JAVNO ZDRAVJE
1. SPLOSNI VIDIKI SPECIALIZACIJE

1.1. Namen specializacije

Namen specializacije iz javnega zdravja je, da
specializant(-ka) pridobi teoreticno in prakti¢no
znanje s SirSega podro¢ja javnega zdravja. Po
uspesno opravljeni specializaciji je usposobljen(a)
za samostojno ocenjevanje zdravstvenega stanja
prebivalstva v danih socialnih in ekoloskih
razmerah in pripravo strokovnih podlag za
javnozdravstveno nacrtovanje in ukrepanje.

1.2. Pogoji za pricetek specializacije, trajanje in
struktura specializacije

Kandidat za specializacijo iz javnega zdravja ima
lahko diplomo Studija medicine ali stomatologije.
Specializacija iz javnega zdravja traja 4 leta.

Specializanti, ki so priceli specializacijo pred
uveljavitvijo tega Pravilnika lahko nadaljujejo in
zakljucijo specializacijo po Pravilniku, kot je bil v
veljavi ob pricetku njihove specializacije.

1.3. Zakljucek specializacije

Glavni mentor ugotovi, da je specializacija
opravljena, ko preveri ustreznost trajanja
specializacije, izpolnjevanje predpisanih pogojev
glede pridobljenega znanja, Stevila in kakovosti
konkretno predpisanih zadolzitev in izdelkov in ali
so predpisani kolokviji uspeSno opravljeni.
Specializacija se konca s specialisti¢nim izpitom.

2. PREVERJANJE ZNANJA

Vsak specializant ima svoj list specializanta
(knjizico) ter loceno tudi dnevnik, v katerega
vpisuje vse opravljene zadolzitve, koncne lastne
izdelke in izdelke, pri katerih je sodeloval ter
svoje strokovne, pedagoske in raziskovalne
prispevke.

2.1. Sprotno preverjanje znanja

Za zagotavljanje ustrezne kakovosti specializacije
se pridobljeno znanje in sposobnosti specializanta
preverjajo s sprotnim trajnim nadzorom in
obcasnimi formalnimi preverjanji — kolokviji.

Nenehen sprotni in vsakodnevni neposredni ali
posredni nadzor nad pridobivanjem znanja in
sposobnosti  izvajajo  mentorji.  Preverjanje
specializantovega znanja v obliki kolokvijev poteka
po koncanem usposabljanju na posamezni ucni
enoti oziroma vsebinskem sklopu specializacije.
Kolokviji so lahko pisni ali ustni. Znanje se
preverja tudi s predstavitvijo prakti¢nih primerov s
podrocja javnega zdravja, pripravami seminarjev,
pregledom literature, pisanjem c¢lankov in
sodelovanjem pri raziskavah.

Specializant mora prikazati pridobljeno znanje na
nacin, ki ga vsakokrat sproti dolo¢i neposredni ali
glavni mentor:

¢ predstavitev analize posameznih ali skupine
zanimivih primerov na strokovnem srecanju
skupine strokovnjakov v u¢ni ustanovi ali zunaj
nje;

¢ znotraj ucne ustanove priprava in vodenje
redne strokovne konference s tematiko, ki
zajema podrocje specializacije;

¢ izdelava najmanj treh seminarskih nalog z
razli¢no javnozdravstveno tematiko;

¢ objava najmanj enega preglednega ¢lanka v
povezavi s tematiko aktualnega
javnozdravstvenega problema v drzavi v
ustrezni domaci ali tuji strokovni reviji.

Pogoj za nadaljevanje specializacije so uspes$no
opravljeni kolokviji in ugodna vsakoletna ocena
glavnega mentorja.



3. PROGRAM SPECIALIZACIJE

3. 1. Povzetek vsebine programa specializacije

V prvem delu specializacije, ki predstavlja prvi dve leti specializacije, je poudarek na pridobivanju teoreti¢nih
osnov in tehnoloskih veséin za delo na podrocju javnega zdravja, v drugem delu specializacije pa se kandidat
poglobi v spoznavanje sistema zdravstvenega varstva, metod obvladovanja velikih javnozdravstvenih problemov
in nacrtovanja zdravstveno-promocijskih programov

3.2. Pregledna ¢asovna in vsebinska razdelitev poteka specializacije.

Vsebina

| Casovni obseg

1. del specializacije (prvo in drugo leto):
Pridobivanje teoreti¢nih osnov in tehnoloskih ve$¢in

Dvosemestrski podiplomski $tudij iz javnega zdravja z izdelavo 12 mesecev
diplomske naloge

Poglobitev v metode dela na podrocju javnega zdravja 6 mesecev
Pridobivanje ves¢in za izvajanje javnozdravstvenih postopkov in 6 mesecev
storitev

2. del specializacije (tretje in Cetrto leto):
Poglobljena obravnava posameznih segmentov javnega zdravja

Sistem zdravstvenega varstva in ekonomika 5 mesecev
Analiticno obvladovanje javnozdravstvenih vidikov nalezljivih 4 mesece
bolezni

Analiticno obvladovanje javnozdravstvenih vidikov kroni¢nih 5 mesecev
bolezni, travmatizma in duSevnih moten;j

Medicina v izjemnih razmerah (katastrofna medicina) 1 mesec
Promocija zdravja 3 mesece
Integrirano delo na specialisti¢ni nalogi 6 mesecev

3.3. Podrobnej$a vsebina programa specializacije

1. del specializacije (prvo in drugo leto): Pridobivanje teoreti¢nih osnov in tehnoloskih ves¢in

3.3.1. Podiplomski $tudij javnega zdravja in zdravstva (12 mesecev)

3.3.1.1. Epidemiologija

33.1.1.1.
33.1.1.2.
3.3.1.1.3.

33.1.14.

3.3.1.1.5.
3.3.1.1.6.
33.1.1.7.
3.3.1.1.8.

Definicija in zgodovinski razvoj vede
Demografija: rodnost, umrljivost, sklenitve zakonskih zvez, selitve
Opisna epidemiologija: viri podatkov, ocenjevanje zdravstvenega stanja populacije v ¢asu in prostoru,
kazalci zdravstvenega stanja (incidenca, prevalenca, demografski pojavi ipd.)

Analiti¢na epidemiologija: raziskave primer - kontrola, kohortne raziskave, raziskave preverjanja (npr.
cepljenja, presejanja), kazalci etioloske vloge dejavnikov tveganja (razmerje obetov, relativno
tveganje, pripisljivo tveganje), kazalci preverjanja (obcutljivost, specifi¢nost, napovedne vrednosti)
ipd.

Epidemiolosko sklepanje: ugotavljanje morebitne vloge nakljucja, pristranosti in motecih spremenljivk

Uporabnost izsledkov epidemioloskih raziskav, nac¢ini sporocanja lai¢ni in strokovni javnosti

Eti¢ni vidiki epidemioloskih raziskav in javnozdravstvenega ukrepanja
Specialna epidemiologija ve¢jih javnozdravstvenih problemov: nalezljive in nenalezljive bolezni,
poskodbe, dusevne motnje itd.

3.3.1.2. Statistika

33.1.2.1.
33.1.2.2.
3.3.1.2.3.
33.1.2.4.

Uvod v biostatistiko in opredelitev osnovnih pojmov
Verjetnost in verjetnostne porazdelitve

Metode opisne statistike

Statisticno preizkuSanje domnev



3.3.1.2.5. Univariatna analiza kvantitativnih in kvalitativnih spremenljivk

3.3.1.2.6. Analiza povezanosti kvantitativnih in kvalitativnih spremenljivk

3.3.1.2.7. Medicinsko odlocanje

3.3.1.2.8. Analiza prezZivetja

3.3.1.2.9. Multipla linearna regresija, multipla logisticna regresija

3.3.1.2.10. Multivariatna analiza prezivetja

3.3.1.2.11. Pravilna uporaba programskih paketov za opisovanje in analizo pojavov ter njihovo
napovedovanje

3.3.1.3. Zdravstveno informacijski sistemi
3.3.1.3.1. Informacijska tehnologija
3.3.1.3.2. Demografske in zdravstvene podatkovne zbirke
3.3.1.3.3. Uporaba zdravstveno informacijskih sistemov za javnozdravstveno planiranje, upravljanje in
vrednotenje

3.3.1.4. Preventivna medicina
3.3.1.4.1. Nacini preprecevanja nalezljivih in nenalezljivih bolezni ter poskodb in zlorab: nacin zivljenja
(zdravstveno vzgojni programi in programi vzgoje za zdravje, programi cepljenja, ), vloga
zakonodaje in predpisov
3.3.1.4.2. Zgodnje odkrivanje bolezni: individulno in programirano presejanje
3.3.1.4.3. Obvescanje javnosti o0 moznem preprecevanju in zgodnjem odkrivanju bolezni
3.3.1.4.4. Metodologija preverjanja preventivnih ukrepov

3.3.1.5. Sistem zdravstvenega varstva, organizacija zdravstvene dejavnosti, raziskovanje zdravstvene sluzbe,
zdravstvena ekonomika in upravljanje zdravstvenih zavodov
3.3.1.5.1. Sistem zdravstvenega varstva — razvoj in trenutno stanje (aktualne razmere)
3.3.1.5.2. Enakost in politika zdravstvenega varstva
3.3.1.5.3. Raziskovanje zdravstvene sluzbe — metodologija in pomen stroke
3.3.1.5.4. Zdravstvena ekonomika
3.3.1.5.5. Organizacija zdravstvene dejavnosti
3.3.1.5.6. Vloga upravljavcev javnih zdravstvenih zavodov

3.3.1.6. Sociologija in psihologija zdravja in bolezni
3.3.1.6.1. Druzbena konstrukcija identitete
3.3.1.6.2. Psihologija osebnosti in dinami¢ni razvojni procesi skupin

3.3.1.7. Higiena/zdravstvena ekologija
Pregled izbrane, trenutno najbolj perece problematike (voda, zrak, prehrana, bivalno in delovno okolje,
rekreacijski objekti, .....)

Specializanti pridobivajo teoreticna in deloma prakticna znanja na podiplomskih tecajih javnega zdravja, ki jih
organizirata Katedra za socialno medicino, higieno in medicino dela Medicinske fakultete in InStitut za
varovanje zdravja RS.

Dvosemestrski podiplomski S$tudij javnega zdravja (v obsegu 400 ur, od Cesar je najmanj 150 ur seminarskega
dela) specializanti zaokrozijo z obvezno izdelavo diplomske naloge ob delu v mati¢ni ustanovi in njenem
zagovoru pred komisijo (glavni oz. neposredni mentor in dva fakultetna ucitelja). Z izdelavo diplomske naloge
specializant izkaZe sposobnost in ves$Cino temeljite razdelave in analize doloCenega javnozdravstvenega
problema.

3.3.2. Poglobitev v metodologijo in pridobivanje ve§¢in (skupno 12 mesecev)

3.3.2.1. Splosna opredelitev ves¢in, ki jih mora kandidat osvojiti.

Specializant poglablja znanje socialnomedicinskih in epidemioloskih metod (vkljucene so tudi statistiCne
metode) s koncnim preverjanjem tega znanja (lahko tudi ob koncu tretjega leta) pod vodstvom Katedre za
socialno medicino, higieno in medicino dela MF. Dodatno znanje si kandidat lahko pridobi tudi na priznanih
tecajih v tujini, Soli za javno zdravje ali v ustrezni raziskovalni organizaciji v Sloveniji.



Po dogovoru z glavnim mentorjem specializant Studijsko obisce ve€ za javno zdravje pomembnih zavodov in se
seznani z njihovo funkcijo in vlogo v sistemu zdravstvenega vartsva.

Specializant prakti¢no osvoji najpogostej$e sanitarno higienske posege, ki zadevajo preskrbo s pitno vodo,
prehrano in drugimi zahtevami po zdravem zivljenskem okolju (urbana naselja, zrak, atmosfera, hrup itd..).

3.3.2.2. Konkretna opredelitev posameznih posegov in ves$¢in po vsebini in Stevilu.

— oblikovanje in interpretacija pravnih vidikov javnozdravstvene problematike (5x)
— uporaba ekonometri¢nih metod v javnem zdravstvu (3x)

— nacrtovanje epidemioloskih raziskav (2x)

— ocenjevanje in obvladovanje tveganj (2x)

— obvladovanje osnovnih racunalniskih programov za statisticno analizo (kolokvij)
— nacdrtovanje in vodenje projektov (3x)

— analiza o zdravstveni neoporecnosti posameznih komunalnih objektov: vodovodne naprave, vrtci, Sole,
kopalisca, hoteli (5x)

— ocena stanja prehrane in prehranjenosti posameznih skupin prebivalcev (mladostniki, delavci,
starostniki, $portniki...) (3x)

— izvajanje sanitarno inSpekcijskega nadzora (10x)

— delo v sanitarno-kemic¢nih in mikrobioloskih laboratorijih interpretacija izvidov (10x)
— jemanje epidemioloske anamneze in raziskave terena (5x)

— DDD postopki (2x)

— cepljenje v ambulanti za potovanje v tujino (2x)

— ogled in strokovno mnenje o vrtcu in Soli (2x)

— ogled in porocilo o €istilni napravi (2x)

— ogled in poroé¢ilo o deponiji odpadkov (1x)

— ogled in porocilo o zdravstvenem objektu (bolnisnice, ambulante...) (2x)
— ogled in porocilo o sanitarnem ogledu zdravstvene ustanove (2x)

— ogled in porocilo o objektu za pripravo hrane (2x)

— ogled in porocilo o vodnem objektu (2x)

— odvzem vzorcev hrane (5x)

— odvzem vzorcev vode (2x)

— odvzem brisov (3x)

2. del specializacije (tretje in Cetrto leto): Poglobljena obravnava posameznih segmentov javnega zdravja

3.3.3. Sistem in ekonomika zdravstvenega varstva (5 mesecev)

3.3.3.1. Razvojna politika, makroekonomski sistem, socialno varstvo in sistem zdravstvenega varstva,
mikrosistemi zdravstvenega varstva in organizacija zdravstvene dejavnosti.

3.3.3.2. Naértovanje in ekonomsko vrednotenje programov zdravstvenega varstva (uposStevanje kadrovskih,
finacnih, ubikacijskih, organizacijskih in drugih infrastrukturnih zmogljivosti).

Ob zakljucku tega programskega sklopa glavni in neposredni mentor skupaj s kandidatom v razgovoru (kolokvij)
preverita osvojeno znanje.

3.3.4. Analiti¢no obvladovanje javnozdravstvenih vidikov nalezljivih bolezni (4 mesece) ter kroni¢nih bolezni,
travmatizma in duSevnih motenj (5 mesecev)
3.3.4.1. Epidemioloska analiza in obvladovanje nalezljivih bolezni




3.3.4.2. Epidemioloska analiza in obvladovanje kroni¢nih bolezni, travmatizma in dusevnih moten;j ter
kvalitativna oz. kvantitativna obravnava drugih javnozdravstvenih problemov

Ob zakljucku tega programskega sklopa glavni in neposredni mentor skupaj s kandidatom v razgovoru (kolokvij)
preverita osvojeno znanje.

3.3.5. Medicina v izjemnih razmerah - katastrofna medicina (1 mesec)

Kandidat poglobi znanja o javnozdravstvenih problemih, ki se pojavljajo v izjemnih razmerah:
3.3.5.1. Osnove bivanja, prehrane in preskrbe s pitno vodo v izjemnih razmerah — sanitarna ureditev
3.3.5.2. Organizacija pomo¢i

3.3.5.2. Osnove vojne higiene

Ob zakljucku tega programskega sklopa glavni in neposredni mentor skupaj s kandidatom v razgovoru (kolokvij)
preverita osvojeno znanje.

3.3.6. Promocija zdravja (3 mesece)

Kandidat se spozna s programi promocije zdravje s poudarkom na determinantah zdravja kot so prehrana,
delovno in bivalno okolje ter nain Zivljenja. Usmerjeno poglablja specifiéna znanja s podro¢ja promocije
zdravja oz. zdravstvenih problemov ob uporabi predpisov in ekonomskih moznosti (izvedljivost). Izdela
projektni nacrt konkretnega programa promocije zdravja, ki ga ocenita neposredni in glavni mentor.

3.3.7. Integrirano delo na specialisti¢ni nalogi (6 mesecev)

Kandidat izdela specialisti¢no nalogo s podroc¢ja javnega zdravja, pri c¢emer je pomembna integracija
biomedicinskih in druzboslovnih znanj ob uporabi sodobne metodologije obdelave podatkov in metodologije
priprave predlogov za javnozdravstveno ukrepanje, priprave programov promocije zdravja in oceno uspesnosti
izvedenih ukrepanj.




