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А К Р Е Д И Т А Ц И О Н Е Н   С Ъ В Е Т 

 

ДОКЛАД ЗА АС , КАКТО И ОТЧЕТ ЗА ДЕЙНОСТТА МУ ПРЕЗ 2012г. 

ИЗГОТВЕН ОТ Д-Р ЮЛИАН ЙОРДАНОВ ЗАМ-ПРЕДСЕДАТЕЛ НА УС НА БЛС И 

ПРЕДСЕДАТЕЛ НА АС КЪМ БЛС 

 

І. ИСТОРИЯ 

1.Продължаващото медицинско образование (ПМО) е главна грижа 

на UEMS (представителна организация за защита на специалистите в 

Европейския съюз)  от 1993г., когато беше публикувана Хартата за 

продължаващото медицинско образование. Доброволното ПМО е 

залегнало в политиката на UEMS, но в някои европейски страни е прието 

на национално ниво и  задължително ПМО. То е  съчетано с правно или 

професионално пресертифициране или прелицензиране, финансови 

стимули или обвързаност към договорите с осигуровки и болници. Това 

води до повишена нужда от европейски обмен на ПМО кредити, получени 

от отделни лекари извън собствената им страна. 

През 1999г. Управителният съвет на UEMS създава ЕАССМЕ (бълг. 

ЕАСПМО – Европейски акредитационен съвет за продължаващо 

медицинско образование), който да улесни достъпа на европейските 

лекари до качествено ПМО, да допринесе за качеството на ПМО в Европа и 

да направи възможен обмена на ПМО кредити в Европа. 

Ключов елемент в този процес е качественият контрол на дейностите 

по ПМО. Решено бе от UEMS, това да се извърши по децентрализиран 

начин, като се ползва експертният опит на съществуващите европейски и 

национални съсловни организации, действащи в тази област. /Тъй като 

тези организации отговарят за регистрацията на ПМО/ППР на лекарите в 

тяхната страна и следователно те трябва да се занимават с акредитацията 

на ПМО и даването на кредитите/.  
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През м. април 2009г. по покана на Съюза на Българските медицински 

дружества, които са член на UEMS (представителна организация за защита 

на специалистите в Европейския съюз), в България се състоя среща на 

Римската група за продължително медицинско образование (CME – 

Continuous Professional Education) / продължително професионално 

развитие (CPD - Continuous Professional Development).  

Римската ПМО/ППР група е съставена от представители на следните 

институции: 

 Американска медицинска асоциация 

 Кралски колеж на лекарите и хирурзите на Канада 

 Финландската медицинска асоциация 

 Акредитационен съвет за продължителна медицинска квалификация 

(САЩ) 

 Съюз на европейските медицински специалисти (UEMS) 

 Колеж на фамилните лекари в Канада 

 Испански акредитационен съвет за ПМО 

 Каталански акредитационен съвет за ПМО 

 Италианска федерация на научните медицински дружества (FISM) 

 Федерация на кралските лекарски колежи във Великобритания 

 Национална комисия по ПМО на италианското МЗ 

 Баварска лекарска камара 

 Съюз на българските медицински дружества 

 Глобален алианс за медицинско образование 

Направено е заключение, че в България системата не разполага с 

инструменти за оценяване, координиране и мониториране на качеството 

на проявите на ПМО, приоритет на БЛС, вменен му от Закона за здравето и 

Закона за съсловните организации. Дадени са следните препоръки: 

 Да се създаде независим орган с мандат на МЗ, който да 

представлява МЗ, БЛС, СБМД, медицинските университети. Този 

орган да постигне съгласие за образователни качествени критерии, с 

които да се оценяват дейностите по ПМО/ППР; 
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 Римската група предлага за основа на този орган да се използва 

Римският документ за принципите на ПМО/ППР в съответствие с 

настоящото българско и европейско законодателство; 

 Този орган следва да осигури развитието на самоподдържаща се 

система за осигуряване качеството на ПМО/ППР. Крайната цел 

трябва да е насочена към осигуряване на най-високо качество на 

обслужване на пациентите 

 Римската група, също така предлага, постепенно въвеждане на 

задължителна система на ПМО/ППР за всички професионалисти в 

областта на здравеопазването, която препоръчително да е основана 

на насърчителни стимули според водещия европейски опит. 

 

2.Във връзка с изложеното по-горе, на 24.02.2010г. бе подписан 

Меморандум между БЛС и СБМД в който се подчертава, че страните ще 

работят за повишаване квалификацията на лекарите, развивайки 

системата на продължаващото медицинско образование, като съвременна 

система на обучение и квалификационна оценка на лекарите, като се 

спазват следните принципи: 

 СБМД подпомага БЛС в акредитацията (оценка) на формите на 

продължителна квалификация на лекарите и има активно 

участие в осъществяването им; 

 БЛС организира, координира, провежда и регистрира 

продължаващото медицинско обучение на лекарите, 

регистрира индивидуалните кредити, получени от всеки лекар, 

в регистър на лекарите участващи във формите на ПМО. 

3.На базата на продължителни преговори със СБМС, на 31.08.2011г. бе 

подписан Договор за съвместна дейност по  развиване системата на ПМО. 

В договора е посочено, че БЛС организира, координира, провежда и 

регистрира продължаващото медицинско обучение на лекарите, 

регистрира индивидуалните кредити, получени от всеки лекар, в регистър 

на лекарите участващи във формите на ПМО. Страните се договарят да 

бъде създаден Акредитационен съвет (АС) със статут на Висш орган в 

системата на продължаващото обучение, който да одобрява политиката 

при разработване алгоритъма на обучение, организацията и провеждането 

му. Акредитационният съвет избира председател от квотата на БЛС и 
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заместник-председател от квотата на СБМС. АС приема правилник за 

своята работа. В договора се посочва, че БЛС създава, поддържа и 

актуализира електронна система, отразяваща данните от проведеното 

продължаващо обучение под формата на електронен паспорт на всеки 

практикуващ лекар. Като цел в договора се поставя разработването и 

утвърждаването по законодателен ред на нормативна уредба, 

регламентираща системата на продължаващото обучение, статута на АС, 

ползата от придобитите кредити и поощряване на придобиването им. 

На 21.12.2011г., между БЛС и СБМС от една страна и МУ-София, МУ-

Варна, МУ-Пловдив, МУ-Плевен, Тракийски университет – Медицински 

факултет от друга страна, бе подписано анексиращо споразумение към 

договора, в което се посочва, че в качеството си на основни участници в 

процеса на подготовка и провеждане на ПМО, на основание чл. 182, ал. 1 

от Закона за здравето, страните ще вземат дейно участие в процеса на 

подготовка и провеждане на ПМО. Анексиращото споразумение бе 

подписано от ректорите на висшите медицински университети. В 

последствие споразумение бе подписано и с Медицинския факултет към 

СУ.   

 

ІІ. СТРУКТУРИРАНЕ НА АКРЕДИТАЦИОННИЯ СЪВЕТ 

В резултат на проведените консултации с участниците в АС – БЛС, 

СБМС и Висшите медицински университети и на база подписания договор 

и анексиращо споразумение, съставът  на АС бе изграден от 18 члена, като 

паритетно по 6 представители бяха определени от БЛС, СБМС и ВМУ. С 

решение на УС на БЛС за представители в АС от страна на БЛС бяха 

определени: д-р Юл. Йорданов (зам-председател на УС на БЛС), д-р Г. 

Ставракев (зам.-председател на УС на БЛС) и членовете на УС – проф. П. 

Панчев, доц. Л. Хавезова, д-р К. Еленски, д-р Юл. Бянкова. 

От страна на СБМС, за членове на АС бяха предложени проф. В. 

Хаджидеков, проф. Здр. Каменов, доц. Ем. Воденичаров, проф. Ас. Гудев, 

проф. Н. Петров, проф. Г. Начев, а от страна на ВМУ – проф. В. Димитров 

/МУ-София/, доц. Ив. Лалев /МУ-Плевен/, доц. Л. Георгиева /МУ-Варна/, 
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доц. Б. Китов /МУ-Пловдив/, проф. Ал. Куртев /МФ към СУ-София, гл.ас. Б. 

Парашкевова / МФ-СТ. Загора/.  

На първото заседание на Акредитационния съвет, проведено на 

09.02.2012г., за председател на АС бе избран д-р Юл. Йорданов замeстник-

председател на УС на БЛС и ресорен отговарящ за ПМО. За заместник-

председатели бяха избрани от квотата на СБМС – проф. В. Хаджидеков 

(зам.-председател на СБМС) и от квотата на ВМУ – проф. В. Димитров 

(зам.-ректор на МУ-София). За главни експерти към АС бяха избрани акад. 

П. Василева и д-р Т. Хинов. За организационен секретар бе избран д-р М. 

Маджаров старши експерт към СДО. На това първо заседание бе приет и 

Правилник за работата на АС, който е публикуван на сайта на БЛС.  

ІІІ. РЕШЕНИЯ НА АКРЕДИТАЦИОННИЯ СЪВЕТ  

През 2012г. бяха проведени шест заседания на АС. Всички решения 

бяха публикувани на сайта на БЛС като най-важните от тях са: 

 

1. Приемат се 7 категории на формите на ПМО.  

 Категория А: лекция, колегиум; 

 Категория Б: конгреси, симпозиуми, конференции в страната 

и чужбина; 

 Категория В: форми на продължително медицинско обучение 

с предвидено участие на всеки един курсист поотделно: 

практически упражнения, индивидуално обучение, курсове; 

 Категория Г: форми на продължително медицинско обучение 

чрез дистанционно/електронно обучение; 

 Категория Д: обучение с медицинска литература: научни 

медицински списания, учебници, монографии; 

 Категория Е: автори на доклад, лекция, публикация, реферат, 

постери, доклад за нежелани лекарствени реакции, 

удостоверен от ИАЛ; 

 Категория Ж: при полагане на изпит за оценка на 

придобитите знания. 

2. Кредитирането на формите на ПМО се извършава в 

Акредитационния съвет по приета методика, а администрирането се 

извършва в отдела ПМО / ППР към УС на БЛС и РЛК. 
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3. Кредитните точки се изчисляват на базата на един академичен час от 

45 минути и 150 точки за три години. 

4. В ПМО участват лекари, работещи в лечебни и здравни заведения. 

Лекарите работещи във фармацевтични фирми, администрации и 

други могат да участват доброволно.  

5. При конгресите, симпозиумите и конференциите да бъде въведено  

кредитиране с коефициент на тежест ( значимост ). 

6. В атестацията на специализантите се записват кредитните точки. 

7. Оперативната група  в състав: председател, зам.-председатели и 

старши експерт СДО бяха упълномощени  за определяне на 

кредитна оценка на съответните събития. 

Заплащането по ПМО се по принцип се извършва от организатора на 

съответната форма на обучение и по различните категории е определено 

от АС както следва: 

 Категория А:  

 лекция –  1 кр.т. -  30,00 лв. 

                    колегиум - 1 кр.т. -  30,00 лв. 

/напр. ако за дадена лекция се определят 3 кр. т., то общо зо всички 

участници ще се изплатят 90 лв./ 

 Категория Б:  

 конгреси – 5% за всеки участник от минималната регистрационната 

такса, но не по-малко от 250 лв. внесени авансово.   

 симпозиуми - 5% за всеки участник от минималната 

регистрационната такса, но не по-малко от 100 лв. внесени авансово, 

при липса на такава по 1,50 лв. на участник 

 семинари – 1,50 лв. на участник   

 

 конференции в страната - 1,50 лв. на участник   

 

 конференции в чужбина – конференции в чужбина – кредити 

получени от Европейския АС се вписват от Районните колегии 

директно и не се заплащат. За всички останали се заплаща сумата от 

10,00 лв. за приравняването на кр. точки. 
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 Категория В:  

Форми на продължително медицинско обучение с предвидено участие на 

всеки един курсист поотделно:  

 практически упражнения – 10% за всеки участник от 

минималната такса, заплатена на организацията 

провеждаща обучението  (след приключване на мероприятието) 

 индивидуално обучение - 10% за всеки участник от 

минималната таксата, заплатена на организацията 

провеждаща обучението (след приключване на мероприятието) 

 курсове - 10% за всеки участник от минималната такса, 

заплатена на организацията провеждаща обучението (след 

приключване на мероприятието)  

 

 Категория Г: 

 Форми на продължително медицинско обучение:  

 чрез дистанционно обучение – категории при които има такса 

участие - 10% от таксата за участие, а ако няма такава – 3,00 лв. за 

участник. 

 

 Категория Д:  

Обучение с медицинска литература:  

 научни медицински списания  

  учебници  

  монографии  

Дава се 1 кр.т за абонамент, без заплащане на такса 

Таксата за акредитиране на периодично издание е 50 лв. за срок от 5г.   

 

 Категория Е: 

 Автори на: 

 Публикация  кр.т.  - > 10- първи, 5 – втори, 3 – останали  

 Категория Ж:  

При полагане на изпит за оценка на придобитите знания – не е обсъждано. 
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ІV. НОРМАТИВНА БАЗА 

За утвърждаването на АС като висш орган в системата на продължаващото 

медицинско обучение трябваше да се предприемат следните стъпки: 

1. Промяна в Устава на БЛС с включване на АС като постоянно 

действаща оперативна структура на БЛС; 

2. Издаване Наредба на МЗ, в която да бъде вписан АС като висш орган 

в системата на ПМО за лекарите; 

3. Промяна в Закона за здравето (ЗЗ) и Закона за съсловните 

организации (ЗСОЛЛДМ), където АС да бъде посочен като висш 

орган в системата на ПМО за лекарите.  

На 56-ия Събор на БЛС  предложихме и бяха приети изменения в 

Устава на БЛС, според които АС е постоянно действаща оперативна 

структура на БЛС (чл. 5, ал.3). Според приетия чл.20а, АС е със статут на 

висш орган в системата на ПМО, като в него е определена структурата, 

задачите и начина за избиране на председателя и членовете му от квотата 

на БЛС. 

Следващата стъпка, която инициирахме бе създаването на работна 

група към МЗ, която има задача да разработи  Наредба за реда и контрола 

по който ще се осъществява  ПМО на лекарите. Това бе единственият 

възможен законов начин АС към БЛС да бъде разписан в нормативен 

документ на МЗ. / Предвид  Закона за здравето съгл. чл. 182 ал.4, 

контролът по дейностите по ал. 1-3 (там е разписано, че съсловните 

организации на лекарите, лекарите по дентална медицина, магистър-

фармацевтите и на мед. сестри, акушерките и асоциираните медицински 

специалисти, организират, координират, провеждат и регистрират ПМО на 

лекарите……/.  

 По наша инициатива, със заповед №РД-09-45/25.02.2013 г. на 

министъра на здравеопазването беше сформирана такава работна група, 

като от страна на БЛС бяха включени д-р Йорданов, проф. Хаджидеков, 

проф. Димитров, проф. Начев, проф. Гудев, проф. Каменов, д-р Еленски, д-

р Маджаров, адв. Ив. Сотиров. За съжаление на първото заседание 
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участниците от страна на зъболекарския съюз, фармацевтичния съюз и на 

асоциацията на професионалистите по здравни грижи , не разбраха 

важността на този бъдещ документ и не изразиха желание за по-

нататъшно съдействие. Работата ни с експертите от МЗ продължи и те бяха 

убедени, че такава наредба трябва да бъде издадена. В момента 

преговорите са на финална фаза и очакваме съвсем скоро такава наредба 

да бъде издадена. В следващите дни  ще бъде уточнено дали тя ще касае 

само БЛС, като за другите съсловни организации ще бъдат издадени 

отделни наредби, или  ще има обща част за всички здравни специалисти и 

специална част за различните съсловни организации.  

В момента с експертите от МЗ работим и по промяна в Закона за 

здравето и ЗСОЛЛДМ, както и свързаните  с това промени и в други 

нормативни документи. 

V. ПРОМЯНА В РЕГИСТЪРА НА БЛС 

С оглед задължението ни за електронна регистрация на всеки лекар 

по ПМО, направихме задание, беше обявен конкурс и беше изработен 

електронен модул ПМО. На национален съвет беше направена и 

презентация на този модул. Този модул ще може да се интегрира към 

новия Национален регистър на БЛС, който в момента е в стадий на 

изпълнение и за който ще бъде направена презентация от фирмата 

изпълнител на 57-ия извънреден събор. Важна част от системата ще бъде и 

електронната карта на всеки български лекар, оборудвана с чип, в който 

освен всички други данни, ще бъдат въвеждани и всички форми на ПМО, в 

които лекарят е участвал. 

VI. ФИНАНСИ 

Членовете на акредитационния съвет в това число председателят и 

заместник - председателите не получават финансово възнаграждение за 

участието си, както в заседанията на АС, така и като някакъв хонорар. 

До сега командировъчни за заседанията на АС бяха изплащани само 

на членовете на АС от квотата на БЛС, които не живеят в гр. София.   С 

решение на УС на БЛС за следващите заседания на АС, тъй като той вече е 

структура на БЛС, с промените от последния Събор на БЛС, ще бъдат 
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изплащани командировъчни на всички членове на АС, които не живеят в 

гр. София.  

 

 

 

 


