
 

   

  

  

 

 

                             ZAPISNIK 17. seje RSK za klinično psihologijo 
 
 
 Datum:  1.10.2021 ob 12h 
 
Seja je potekala  v prostorih ZKP. 
 
Prisotni: Anica Prosnik Domjan, Sana Čoderl Dobnik, Sanja Šešok, Maša 
Naraločnik Sinur, Tristan Rigler 
Opravičeno odsotni: Jana Kodrič 
 
 
 
Dnevni red s sprejetimi sklepi: 
 

1. Potrditev dnevnega reda 16. seje RSK za klinično psihologijo 
Dnevni red soglasno potrdimo. 
 

2. Pregled in evalvacija sklepov 16. seje RSK za klinično psihologijo  
 
Po pregledu sprejetnih sklepov 16. seje RSK za klinično psihologijo 
ugotovimo, da smo v celoti realizirali 3. sklep (mnenje o rehabilitaciji za 
bolnike s covid-19) ter 6. sklep (klinične poti za zdravljenje demenc – 
Delovna skupina za Strategijo za obvladovanje demence 2020- 2030).   
Prav tako smo s sprejetjem 7. Sklepa dokončali pogajanja z ZZZS glede 
e-naročanja v kliničnopsihološke ambulante (ni potrebe po uvedbi  
dodatnih podpodroččij za dodatne šifre).  Aktualne ostajajo aktivnosti 
na področju CDZ, kakor tudi področje sistemizacij delovnih mest 
kliničnih psihologov upoštevajoč kategorijo ‘delo s psihično motnjo’ (4. 
točka).  
Ugotovi se, da 8. sklep ni bil realiziran zaradi neznanega novega roka za 
oddajo (posredovanje predlogov srednjeročnega razvoja dejavnosti 
posameznega RSK). 
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3. Evalvacija ambulantnih  storitev na daljavo in mnenje na osnovi 
zaprosila ZZZS 

 
Prejeli smo analizo deleža storitev, ki so bile opravljene na daljavo v 
obdobju 31.01.2021 – 30. 06. 2021 v kliničnopsiholoških ambulantah 
celokupno v vseh zdravstvenih domovih. Razvidno je, da je bil delež storitev 
opravljenih na daljavo 1.01%. 

 
SKLEP: Pri kliničnopsiholoških storitvah na daljavo je v samem opisu vsake 
posamezne storitve na daljavo, da mora biti vsaka storitev na daljavo 
strokovno argumentirana, zakaj se izvaja na daljavo.  
Torej se načeloma vsaka storitev  izvaja v živo, ne glede na pritožbo oz. 
motnjo, zaradi katere pacient išče pomoč v kliničnopsihološki ambulanti. 
Zgolj izjemoma oz. če so razlogi za to, se storitev izvaja na daljavo. Zahteva 
se, da se zabeleži  razlog in način komunikacije na daljavo. 
Pri vsaki izmed dg F (skupina duševnih in vedenjskih motenj po ICD-10 
klasifikaciji) je potrebna presoja strokovnjaka, prvič, ali je izvajanje storitve 
na daljavo sploh mogoče, in drugič, ali je izvajanje storitve na daljavo dovolj 
utemeljeno, torej, ali za to izbiro obstajajo dovolj tehtni razlogi. 
Posledično ne moremo izvzeti posameznega zdr. stanja oz. diagnoze, za 
katero bi a priori lahko predvideli izvajanje na daljavo. 

 
 
 

4. Pregled seznama storitev za centre za duševno zdravje (CDZ) in razvojne 
ambulante z vključenim centrom za zgodnjo obravnavo otrok (RA-CZO). 

 
Za to področje zadolžena članica RSK mag. Maša Naraločnik Sinur povzame, 
da pri oblikovanju šifranta za CDZ-je RSK za klinično psihologijo ali Zbornica 
kliničnih psihologov (ZKP) nista bila formalno prepoznana kot partnerja, saj 
je kljub drugačnemu mnenju stroke to vlogo prevzel NIJZ. Kljub temu so 
bile s strani stroke (predstavniki RSK skupaj s predstavniki delovne skupine 
za storitve pri ZKP) v celotnem procesu nastajanja tega šifranta ZZZS ves čas 
predlagane rešitve, ki bi bile usklajene s strokovnimi smernicami. Naši 
predlogi so bili upoštevani pri oblikovanju šifranta za Centre za duševno 
zdravje otrok in mladostnikov (CDZOM), ne pa tudi pri oblikovanju šifranta 
za Centre za duševno zdravje za odrasle (CDZO). Mnenja ZZZS, NIJZ in stroke 
ostajajo pomembno različna predvsem pri storitvah psihologov.  
S 1. 10. 2021 se začenja evidenčno beleženje storitev po novih šifrantih v 
CDZOjih in CDZOMjih.  



 

Pri oblikovanju šifrantov za razvojne ambulante s centrom za zgodnjo 
obravnavo pa je RSK za klinično psihologijo  oziroma ZKP formalni partner. 
Naš predlog šifranta je identičen predlogu, ki smo ga podali za CDZOMje. 
Ta šifrant še ni v uporabi, so pa v procesu oblikovanja naši predlogi 
upoštevani.  
Splošni dogovor za leto 2021 za CDZ-je predvideva plačilo storitev po 
opravljenih storitvah od 1. 7. 2021 dalje v 60% deležu, 40% delež pa se tudi 
v prihodnje financira v pavšalu. Glede na to, da ZZZS  evidenčno beleženje 
storitev uvaja šele s 1. 10. 2021, pa naj bi Aneks 1 vseboval dikcijo, da se 
pavšal ohrani do konca leta 2021. Aneks pa še ni bil sprejet.  

 
 
 
5. Novosti s področja CDZ 

Še vedno se mreža CZD-jev širi, odpirajo se številni novi CDZ-ji. Še vedno 
je odprtih več vprašanj zlasti na področju Centrov za duševno zdravje 
odraslih (CDZO). Po podatkih predsednice Zbornice kliničnih psihologov 
(ZKP) dr. Sane Čoderl Dobnik se je v tem letu formirala skupina 
predstavnikov kliničnih psihologov iz CDZO, prav tako so že imeli skupen 
sestanek. 
 
SKLEP k točkama 4 in 5:  
RSK za klinično psihologijo prepoznava potrebo in podpira povezovanje 
in organiziranje kliničnih psihologov znotraj CDZO. 
 
 

 
6. Problematika delovnih mest psihologov/kliničnih psihologov 

specialistov – delo z osebami s psihično motnjo   
RSK za klinično psihologijo je do sedaj že poslal dva dopisa na podlagi 
zaprosila kliničnih psihologov iz UKC Ljubljana (oddelki, kjer zdravijo 
bolnike s telesnimi boleznimi), OI Ljubljana, ter URI Soča glede 
upravičenosti do sistemizacije delovnih mest z dodatno oznako ‘delo s 
psihično motnjo’ in iz tega naslova upravičenosti do dodatnih dni 
rednega letnega dopusta ter višjega plačnega razreda. 
Tokrat smo prejeli zaprosilo kliničnega psihologa iz Nevrološke klinike 
UKC Ljubljana asist. dr. Simona Brezovarja, da se opredelimo v zvezi s 
problematiko delovnih mest psiholog/klinični psiholog specialist – delo 
z osebami s psihično motnjo. 



 

Sprejme se sklep, da kolegu odgovorimo v skladu z že sprejetimi stališči 
iz prej omenjenih dopisov, saj gre za identično situacijo. 
 
Predsednica ZKP dr. Sana Čoderl Dobnik s tem v zvezi poroča o plačnih 
pogajanjih na Ministrstvu za zdravje z ministrom za zdravje in 
reprezentativnimi sindikati. Na upravnem odboru ZKP so izdali nov 
predlog za katalog delovnih mest, pri čemer se sporna kategorija ‘delo s 
psihično motnjo’ ukinja, saj vsi klinični psihologi delamo z osebami s 
psihično motnjo in je torej ta distinkcija nepotrebna. Gradacija v 
sistemizaciji delovnih mest za klinične psihologe se bo urejala drugače 
in sicer upoštevajoč leta delovnega staža po specialističnem izpitu. 

 
 

7. Urejanje financiranja specializacij iz klinične psihologije 

V septembru je MZ razpisalo financiranje za 10 specializacij iz klinične 
psihologije za področje dela z otroci in mladostniki, od tega 8 za 
primarni in 2 za terciarni nivo. ZKP je izdelala kriterije za izbor med 
prijavljenimi kandidati na razpisu. Izbor bo izpeljala tročlanska komisija, 
pri čemer bo imenovan po en predstavnik iz MZ, NIJZ ter ZKP. V 
prihodnje se načrtuje, da pooblastilo za vodenje tovrstnih razpisov 
prevzame v celoti ZKP. Prihodnji razpis je načrtovan za pomlad 2022. 

8. Pregled področij dela v RSK za klinično psihologijo v 2021/2022 
Predsednica RSK poziva člane, da podajo svoje predloge za delo RSK za 
klinično psihologijo v obdobju 2021/2022. Glede na ugotovljeno stanje 
v nekaterih kliničnopsiholoških ambulantah zlasti na področju 
kliničnopsiholoških ocenjevalnih metod se izpostavi  pobuda za pripravo 
in uvedbo smernic za kliničnopsihološko dejavnost na podoben način, 
kot že imamo izdelane smernice za izvedensko delo na področju klinične 
psihologije. Ker gre za obsežno delo, bi  bilo nujno sestaviti nekoliko 
širšo delovno skupino. Pobuda se zabeleži za nadaljnjo obravnavo. 

 

9. Razno 
 

Predsednica ZKP informira člane RSK z novostjo, da je od sedaj dalje 
omogočeno specializantom klinične psihologije beleženje ambulantnih 
storitev, kar bo še zlasti olajšalo delo specializantom klinične psihologije, 



 

ki delujejo v zdravstvenih domovih, kjer sicer ni zaposlenega specialista 
klinične psihologije, a imajo na voljo zunanjega glavnega mentorja. 

 
 

Seja je bila zaključena ob 15h. 
 
 
 
 
Maribor, 10.10.2021 
 
 
 

 
Predsednica RSK za klinično psihologijo 
mag.  Anica Prosnik Domjan 
 

 


