralizacije, problema u razvoju i nicanju zuba, kao i traumatskih povreda.
Ovo se odnosi kako na zdravu djecu, tako i na onu sa zdravstvenim problemima ili
smetnjama u razvoju.

Specijalizacija iz preventivne i djeCje stomatologije podrazumjeva sticanje znanja i
obucenost u kliniCkom radu kao i istrazivacki rad u okviru etiologije, prevencije i terapije
oralnih oboljenja djece. Kao specijalisticka disciplina, ova specijalizacija objedinjuje
napredna stomatoloSka znanja i vjestine s medicinskim, psiholoskim i pedagoskim znanjima
o djeci i mladima. Specijalista preventivne i djeCje stomatologije mora biti kompetentan i
sposoban za rjeSavanje kompleksnih i specifiCnih oralnih potreba djece, uzimajuéi u obzir
njihov fizicki i emocionalni razvoj.

Teorijska nastava obavlja se na Medicinskom fakultetu, a prakti¢ni dio specijalistic¢kog
staza obavlja se na Medicinskom fakultetu, u Klinickom centru Crne Gore i zdravstvenim
ustanovama primarnog ili sekundarnog nivoa zdravstvene zastite, u kojoj je zaposlen
mentor iz oblasti Preventivne i djecje stomatologije.

Tokom trajanja specijalizacije, specijalizant ima pravo na godisnji odmor, u skladu sa
zakonom i koristi ga u dogovoru sa mentorom.

PROGRAM SPECIJALIZACIJE

Tokom specijalistiCckog staZza , specijalizant stiCe teorijska i praktiCha znanja iz
sljedecih oblasti:

Znacaj oralnih bolesti —socijalno-medicinski i zdravstveni uticaj oralnih bolesti na
zdravlje i razvoj djeteta.

Preventivhe mjere — Promocija oralnog zdravlja, primarna i sekundarna prevencija
(rana dijagnostika i sanacija) kod rizi¢nih grupa (trudnice, djeca, omladina, sportisti, osobe
sa invaliditetom).

Savremeni pristupi — Strategije za unapredenje oralnog zdravlja bazirane na
naucnim dokazima: etiologija, patogeneza, epidemioloska i klini¢ka ispitivanja, dijagnostika
i kontrola faktora rizika (ishrana, navike, higijena i sl.).

Programska zastita — Ciljevi i mogucénosti organizovanih programa za oCuvanje
oralnog zdravlja.

Epidemiologija i statistika — Analiza epidemiologije oralnih bolesti i koris¢enje
zdravstvene statistike.

Organizacija stomatoloske djelatnosti — Planiranje i sprovodenje preventivnih
programa u stomatolo$koj zastiti.



Rast i razvoj - Rast i razvoj zuba i orofacijalnih struktura, razvojne anomalije, razvoj
okluzije i dr.

Anatomija i patologija -Anatomija, karijesologija, prevencija karijesa. Razvojne
promjene broja i oblika zuba te njihovo lijeCenje i razvojni defekti tvrdih zubnih tkiva,
poremecaji erupcije i smjene zuba.

Psiholoski i bihevioralni aspekti - Mentalni razvoj djeteta, problemi u ponasanju
djece i adolescenata.

Dijagnostika i terapija - Uzimanje anamneze, postavljanje dijagnoze, radiografsko
ispitivanje, kontrola bola, sedacija, tretman karijesnih lezija i endodontska terapija u
pedodonciji.

Urgentna stanja i povrede - Hitna stanja u djecCjoj stomatologiji, traumatske povrede,
njihova terapija, pracenje i dugorocne prognoze.

Stanje parodoncijuma -Oboljenja parodoncijuma, dijagnostika i terapija u
pedodonciji.

Posebne potrebe i sistemska oboljenja- Uticaj hronicnih bolesti na oralno zdravlje.

Stomatoloska zastita djece sa teSkocéama i smetnjama u razvoju- Preventivni i
terapijski postupci.

Preventivni i interceptivni postupci u pedodonciji.

Oralno- hirurske intervencije u pedodonciji.

Program specijalizacije specijalizantu obezbjeduje sticanje sveobuhvatnih znanja i
vjestina potrebnih za prevenciju, profilaksu i visokokvalitetnu stomatoloSku njegu djece,
uklju€ujuci prilagodene terapijske pristupe za djecu sa teSko¢ama i smetnjama u razvoju, i
¢ine ga:

1) preventivna i djecja stomatologija — 22 mjeseca;
2) programska stomatoloska zastita — 7 mjeseci;
3) oralna hirurgija — 1 mjesec;

4) ortopedija vilica — 1 mjesec;

5) oralna medicina — 1 mjesec;

6) pedijatrija — 1 mjesec.

A. TEORIJSKA NASTAVA

Teorijska nastava se obavlja na Medicinskom fakultetu i traje dva semestra.
Tokom trajanja teorijske nastave, specijalizant mora da savlada teorijska znanja iz
sljedecih oblasti:

1. Preventivna stomatologija, koju €ine:

- socijalno-medicinski-zdravstveni znacaj preventivne stomatologije,

- strategije u prevenciji oralnih oboljenja,

- pogramska stomatoloska zastita,

- karijes (etiologija, dijagnostika, klasifikacija, dijagnostika rizika, evidencija i klinicka
ispitivanja),

- primjena zasladivaca u ishrani,

- prevencija i profilaksa karijesa,



fluoridi u prevenciji karijesa,

zalivanje fisura,

preventivni aspekti u restaurativnoj stomatologiji,

fenomen remineralizacije,

imunologija i vakcinacija,

prevencija karijesa izbjegavanjem transmisije kariogenih mikroorganizama,
hemioprofilaktiCka sredstva u prevenciji karijesa,

sistematska Skolska i predskolska stomatoloSka nega i ostale mjere u prevenciji
karijesa,

parodontalna obolenja (etiologija, patogeneza, dijagnostika rizika, prevencija i
profilaksa),

prevencija oboljenja mekih tkiva usne duplje,

prevencija ortodontskih anomalija (preventivna i interceptivna ortopedija),
prevencija traumatskih povreda (8titnici),

prevencija neoplazmi i drugih obolenja usta i zuba kod dece,
zdravstveno vaspitanje, metode i sredstva,

epidemiologija,

zdravstvena statistika,

organizacija preventivhe stomatoloske zastite.

. Djecja stomatologija, koju ¢ine:

razvoj usne duplje (odontogeneza, nicanje zuba, hronologija nicanja, histoloSke i
anatomske karakteristike mlije€nih i stalnih zuba),

nepravilnosti razvoja zuba,

ergonomija u stomatologiji,

psihosomatske karakteristike i psiholoski tipovi djece,
stomatoloski pregled i rad sa djecom,

dijagnostiCke metode u planiranju rada sa djecom,

klinicka orofacijalna genetika,

primjena radiologije u djecjoj stomatologiji,

kontrola bola i straha u djecCjoj stomatologiji,

karakteristike, dijagnoza i terapija karijesa mlijeCnih i stalnih zuba,
dijagnoza i terapija oboljenja pulpe i periodoncijuma,

dijagnostika i terapija oboljenja parodoncijuma i mekih oralnih tkiva kod djece,



- dijagnoza i terapija povreda mlijeCnih i stalnih zuba,

- oralnohirurske intervencije,

- stomatolosko zbrinjavanje djece sa teSkoCama i smetnjama u razvoju,
- stomatolosko zbrinjavanje djece sa opStim oboljenjima,

- urgentna stanja u djecjoj stomatologiji,

- primjena protetskog zbrinjavanja kod djece.

B. PRAKTICNA NASTVA

Prakticna nastava iz oblasti preventivne i djeCje stomatologije traje 22 mjeseca.

I. PREVENTIVNA | DJECJA STOMATOLOGIJA
1. Preventivna stomatologija

Specijalizant stiCe sljedece vjestine:

- prvi prijem pacijenta, sistematski pregled, popunjavanje kartona, detekcija karijesa,
odredivanje kep-a, KEP-a indeksa zuba na osnovu utvrdenog statusa i razlikovanje
akutnih i hronicnih karijesnih lezija,

- procjena stanja opSteg i oralnog zdravilja, zdravo dijete, zdrava usta i zubi,
karakteristike zdravih tkiva usne duplje, ocjena razvoja i opSteg zdravstenog stanja
pacijenta, dijagnostika stanja zdravlja sluznica, gingive, parodontalnih tkiva (boja,
izgled i sl.), pregled zuba (denticija, broj, oblik, raspored, veli€ina, boja, hipoplazije i
sl.), registrovanje stanja oralne higijene, KEP-a i dr.,

- dijagnostika rane karijesne lezije gled;ji, klini¢ki, radiografski. "Terapijske" mjere,
- fenomen remineralizacije i preventivni aspekti restaurativhe stomatologije,

- prijem i preventivni pregled djece, dijagnostika i oslobadanje straha (psiholoski tipovi
dece i sl.) u stomatoloskoj ambulanti, profesionalno uklanjanje mekih i Cvrstih
naslaga sa zuba, obuka i motivisanje pacijenata za odrzavanje oralne higijene,

- zalivanje fisura, postupak zalivanja fisura mlijeCnih i stalnih zuba, odabir intaktnih
zuba za primjenu metode zalivanja fisura,

- loSe navike i oboljenja mekih tkiva, opsti i lokalni faktori,

- pljuvacka i oralno zdravlja - uloga i znacaj, pljuvacka kao dijagnosticki medijum,
ojcena koli€ine i kvaliteta izlu€ene pljuvacke, kisjelosti, puferski kapacitet,
- dijagnostika ponasanja u odnosu na ukupno i oralno zdravlje, ocjena zdravstvenih

navika i ponasSanja, test za dijagnostiku rizika za karijes u toku trudnoce i kod
odojCeta,

- dijagnostika navika (ponasanja) u ishrani, pozitivne navike i ponasanje u odnosu na
oralne bolesti, metodologija ispitivanja uticaja ishrane, uzimanje anamneze o ishrani,



anketni upitnici, evaluacija podataka i dijagnoza ponaSanja u odnosu na oralno
zdravlje, motivisanje za pravilnu ishranu i korekciju greSaka u ishrani,

profilaksa karijesa fluoridima, endogena i egzogena (lokalna) primjena fluoride,
propisivanije fluorida na recept, lokalna primejna fluorida (rastvori,zelei,lakovi),

pravilna upotreba osnovnih i pomocnih sredstava za izvodenje oralne higijene,
obuka pacijenata, individualni pristup, motivacija pacijenata,

dijagnostika rizika za pojavu Kkarijesa na osnovu analize ishrane, oralne
higijene,koliCine, kvaliteta i osobine pljuvacke, dijagnostika rizika na osnovu
prisustva mikroorganizama u pljuvacki,

kontrola karijesa modifikacijom ishrane, ograniCenje i pravilni vremenski unos
saharoze, primjena zasladivaCa u ishrani, planiranje sedmi¢nog jelovnika zdrave
ishrane sa aspekta zastite oralnog zdravlja,

mehanicka kontrola biofilma kao preventivha mjera,

antimikrobna kontrola biofilma: primjena hlorheksidina i drugih hemioprofilaktickih
sredstava,

prepoznavanje faktora koji utiCu na formiranje biofilma i modifikuju odbrambeni
sistem organizma,

kucna njega i profesionalna njega,

dijagnostika rizika za pojavu parodontalnih oboljenja, biofilm, op$ti i lokalni faktori,
testovi, ocjena stanja oralne higijene (Pl), gingive (Gl, indeks krvarenja na
sondiranje), prikaz testova za procjenu rizika, anamneza i klinicki pregled,

prevencija ortodontskih anomalija i interceptivne mere, uzimanje anamneze,
dijagnostika loSih navika, rana dijagnostika ortodontskih nepravilnosti, Cuvari
prostora, selektivno brusenje zuba,

primjena specifiCnih preventivnih mjera prilagodenih potrebama djece i odraslih sa
teSko¢ama i smetnjama u razvoju,

prevencija povreda u orofacijalnoj regiji kod djece, izrada intraoralnih Stitnika,
planiranje preventivnih mjera za zastitu oralnog zdravlja trudnica,

zdravstveno vaspitanje u stomatologiji sa ciliem oCuvanja oralnog zdravlja (metode
i oblici), individualno, rad u maloj grupi.

2. Djecja stomatologija

Tokom praktiCne nastave, specijalizant stiCe vjestine i kompetencije u oblasti
dijagnostike i plana terapije, kao i sposobnost da, kod:

2.1. Novorodenceta i odojceta:

ocijeni anamnestiCke podatke dobijene od roditelja/staratelja,

uradi prenatalnu, natalnu i neonatalnu anamnezu,



uradi istoriju razvoja, medicinsku i stomatolosku istoriju,
procijeni oralnu higijenu i faktore rizika za rani nastanak karijesa,
utvrdi navike sisanja i rizik od razvoja malokluzije,

odredi istoriju nacCina ishrane i socijalni status,

dijagnostikuje oralne tumore i ciste (EpStajnove perle, Bonova zrna, kongenitalni
epulis, limfangiomi),

dijagnostikuje nerazvijene zube (natalni i neonatalni),

dijagnostikuje i tretira karijes ranog djetinjstva i druge oblike karijesa,
sprovodi terapiju oralne kandidijaze i primarnog herpeticnog stomatitisa,
zbrinjava hitna stanja kao posljedicu traume ili infekcije,

primjenjuje rendgenografske metode dijagnostike uz poznavanje rizika rendgen
ekspozicije,

prepoznaje kliniCke implikacije prijevremenog porodaja,

prepoznaje znake zlostavljanja ili zapostavljanja djece;

2.2, Djece uzrasta 3 do 6 godina, da:

ocijeni ponaSanje djeteta,

obavi ekstraoralni i intraoralni pregled,

procijeni oralnu higijenu i rizik za razvoj karijesa,

dijagnostikuje poremecaje oralne misi¢ne funkcije,
dijagnostikuje i zbrine rani gubitak ili pomjeranje mlijecnih zuba,
dijagnostikuje rane znakove malokluzije,

dijagnostikuje stanja i oboljenja pulpe;

2.3. Djece uzrasta 6 do 12 godina, da:

prepozna potrebe za preventivnim mjerama (oralna higijena, zalivaci fisura, ishrana,
unos fluorida),

procijeni okluzalni razvoj,

spreCava i tretira trauma;

24, Djece uzrasta od 12 do 18 godina zivota, da:

dijagnostikuje rane znakove parodontitisa,
procijeni rast i razvoj,

posjeduje znanje o temporomandibularnom zglobu,



prepozna znake seksualnog zlostavljanja, zloupotrebe droge, i poremecaja ishrane
(anoreksija, bulimija).

3. Restaurativni i endodontski tretman

Tokom prakticne nastave, specijalizant stiCe vjeStine i kompetencije u oblasti
restaurativnog tretmana:

3.1. Mlije€na denticija, da:

pripremi kavitet prema morfoloSkim karakteristikama zuba i restaurativnog materijala,
analizira neuspjehe kako bi sprijeCio greske u buducnosti,
odabere tretman i materijal prema aktivnosti karijesa i uzrastu djeteta,

dijagnostikuje oboljenja pulpe i sprovodi konzervativni i radikalni tretman pulpe
(prekrivanje, parcijalna i potpuna pulpotomija, pulpektomija),

protetski nadoknadi izgubljene zube,

ocijeni kvalitet restauracija;

3.2. MjeSovita denticija, da:

sprecCava i tretira karijes jamica i fisura (zalivaci, preventivni ispuni),
protetski nadoknadi izgubljene zube,
dijagnostikuje i tretira oboljenja pulpe,

tretira mlade stalne zube sa nezavrSenim i zavrSenim rastom korjena;

3.3. Stalna denticija, da:

5.

estetski zbrine zube adhezivnim sistemima,

sprovede adekvatan endodontski tretman,

sprovodi izbjeljivanje vitalnih i avitalnih zuba,

primjenjuje estetske fasete, adhezivne mostove i splintove.

4. Oboljenja parodoncijuma

Tokom praktiCne nastave, specijalizant sti€e vjestine i kompetencije, da:
- prepozna normalan parodoncijum i zdrave parodontalne strukture,

- prepozna i zbrine oboljenja parodoncijuma,

- prepozna i zbrine oboljenja gingive,

- primjenjuje preventivne mjere uklju€ujuci edukaciju pacijenata i roditelja.

Traumatologija

Tokom praktiCne nastave, specijalizant stiCe vjestine i kompetencije u oblasti
traumatologije, da:



- razumije principe prevencije povreda zuba,

- dijagnostikuje i tretira povrede zuba i alveolarnog grebena,

- primjenjuje odgovarajuce metode (radiografija, imobilizacija, restoracija),
- prepoznaje i lijeCi povrede pulpe i korjena,

- sprovodi replantaciju izbijenih zuba i prati bioloSke procese reparacije,

- prepoznaje povrede maksilofacijalne regije i zlostavljanje djece.

6. Oralna hirurgija, oralna medicina i oralna patologija

Tokom praktiCne nastave, specijalizant stiCe vjeStine i kompetencije u oblasti oralne
hirurgije, medicine i patologije, da:

- dijagnostikuje i lije€i oralne manifestacije sistemskih oboljenja kod djece,
- tretira bakterijske, virusne i gljivicne infekcije oralne sluzokoze,

- sprovodi frenektomiju i tretman poremecaja razvoja zuba (fluoroza, amelogenezis,
dentinogenezis imperfekta),

- dijagnostikuje i tretira impaktirane zube i sprovodi hirurSko-ortodontski tretman.

7. Djeca sa teSko¢ama i smetnjama u razvoju i medicinski kompromitovani
pacijenti

Tokom praktiCne nastave, specijalizant sti€e vjestine i kompetencije za pruzanje
stomatolosSke zdravstvene zastite djeci sa teSkocama i smetnjama u razvoju i medicinski
kompromitovanim pacijentima, da:

- planira i sprovodi kompleksnu stomatoloSku njegu za medicinski, psiholoski,
mentalno ili socijalno kompromitovanu djecu,

- obavlja stomatoloSku njegu hospitalizovane djece,
- posjeduje znanje o profilaksi bakterijskog endokarditisa,

- rukovodi ili u€estvuje u timovima za stomatoloSko zbrinjavanje pod opstom
anestezijom.

Il PROGRAMSKA STOMATOLOSKA ZASTITA - 7 mjeseci
Tokom trajanja specijalistickog staza, specijalizant sti€¢e znanja i vjestine iz oblasti
programske stomatoloSke zastite, i to:

1) Stomatoloska njega djece Skolskog uzrasta (4 mjeseca)

Aktivnosti koje specijalizant obavlja sa mentorom, kroz izradu seminarskog rada:



sistematski pregledi: Pregled po jednog odjeljenja u€enika uzrasta 6, 12 i 15 godina,
kontrolni pregledi: Pregled po jednog odeljenja ucenika I, I, IV, Vi VIl razreda,
obrada i analiza epidemioloskih podataka sa sistematskih pregleda,
planiranje aktivnosti, za :

a) organizaciju sastanaka,

b) plan zdravstveno-vaspitnog rada,

c) plan preventivnih i profilakti€nih mjera,

d) plan sanacije i dosanacije.
realizacija utvrdenih planova rada,
priprema izvjestaja o sprovedenim aktivnhostima,

evaluacija efekata rada (pozitivne strane, nedostaci, oblasti za unapredenje).

2) Predskolska stomatoloska njega (2 mjeseca)

Tokom trajanja specijalistiCkog staza, specijalizant stiCe znanja i vjeStine za pruzanje
predskolske stomatoloSke njege djece u predSkolskim ustanovama (1 mjesec), da:

sistematski pregleda djecu u trecoj godini Zivota.
obradi i analiziraa epidemioloske podatke.
planira aktivnosti,

organizuje sastanke

izradi Plan zdravstveno-vaspitnog rada,

izradi Plan preventivnih i profilakti¢nih mera,
sacini Plan sanacije i dosanacije,

realizuje utvrdene planove rada,

izradi izvjeStaje o realizaciji aktivnosti,

sprovede evaluaciju efekata rada (pozitivne strane, nedostaci).

3) Stomatoloski rad sa djecom predskolskog uzrasta (1 mjesec):

Tokom trajanja specijalistickog staza, specijalizant treba da pripremi seminarski rad, na
osnhovu obavljenog sistematskog pregleda 30 djece:

sacini individualni plan preventivno-terapijskih mjera,
sprovede zalivana fisura i sanaciju karijesa na stalnim zubima,
obavi zdravstveno-vaspitni rad sa djecom i roditeljima,
sprovede evaluaciju efekata rada (pozitivhe strane, nedostaci),

izradi izvjeStaje o sprovedenim aktivnostima.



- izdaje uvjerenja o zdravim i saniranim zubima.

- obradii analizra podataka sa sistematskih pregleda.

4) Programska saradnja sa ostalim djelovima zdravstvene zastite (20 dana)

Tokom trajanja specijalistickog staza, specijalizant u okviru programske saradnje sa
drugim djelovima zdravstvene sluzbe:
- upoznaje se sa:

a) radom i metodama rada u savjetovalistu i aktivnostima patronazne sluzbe,
b) organizacijom vakcinacija i uticajem ekoloskih faktora na zdravlje djece,

c) principima zdravstvenog vaspitanja i timskog rada u zdravstvenoj zastiti djece;

- obavlja specificne aktivnosti:

a) rad u savjetovalistu za majke i djecu (20 porodica sa novorodenom djecom),
b) rad u savjetovali$tu za trudnice (20 trudnica),

c) saradnja sa patronaznom sluzbom,

d) planiranje i izvodenje preventivnih mera i zdravstveno-vaspitnih aktivnosti,

e) priprema izvestaja o sprovedenim preventivnim aktivnostima;

5) Programska saradnja sa sluzbama na nivou jedinice lokalne uprave (10 dana)

Tokom trajanja specijalistickog staza, specijalizant se upoznaje sa osnovama promocije
oralnog zdravlja u lokalnoj zajednici i sprovodi sljedecée aktivnosti:

- organizaciju promotivnih aktivnosti za oralno zdravlje na lokalnom nivou,
- koordinaciju preventivnih mjera u lokalnoj zajednici,
- saradnju sa lokalnom upravom u promociji oralnog zdravlja,

- saradnju sa privrednim subjektima u sufinansiranju akcija promocije oralnog zdravlja
koja se odnosi na snabdevanje vodom, proizvodnju hrane i koriS¢enje higijenskih
sredstava),

- saradnju sa lokalnim medijima radi informisanja i promocije oralnog zdravlja,

- saradnju sa lokalnim obrazovnim ustanovama,;

O sprovodenju navedenih aktivnosti, specijalizant vrsi evaluaciju i saCinjava izvjeStaje o
radu.

M. ORALNA HIRURGIJA (1 mjesec)

Tokom trajanja prakticne nastave iz oblasti oralne hirurgije, specijalizant se upoznaje
i osposobljava za pruzanje prve pomoci, primjenu antiSok terapije, primarnu obradu



povreda, dijagnostiku i terapiju akutnih dentogenih infekcija i moguénostima oralno-hirurskih
intervencija u pedodonciji.
IV. ORTOPEDIJA VILICA (1 mjesec)

Tokom trajanja praktiCne nastave iz oblasti ortopedije vilica, specijalizant se upoznaje
i osposobljava za dijagnostiku ortodontskih nepravilnosti, primjenu mjera primarne
prevencije i interceptivne ortopedije vilica.
V. ORALNA MEDICINA (1 mjesec)

Tokom trajanja prakticne nastave iz oblastioralne medicine, specijalizant se
osposobljava za samostalnu dijagnostiku i terapiju oboljenja mekih tkiva usta.

VI. PEDIJATRIJA (1 mjesec)

Tokom trajanja prakticne nastave iz oblasti pedijatrije, specijalizant se upoznaje sa
ishranom odojc¢adi i djece, sa djecjim bolestima i njihovim simptomima u ustima, bolestima
koje zahtjevaju poseban pristup u lije€enju zuba i usta kod djece - hemofilija, leukemija,
bolesti srca, bolesti bubrega, epilepsija, dijabetes, hormonski poremecaiji i manifestacije na
orofacijalnim strukturama.

PROVJERA ZNANJA

Provjera znanja vrsi se kao:

1. Seminarski rad:

- organizacija predskolske stomatoloske njege- jedan seminarski rad,
- organizacija Skolske stomatoloSke njege- jedan seminarski rad,

- jedan seminarski rad iz preventivnhe stomatologije i jedan rad na tematskom
kongresu sa Stampanim rezimeom,

- jedan seminarski rad iz djeCje stomatologije i 1 rad na tematskom kongresu sa
Stampanim rezimeom;

2. Kolokvijum:
- dva kolokvijuma iz preventivne stomatologije,
- dva kolokvijuma iz djecje stomatologije,

- zavrsni kolokvijum;

3. Objaviljen jedan stru¢ni rad u nacionalnom c¢asopisu sa recenzijom u toku
specijalizacije



ZAVRSNI KOLOKVIJUM

Specijalizant je obavezan da tokom posliednjeg mjeseca specijalistickog staza
(najmanje 14 dana) prije polaganja zavrSnog ispita poloZi zavrSni kolokvijum kod mentora.
Ovaj kolokvijum obuhvata provjeru ukupnog znanja iz propisanog specijalistickog programa.

LJ. ORTOPEDIJA VILICA
Trajanje specijalizacije: tri godine (36 mjeseci)

Tokom specijalistickog staza specijalizant stiCe teorijska i prakticna znanja iz oblasti
ortopedije vilica i osposobljava se za prakticni stru¢ni rad u ovoj oblasti, za:

1) Postavljanje dijagnoze dentalnih, facijalnih i funkcionalnih anomalija;identifikaciju
poremecaja razvoja zuba, facijalnog rasta i s tim povezanih funkcionalnih problema;

2) Planiranje i predvidanje toka terapije;

3) PsiholoSku procjenu pacijenta u kontekstu ortodontske terapije;

4) Sprovodenje preventivnih i interceptivnih mjera u ortodonciji;

5) lzvodenje jednostavnih i slozenih terapijskih postupaka;

6) Strucno djelovanje u oblasti ortodoncije;

7) Saradnju sa doktorima drugih specijalnosti u terapiji slozenih slu€ajeva - ortodontsko-
hirurskih pacijenata i pacijenata sa rascjepima;

8) Procjenu potrebe za ortodontskom terapijom;
9) Primjenu ortodoncije prema visokim profesionalnim i eti¢kim standardima;

10)Kontinuirano usavrSavanje profesionalnih vjestina.

Program specijalizacije iz ortopedije vilica obuhvata teorijsku nastavu i praktiCan rad,
zasnovan na nauc¢no potvrdenim principima i klini€kom iskustvu.

Teorijska nastava obavlja se na Medicinskom fakultetu i traje dva semestra.

Prakti¢ni dio staza obavlja se na Medicinskom fakultetu, u Klinickom centru Crne Gore i
u zdravstvenim ustanovama primarnog ili sekundarnog nivoa zdravstvene zastite u kojoj je
zaposlen mentor iz oblasti Ortopedija vilica.

Tokom trajanja specijalistiCkog staza, specijalizant obavlja sledecée aktivnosti:

1) Klini€ki (i predklini¢ki) prakticni rad;

2) Analize studijskih modela i rendgenskih filmova;
3) Seminari o procjeni lije€enja;

4) Predavanja, seminari i kursevi;

5) Individualne konsultacije;



6) Analiza ortodontske literature;
7) UcCestvovanje u istrazivaCkim aktivnostima.

Tokom trajanja specijalizacije, specijalizant ima parvo na godisnji odmor, u skladu sa
zakonom i koristi ga u dogovoru sa mentorom.

PROGRAM SPECIJALIZACIJE

Program specijalizacije €ine:

1)
2)
3)
4)
5)
6)

Ortopedija vilica - 28 mjeseci;

Preventivna i djecja stomatologija (1 mjesec);
Maksilofacijalna hirurgija (1 mjesec);

Oralna hirurgija (1 mjesec);

StomatoloSka protetika (1 mjesec);
Parodontologija i oralna medicina (1 mjesec).

ORTOPEDIJA VILICA - 28 mjeseci

Teorijska i praktiCna nastava obuhvataju:

1.

Opste bioloske i medicinske predmete:

1.1.

1.2.

1.3.

1.4.

Rast i razvoj ljudskog tijela, koji obuhvata:

somatski rast i njegove varijacije, adolescentski skok rasta i povezanost sa
razvojem kraniofacijalnog kompleksa,

upoznavanje sa genetskim faktorima i faktorima okoline koji uti€u na somatski
rast,

koncepte bioloSke starosti, odredivanje skeletne starosti, dentalne starosti i
stadijuma seksualnog razvoja;

Anatomija glave, koja obuhvata:
Poznavanje anatomskih karakteristika tkivnih sistema i funkcionalne
anatomije, neophodnih za razumijevanije:

a) rasta kraniofacijalnog sistema,

b) razvoja skeletnih deformiteta,
c) dentofacijalne ortopedije,
d) ortognato-hirurSke korekcije facijalnih deformiteta;

Genetik, koji obuhvata:
Upoznavanje sa genetskim principima bitnim za razumijevanje razvoja glave i
kraniofacijalnih anomalija;

Embriologija glave, koja obuhvata:



1.5.

1.6.

1.7.

1.8.

Poznavanje embriologije kraniofacijalnih struktura, radi razumijevanja
normalnog rasta i razvoja lica, vilica i zuba, te nastanka rascjepa usne i nepca
i drugih kongenitalnih anomalija;

Histologija, koja obuhvata:
Poznavanje histologije i histohemije za razumijevanje:
metabolizma celija u normalnim i abnormalnim uslovima,

formiranja tkiva,
razvoja kostiju, hrskavice, zuba i miSic¢a,

facijalnog rasta, temporomandibularnog zgloba, pomjeranja zuba i reakcije
potpornih tkiva,

dentofacijalne ortopedije i promjena mekih tkiva povezanih sa ortopedijom
vilica,

mehanizma resorpcije zuba;

Fiziologija disanja, govora, gutanja i zvakanja, koja obuhvata:
poznavanje razli€itih tipova disanja, normalnog i nepravilnog govora, razli€itih
tipova gutanja i procesa Zvakanja;

Sindromi koji zahvataju regiju glave i obuhvataju:
Upoznavanje sa principima klasifikacije sindroma prema etiologiji, prognozi i
reakciji na ortodontsko i ortodontsko-hirursko lijeCenje;

Fiziologija djeteta i odraslog lica, koja obuhvata:

usvajanje koncepta razvoja, potencijala i ograni¢enja u modifikaciji navika,
razumijevanje fizioloSkih aspekata puberteta, adolescencije i ortognate
hirurgije.

2. Metodoloske predmete:

2.1.

2.2,

2.3.

a)
b)

c)

Biostatistika, koja obuhvata:

upoznavanje sa statistickim metodama za prikazivanje naucnih rezultata u
ortodonciji,

analiza podataka i interpretacija nalaza iz nauénih radovan,;

Epidemiologija, koja obuhvata:
razumijevanje principa epidemiolo$kih istrazivanja, formiranja uzoraka i
kontrolnih grupa, kao i analize i interpretacije podataka;

Metodologija istrazivanja, koja obuhvata:
sticanje stru¢nosti u:
analizi biomedicinskih istrazivanja.

pisanju protokola za istrazivacke projekte,

interpretaciji nalaza i provjeri validnosti zakljuaka,



3.

a)
b)
c)
d)

a)
b)
©)
d)

d) prezentovanju rezultata istraZivanja usmeno i pisanim putem.

Osnovne ortodontske predmete:

3.1. Razvoj denticije;
Tokom specijalistickog staza, specijalizant stiCe:

znanja,o:

razvoju normalne okluzije, od rodenja do odraslog doba,

varijacijama u razvoju okluzije,

nepravilnostima u broju, veli€ini, obliku i polozaju zuba,

genetskim i spoljasnjim faktorima znacajnim za razvoj denticije,

razvoju razli€itih malokluzija,

posljedicama anodoncije, prekobrojnih zuba, prijevremenog gubitka ili ekstrakcije
mlijeCnih i stalnih molara na razvoj denticije;

- struCnost u prepoznavanju i analizi:
pravilnog i nepravilnog razvoja,
postignutog stadijuma razvoja,
buducéeg razvoja,

mogucnostima za primjenu interceptivnih mjera.

3.2. Facijalni rast (normalan i nenormalan)

Tokom specijalistickog staza, specijalizant stiCe znanja, o:

razvoju hrskavica, kostiju i miSi¢a,

zonama rasta kraniofacijalnog skeleta,

postnatalnim promjenama rasta u kraniofacijalnom regionu, ukljuujuéi i meka tkiva,
varijacijama u funkciji komponenti kraniofacijalnog regiona znacajnih za facijalni rast,
individualnim razlikama u facijalnoj konfiguraciji,

uticaju spoljasnjih faktora na facijalni rast;

3.3. Fiziologija i patofiziologija somatskog Sistema

Tokom specijalistickog staza, specijalizant stiCe znanja, o

normalnim i patoloSkim funkcijama okluzije i denticije,

normalnom i patoloSkom ponasSanju mekih tkiva,

normalnoj i patolo$koj funkciji temporomandibularnog zgloba,
dijagnostickim postupcima za probleme temporomandibularnog zgloba,
metodama lijeCenja temporomandibularnog zgloba;

3.4. Pomjeranje zuba i dentofacijalna ortopedija

Tokom specijalistickog staza, specijalizant stice sposobnost razumijevanja:



procesa nicanja i spontanog pomjeranja zuba,

efekata razli¢itih vrsta sile na tkiva,

uticaja intenziteta i sistema sile,

promjena u kraniofacijalnim strukturama nakon terapije,

enhondralnog rasta nazalnog septuma, kondila i epifiza, kao i rasta kostiju na
suturama i povrSinama,

efekata dentofacijalne ortopedije na tkivne sisteme,

odnosa adaptibilnosti tkiva i rezultata ortopedskih mjera;

3.5. Radiologija i druge tehnike snimanja

Tokom specijalistiCkog staza, specijalizant stiCe znanja, za:

prepoznavanje patoloskih stanja na rendgenskim snimcima,

usvajanje metoda i razumijevanje rizika rendgenskog snimanja u ortodonciji,
upoznavanje sa digitalnom radiografijom i drugim tehnikama snimanja;

3.6. Kefalometrija

Tokom specijalistiCkog staza, specijalizant sti€e stru¢nost, u:
identifikaciji anatomskih struktura na kefalogramima,

opisu morfologije glave na osnovu kefalograma,

pravljenju crteza na kefalogramima (lateralno i frontalno),
sprovodenju kefalometrijskih analiza,

razumijevanju ograni¢enja ovih analiza;

3.7. Ortodontski materijali

Tokom specijalistickog staza, specijalizant izu€ava svojstva i sastav ortodontskih
materijala i stiCe znanja, o:

- kriterijumima za odabir odgovarajucih materijala za razli€ite ortodontske postupke,
- pravilnoj primjeni i rukovanju ortodontskim materijalima;

3.8. Ortodontska biomehanika

Tokom specijalistiCkog staza, specijalizant se osposobljava za poznavanje i
razumijevanje:

osnovnih principa statike i mehanike,

odnosa izmedu mehanickih principa i klinickih problema,
rieSavanja problema vezanih za sile i ekvivalentne sile,

procjene sile proizvedene ortodontskim aparatima,

procjene sile proizvedene dentofacijalnim ortopedskim napravama.

4. Opste ortodontske predmete:

4.1. Etiologija
Tokom specijalistiCkog staza, specijalizant mora da usvoji znanja, o:



genetskim faktorima i faktorima okoline koji utiCu na postnatalni razvoj denticije i rast,
nepovoljnim uticajima spoljasnjih faktora na rast i razvoj;

4.2. Dijagnosticki postupci

Tokom specijalistickog staza, specijalizant stiCe strucnost, za:

prikupljanje relevantnih anamnestickih podataka,

sprovodenije klinickih ispitivanja,

odredivanje habitualne okluzije i ispitivanje funkcionalne okluzije,

procjene uticaja funkcionalnih komponenti mekih tkiva na dentofacijalnu morfologiju,
uzimanje kvalitetnih otisaka zuba sa preciznom reprodukcijom alveolarnih nastavaka,
postavljanje studijskih modela u artikulator,

snimanje ekstraoralnih i intraoralnih fotografija,

izvodenje rendgenskih snimaka potrebnih za ortodontsku dijagnozu;

4.3. Postavljanje ortodontske dijagnoze, ciljeva terapije i planiranje tretmana

Tokom specijalistiCkog staza, specijalizant stic¢e stru¢nost, za:

postavljanje preliminarnih dijagnoza i klasifikacija na osnovu brzog pregleda
pacijenta,

procjene potrebnih dodatnih analiza ili konsultacija sa stru¢njacima iz drugih oblasti,
postavljanje konaCne dijagnoze na osnovu anamneze, klinickog pregleda, analize
studijskih modela, fotografija, rendgenskih snimaka, kefalometrijskih analiza i drugih
podataka,

predvidanje efekata rasta i razvoja ukoliko se ne sprovede terapija,

definisanje ciljeva lije€enja i razmatranje mogucih alternativa,

izrade plana lije€enja za razliCite ortodontske i dentofacijalne anomalije, ukljuujudi
strategiju terapije i retencije,

odredivanje terapijskih mjera, vremena i sekvenci primjene, prognoze i oCekivanog
trajanja terapije i retencije;

44. Procjena rasta i analiza rezultata terapije

Tokom specijalistiCkog staza, specijalizant stice:

znanje o:

mogucnostima i ograni¢enjima metoda longitudinalne kefalometrijske analize,
ograni¢enjima procjene rasta i promjena izazvanih terapijom,
ograni¢enjima predvidanja rasta, ukljuCujuci kompjuterska predvidanja;

stru¢nost za:
sprovodenje analiza rasta na osnovu serija kefalograma,

detektovanje promjena izazvanih terapijom kroz snimke napravljene u kljuénim
fazama lijeCenja;



4.5. Dugotrajni efekti ortodontskog lije€enja
Tokom specijalistickog staza, specijalizant stiCe znanje, o:

recidivima povezanim sa razliCitim anomalijama i terapijskim postupcima,
promjenama tokom perioda retencije,
promjenama nakon zavrSetka retencionog perioda;

4.6. Jatrogeni efekti ortodontskog lijeéenja

Tokom specijalistiCkog staza, specijalizant se osposobljava za razumijevanje:
rizika koji se javljaju u razli€itim terapijskim postupcima i retenciji,

uticaja starosne dobi i stanja pacijenta na jatrogeni efekat,

moguceg uticaja terapije na temporomandibularni zglob,

efekata razlicitih tretmana na periodontalna tkiva,

faktora povezanih sa resorpcijom korjena,

mogucih uticaja terapije na izgled lica,

efekata lijeCenja na dentofacijalnu estetiku i izgled;

4.7. Epidemiologija u ortodontskim istrazivanjima

Tokom specijalistiCkog staza, specijalizant se osposobljava za poznavanje osnovnih
principa epidemiologije, ukljuCujuci:

prevalencu i incidencu ortodontskih anomalija,

znacaj parametara za procjenu potrebe za ortodontskim lije€enjem,

odredivanje potrebe za terapijom,

aspekte koji proizilaze iz subjektivhog osjecCaja potrebe za lijeCenjem,

ulogu ortodonta u ispunjavanju zahtjeva za terapijom.

5. Ortodontske tehnike

5.1. Pokretni aparati
Tokom specijalistickog staza, specijalizant stiCe znanje, o:

- indikacijama, konstrukciji i upotrebi pokretnih aparata,
- moguénostima i ograniCenjima tih aparata;

5.2. Funkcionalni aparati
Tokom specijalistiCkog staza, specijalizant sti¢e znanje, o:
- indikacijama, konstrukciji i upotrebi funkcionalnih aparata,
moguénostima i ograni¢enjima funkcionalnih aparata,
upoznavanju sa razli€itim vrstama i konstrukcijama funkcionalnih aparata,
stru€nosti u konstrukciji i reparaturama funkcionalnih aparata;

5.3. Ekstraoralni aparati
Tokom specijalistickog staza, specijalizant stiCe znanje, o:



indikacijama, dizajnu i upotrebi razli€itih tipova aparata: ( facijalnih maski, podbradnih
kapa i kombinacija ekstraoralnih i funkcionalnih aparata i sl),
mogucnostima i ograni€enjima ovih aparata;

5.4. Djelimi¢éno fiksni aparati
Tokom specijalistickog staza, specijalizant stiCe znanje, o:

indikacijama za primjenu djelimicnih fiksnih aparata (lingvalni, palatinalni i vestibularni
lukovi, aparati za cepanje nepca),
mogucnostima i ograni€enjima ovih aparata;

5.5. Fiksni aparati
Tokom specijalistickog staza, specijalizant stiCe znanje, o:

indikacijama za primjenu fiksnih aparata,

razliCitim konceptima i principima lijeCenja,

mogucnostima i ogranienjima razlicitih tipova fiksnih aparata,
poznavanju najmanje jednog tipa fiksnog aparata.

6. Postupci multidisciplinarnog lijeéenja

6.1. Lije€enje urodenih rascjepa
Tokom specijalistiCkog staza, specijalizant se osposobljava, za:

multidisciplinarni pristup u lijeCenju pacijenata sa rascjepima,

indikacije, vrijeme lijeCenja i primjenu multidisciplinarnog lijeCenja pacijenata sa
rascjepima,

specificne aspekte ortodontskog lije€enja pacijenata sa rascjepima;

6.2. Ortodontsko-hirursko lije€enje
Tokom specijalistickog staza, specijalizant stiCe znanje, o:

indikacijama i primjeni kombinovanog ortodontskog i hirurs§kog lijecenja,
specificnima aspekata ortodontskog lijeCenja kod pacijenata kojima je potrebna
ortognatska hirurgija;

6.3. Ortodontsko-periodontalno lijeenje;

6.4. Ortodontsko-protetsko lije€enje;

6.5. Specifi€ni postupci lijeenja;

6.6. Vodenje razvoja okluzije;

6.7. Ortodoncija kod odraslih pacijenata;

6.8. Kraniomandibularne disfunkcije;



6.9. Postupci za oCuvanje oralnog zdravlja, higijenski i sigurnosni postupci u
ortodontskoj ordinaciji;

7. Rukovodenje ortodontskom ambulantom obuhvata:

- Upotrebu raCunara
- Postovanje profesionalne etike

Il PREVENTIVNA | DJECJA STOMATOLOGIJA (1 MJESEC)

Tokom specijalistiCkokg osposobljavanja, specijalizant stiCe sposobnost za upoznavanje
i sprovodenje postupaka za otkrivanje rizika za pojavu karijesa | oboljenja parodoncijuma
kod pacijenata koji nose ortodontske aparate, kao i za sprovodenje preventivnih i
profilakti¢kih postupaka.

M. MAKSILOFACIJALNA HIRURGIJA (1 MJESEC)

Tokom specijalistiCkokg osposobljavanja, specijalizant se upoznaje sa hirurSkim
lijeCenjem teskih deformacija vilica i lica (skeletne Il i lll klase, skeletnog otvorenog i
dubokog zagrizaja, asimetrije lica, urodenih rascepa lica, usana i nepca, hirurskim
zahvatima kod raznih sindroma vezanih za orofacijalni sistem i dr).

IV. ORALNA HIRURGIJA (1 MJESEC)

Tokom specijalistickokg osposobljavanja, specijalizant se upoznaje sa hirurSkim
lije€enjem otklanjanjem retiniranih zuba, autotransplantacijom zuba, frenektomijom i drugim
intervencijama u okviru ortodontskohirurskog leCenja

V. STOMATOLOSKA PROTETIKA (1 MJESEC)

Tokom specijalistickokg osposobljavanja, specijalizant se upoznaje sa iznalazenjem
i registrovanjem centralnog polozaja donje vilice, radom sa obraznim lukom, radom sa
polupodesivim artikulatorom, analizom postojece okluzije na modelima u artikulatoru

VL. PARODONTOLOGIJA | ORALNA MEDICINA (1 MJESEC)

Tokom specijalistiCkokg osposobljavanja, specijalizant se upoznaje sa poremecajima
okluzije i artikulacije zuba i njihovim posljedicama na parodoncijum, okluzalnim
uravnoteZenjem, gingivektomijom i gingivoplastikom, i moguénostima ortodontskog
pomeranja zuba i regenerativne terapije.



PROVJERA ZNANJA:

1) kolokvijum iz sledecih oblasti:

- rasti razvoj kraniofacijalnog kompleksa,
- etiologija ortodontskih anomalija,
- dijagnostika dentofacijalnih anomalija,
- terapija dentofacijalnih anomalija;
2) prezentacija istrazivackog rada.
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