Postepy Psychiatrii i Neurologii, 1999, 8, 495-506
Dodatek nadzwyczajny

Centrum Medyczne Ksztalcenia Podyplomowego

Program specjalizacji
Z. PSYCHIATRI

dla lekarzy,
lekarzy posiadajacych specjalizacje 1 stopnia z psychiatrii,
lekarzy posiadajacych specjalizacje 1 stopnia z psychiatrii dzieci i mlodziezy

Zesp6l Ekspertow, ktory opracowal program specjalizacji

Przewodniczacy:
Prof. dr hab. Stanistaw Puzynski

Czlonkowie:

Prof. dr hab. Irena Namystowska
Prof. dr hab. Janusz Rybakowski
Prof. dr hab. Kazimierz Imielifiski
Prof. dr hab. Andrzej Piotrowski
Doc. dr hab. Jacek Wciorka
Prof. dr hab. Andrzej Rajewski
Prof. dr hab. Maria Orwid

Prof. dr hab. Jadwiga Komender
Prof. dr hab. Jacek Bomba

Dr med. Lidia Popek

Dr med. Maciej Czerwinski

Warszawa 1999



496

Program specjalizacji i psychiatrii

CELE

Zasadniczym celem jest uzyskanie wiedzy i umiejetnosci pozwalajacych na:

samodzielne rozwiazywanie wszelkich probleméw klinicznych (diagnostycznych, lecz-
niczych) zwiazanych z udzieleniem réznorodnej pomocy (poradnictwo, leczenie, rehabi-
litacja) psychiatrycznej chorym w kazdych warunkach klinicznych i organizacyjnych
(Srodowisko chorego, ambulatorium, szpital, pomoc dorazna, instytucje opiekuncze)
wspéldzialanie w inicjatywach o charakterze Srodowiskowym na rzecz zdrowia psychicz—
nego i chorych psychicznie (m.in. profilaktyka, propagowame zdrowych wzordéw
zachowania, praca z rodzina, grupami samopomocowymi, organizowanie systemu
oparcia spolecznego)

orzekanie w sprawach sadowo-psychiatrycznych, ubezpieczeniowych i innych zwiaza-
nych z ocena stanu psychicznego

wspolpraca z zespolami ludzkimi oraz instytucjami swiadczacymi rézne formy psy-
chiatrycznej opieki zdrowotnej

aktywne korzystanie z postgpu wiedzy psychiatrycznej oraz krytyczne systematyzowanie
wlasnych doswiadczen zawodowych.

Waznym celem jest tez ksztaltowanie cech osobowosci, postawy etycznej oraz $wiadomosci
prawnej zapewniajacych odpowiedzialne zachowanie w relacjach z chorymi i ich rodzinami
oraz w relacjach z oczekiwaniami spolecznymi zapisanymi w obowiazujacych normach
1 przepisach.

1. ZAKRES WIEDZY | UMIEJETNOSCI PRAKTYCZNYCH

WYMAGANE WIADOMOSCI

(2)

(b)
©

@

©

®
(2

Dziedziny podstawowe i graniczne wobec psychiatrii (podstawy neuroanatomii, neuro-
fizjologii, psychofarmakologii, genetyki, epidemiologii, psychologii, socjologii)
Podstawy neurologii i choréb wewnetrznych

Psychopatologia (symptomatologia, syndromologia, nozologia) i klasyfikacja zaburzen
psychicznych

Etiopatogeneza zaburzen psychicznych: czynniki biologiczne, czynniki psychologiczne
(osobowosc, jej rozwdj i mechanizmy obronne, stres, radzenie sobie, procesy poznawcze
i uczenie sig¢), czynniki spoleczno-kulturowe (role spoleczne, procesy naznaczania,
systemy oparcia, kompetencja i przystosowanie spoleczne, instytucje i instytucjonalizm
psychiatryczny, kultura i subkultury) i czynniki rodzinne, wskazniki epidemiologiczne
oraz ich uwarunkowania i dynamika

Diagnostyka psychiatryczna (zasady badania i opisy stanu psychicznego oraz rozpo-
znawania i réznicowania zaburzen psychicznych), ustalenie wskazan i interpretacja
badan laboratoryjnych (zwlaszcza z zakresu elektroencefalografii i neuroradiologii),
podstawy diagnostyki psychologicznej

Profilaktyka zaburzen psychicznych

Terapiai rehabilitacja zaburzen psychicznych (zasady leczenia kompleksowego, ustalania
wskazan i przeciwwskazan oraz sposobu zastosowania i oceny skutecznosdci réznych
metod postgpowania)
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(h) Farmakoterapia i inne metody leczenia biologicznego zaburzen psychicznych (szcze-
gblowa znajomo$¢: wlasciwoéci i mechanizmow dzialania lekéw psychotropowych,
wskazani i przeciwwskazani, objawoéw niepozadanych, zasad wyboru i stosowania,
interakcii)

(@) Psychoterapia (znajomo$¢ szkéti technik psychoterapeutycznych oraz zasad ich wyboru,
zasady formulowania celéw oraz ustalania, wskazan, przeciwwskazan i zasad stosowania
terapii w kontek$cie indywidualnym, grupowym, rodzinnym)

(i) Terapie spoleczne (zasady interwencji socjalnych, umiejetnosci spoleczne chorych
i systemy oparcia spolecznego oraz metody ich wzmacniania i modyfikacji, spolecznosci
lecznicze)

(k) Psychiatria srodowiskowa (idea, formy organizacyjne, programy opieki §rodowiskowe;j,
praktyka dzialani promocyjnych, edukacyjnych i konsultacyjnych wobec spolecznosci
lokalnych,)

() Specyfika psychiatrii wieku rozwojowego oraz podeszlego (etiopatogenezy, psycho-
patologii, diagnostyki i postepowania)

(m) Orzecznictwo (znajomos$¢ przepiséw i zasad orzekania)

(n) Zasady organizacji lecznictwa psychiatrycznego (w tym: lecznictwa uzaleznien od
substancji psychoaktywnych) w Polsce.

(o) Ustawodawstwo psychiatryczne w Polsce (instrukcje, regulaminy, zarzadzenia, ustawy
w zakresie niezbednym dla kierowania placéwkami psychiatrycznymi) na tle ustawo-
dawstwa na Swiecie

(p) Zasady i normy etyczne w postegpowaniu psychiatry

(q) Historia psychiatrii oraz podstawowe kierunki i tendencje rozwojowe w psychiatrii
wspolczesnej

WYMAGANE UMIEJETNOSCI PRAKTYCZNE

(a) Badanie psychiatryczne chorego i opis jego stanu psychicznego (z uwzglednieniem historii
zycia i aktualnej sytuacji Zyciowej)

(b) Ustalenie rozpoznania i przeprowadzenie réznicowania

(c) Wlasciwe ustalenie i uzasadnienie wskazann do wykonania badaf pracownianych
i konsultacji

(d) Opanowanie techniki podstawowych zabiegdéw diagnostycznych

(e) Ustalenie optymalnego (kompleksowego i zindywidualizowanego) planu leczenia

(f) Prawidlowe prowadzenie farmakoterapii i innych uznanych metod terapii biologicznej

(g) Nawiagzywanie kontaktu terapeutycznego, dostrzeganie wlasnych emocji oraz proceséw
emocjonalnych i interpersonalnych oddzialujacych w kontakcie indywidualnym i w psy-
choterapii, prowadzenie interwencji kryzysowej, prowadzenie psychoterapii podtrzymu-
jacej w kontekscie indywidualnym, rodzinnym i grupowym

(h) Wspdldzialanie w zakresie diagnostyki i leczenia z konsultantami z zakresu innych
dziedzin medycyny

(i) Wspdlpraca w zespole terapeutycznym (z psychologaml pielegniarkami, asystentami
socjalnymi, terapeutami zajeciowymi i innymi pracowmkaml leczmctwa)

(j) Prowadzenie konsultacji dla lekarzy rodzinnych i lekarzy o innej specjalnosci

(k) Orzekanie o niezdolnosci do pracy z powodu zaburzeh psychicznych

() Opracowanie opinii sadowo-psychiatrycznych

(m) Umiejetnos¢ krytycznego korzystania z fachowych publikacji psychiatrycznych.



498 Program specjalizacji i psychiatrii

2. FORMY ZDOBYWANIA WIEDZY | UMIEJETNOSCI PRAKTYCZNYCH

(a) Kurs wprowadzajacy
e Cykl seminariéw klinicznych w pierwszym roku szkolenia, organizowanych w jed-
nostce prowadzacej szkolenie i stanowiacych lacznie kurs wprowadzajacy w pod-
stawowe zagadnienia diagnostyczne, terapeutyczne, teoretyczne oraz etyczne i prawne
zwiazane z praca kliniczna.

(b) Kursy i inne formy ksztalcenia

e Indywidualne szkolenie pod kierunkiem kierownika specjalizacji oraz os6b kieruja-
cych stazami czastkowymi

® Systematyczne uczestnictwo w innych formach szkolenia (wyklady, seminaria,
treningi, warsztaty) organizowanych w placéwce prowadzacej specjalizacje w calym
okresie jej trwania.

e Indywidualne szkolenie pod kierunkiem kierownika specjalizacji oraz oséb kieruja-
cych stazami czastkowymi.

e Systematyczne uczestnictwo w innych formach szkolenia (wyklady, seminaria,
treningi, warsztaty) organizowanych w placéwce prowadzacej specjalizacje w calym
okresie jej trwania.

e Udzal w posiedzeniach, konferencjach, sympozjach naukowych regionalnych lub
krajowych oraz w kursach przeznaczonych dla specjalizujacych sie. Wymagane
uzyskanie okreSlonej liczby ,,punktéw edukacyjnych” Polskiego Towarzystwa Psy-
chiatrycznego (PTP).

(c) Formy samoksztalcenia:
Obowiazkowa lektura obejmuje opublikowane w Polsce:
® podreczniki i monografie z zakresu psychiatrii
® czasopisma psychiatryczne
e akty prawne dotyczace psychiatrii
Zalecana jest tez lektura podstawowych podrecznikow, monografii 1 czasopism za-
granicznych (w jezykach kongresowych).
Wymagane jest zdobycie okreslonej liczby ,,punktéw autorskich” za autorstwo, autor-
stwo gtowne lub wspotautorstwo wystapien badz publikacji §wiadczacych o znajomosci
tego piSmiennictwa, umiejetnosci jego krytycznej analizy oraz umiejetnoéci rzetelnego
i trafnego opisywania i analizowania zagadnienr klinicznych z zachowaniem rygoréw
metody naukowej

(d) Staze kierunkowe
Szczegélowy program i harmonogram stazy dla eséb rozpoczynajacych specjalizacje
od poczatku

o Szkolenie trwa 60 miesigcy (W tym 5 miesiecy urlopu wypoczynkowego)
e Program obejmuje:

Forma

Czas trwania Rodzaj stazu -
sprawdzenia

* Zaliczenie — to potwierdzenie odbycia stazu
Kolokwinm — to potwierdzenie oraz zdobycia odpowiednich wiadomoéci
Sprawdzian — to potwierdzenie przez osobe kierujaca stazem jego odbycia oraz zdobycia odpowiednich umiejetnosei
Kolokwium roczne — to potwierdzenie przez kierownika specjalizacji zakorczenia etapu (roku) szkolenia i nabycia
wymaganych wiadomoéci
Egzamin patistwowy — wg Rozporzadzenia Ministra Zdrowia
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. Lo Forma
Czas trwania Rodzaj stazu sprawdzenia*
Rok 1
3 miesiace Staz PSYCHIATRYCZNY PODSTAWOWY zaliczenie
Oddziat psychiatryczny ogélny (kliniczny lub szpitalny) dorostych
e Wymagania dotyczace wiedzy i umiejetnosci, patrz pkt. 1
8 miesigcy Staz PSYCHIATRYCZNY PODSTAWOWY (c.d.) Kolokwinm
Oddziat psychiatryczny ogolny (kliniczny) dorosiych i sprawdzian
@ Wymagania dotyczace wiedzy 1 umiejetnosci, patrz pkt. 1.
1 miesiac Urlop wypoczynkowy -
KOLOKWIUM ROCZNE 1:
@ psychopatologia ogdina i szczegélowa
e diagnostyka i klasyfikacja zaburzen psychicznych
® farmakoterapia i inne metody leczenia biologicznego
® podstawy psychoterapii i socjoterapii
® ustawodawsiwo psychiatryczne
Czas trwania Rodzaj stazu Forma ,
sprawdzenia*
Rok 2
3 miesiace Staz z zakresu NEUROLOGII Kolokwium
Qddzial neurologiczny (kliniczny, szpitalny) i sprawdzian
® Wymagane umiejetnosci
(a) Najczgsciej spotykane choroby zwyrodnieniowe
ukiadu nerwowego
(b) Diagnostyka i leczenie: guzow mozgu, stwardnienia rozsia-
nego, zaburzen kraZzenia moézgowego, zapalenia opon
mozgowych 1 mozgu, radikulopatii 1 polineuropatii
(c) Znajomo$¢ wskazan do badan przy pomocy tomografii
komputerowej, tomografii, rezonansu magnetycznego
i nltrasonografii dopplerowskiej oraz mozliwosci diagno-
stycznych tych metod
e Wymagane umiejetnosci
(a) Badanie neurologiczne (wlacznie z ocena dna oka)
(b) Naklucie lgdzwiowe i ocena wynikéw badania plynu
moézgowo-rdzeniowego
(c) Wstepna ocena i interpretacja wynikéw badania EEG,
CT, MR.
4 miesigce Staz z zakresu PSYCHIATRII DZIECI I MEODZIEZY Kolokwium

QOddzial psychiatrii dzieci i mtodziezy — 2 miesiace
Poradnia lub oddziat dzienny — 2 miesigce
® Wymagane wiadomosci
(a) Podstawy psychologii, socjologii i psychopatologii rodziny,
postawy rodzicielskie
(b) Czynniki warunkujace prawidtowy rozwoj psychospoleczny
i dynamika tego rozwoju

i sprawdzian




500 Program specjalizacji i psychiatrii

(c) Biologiczne, psychologiczne i spoteczne podstawy psychiatrii
dzieci 1 modziezy

(d) Etiologia i patogeneza zaburzen psychicznych dzieci i mio-
dziezy, ich klasyfikacja

(e) Zasady oceny stanu psychicznego dzieci i modziezy, diagno-
styka roznicowa, metody diagnostyki psychologicznej, inter-
pretacja badan laboratoryjnych

(f) Metody leczenia (leczenie biologiczne, psychoterapia, terapia
rodziny, specyficzne metody leczenia w psychiatrii dzieci
i mlodziezy)

(g) Organizacja lecznictwa psychiatrycznego dzieci i mlodziezy

(h) Psychiatria frodowiskowa w zaburzeniach psychicznych
u dzieci i mtodziezy (oddzialywania w Srodowisku pozaro-
dzinnym: #lobek, przedszkole, szkola, rejon zamieszkania)

e Wymagane umiejetnosci

(a) Diagnostyka z uwzglednieniem specyfiki psychiatrii dzieci
i miodziezy

(b) Zbieranie wywiadow z wykorzystaniem réznych zrodet, kry-
tyczna ich ocena oraz znaczenie w rozpoznaniu i leczeniu

(c) Dobor badan dodatkowych, ich nzasadnienie i interpretacja

(d) Diagnostyka roznicowa, ustalenie rozpoznania

(e) Wybor optymalnego leczenia

4 miesiace Stai PSYCHIATRYCZNY PODSTAWOWY (c.d.) Zaljczenie

Ogdlny oddziat psychiatryczny (szpitalny) dorostych

e Wymagania, patrz p. 1 — ze zwroceniem uwagi na specyfike
zagadnien klinicznych wystepujacych w wigkszych szpitalach

psychiatrycznych
1 miesiac Urlop wypoczynkowy -
KOLOKWIUM ROCZNE 2:
® aktualne kierunki i historyczne tradycje psychiatrii
® teoretyczne i metodologiczne podstawy psychiatrii
@ podstawy nauk o ukladzie nerwowym (neurologia kliniczna,
neurofizjologia, neuroanatomia, neurogenetyka)
® psychiatria dzieci | mlodziezy
Czas trwania Rodzaj stazu Forma'
sprawdzenia*
Rok 3
6 miesigcy Staz z zakresu ZABURZEN NERWICOWYCH Kolokwium
Oddziat (lub poradnia lub oddziat dzienny) nerwic i sprawdzian

® Wymagane wiadomosci
(a) Szczegolowa psychopatologia nerwic
(b) Patogeneza zaburzen nerwicowych (szczegdlnie: zwigzki z oso-
bami znaczqcymi w dziecinstwie, relacje migdzypokoleniowe),
modele patogenetyczne zaburzen nerwicowych
(c¢) Podstawowe kierunki psychoterapii nerwic
(d) Psychoterapia indywidualna i grupowa (podstawy)
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o Wymagane umiejgtnodci

(a) Badanie z uwzglednieniem specyfiki pacjenta nerwicowego

(b) Ocena wskazan do farmakoterapii i psychoterapii w indywi-
dualnym przypadku

(c) Dobér metod psychoterapeutycznych w indywidualnym przy-
padku

(d) Ocena dynamiki grupy psychoterapeutyczne;

(e) Orzekanie o czasowej niezdolnosci do pracy w zaburzeniach
nerwicowych

2 miesigce

Staz z zakresu PSYCHIATRIY KONSULTACYJNEJ
0ddziat psychiatryczny w szpitalu ogélnym
e Wymagane wiadomosci:
(2) Diagnostyka zaburzen somatogennych
(b) Specyfika decyziji leczniczych w przypadku wspotwystepo-
‘wania zaburzeni somatycznych 1 psychicznych
(c) Specyfika pracy w oddziale przy szpitalu ogdlnym
e Wymagane umiejgtnosei:
(2) Udzielanie konsultacji psychiatrycznych lekarzom innych
specjalnosci

Kolokwium
i sprawdzian

3 miesigce

Staz PSYCHIATRYCZNY PODSTAWOWY (c.d.)

Formy lecznictwa alternatywne wobec hospitalizacji catodobowej

dorostych

(np. oddziat dzienny, hospitalizacja domowa, zesp6! srodowiskowy)

o Wymagania, patrz p. 1 — ze zwrdceniem uwagi na specyfike zagad-
nien klinicznych 1 spolecznych zwigzanych z praca w srodowisku

Kolokwium
i sprawdzian

1 miesiac

Urlop wypoczynkowy

KOLOKWIUM ROCZNE 3:
® Psychoterapia

® Terapie spoleczne

® psychiatria Srodowiskowa
® psychiatria konsultacyjna
® promocja zdrowia

Czas trwania Rodzaj stazu Forma.
sprawdzenia*
Rok 4
4 miesigce Staz PSYCHIATRYCZNY PODSTAWOWY (c.d.) Zaliczenie
Oddziat psychiatryczny ogolny (kliniczny lub szpitalny) dorostych
® Wymagania, patrz p. 1 — ze zwrdceniem uwagi na zagadnienia
prawne, organizacyjne i orzecznicze w praktyce klinicznej
5 miesiecy Stai PSYCHIATRYCZNY PODSTAWOWY (c.d.) Kolokwium
Poradnia zdrowia psychicznego i sprawdzian
e Wymagania, patrz p. 1 — ze zwrdceniem uwagi na specyfike zagad-
nien klinicznych, organizacyjnych i orzeczniczych rozwxazywanych
w praktyce ambulatoryjnej
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2 miesigce

Staz z zakresu PSYCHIATRII SADOWEJ

Oddziat (osrodek) psychiatrii sadowej

@ Wymagane wiadomosci
Znajomo$¢ wiasciwych przepisow kodeksowych oraz zasad
orzekania w sprawach karnych i cywilnych

o Wymagane umiejetnodci
Sporzadzanie opinii sadowo-psychiatrycznej ambulatoryjnej
i po obserwacji szpitalnej

Kolokwium
i sprawdzian

1 miesiac

Urlop wypoczynkowy

KOLOKWIUM ROCZNE 4:

@ psychiatria sqdowa i orzecznictwo sqdowo-psychiatryczne
® orzecznictwo o niezdolnosci do pracy

® organizacja lecznictwa

® prawo medyczne

Czas trwania

Rodzaj stazu

Forma
sprawdzenia*

Rok 5

3 miesiace

Staz z zakresu LECZNICTWA ODWYKOWEGO
Oférodek (oddzial) lecznictwa odwykowego
e Wymagane wiadomoséci

(a) Psychopatologia i diagnostyka zaburzen zwiazanych z sub-
stancjami psychoaktywnymi (zwlaszcza uzalezniert)

(b) Patogeneza uzaleznieni od substancji psychoaktywnych
(modele biologiczne, czynniki osobowosciowe i spoleczne,
kontekst kulturowo-ekonomiczny)

(c¢) Zasady zapobiegania, leczenia i rehabilitacji uzalezniefi
(aspekt biologiczny i psychospoleczny)

(d) Ruchy samopomocowe i ich rola w rehabilitacji

(e) Regulacje ustawowe dotyczace lecznictwa odwykowego

e Wymagane umiejetnosci

i uzaleznionych

(b) Postgpowanie w przypadkach zatrué substancjami uzalez-
niajacymi i ich odstawienia

(c) Planowanie i motywowanie do podtrzymania leczenia
i rehabilitacji

(d) Wspoldziatanie w zespole terapeutycznym, wspoipraca
Z grupami samopomocowymi

(e) Zasady orzecznictwa w sprawach sadowych i ubezpieczenio-
wych zwiazanych uzywaniem substancji psychoaktywnych
i uzaleznieniem od nich.

(2) Badanie skriningowe i kliniczne os6b uzywajacych szkodliwie

Kolokwium
i sprawdzian

5 miesigcy

Staze FAKULTATYWNE PSYCHIATRYCZNE

Oddzialy psychiatryczne profilowane (do wyboru, stosownie do
indywidualnych potrzeb i zainteresowan, np.: choréb afektywnych,
dzieci i mtodziezy, psychogeriatryczny, rehabilitacyjny, odwykowy,
psychoedukacyjny)

o Wymagane wiedza i umiejgtnosci sa rozwinigciem tematyki pod-

specjalizujacego si¢

stawowej (p. pkt. 1) zgodnie z indywidualnymi zainteresowaniami

Kolokwia
i sprawdziany
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3 miesiace Staze FAKULTATYWNE OGOLNE Zaliczenie
Oddziaty, oérodki ambulatoria innych dziedzin medycyny (do wyboru,
stosownie do indywidualnych potrzeb i zainteresowan: np. interna,
toksykologia, geriatria, endokrynologia)
® Wybdr oraz wymagane wiedza i umiejetnosci wiaza si¢ z indywi-
dualnymi potrzebami i zainteresowaniami specjalizujacego, zwia-
zanymi z umiejscowieniem i ukierunkowaniem jego przyszlej
pracy zawodowej.

1 miesiac Urlop wypoczynkowy -
EGZAMIN PANSTWOWY

Szczegolowy program i harmonogram stazy dla oséb posiadajacych juz specjalizacje
pierwszego stopnia z psychiatrii

® Szkolenie trwa co najmniej 36 miesiecy (w tym 3 miesiace urlopu wypoczynkowego)
@ Program obejmuje staze 3-5 roku specjalizacji (p. wyzej).

Za zgoda i na wniosek kierownika specjalizacji dopuszcza si¢ mozliwo$¢ indywidualnego
dostosowania termindw i rozmiaréw stazy czastkowych tak, by uwzgledni¢ staze odbyte
w czasie uzyskiwania specjalizacji I stopnia z psychiatrii dzieci i mlodziezy oraz juz rozpoczetej
specjalizacji I stopnia z psychiatrii wg dotychczasowych zasad. Eaczny rozmiar stazy w calym
okresie specjalizacji (do I stopnia i obecnie) winien wowczas obejmowac co najmniej:

Czas trwania Rodzaj stazn Forma sprawdzenia
36 miesiecy | Staz PSYCHIATRYCZNY OGOLNY, w tym co najmniej:
4 miesigce w oddziale klinicznym Kolokwium i sprawdzian
2 miesiace w oddzale szpitala psychiatrycznego Kolokwium i sprawdzian
3 miesiace w poradni w poradni Kolokwium i sprawdzian
3 miesiace w formach alternatywnych Kolokwium i sprawdzian
pozostata cze§¢ w oddzale klinicznym lub szpitalnym Zaliczenia
3 miesiace | Stai z zakresu PSYCHIATRII DZIECI I MEODZIEZY Kolokwium i sprawdzian
2 miesigce | Staz z zakresu PSYCHIATRII KONSULTACYJNEJ Kolokwium i sprawdzian
2 miesiace | Staz z zakresu PSYCHIATRII SADOWEJ Kolokwium i sprawdzian
3 miesiace | Stai z zakresn ZABURZEN NERWICOWYCH Kolokwium i sprawdzian
3 miesiace | Stai z zakresu LECZNICTWA ODWYKOWEGO Kolokwium i sprawdzian
2 miesigce | StaZ z zakresu NEUROLOGI Kolokwium i sprawdzian

Podobne zasady moglyby obowiazywaé w przypadku osob, ktére otworzyly juz specjalizacje
I stopnia w dotychczasowym trybie, odbyly cze$é stazy a dalej chea specjalizowac sie wg
nowych zasad. Cale szkolenie trwa w takich przypadkach co najmniej 60 miesigcy (w tym
5 miesiecy urlopu wypoczynkowego).

Szczegolowy program i harmonogram stazy dla osob posiadajacych juz specjalizacje
pierwszego stopnia z psychiatrii dzieci i mlodziezy

® Szkolenie trwa co najmniej 36 miesiecy (w tym 3 miesiace urlopu wypoczynkowego)
® Program obejmuje staze 3—5 roku specjalizacji (p. wyzej).
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Za zgoda i na wniosek kierownika specjalizacji dopuszcza si¢ mozliwosé indywidualnego
dostosowania termindéw i rozmiaréw stazy czastkowych tak, by uwzgledni¢ staze odbyte
w czasie uzyskiwania specjalizacii I stopnia z psychiatrii dzieci i mtodzezy orazjuz rozpoczetej
specjalizacji IT stopnia z psychiatrii wg dotychczasowych zasad. Eaczny rozmiar stazy w catym
okresie specjalizacji (do I stopnia i obecnie) winien wowczas obejmowac co najmniej:

Czas trwania Rodzaj stazm Forma sprawdzenia
36 miesiecy | Staz PSYCHIATRYCZNY OGOLNY, w tym co najmniej:
4 miesiace w oddziale klinicznym Kolokwium i sprawdzian
2 miesigce w oddziale szpitala psychiatrycznego Kolokwium i sprawdzian
3 miesiace w poradni w poradni Kolokwium i sprawdzian
3 miesigce w formach alternatywnych Kolokwium i sprawdzian
pozostala czgé¢ w oddziale klinicznym lub szpitalnym Kolokwium i sprawdzian
3 miesiace | Stax z zakresu PSYCHIATRII DZIECI I MEODZIEZY Kolokwium i sprawdzian
2 miesiace | Staz z zakresu PSYCHIATRII KONSULTACYJNEJ Kolokwium i sprawdzian
2 miesiace | Staz z zakresu PSYCHIATRII SADOWEJ Kolokwium i sprawdzian
3 miesiace | Staz z zakresu ZABURZEN NERWICOWYCH Kolokwium i sprawdzian
3 miesigce | Stai z zakresu LECZNICTWA ODWYKOWEGO Kolokwium i sprawdzian
2 miesigce | Staz z zakresu NEUROLOGII Kolokwium i sprawdzian

(e) Ksztalcenie w wykonywaniu zabiegéw i procedur medycznych:

Wykaz i liczby zabiegbéw i procedur medycznych, ktére specjalizujacy sie ma obowiazek

wykonac

e rzetelne poslugiwanie si¢ podstawowymi skalami klinicznymi do oceny stanu psychicznego

® co najmniej 5 nakiué ledzwiowych

e co najmniej 40 badan dna oczu

® co najmniej 3 zabiegéw elektrowstrzasowych

e zgodnego z Ustawq o ochronie zdrowia psychicznego postgpowania bez zgody chorego
(badanie, stosowanie przymusu bezposredniego, hospitalizacja, umieszczenie w domu
pomocy spolecznej) — wspotudzial w przygotowaniu co najmniej 20 opinii w sprawie
zasadnoéci przyjecia bez zgody.

e wspoéludzial w przygotowaniu co najmniej 10 opinii sadowo-psychiatrycznych w spra-
wach karnych i co najmniej 5 w sprawach cywilnych

e wspoludzial w co najmniej 20 konsultacjach psychiatrycznych dla innych lekarzy
(ogdlnych, specjalistow)

Zalecane s3 tez rézne formy pracy nad rozpoznawaniem i opanowaniem wlasnych emocji

pojawiajacych sie w kontakcie z pacjentami (np. grupy Balinta, superwizja prowadzonej

psychoterapii).

Wskazane jest jednoczesne szkolenie w zakresie psychoterapii.

(f) Pelnienie dyzurow lekarskich
e wymagane jest pelnienie co najmniej 40 dyzuréw w Izbie Przyje¢ oddzialu lub szpitala
psychiatrycznego.
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3. CZAS TRWANIA SPECJALIZACJI

® Specjalizacja podstawowa trwa 5 lat (60 miesiecy, w tym 5 miesigcy urlopu).

® Specjalizacja dla lekarzy posiadajacych juz specjalizacje pierwszego stopnia z psychiat-
rii trwa 3 lata (36 miesiecy, w tym 3 miesiace urlopu wypoczynkowego)

® Specjalizacja dla lekarzy posiadajacych juz specjalizacje pierwszego stopnia z psychia-
trii dzieci i mlodzezy trwa 3 lata (36 miesigcy, w tym 3 miesiace urlopu wypoczyn-
kowego) '

4. METODY OCENY WIEDZY | UMIEJETNOSCI PRAKTYCZNYCH

(a) Zaliczenia, kolokwia i sprawdziany czastkowe oraz kolokwia roczne wg tabeli przebiegu
specjalizacii.
(b) Kolokwia z aktualnego prawa medycznego oraz promocji zdrowia stanowia jeden
z przedmiotéw kolokwium rocznego 3 (promocja) i kolokwium rocznego 4 (prawo)
(c) Ocena aktywnosci samoksztalceniowej
e uzyskanie co najmniej 15 punktoéw edukacyjnych PTP rocznie (wymagane odpowiednie
swiadectwa)

Zasady punktacji edukacyjnej

Zasady tej punktacji okreslit Zarzad Gléwny PTP (Uchwala z 20 pazdziernika 1998 r.). Punkty sa
przyznawane uczestnikom szkolenia (np. seminarium, sesji, konferencji, sympozjum, warsztatu,
szkolenia interaktywnego) na wniosek jego organizatorow przez Komisje Ksztalcenia Ustawicznego
ZG PTP, stosownie do czasu trwania i akiywnosci wymaganej od uczestnikow takiego szkolenia,
w wymiarze 1-3 punktéw za godzing udzialu w szkoleniu.

® uzyskanie co najmniej 6 punktow ,,autorskich’ obliczonych wg nastgpujacych zasad
Zasady punktacji autorskiej

Rodzaj prezentacji Stopien samodzielnoéci Punkty
Publikacja oryginalna autorstwo (gtowne) 4
Publikacja oryginalna wspotautorstwo 2
Publikacja pogladowa autorstwo (giowne) 4
Publikacja pogladowa wspolantorstwo 2
Publikacja kazuistyczna autorstwo (glowne) 2
Publikacja kazuistyczna wspotautorstwo 1
Wystapienie* konferencja krajowa 3
Wystapienie* konferencja regionalna 2
Wystapienie* konferencja lokalna 1

* poster, doniesienie, referat

(d) Potwierdzenie przez kierownika specjalizacji lub osobe¢ kierujaca stazem czastkowym
wykonania (wspéludzialu w przygotowaniu lub wykonaniu) wymaganej liczby zabiegow,
badan, opinii i dyzurdw (p. pkt. 2fi 2g)
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(e) Ocena (przez kierownika specjalizacji) umiejetnosci emocjonalnych, interpersonalnych
oraz postawy etycznej pozwalajacych na prawidlowe ksztaltowanie kontaktu z osobami
chorymi psychicznie oraz na wspOlpracg w zespolach terapeutycznych sprawujacych
opieke nad takimi osobami.

(f) Wykazanie umiejetnosci poshigiwania sie:
® jezykiem polskim w stopniu pozwalajacym na nawiazanie kontaktu z chorym

psychicznie
e jednym z jezykow obceych (angielski, francuski, niemiecki) w stopniu umoZliwiajacym
korzystanie z pismiennictwa obcego

5. ZNAJOMOSC JEZYKOW OBCYCH

Oczekuje sie, ze specjalizujacy sie lekarz wykaze si¢ praktyczna znajomo$cia przynajmniej
jednego sposréd nastepujacych jezykow: angielskiego, francuskiego, niemieckiego

POSTEPOWANIE KWALIFIKACYJNE

Postepowanie kwalifikacyjne dla lekarzy ubiegajacych si¢ o rozpoczecie specjalizacji w psy-
chiatrii przeprowadza komisja kwalifikacyjna, w sklad ktorej wchodza:

e przedstawiciel wojewody

e konsultant regionalny

e przedstawiciel Polskiego Towarzystwa Psychiatrycznego

e przedstawiciel okregowej rady lekarskiej

® przedstawiciel akademii medycznej z wlasciwego rejonu

Komisja ocenia wnioski pod wzgledem formalnym i ustala liste lekarzy, ktorzy uzyskaja zgode
na przystapienie do specjalizacji.

W przypadku postepowania konkursowego (jezeli specjalizacja ma by¢ realizowana w ramach
rezydentury lub liczba kandydatow przekracza liczbe przewidzianych miejsc szkoleniowych)
komisja przeprowadza rozmowy kwalifikacyjne. Jezeli do konkursu przystepuje duza liczba
lekarzy, powolywane sa zespoty podlegle komisji.

Rozmowa poswiecona jest ocenie zainteresowan i motywoéw kandydata sklaniajacych do
rozpoczecia specjalizacji oraz probie oceny jego cech osobowych waznych dla przyszlej pracy
zawodowej. Wynik rozmowy oceniany jest przez rozmdwcoéw kandydata niezaleznie (skala
ocen: pozytywny, raczej pozytywny, negatywny) i — po ujawnieniu - dyskutowany w celu
uzyskania oceny ostatecznej

Egzamin testowy opracowany przez Krajowa Rade Egzamindéw Lekarskich organizuje
i przeprowadza kierownik wojewddzkiego osrodka metodyczno-organizacyjnego.

Komisja kwalifikacyjna opierajac si¢ na wynikach rozmowy kwalifikacyjnej i testu ustala listg
rankingowa, shuzaca do wypelnienia miejsc szkoleniowych.





