
 

 

 

УНИВЕРСИТЕТСКА СПЕЦИАЛИЗИРАНА БОЛНИЦА ЗА 

АКТИВНО ЛЕЧЕНИЕ ПО ОНКОЛОГИЯ 

 „ПРОФ. ИВАН ЧЕРНОЗЕМСКИ“ - ЕАД, ГР.СОФИЯ 
София 1756, ул. „Пловдивско поле“ № 6 

Тел: 02 80 76 160, www.sbaloncology.bg 
 

 

УНИВЕРСИТЕТСКА СПЕЦИАЛИЗИРАНА БОЛНИЦА ЗА 

АКТИВНО ЛЕЧЕНИЕ ПО ОНКОЛОГИЯ 

 „ПРОФ. ИВАН ЧЕРНОЗЕМСКИ“ ЕАД, ГР.СОФИЯ 
София 1756, ул. „Пловдивско поле“ № 6 

Тел: 02 807 62 99, Факс 02 872 06 51, www.sbaloncology.bg 
 

 

 

 ТЕМАТИЧНИ КУРСОВЕ И ИНДИВИДУАЛНО ОБУЧЕНИЕ ЗА 

СПЕЦИАЛИСТИ ПО ЗДРАВНИ ГРИЖИ – 2026 год. 

1. СПЕЦИАЛНИ ГРИЖИ ПРИ ОНКОЛОГИЧНО БОЛНИ ПАЦИЕНТИ  
(основен курс за специализанти) 

Предназначение и изисквания: за мед. сестри, зачислени за специалност 

Времетраене: 10 дни Начало: 09.03.2026 г. и 02.11.2026 г. 

Минимален брой курсисти: 5 

Отговорник: Доц. д-р Л. Джонгов, дм, Организатор: гл.м.с. И. Петкова 

Телефон за справки: 02 8076 221 

Цена на курса: 300 лв. (30 лв./ден без ДДС) / 153.39 EUR. (15.34EUR./ден без ДДС) 

 

 

2. ДИАГНОСТИКА И КОМПЛЕКСНО ЛЕЧЕНИЕ В ОНКОЛОГИЧНАТА 

ПРАКТИКА 
Предназначение и изисквания: за специалисти по здравни грижи 

Времетраене: 3 дни Начало: по предварителна уговорка 

Отговорник: гл.м.с. И. Петкова 

Телефон за справки: 02 8076 221 

Цена на курса: 90 лв. (30 лв./ден без ДДС) / 46.01EUR.(15.34EUR./ден без ДДС) 

 

 

3. ОПЕРАТИВНА ТЕХНИКА В ОНКОЛОГИЯТА 
Предназначение и изисквания: за операционни сестри 

Времетраене: 10 дни Начало: индивидуално обучение по предварителна уговорка 

Отговорник: ст.м.с. Кр. Крумова  

Телефон за справки: 02 8076 305  

Цена на курса: 300 лв. (30 лв./ден без ДДС) / 153.39 EUR. (15.34EUR./ден без ДДС) 

 

 

4. ПРАКТИЧЕСКИ УМЕНИЯ ПРИ ИНВАЗИВНА ЕНДОСКОПИЯ. 

ДЕЗИНФЕКЦИЯ И ХИМИЧЕСКА СТЕРИЛИЗАЦИЯ 
Предназначение и изисквания: за специалисти по здравни грижи 

Времетраене: 5 дни Начало: по предварителна уговорка 

Отговорник: Д-р М. Шиндов 

Телефон за справки: 02 8076 229 

Цена на курса: 150 лв. (30 лв./ден без ДДС) / 76.69 EUR. (15.34EUR./ден без ДДС) 

 

5. ПЪРВИЧНА И ВТОРИЧНА ПРОФИЛАКТИКА НА РАКА НА 

МАТОЧНАТА ШИЙКА 
Предназначение и изисквания: за професионалисти по здравни грижи 

Минимален брой курсисти: 5 

Времетраене: 2 дни Начало: м. октомври, м. ноември по предварителна уговорка 

Отговорник: Доц. д-р П. Костова, дм 

Телефон за справки: 02 8076 222 

Цена на курса: 100 лв. (50 лв./ден без ДДС) / 51.13EUR. (25.56EUR./ден без ДДС) 

 

6. ХИБРИДНА НУКЛЕАРНО-МЕДИЦИНСКА ДИАГНОСТИКА SPECT/CT И 

PET/CT (ПЕТ/КТ) – РОЛЯТА НА МЕДИЦИНСКИТЕ СПЕЦИАЛИСТИ ПО 
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ЗДРАВНИ ГРИЖИ: МЕДИЦИНСКИ СЕСТРИ И РЕНТГЕНОВИ 

ЛАБОРАНТИ 
Предназначение и изисквания: за специалисти по здравни грижи 

Времетраене: 5  дни Начало: по предварителна уговорка 

Отговорник: м.с. Николета Ласкова 

Телефон за справки: 02 8076 300  

Цена на курса: 150 лв. (30 лв./ден без ДДС) / 76.69 EUR. (15.34EUR./ден без ДДС) 

 

 

 

7. СЕСТРИНСКИ ГРИЖИ ЗА ПАЦИЕНТИ ПРОВЕЖДАЩИ ПЕРКУТАННО 

ЛЪЧЕЛЕЧЕНИЕ И БРАХИТЕРАПИЯ 
Предназначение и изисквания: специалисти по здравни грижи 
Времетраене: 1 ден Начало: 14.10.2026 г. (или по предварителна уговорка) 

Минимален брой курсисти: 5 (или индивидуално обучение) 

Отговорник: ст.м.с. Л. Трифонова 

Телефон за справки: 02 8076 267 

Цена на курса: 150 лв. (30 лв./ден без ДДС) / 76.69 EUR. (15.34EUR./ден без ДДС) 

 

 

8. РОЛЯТА НА РЕНТГЕНОВИЯ ЛАБОРАНТ ПРИ ПРОВЕЖДАНЕ НА 

ЦЕЛОТЕЛЕСНО И ЦЕЛОКОСТНОМОЗЪЧНО ОБЛЪЧВАНЕ ЗА 

НУЖДИТЕ НА КОСНО-МОЗЪЧНИТЕ ТРАНСПЛАНТАЦИИ 
Предназначение и изисквания: рентгенови лаборанти 

Времетраене: 1 ден Начало: 12.10.2025 г. (или по предварителна уговорка – ден понеделник) 

Минимален брой курсисти: 5 (или индивидуално обучение) 

Отговорник: рентг. лаб. Д. Джамбазова 

Телефон за справки: 02 8076 114 

Цена на курса: 30 лв. (30 лв./ден без ДДС) /15.34EUR (15.34EUR./ден без ДДС) 

 

 

9. ОВАРИАЛЕН КАРЦИНОМ – ДИАГНОСТИЧНИ И ТЕРАПЕВТИЧНИ 

ВЪЗМОЖНОСТИ, ЕТИЧНИ НОРМИ 
Предназначение и изисквания: лекари/ специалисти по здравни грижи 

Времетраене: 2 дни Начало: 11.11.2026 г. 

Минимален брой курсисти: 5 

Отговорник: Доц. д-р А. Консулова, дм 

Телефон за справки: 02 8076 222 

Цена на курса: 60 лв. (30 лв./ден без ДДС) / 30.68 EUR. (15.34EUR./ден без ДДС) 

 

 

10. МАРКИРАНЕ И КАЧЕСТВЕН КОНТРОЛ НА 99mTc-БЕЛЯЗАНИ 

РАДИОФАРМАЦЕВТИЦИ И „АПЛИКАЦИЯ НА 18FDG – АЛГОРИТЪМ 

НА ПРОЦЕДУРАТА 
Предназначение и изисквания: физик/химик, специалисти по „Здравни грижи“: медицински 

сестри и рентгенови лаборанти; (по желание и за лекари-специализанти и специалисти по 

Нуклеарна медицина) 

Времетраене: 5 дни Начало: по предварителна уговорка 

Отговорник: Проф. д-р Е. Пиперкова, дм, дмн 

Телефон за справки: 02 8076 300 

Цена на курса: 416.65 лв. (83.33 лв. /ден без ДДС) / 213.02EUR. (42.60EUR. /ден без ДДС) 

 

11. ПРИЛОЖЕНИЕ НА ПРОТОКОЛИТЕ ПО НАЦИОНАЛНИЯ СТАНДАРТ 

ПО НУКЛЕАРНА МЕДИЦИНА ЗА ВТОРО И ТРЕТО НИВО НА 

КОМПЕТЕНТНОСТ  
Предназначение и изисквания: физик/химик, специалисти по „Здравни грижи“: медицински 

сестри и рентгенови лаборанти; (по желание и за лекари-специализанти и специалисти по 

Нуклеарна медицина) 

Времетраене: 5 дни Начало: по предварителна уговорка 

Отговорник: Проф. д-р Е. Пиперкова, дм, дмн 
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Телефон за справки: 02 8076 300 

Цена на курса: 416.65 лв. (83.33 лв. /ден без ДДС) / 213.02EUR. (42.60EUR. /ден без ДДС) 

 

12. ЛЕЧЕБНО ХРАНЕНЕ ПРИ БОЛНИ С ОНКОЛОГИЧНИ ЗАБОЛЯВАНИЯ 
Предназначение и изисквания: за лекари и специалисти по здравни грижи  

Времетраене: 3 дни Начало: 18.11.2026 г. 

Минимален брой курсисти: от 3 до 10 

Отговорник: д-р Ана-Мария Младенова 

Телефон за справки: 02 8076 253 

Цена на курса: 120 лв. (40 лв./ден без ДДС) / 61.35EUR.(20.45EUR./ден без ДДС) 

 

 

 

УКАЗАНИЯ 
 

Във всички клинични звена на УНИВЕРСИТЕТСКА СПЕЦИАЛИЗИРАНА БОЛНИЦА ЗА 

АКТИВНО ЛЕЧЕНИЕ ПО ОНКОЛОГИЯ „ПРОФ. ИВАН ЧЕРНОЗЕМСКИ“ ЕАД, СОФИЯ, може 

да се провежда индивидуално обучение след предварителна уговорка между специализанта и 

ръководителя на съответното клинично звено.  

 

Обявените такси за участие са на диференцирана стойност с обща цена на курса и дадени 

цени  на ден без ДДС в български лева и евро. 

 

УСБАЛО – ЕАД не се ангажира с командировъчните разноски на участниците. 

 

За справки, относно провеждането на курсовете: тел. 02 80 76 352 

Експерт НУД – Ивайло Ганчев 
 

Срок за подаване на заявки по образец за тематични курсове /Приложение 1 

При необходимост за включване в курс се приемат допълнително заявки през цялата година. 

 

Адрес за кореспонденция: София 1756, ул. Пловдивско поле” №6, УСБАЛ по онкология „Проф. 

Иван Черноземски“ ЕАД, Експерт НУД – Ивайло Ганчев 

 

Във всички клинични звена на УСБАЛ ПО ОНКОЛОГИЯ „ПРОФ. ИВАН ЧЕРНОЗЕМСКИ“ ЕАД 

може да се провежда продължаващо индивидуално обучение след предварителна уговорка между 

обучаващия се и ръководителя на съответното клинично звено.  

 

УСБАЛ ПО ОНКОЛОГИЯ „ПРОФ. ИВАН ЧЕРНОЗЕМСКИ“ ЕАД запазва правото си за 

корекция и допълнения. 

 

Информацията можете да намерите на интернет страницата  

На УСБАЛ по онкология „Проф. Иван Черноземски“ ЕАД: http//www.sbaloncology.bg 
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Приложение 1 

МНЕНИЕ НА ИЗПЪЛНИТЕЛНИЯ ДИРЕКТОР 

НА УСБАЛО „Проф. Иван Черноземски“ ЕАД  ДА  /  НЕ 

 

 

МНЕНИЕ НА РЪКОВОДИТЕЛЯ  

НА ОБУЧЕНИЕТО  ДА  /  НЕ 

 

З А Я В Л Е Н И Е 
/ИНДИВИДУАЛНО ОБУЧЕНИЕ/ 

От.....................................................................................................................УИН........................ 

Месторабота:.................................................................................................................................. 

Специалност:.................................................................................................................................. 

Адрес:.............................................................................................................................................. 

Тел..........................................................Имейл:............................................................................. 

 

УВАЖАЕМИ ГОСПОДИН ДИРЕКТОР, 

Моля да проведа индивидуално обучение в УСБАЛ ПО ОНКОЛОГИЯ – ЕАД, 

Клиника / Отделение:.................................................................................................................... 

На тема............................................................................................................................................ 

.......................................................................................................................................................... 

Ръководител: ..................................................................................................................................  

За срок от .......................... работни дни, за периода от ........................ до .............................г. 

Таксата, която ще заплатя за проведеното обучение, е в размер на ..........лв.......... евро без 

ДДС. 

Размерът на таксата с ДДС е ..........лв...................евро. 

Данни в случай на необходимост от издаването на фактура:  

Три имена на физическото лице или наименование на юридическото лице:.......................... 

.......................................................................................................................................................... 

ЕГН/ ЕИК/ БУЛСТАТ: .................................................................................................................. 

Адрес: ............................................................................................................................................ 

МОЛ:................................................................................................................................................ 

Надявам се молбата ми да бъде удовлетворена. 

Дата:........................     С уважение:.................................... 

гр. София         /.................................................../ 


