Opis modulu ksztalcenia

Zalacznik Nr 1

Nazwa modulu (przedmioty) | CHIRURGIA /UROLOGIA | Kodpodmiotu | WhNMZ
Kierunek studiow lekarski
Profil ksztalcenia ogolnoakademicKi
Poziom studiéw jednolite studia magisterskie
Forma studiow stacjonarne / niestacjonarne
Rok studiéw I, 1v, v, Vi
Przynalezno§¢ do grupy przedmiotow wg standardéw: | nauki kliniczne zabiegowe
P~ _ Sposob
Forma Zako_nczenla Egzamin . ’ us{);:(r)] b
przedmiotu Liczba punktow ECTS: 24 oceny z
. . Liczba godzin zajeé przedmiotu
Formy zajec Pracy Zajeci Sposoby weryfikacji efektow uczenia si¢ w ramach
R . ajecia
iinne Cakowita | | ontakiowe form zajeé Waga w %
Wyklady 65 10 55 Ocena przygotowania do zaje¢ (,,wejsciowki”),
— . . . L . 50%
Seminaria 182 65 117 zaliczenia ustne, zaliczenia pisemne, egzamin testowy
Cwiczenia 393 160 233 Obser_waqg ciggta, kliniczne stufha przypadkow, 40%
praktyczne zaliczenia praktyczne, egzamin praktyczny
Samoksztatcenie 80 80 0 Ocena aktywn9501 na cw1czen1a.c.h, semlnar}ach,_ 10%
wyktadach, zaliczenie prezentacji multimedialnej
Razem: 720 315 405 Razem: 100 %
Iiafsleggua Lp. Efekty uczenia si¢ dla modulu (przedmiotu) Se);?ktigl Sposobyuv;lg;)g;k:i(;jl efektu Uwagi
ABSOLWENT
Zna i rozumie uwarunkowania $rodowiskowe
1. | iepidemiologiczne najczgstszych chordb E.W1
wymagajacych interwencji chirurgicznej
Zna i rozumie przyczyny, objawy, zasady
diagnozowania i postgpowania terapeutycznego
2. | w odniesieniu do najczestszych choréb narzadoéw E.W7 Metody formujace:
wewngtrznych wymagajacych leczenia ocena przygotowania do
chirurgicznego zajed,
Zna i rozumie przyczyny i podstawowe obserwacja ciggta, ocena
odrgbnosci w najczgstszych chorobach ?}kt}’WHO_§CI na
3 chirurgicznych/urologicznych osob starszych oraz E.W8 _CW]CZ,ema_‘Chh
. . < < i seminariach oraz
_zasady postgpowania i zas_ady Oplekl _ E.W9 wykladach (jezeli maja
interdyscyplinarnej w odniesieniu do pacjenta w charakter
G podesztym wieku S konwersatoryjny),
ho] Zna i rozumie zagrozenia zwigzane kliniczne studia
D 4. NP . . E.W11
= z hospitalizacja ludzi w podeszlym wieku przypadkéow,
= Zna i rozumie podstawy wczesnej wykrywalnosci zaliczenie pisemne
5. | nowotwordw i zasady badan przesiewowych w E.wW24 I ustne,
onkologii zalic_zenie_ prez_entacji
Zna i rozumie zasady postgpowania paliatywnego multimedialnej
6. . - . E.W28.
Z pacjentem w stanie terminalnym
Zna i rozumie zasady leczenia bolu, w tym bolu
7. . E.W29
nowotworowego i przewlektego Metod
8. | Zna i rozumie rolg rehabilitacji medycznej .
. .. . podsumowujace:
i metody w niej stosowane u chorych po leczeniu E.W31 X
L egzamin testowy
chirurgicznym
Zna i rozumie podstawowe zagadnienia
profilaktyki oraz zasady postgpowania
9. 7 . . E.W32
w przypadku ekspozycji zawodowej na czynniki
niebezpieczne i szkodliwe




10.

Zna i rozumie przyczyny, objawy, zasady
diagnozowania i postgpowania terapeutycznego
oraz profilaktycznego w najczgstszych chorobach
bakteryjnych, w tym w sepsie i zakazeniach szpi-
talnych

E.W34

11.

Zna i rozumie rodzaje materialow biologicznych
wykorzystywanych w diagnostyce laboratoryjnej
i zasady pobierania materiatu do badan

E.W39

12.

Zna i rozumie mozliwosci i ograniczenia badan
laboratoryjnych w stanach naglych

E.W41

13.

Zna i rozumie przyczyny, objawy, zasady
diagnozowania i postepowania terapeutycznego
w odniesieniu do najczestszych chorob
wymagajacych interwencji chirurgicznej,

z uwzglednieniem odrebnosci wieku dziecigcego,
w tym w szczegolnosci:

D)ostrych i przewlektych choréb jamy brzusznej,
2)chorob klatki piersiowe;,

3)chordb konczyn i glowy,

4)ztaman kosci i1 urazoéw narzadow

F.wil

14.

Zna i rozumie wybrane zagadnienia z zakresu
chirurgii dziecigcej, w tym traumatologii, wady

i choroby nabyte bedace wskazaniem do leczenia
chirurgicznego u dzieci

F.w2

15.

Zna i rozumie zasady kwalifikacji do
podstawowych zabiegdw operacyjnych

i inwazyjnych procedur diagnostyczno —
leczniczych, zasady ich wykonywania

i najczestsze powiklania

F.W3

16.

Zna i rozumie zasady bezpieczenstwa
okotooperacyjnego, przygotowania pacjenta do
operacji oraz wykonania znieczulenia
miejscowego oraz kontrolowanej sedacji

F.W4

17.

Zna i rozumie leczenie pooperacyjne z terapia
przeciwbolowa i monitorowaniem pooperacyjnym

F.W5

18.

Zna i rozumie wskazania i zasady stosowania
intensywnej terapii

F.W6

19.

Zna i rozumie wytyczne w zakresie resuscytacji
krazeniowo-oddechowej noworodkow, dzieci
i dorostych

F.wW7

20.

Zna i rozumie problematyke wspotczesnie
wykorzystywanych badan obrazowych w
diagnostyce chor6b wymagajacych interwencji
chirurgicznej

F.W10

21,

Zna i rozumie przyczyny, objawy, zasady
diagnozowania i postgpowania terapeutycznego
w przypadku najczestszych choréb osrodkowego
uktadu nerwowego w zakresie:

a) obrzeku moézgu 1 jego nastgpstw, ze
szczegdlnym uwzglednieniem stanow nagtych,

b) innych postaci ciasnoty wewnatrzczaszkowej
Z ich nastepstwami,

¢) urazow czaszkowo-mozgowych,

d) wad naczyniowych centralnego systemu
nerwowego,

e) guzéw nowotworowych centralnego systemu
nerwowego,

f) chorob kregostupa i rdzenia krggowego;

F.W13

22,

Zna i rozumie w podstawowym zakresie
problematyke transplantologii zabiegowej,
wskazania do przeszczepienia nieodwracalnie
uszkodzonych narzadow i tkanek oraz procedury
z tym zwigzane

F.W14




23.

Zna i rozumie zasady wysuwania podejrzenia oraz
rozpoznawania §mierci moézgu

F.W15

24,

Zna i rozumie budowe ciata ludzkiego w
podejsciu topograficznym (koniczyna gérna

i dolna, klatka piersiowa, brzuch, miednica,
grzbiet, szyja, glowa) i czynnosciowym (uktad
kostno-stawowy, uktad migesniowy, uktad
krazenia, uktad oddechowy, uktad pokarmowy,
uktad moczowy, uktady piciowe, uktad nerwowy
i narzady zmystéw, powloka wspolna)

AW2

25.

Zna i rozumie gospodarke wodno-elektrolitowg
ijej znaczenie w okresie okotooperacyjnym

B.W1

26.

Zna i rozumie zasady prowadzenia badan
naukowych, obserwacyjnych i do§wiadczalnych
oraz badan in vitro stuzacych rozwojowi
medycyny

B.wW29

27

Zna i rozumie nazewnictwo patomorfologiczne

C.W26

28.

Zna i rozumie zagadnienia z zakresu patologii
narzagdowej w dziedzinie chirurgii, w tym
onkologicznej

C.ws3l

29.

Zna i rozumie znaczenie komunikacji werbalnej
i niewerbalnej w procesie komunikowania si¢

z pacjentem oraz pojecie zaufania w interakcji
z pacjentem

D.W6

30.

Zna i rozumie podstawy medycyny opartej na
dowodach w podejmowaniu decyzji

i rozwigzywaniu problemow wiasciwych dla
chirurgii

D.W23

UmiejetnoSci

Potrafi przeprowadza¢ wywiad lekarski
z pacjentem dorostym, z dzieckiem i jego rodzing

E.U1l
E.U2

Potrafi przeprowadza¢ pelne i ukierunkowane
badanie fizykalne pacjenta dorostego i dziecka
w kazdym wieku

E.U3
E.U4

Potrafi oceniac stan ogdlny, stan przytomnosci
i $wiadomosci pacjenta

E.U7

Potrafi przeprowadza¢ diagnostyke rdéznicowg
najczestszych chorob osob dorostych i dzieci
wymagajacych interwencji chirurgicznej

E.U12

Metody formujace:

Potrafi rozpoznawac¢ stany bezposredniego
zagrozenia zycia

E.U14

Potrafi planowac postepowania diagnostyczne,
terapeutyczne i profilaktyczne

E.U16

Potrafi przeprowadza¢ analiz¢ ewentualnych
dziatan niepozadanych poszczeg6lnych lekow
oraz interakcji migdzy nimi

E.U17

Potrafi proponowac program rehabilitacji
u chorych po leczeniu chirurgicznym

E.U23

Potrafi interpretowac¢ wyniki badan
laboratoryjnych i identyfikowaé przyczyny
odchylen od normy

E.U24

10.

Potrafi planowac postepowanie w przypadku
ekspozycji na zakazenie przenoszone drogag krwi

E.U26

11.

Potrafi pobierac i zabezpiecza¢ materiat do badan
wykorzystywanych w diagnostyce laboratoryjnej

E.U28

12.

Potrafi wykonywa¢ podstawowe procedury
i zabiegi medyczne

E.U29

13.

Potrafi asystowa¢ przy przeprowadzaniu
nastepujacych procedur i zabiegdéw lekarskich:
przetaczaniu preparatow krwi i krwiopochodnych,
drenazu jamy oplucnowej, naktuciu jamy
otrzewnowej, biopsji cienkoiglowe;j

E.U30

ocena przygotowania do
zajec,

obserwacja ciagla,
ocena aktywnosci na
¢wiczeniach,

kliniczne studia
przypadkow,
zaliczenie oparte 0
problemy przy t6zku
chorego,

zaliczenie umiejetnosci
praktycznych,

w tym w warunkach
symulowanych

Metody
podsumowujace:

egzamin praktyczny




14.

Potrafi interpretowa¢ charakterystyki
farmaceutyczne produktéw leczniczych i
krytycznie ocenia¢ materiaty reklamowe
dotyczace lekow

E.U31

15.

Potrafi planowa¢ konsultacje specjalistyczne

E.U32

16.

Potrafi postegpowaé w przypadku urazéw
(zaktada¢ opatrunek lub unieruchomienie,
zaopatrywac i zszywac rang)

E.U36

17.

Potrafi prowadzi¢ dokumentacje medyczna
pacjenta

E.U38

18.

Potrafi asystowac przy typowym zabiegu
operacyjnym, przygotowywac pole operacyjne
i znieczula¢ miejscowo okolice operowang

F.Ul

19.

Potrafi postugiwac si¢ podstawowymi
narzg¢dziami chirurgicznymi

F.U2

20.

Potrafi stosowa¢ si¢ do zasad aseptyki
i antyseptyKi

F.U3

21.

Potrafi zaopatrywac¢ prostg rang, zaktada¢
i zmienia¢ jalowy opatrunek chirurgiczny

F.U4

22,

Potrafi zaktada¢ wktucie obwodowe

F.US

23.

Potrafi bada¢ sutki, wezty chtonne, gruczot
tarczowy oraz jame brzuszng w aspekcie ostrego
brzucha, a takze wykonywac badanie palcem
przez odbyt

F.U6

24,

Potrafi ocenia¢ wynik badania radiologicznego
w zakresie najczestszych typow zlaman,
szczegolnie ztaman kosci dtugich

F.U7

25.

Potrafi wykonywac¢ dorazne unieruchomienie
konczyny, wybiera¢ rodzaj unieruchomienia
konieczny do zastosowania w typowych
sytuacjach klinicznych oraz kontrolowac
poprawnos¢ ukrwienia konczyny po zatozeniu
opatrunku unieruchamiajacego

F.U8

26.

Potrafi zaopatrywac krwawienie zewngetrzne

F.U9

27.

Potrafi wykonywa¢ podstawowe zabiegi
resuscytacyjne z uzyciem automatycznego
defibrylatora zewngtrznego i inne czynnosci
ratunkowe oraz udziela¢ pierwszej pomocy

F.U10

28.

Potrafi dziata¢ zgodnie z algorytmem
zaawansowanych czynno$ci resuscytacyjnych

F.Ul1

29.

Potrafi monitorowa¢ stan pacjenta w okresie
pooperacyjnym w oparciu o podstawowe
parametry zyciowe

F.U12

30.

Potrafi ocenia¢ stan chorego nieprzytomnego
zgodnie z obowigzujacymi migdzynarodowymi
skalami punktowymi

F.U21

31.

Potrafi rozpoznawa¢ objawy narastajacego
ci$nienia $rodczaszkowego

F.U22

32.

Potrafi ocenia¢ wskazania do wykonania punkcji
nadtonowe;j i uczestniczy¢ W jej wykonaniu

F.U23

33.

Potrafi asystowac przy typowych procedurach
urologicznych (endoskopii diagnostycznej

i terapeutycznej uktadu moczowego, litotrypsji,
punkcji prostaty)

F.U24

35.

Potrafi powigza¢ obrazy uszkodzen tkankowych

i narzadowych z objawami klinicznymi choroby,
wywiadem i wynikami oznaczen laboratoryjnych;
potrafi interpretowa¢ wyniki badan
histopatologicznych

C.u11




36.

Potrafi uwzglgdnia¢ w procesie postepowania
terapeutycznego subiektywne potrzeby

i oczekiwania pacjenta wynikajace z
uwarunkowan spoteczno-kulturowych

D.U1

37.

Potrafi informowac pacjenta o celu, przebiegu i
ewentualnym ryzyku proponowanych dziatan
diagnostycznych lub terapeutycznych i uzyska¢
jego $wiadomg zgode na podjecie tych dziatan

D.U6

38.

Potrafi przekaza¢ pacjentowi i jego rodzinie
informacje o niekorzystnym rokowaniu

D.U8

39.

Potrafi korzysta¢ z baz danych, w tym
internetowych, i wyszukiwa¢ potrzebne
informacj¢ za pomoca dostgpnych narzedzi

B.U10

40.

Potrafi wyjasnia¢ r6znice migdzy badaniami
prospektywnymi i retrospektywnymi,
randomizowanymi i kliniczno-kontrolnymi,
opisami przypadkow i badaniami
eksperymentalnymi oraz szereguje je wedtug
wiarygodnosci i jakoéci dowodéow naukowych

B.U12

41.

Potrafi planowac proste badanie naukowe oraz
interpretowac ich wyniki i wyciagaé wnioski.

B.U13

42.

Potrafi komunikowac si¢ ze wspotpracownikami,
udzielajac konstruktywnej informacji zwrotne;j
i wsparcia

D.U12

43.

Potrafi krytycznie analizowa¢ pismiennictwo
medyczne, w tym w jezyku angielskim i wyciaga¢
whnioski

D.U17

Kompetencje spoleczne

Zna i rozumie zasady motywowania pacjenta do
prozdrowotnych zachowan i informowania o
niepomys$lnym rokowaniu

D.W15

Zna i rozumie zasady pracy w zespole

D.W18

Potrafi budowa¢ atmosfere zaufania podczas
catego procesu diagnostycznego i leczenia

D.U4

Potrafi przeprowadza¢ rozmowe z pacjentem
dorostym, dzieckiem i rodzing z zastosowaniem
techniki aktywnego stuchania i wyrazania empatii,
a takze rozmawiac¢ z pacjentem o jego sytuacji
zyciowej

D.U5

Potrafi przestrzega¢ wzorcow etycznych
w dziataniach zawodowych

D.U13

Potrafi rozpoznawaé etyczny wymiar decyzji
medycznych i odrozniaé¢ aspekty faktualne od
normatywnych

D.U14

Metody formujace:
obserwacja ciagta,
ocena aktywnosci/
postawy na zajgciach,
kliniczne studia
przypadkow,
zaliczenie oparte
o problemy przy t6zku
chorego

Metody

Potrafi przestrzega¢ praw pacjenta

D.U15

Potrafi wykazywa¢ odpowiedzialno$¢ za
podnoszenie swoich kwalifikacji i przekazywanie
wiedzy innym

D.U16

podsumowujace:
egzamin testowy

i praktyczny




Tresci programowe zapewniajace uzyskanie efektow uczenia sie
z przedmiotu CHIRURGIA / UROLOGIA

Forma zaje¢: WYKLADY

L.p. Tematy zajeé

1. Co to jest chirurgia, krotki rys historyczny. Postgp w chirurgii i jego warunkowania.

Specjalnosci pochodne chirurgii, w tym urologia

2. | Zaburzenia gospodarki wodno-elektrolitowej w chirurgii oraz znaczenie badan dodatkowych w chirurgii.
Podstawy badan naukowych w leczeniu zaburzen metabolicznych w chirurgii. Krytyczne podejscie do wynikow
publikacji naukowych

3. Kwalifikacja i przygotowanie chorych do operacji, ryzyko operacyjne, zasady postepowania pooperacyjnego.
Podstawy badan naukowych w postepowaniu okolooperacyjnym w chirurgii. Krytyczne podejscie do wynikéw
publikacji naukowych.

4, Zywienie w chirurgii. Zasady leczenia krwig, preparatami krwiopochodnymi i krwiozastepczymi w chirurgii.
Podstawy badan naukowych w leczeniu zywieniowym w chirurgii. Krytyczne podejscie do wynikéw publikacji
naukowych.

5. Ostre choroby jamy brzusznej- objawy, rozpoznanie, diagnostyka roznicowa, leczenie. Podstawy badan
naukowych w ostrych chorobach jamy brzusznej. Krytyczne podej$cie do wynikow publikacji naukowych.

6. Obrazenia narzagdow jamy brzusznej- objawy, rozpoznanie, leczenie. Podstawy badan naukowych w chirurgii
urazowej. Krytyczne podejscie do wynikdéw publikacji naukowych.

7. Nowotwory gornego odcinka przewodu pokarmowego- objawy, rozpoznanie, diagnostyka rdéznicowa, leczenie.
Ogblne zasady postepowania chirurgicznego w nowotworach ztosliwych- operacje radykalne i paliatywne

8. Nowotwory dolhego odcinka przewodu pokarmowego- objawy, rozpoznanie, diagnostyka réznicowa, leczenie.
Ogblne zasady postepowania chirurgicznego w nowotworach zlosliwych- operacje radykalne i paliatywne.

9. Choroby narzagdéw miagzszowych jamy brzusznej- objawy, rozpoznanie, diagnostyka réznicowa, leczenie.
Podstawy badan naukowych w chirurgii watroby i trzustki. Krytyczne podejscie do wynikow publikacji
naukowych.

10. | Chirurgia sutka. Rozwigzywanie trudnych probleméw medycznych w chirurgii sutka w oparciu o publikacje
naukowe. Planowanie badan naukowych w tym zakresie

11. | Chirurgia tarczycy i przytarczyc . Rozwigzywanie trudnych probleméw medycznych w chirurgii tarczycy w
oparciu o publikacje naukowe. Planowanie badan naukowych w tym zakres

12. | Chirurgia nadnerczy. Rozwiazywanie trudnych probleméw medycznych w chirurgii nadnerczy w oparciu 0
publikacje naukowe. Planowanie badan naukowych w tym zakres

13. | Guzy neuroendokrynne przewodu pokarmowego. Rozwigzywanie trudnych problemoéw medycznych w chirurgii
guzow neuroendokrynnych w oparciu o publikacje naukowe. Planowanie badan naukowych w tym zakres

14. | Choroby zapalne jelit. Wskazania do leczenia operacyjnego. Podstawy badan naukowych w chirurgii watroby i
trzustki. Krytyczne podejscie do wynikéw publikacji naukowych

15. | Tetniaki aorty brzusznej. Choroby aorty. Choroby naczyn domézgowych. Patofizjologia, diagnostyka i metody
leczenia.

16. | Ostre stany w chirurgii naczyniowej. Miazdzyca konczyn dolnych. Zapalne choroby naczyn. Zylna choroba
zakrzepowo-zatorowa. Rozwigzywanie trudnych problemoéw medycznych w chirurgii naczyniowej w oparciu o
publikacje naukowe. Planowanie badan naukowych w tym zakresie

17. | Specyfika Chirurgii Dzieciecej — wybrane zagadnienia

18. | Chirurgia noworodka. Podstawy badan naukowych w chirurgii noworodka. Krytyczne podejscie do wynikow
publikacji naukowych

19. | Chirurgia matoinwazyjna i jej zastosowanie w chirurgii dzieciecej. Podstawy badan naukowych w chirurgii
noworodka. Krytyczne podejécie do wynikéw publikacji naukowych

20. | Interwencje i procedury chirurgiczne w onkologii dziecigcej. Rozwigzywanie trudnych probleméw medycznych
w chirurgii dziecigcej w oparciu o publikacje naukowe. Planowanie badan naukowych w tym zakresie

21. | Urazy przenikajace i nieprzenikajace klatki piersiowej

22. | Wideotorakoskopia diagnostyczna i lecznicza

23. | Rak pluca — diagnostyka i leczenie chirurgiczne

24. | Choroby optucnej i ciany klatki piersiowej. Rozwigzywanie trudnych probleméw medycznych w chirurgii
klatki piersiowej w oparciu o publikacje naukowe. Planowanie badan naukowych w tym zakresie

25. | Chirurgiczne leczenie choroby niedokrwiennej serca — kwalifikacja, techniki operacyjne. Rozwigzywanie

trudnych probleméw medycznych w leczeniu chirurgicznym choroby niedokrwiennej serca w oparciu o
publikacje naukowe. Planowanie badan naukowych w tym zakresie




26. | Leczenie operacyjne nabytych wad zastawkowych serca- kwalifikacja, techniki operacyjne
27. | Innowacyjne narzedzia w operacjach kardiochirurgicznych
28. | Rola mechanicznego wspomagania w leczeniu cigzkiej niewydolnosci serca
29. | Transplantologia kliniczna. Rozwigzywanie trudnych probleméw medycznych w transplantacji serca i ptuc w
oparciu o publikacje naukowe. Planowanie badan naukowych w tym zakresie
30. | Nowotwory uktadu moczowego 1 meskich narzadow plciowych
31. | Zapalenie i wady wrodzone uktadu moczowego
32. | Kamica uktadu moczowego i BPH. Rozwigzywanie trudnych probleméw medycznych w urologii w oparciu o
publikacje naukowe. Planowanie badan naukowych w tym zakresie
Forma zaje¢: SEMINARIA
L.p. Tematyka zajeé
1. Znaczenie badania podmiotowego i przedmiotowego w chirurgii
2. Diagnostyka roznicowa objawow ogdlnych
3. Rany, ich rodzaje, sposoby gojenia i leczenia chirurgicznego. Podstawy badan naukowych w leczeniu ran
ostrych i przewleklych. Krytyczne podejscie do wynikow publikacji naukowych
4. Ropne schorzenia chirurgiczne
5. Krwotok i wstrzas krwotoczny — przyczyny, podziat i objawy
6. Ostre zapalenie wyrostka robaczkowego- objawy, diagnostyka réznicowa, leczenie. Rozwigzywanie trudnych
probleméw medycznych w leczeniu ostrego zapalenia wyrostka robaczkowego w oparciu o publikacje
naukowe. Planowanie badan naukowych w tym zakresie
7. | Niedroznos¢ przewodu pokarmowego- podziat. Niedrozno$¢ mechaniczna jelit- rodzaje, rozpoznanie, zasady
postepowania chirurgicznego. Profilaktyka i leczenie niedroznosci zrostowej. Podstawy badan naukowych w
krwawienia do przewodu pokarmowego. Krytyczne podej$cie do wynikdéw publikacji naukowych
8. Krwawienia do gornego i dolnego odcinka przewodu pokarmowego- przyczyny, objawy, leczenie. Wskazania
do leczenia operacyjnego. Podstawy badan naukowych w krwawienia do przewodu pokarmowego. Krytyczne
podejscie do wynikéw publikacji naukowych
9. Chirurgiczne schorzenia pgcherzyka zotciowego i drog zoétciowych- objawy, rozpoznanie, powiklania,
nowoczesne metody leczenia. Zottaczka mechaniczna- etiopatogeneza, diagnostyka roznicowa, leczenie.
Podstawy badan naukowych w schorzeniach chirurgicznych drog zétciowych. Krytyczne podejscie do
wynikow publikacji naukowych
10. | Rak zotadka i przetyku- objawy, rozpoznanie, leczenie. Dysfagia — przyczyny, diagnostyka réznicowa,
leczenie operacyjne i endoskopowe. Podstawy badan naukowych w raku zotadka. Krytyczne podejscie do
wynikow publikacji naukowych
11. | Guzy pierwotne i przerzutowe watroby- objawy, rozpoznanie, diagnostyka réznicowa, leczenie
12. | Chirurgia trzustki — ostre i przewlekle zapalenie trzustki: objawy, rozpoznanie, leczenie. Podstawy badan
naukowych w ostrych stanach w chirurgii ogélnej. Krytyczne podejécie do wynikdéw publikacji naukowych
13. | Przepukliny powlok brzusznych. Rozwigzywanie trudnych problemoéw medycznych w chirurgii przepuklin w
oparciu o publikacje naukowe. Planowanie badan naukowych w tym zakresie
14. | Chirurgia okreznicy, odbytnicy i odbytu. Rozwigzywanie trudnych probleméw medycznych w chirurgii jelita
grubego w oparciu o publikacje naukowe. Planowanie badan naukowych w tym zakresie
15. | Chirurgia endokrynologiczna
16. | Chirurgia sutka
17. | Choroba Lesniowskiego-Crohna i wrzodziejace zapalenie jelita grubego — objawy, réznicowanie, wskazania do
leczenia chirurgicznego. Rozwigzywanie trudnych problemow chirurgicznych w chorobach zapalnych jelit w
oparciu o publikacje naukowe. Planowanie badan naukowych w tym zakresie
18. | Ostre i przewlekte niedokrwienie konczyn dolnych. Diagnostyka i metody leczenia. Rozwiazywanie trudnych
probleméw medycznych w niedokrwieniu koniczyn dolnych w oparciu o publikacje naukowe. Zylna choroba
zakrzepowo-zatorowa. Profilaktyka VTE w chirurgii. Planowanie badan naukowych w tym zakresie
19. | Stany nagte w chirurgii naczyniowej. Resuscytacja i intensywna terapia chorych
20. | Leczenie zwgzen naczyn domozgowych w profilaktyce udaru mézgu. Rozwiazywanie trudnych problemow
medycznych w chirurgii tgtnic domoézgowych w oparciu o publikacje naukowe. Planowanie badan naukowych
w tym zakresie
21. | Niedokrwienie trzewne. Tetniaki tetnic trzewnych i obwodowych. Diagnostyka i leczenie. Rozwigzywanie
trudnych probleméw medycznych w niedokrwieniu trzewnym w oparciu o publikacje naukowe. Planowanie
badan naukowych w tym zakresie




22. | Metody obrazowania w diagnostyce i planowaniu leczenia. Chirurgiczne i wewnagtrznaczyniowe metody
leczenia naczyn.

23. | Urazowe obrazenia naczyn -diagnostyka i leczenie

24. | System organizacyjny opieki chirurgicznej u dzieci

25. | Podstawowe zabiegi operacyjne w chirurgii dzieciecej

26. | Urazy glowy, klatki piersiowej i brzucha u dzieci. Rozwigzywanie trudnych probleméw medycznych w
urazach u dzieci w oparciu o publikacje naukowe. Planowanie badan naukowych w tym zakresie

27. | Oparzenia u dzieci

28. | Specyfika i leczenie obrazen kostnych i narzadu ruchu u dzieci

29. | Ostre schorzenia jamy brzusznej oraz tzw. ,,0stra moszna”. Rozwigzywanie trudnych probleméw medycznych
w ostrych schorzeniach jamy brzusznej w oparciu o publikacje naukowe. Planowanie badan naukowych w tym
zakresie

30. | Zabiegi operacyjne z zakresu torakochirurgii dziecigcej.

31. | Zabiegi operacyjne z zakresu urologii dziecigcej.

32. | Zabiegi operacyjne z zakresu onkologii dziecigcej. Rozwiazywanie trudnych problemoéw medycznych w
chirurgii onkologicznej u dzieci w oparciu o publikacje naukowe. Planowanie badan naukowych w tym
zakresie

33. | Rak ptuca i inne nowotwory ptuc. Rozwigzywanie trudnych probleméw medycznych w nowotworach pluc w
oparciu o publikacje naukowe. Planowanie badan naukowych w tym zakresie

34. | Urazy przepony

35. | Guzy i torbiele $rodpiersia — diagnostyka

36. | Pierwotna i wtorna samoistna odma optucnowa. Rozwigzywanie trudnych probleméw medycznych w leczeniu
odmy oplucnowej w oparciu o publikacje naukowe. Planowanie badan naukowych w tym zakresie

37. | Perforacja przetyku. Rozwigzywanie trudnych probleméw medycznych w leczeniu obrazen przetyku w oparciu
o publikacje naukowe. Planowanie badan naukowych w tym zakresie

38. | Nowotwory optucnej i $ciany klatki piersiowej. Zwezenia tchawicy

39. | Rodzaje obrazen klatki piersiowej. Stany bezposredniego zagrozenia zycia w obrazeniach tutowia.
Rozwigzywanie trudnych probleméw medycznych w obrazeniach klatki piersiowej w oparciu o publikacje
naukowe. Planowanie badan naukowych w tym zakresie

40. | Definicja i charakterystyka mnogich obrazen ciata. Organizacja nowoczesnej opieki traumatologiczne;j.
Rozwigzywanie trudnych probleméw medycznych w mnogich obrazeniach ciata w oparciu o publikacje
naukowe. Planowanie badan naukowych w tym zakresie

41. | Ropne schorzenia klatki piersiowej

42. | Rozpoznanie i leczenie kardiochirurgiczne w stabilnej i niestabilnej chorobie wiencowej- techniki operacyjne,
powiktania pooperacyjne, postepowanie lecznicze

43. | Nabyte wady serca: wady zastawki aortalnej, dwudzielnej, trojdzielnej - kwalifikacja i leczenie zgodnie z
zaleceniami terapeutycznymi. Rozwigzywanie trudnych problemoéw medycznych w chirurgii wad
zastawkowych serca w oparciu o publikacje naukowe. Planowanie badan naukowych w tym zakresie

44. | Wrodzone wady serca u dzieci - wskazania do leczenia kardiochirurgicznego

45. | Metody diagnostyki i leczenia tetniakdw aorty piersiowej z uwzglednieniem tetniakow aorty ostrych i
przewlektych. Rozwiazywanie trudnych probleméw medycznych w leczeniu t¢tniakow aorty w oparciu o
publikacje naukowe. Planowanie badan naukowych w tym zakresie

46. | Wskazania i zasady stosowania intensywnej terapii, resuscytacji krazeniowo oddechowej w okresie
pooperacyjnym po zabiegach kardiochirurgicznych

47. | Bakteriologia kliniczna- aseptyka i antyseptyka w kardiochirurgii

48. | Maloinwazyjne zabiegi kardiochirurgiczne - prezentacje video

49. | Diagnostyka i kwalifikacja chorych do przeszczepu phuc. Rozwigzywanie trudnych probleméw medycznych w
transplantologii w oparciu o publikacje naukowe. Planowanie badan naukowych w tym zakresie

50. | Diagnostyka i kwalifikacja chorych z niewydolnoscia serca do przeszczepu serca. Rozwigzywanie trudnych
probleméw medycznych chorych z niewydolnoscia serca w oparciu o publikacje naukowe. Planowanie badan
naukowych w tym zakresie

51. | Omowienie ciekawych przypadkow klinicznych po leczeniu kardiochirurgicznym - pokaz, dyskusja

52. | Diagnostyka obrazowa schorzen uktadu moczowego i m¢skich narzadow piciowych

53. | Techniki endoskopowe wykorzystywane w urologii. Rozwigzywanie trudnych probleméw medycznych w
leczeniu matoinwazyjnym w urologii w oparciu o publikacje naukowe. Planowanie badan naukowych w tym
zakresie

54. | Ostre stany w urologii. Rozwigzywanie trudnych probleméw medycznych w ostrych stanach w urologii
grubego w oparciu o publikacje naukowe. Planowanie badan naukowych w tym zakresie

55. | Przeglad ciekawych przypadkéw klinicznych w chirurgii / urologii

56. | Wprowadzenie do chirurgii onkologicznej. Podstawy badan naukowych w chirurgii onkologicznej. Krytyczne

podejscie do wynikoéw publikacji naukowych




Forma zaje¢: CWICZENIA

L.p.

Tematyka zajeé

Ogolne zasady badania podmiotowego i przedmiotowego w chirurgii / urologii

Diagnostyka réznicowa podstawowych objawow chorobowych; dyskusja, prezentacja przypadkow. Ocena
stanu psychicznego pacjenta. Ocena stanu odzywienia chorego

Ocena podstawowych funkcji zyciowych chorego i stanu zagrozenia zycia; monitorowanie podstawowych
funkcji zyciowych

Dokumentacja chirurgiczna/urologiczna. Technika chirurgicznego badania chorych z uwzglednieniem stanu
0g6lnego i miejscowego. Zbieranie wywiadow chorobowych.

Technika chirurgicznego badania chorych - badanie stanu miejscowego. Objawy otrzewnowe w ostrych
schorzeniach jamy brzusznej, badanie per rectum, punkcja otrzewnowa, zaktadanie wktucia obwodowego
(¢wiczenia na oddziale i w Centrum Symulacji Medycznej)

Wywiad z chorym z uwzglednieniem schorzen chirurgicznych. Planowanie badan diagnostycznych.
Diagnostyka roznicowa schorzen chirurgicznych. Interpretacja wynikow badan laboratoryjnych i
pomocniczych.

Organizacja bloku operacyjnego. Zasady poruszania si¢ na sali operacyjnej. Zasady mycia chirurgicznego rak i
pola operacyjnego przed zabiegiem. Metody wyjatawiania instrumentéw i materiatdw opatrunkowych..
Zasady organizacji pracy z uwzglednieniem wymogow aseptyki i antyseptyki.

Rany, ich rodzaje, sposoby gojenia i leczenia chirurgicznego — prezentacja chorych. Desmurgia - technika
zaktadania opatrunkéw i ich rodzaje

Przygotowywanie chorych do operacji- zgtgbnikowanie zotadka, cewnikowanie pecherza moczowego,
podtaczenie aparatury monitorujacej funkcje zyciowe. Stratyfikacja ryzyka operacyjnego. Zasady
postepowania okotooperacyjnego- ¢wiczenia na bloku operacyjnym i przy 16zku chorego

10.

Podstawowe zabiegi przy t6zku chorego - zmiany opatrunkéw, kontrola rany pooperacyjnej, usuwanie SZwow i
dren6éw, wkiucia dozylne, pobieranie krwi zylnej, tetniczej i wlosniczkowej do badan laboratoryjnych,
przetaczanie ptynéw, wlew doodbytniczy

11.

Kwalifikacja chorych do zabiegu operacyjnego, kontrola chorych po przebytych operacjach, leczenie schorzen
chirurgicznych w warunkach ambulatoryjnych - zajgcia w Poradni Chirurgicznej

12.

Praca na bloku operacyjnym, sali zabiegowej i Poradni Chirurgicznej

13.

Instrumentarium chirurgiczne - rodzaje narzedzi, nazewnictwo i zastosowanie. Rodzaje materiatdéw szewnych.
Sposoby szycia ran i wigzania szwow - nabywanie umiejetnosci praktycznych (¢wiczenia w Centrum
Symulacji Medycznej)

14.

Rozpoznawanie i réznicowanie przepuklin brzusznych. Demonstracja i omoéwienie wybranych przypadkow
klinicznych. Techniki leczenia operacyjnego przepuklin brzusznych. Badanie chorych, udziat w zabiegu
operacyjnym

15.

Ostre choroby jamy brzusznej: specyfika badania chorego z tzw.” ostrym brzuchem”, dobér badan i ich
interpretacja - rtg przegladowe jamy brzusznej, usg jamy brzusznej, tomografia komputerowa, endoskopia
przewodu pokarmowego, badania laboratoryjne, zasady prowadzenia profilaktyki okotooperacyjne;j i
antybiotykowej w chirurgii ogolnej. - strategia leczenia chirurgicznego

16.

Najczgstsze operacje ze wskazan planowych: przygotowanie do operacji, monitorowanie okotooperacyjne,
dostep operacyjny, omowienie najczesciej wykonywanych operacji planowych w jamie brzusznej, zasady
prowadzenia profilaktyki okotooperacyjnej i antybiotykowej w chirurgii ogdlnej

17.

Pacjent z choroba nowotworowa przewodu pokarmowego: objawy, karta leczenia onkologicznego, ocena
stopnia zaawansowania nowotworu, skale ryzyka, kwalifikacja do operacji, omowienie specyfiki operacji
onkologicznych, prezentacja sprzetu stomijnego, zasady prowadzenia profilaktyki okotooperacyjne;j i
antybiotykowej w chirurgii ogblnej

18.

Rola chirurgii matoinwazyjnej w leczeniu i diagnostyce w trybie planowym i naglym

19.

Operacyjne i endoskopowe leczenie otyto$ci: wskazania do operacji bariatrycznych, operacje wylgczajace i
restrykcyjne, balon wewnatrzzotagdkowy, prezentacja sprzgtu, zasady prowadzenia profilaktyki
okotooperacyjnej i antybiotykowej w chirurgii ogdlne;.

20.

Niedrozno$ci przewodu pokarmowego. Demonstracja i oméwienie wybranych przypadkoéw klinicznych.
Diagnostyka radiologiczna niedroznosci przewodu pokarmowego. Badanie chorych, udziat w zabiegu
operacyjnym

21.

Krwawienie do przewodu pokarmowego. Demonstracja i oméwienie wybranych przypadkéw klinicznych.
Badanie odbytnicy — badanie per rectum, anoskopia, rektoskopia. Badanie chorych, udziat w zabiegu
operacyjnym

22.

Wprowadzenie do chirurgii onkologicznej




23. | Nowotwory przewodu pokarmowego. Demonstracja i oméwienie wybranych przypadkow klinicznych.
Badanie odbytnicy — badanie per rectum, anoskopia, rektoskopia. Badanie chorych, udziat w zabiegu
operacyjnym

24. | Kamica z6lciowa. Demonstracja i omowienie wybranych przypadkow klinicznych. Diagnostyka
ultrasonograficzna kamicy zotciowej. Klasyczna i laparoskopowa cholecystektomia. Badanie chorych, udziat
w zabiegu operacyjnym

25. | Guzy jamy brzusznej. Demonstracja i omowienie wybranych przypadkow klinicznych. Badanie chorych ,
udziat w zabiegu operacyjnym

26. | Rak piersi, guzy tagodne gruczotu piersiowego. Demonstracja i oméwienie wybranych przypadkow
klinicznych. Badanie gruczotow piersiowych. Ocena mammograficzna i ultrasonograficzna gruczotow
piersiowych. Profilaktyka raka piersi. Znaczenie i technika samokontroli. Badanie chorych, udziat w zabiegu
operacyjnym

27. | Chirurgia tarczycy, przytarczyc i nadnerczy. Diagnostyka ultrasonograficzna i biopsja aspiracyjna
cienkoigtowa tarczycy. Demonstracja i omowienie wybranych przypadkow klinicznych. Badanie chorych,
udzial w zabiegu operacyjnym

28. | Nowotwory neuroendokrynne przewodu pokarmowego. Diagnostyka ultrasonograficzna i biopsja aspiracyjna
cienkoiglowa tarczycy. Wskazania do leczenia chirurgicznego i systemowego. Demonstracja i omdéwienie
wybranych przypadkéw klinicznych. Badanie chorych , udziat w zabiegu operacyjnym

29. | Badanie i omawianie chorych z ostrym i przewlekltym niedokrwieniem konczyn

30. | Badanie i omawianie chorych z tgtniakami aorty i tgtnic obwodowych

31. | Badanie i omawianie chorych z zwezeniem tetnic domdzgowych

32. | Badanie i omawianie chorych ze stopa cukrzycowa

33. | Badanie i omawianie chorych z zakrzepicg uktadu zylnego

34. | Badanie i omawianie chorych z urazowymi uszkodzeniami naczyn

35. | Badanie chorych aparatem Dopplera fali ciggtej i pulsacyjnej. Tomografia komputerowa z obrazowaniem
naczyn tetniczych. Omawianie wynikow

36. | Bierne uczestnictwo w leczeniu operacyjnym schorzen naczyn

37. | Bierne uczestnictwo w wewnatrznaczyniowym leczeniu schorzen naczyn

38. | System pracy oddziatu chirurgicznego, specyfika chirurgii dziecigcej, postgpowanie okolooperacyjne - oddziat

39. | Chirurgia jednego dnia — podstawowe zabiegi operacyjne w chirurgii dzieciecej — blok operacyjny

40. | Podstawowe schorzenia chirurgiczne u dzieci - oddziat (prezentacja przypadkow)

41. | Urazy u dzieci — szpitalny oddziat ratunkowy

42. | Rozpoznanie réznych choréb chirurgicznych z podaniem propozycji sposobu leczenia. Chirurgia przypadkow
naghych — badanie chorych. Zabiegi przy 16zku chorego i w sali opatrunkowej. Cwiczenia w sali operacyjnej

43. | Ostre schorzenia chirurgiczne klatki piersiowej: badanie chorego, dobdr i interpretacja badan obrazowych (rtg,
TK, USG Kklatki piersiowej), zasady postepowania i leczenia zachowawczego oraz operacyjnego

44. | Krwawienie i krwotoki z drog oddechowych oraz do jam optucnowych: przyczyny, postepowanie, leczenie
zachowawcze, wskazania i sposoby leczenia operacyjnego

45. | Nowotwory pluca: tagodne i ztosliwe — wczesna diagnostyka raka ptuca: wywiad i badanie chorego, EBUS,
bronchoskopia fluorescencyjna, niskodawkowa tomografia komputerowa, ultrasonografia ptuc, ultracienka
bronchoskopia, elektromagnetyczna bronchoskopia nawigacyjna — zasady diagnostyki, prezentacja wynikow
badan i sprzgtu

46. | Odma optucnowa: samoistna, objawowa -diagnostyka, schemat postepowania terapeutycznego: leczenie
zachowawcze, punkcja, drenaz, rola chirurgii matoinwazyjnej. Odma prezna — zasady rozpoznawania i
postepowania, postepowanie w przypadku niewydolnosci oddechowe;j

47. | Rak ptuca — badanie chorych, mozliwosci wczesnego rozpoznania, klasyfikacja stopnia zaawansowania
klinicznego TNM. Inne guzy ptuc — zasady badania i leczenia operacyjnego. Cwiczenia w sali operacyjnej.

48. | Ropne schorzenia jamy optucnej — badanie chorych, ¢wiczenia na sali opatrunkowej. Ropne schorzenia ptuc.
Ropniak optucnej — rodzaje, zasady rozpoznania i leczenia. Miejscowe i ogdlne objawy zakazenia — badanie
chorych. Wskazania i sposob wykonania wenesekcji oraz wenepunkcji z kateteryzacja. Cwiczenia w sali
operacyjnej

49. | Nowotwory $ciany klatki piersiowej — rodzaje, zasady rozpoznania i leczenia. Rozpoznanie zaburzen w
oddychaniu i objawow niedoboru krwi — badanie chorych. Cwiczenia w sali operacyjnej

50. | Przepukliny przeponowe, zwiotczenia przepony — rodzaje, zasady, rozpoznania i leczenia. Cwiczenia w sali
operacyjnej

51. | Podstawy aseptyki i antyseptyki w Oddziale i Bloku Operacyjnym Kardiochirurgii

52. | Diagnostyka przedoperacyjna i przygotowania chorego do zabiegu kardiochirurgicznego. Skale oceny ryzyka
leczenia operacyjnego w kardiochirurgii

53. | Ocena pooperacyjna chorych po zabiegach operacyjnych wrodzonych wad serca na podstawie badania
fizykalnego oraz badan obrazowych i laboratoryjnych

54. | Ocena pooperacyjna chorych po zabiegach operacyjnych nabytych zastawkowych wad serca na podstawie

badania fizykalnego oraz badan obrazowych i laboratoryjnych
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55. | Ocena pooperacyjna chorych po chirurgicznej rewaskularyzacji serca na podstawie badania fizykalnego oraz
badan obrazowych i laboratoryjnych

56. | Badania obrazowe w kardiochirurgii ECHO, TEE - kiedy i dlaczego ?

57. | Bakteriologia kliniczna w ocenie przed- i pooperacyjnej u pacjenta po zabiegach kardiochirurgicznych

58. | Zasady opieki nad rang pooperacyjna po zabiegach kardiochirurgicznych , aseptyka i antyseptyka

59. | Program rehabilitacji pooperacyjnej dla pacjentéw po zabiegach kardiochirurgicznych

60. | Opieka ambulatoryjna u pacjentdw po zabiegach kardiochirurgicznych

61. | Badanie kliniczne pacjenta urologicznego (DRE, badanie jader, pracia). Badanie USG narzadéw uktadu
MOoCzoWo-plciowego

62. | Badanie cystoskopowe pecherza moczowego, biopsja gruboiglowa stercza

63. | Zaktadanie cewnika do pecherza moczowego, wymiana nefrostomii, cystostomii, ureterocutaneostomii

64. | Przeglad zabiegdw operacyjnych, laparoskopowych i endoskopowych wykonywanych w Klinice Urologii

65. | Zasady opieki interdyscyplinarnej w odniesieniu do pacjenta chirurgicznego, szczegdlnie w podesztym wieku

66. | Pacjent po operacji chirurgicznej w gabinecie lekarza rodzinnego: opieka rany pooperacyjnej, stomia,
gastrostomia, jejunostomia

67. | Cwiczenia w Centrum Symulacji Medycznej w Katowicach (planowane):

Wybrane przypadki i scenariusze kliniczne z zakresu ostrych choréb jamy brzuszne;j

Wybrane przypadki i scenariusze kliniczne z zakresu urazow jamy brzusznej, wybidrcza ultrasonografia
pourazowa, wktucie doszpikowe

Diagnostyczne naktucie jamy otrzewnowej, diagnostyczne ptukanie jamy otrzewnowej, zalozenie sondy do
zotadka, badanie per rectum

Wybrane przypadki i scenariusze kliniczne z zakresu ostrych choréb uktadu moczowego

Zatozenie cewnika do pecherza moczowego

Punkcja jamy optucnowej — zasady wykonywania, prezentacja zestawow do paracentezy. Cwiczenia na
fantomach.

Drenaz jamy optucnowej — podstawy teoretyczne i wykonanie. Prezentacja i zasady dziatania, przygotowanie i
analiza funkcjonowania zestawow drenazowych (przeciek powietrza). Zestawy Seldingera

Forma zajeé: CWICZENIA

w ,,Dzienniku Praktyk-praktyczne nauczanie kliniczne kierunek lekarski” (zgodnie Rozporzadzeniem MZ z

Tematyka zaje¢ w ramach realizacji procedur z zakresu specjalizacji zabiegowych okreslonych

dnia 28 sierpnia 2017 r. (poz. 1728) w sprawie ramowego programu zajeé praktycznych dla kierunku
lekarskiego i lekarsko-dentystycznego)

STANDARDOWE PROCEDURY MEDYCZNE
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Zalozenie i zmiana jalowego opatrunku chirurgicznego -A

Zatozenie jalowych r¢kawiczek, fartucha operacyjnego oraz przygotowanie pola operacyjnego zgodnie
z zasadami aseptyki -B

Zbadanie palcem przez odbyt -A

Zglebnikowanie zotadka -A

Wykonanie lewatywy -B

Naktucie jamy otrzewnowej -B

Umiejetno$¢ zszycia prostej rany oraz usunig¢cia szwoOw przy pomocy narzedzi chirurgicznych
Znieczulenie miejscowe okolicy operowanej -A

Zaopatrzenie prostej rany -A

Nacigcie i drenaz ropnia-B

Wykonanie lewatywy- B

Drenaz jamy optucnej -B

Zaopatrzenie krwawienia zewngtrznego -A

Dorazne unieruchomienie konczyny a takze wybor rodzaju unieruchomienia koniecznego do zastosowania w
typowych sytuacjach klinicznych -A

Cewnikowanie pgcherza moczowego u kobiet i mezczyzn-A

Naktucie jamy optucnowe -B

Drenaz jamy optucnej -B

Umiejetno$¢ zastosowania wstgpnego odbarczenia jamy oplucnowej w nagtym przypadku np. odmy preznej -A
Wykonanie biopsji cienkoiglowej i gruboigtowej -B

Wykonanie badania gruczotu piersiowego — A

Wyciecie wezla chtonnego — B

Wykonanie biopsji cienkoigtowej i gruboigtowej — B

ZX.0ZONE CZYNNOSCI MEDYCZNE

Przeprowadzenie pelnego i ukierunkowanego badania fizykalnego - A

Przeprowadzenie wywiadu lekarskiego z pacjentem dorostym, w tym z pacjentem w wieku podesztym oraz
pacjentem niepelnosprawnym - A

Przeprowadzenie wywiadu lekarskiego z pacjentem do ukonczenia 18. roku zycia i jego rodzicami -A
Przeprowadzenie badania fizykalnego pacjenta do ukonczenia 18. roku zycia -A

Prowadzenie dokumentacji medycznej pacjenta — A

Zbadanie jamy brzusznej w aspekcie ostrego brzucha -A

Pielggnacja i postgpowanie w typowych powiktaniach kolostomii, urostomii, ileostomii i gastrostomii -B
Znajomo$¢ zasad postgpowania okotooperacyjnego -A

Kwalifikowanie pacjenta do operacji ze wskazan nagtych i planowych -B

Ocena odlezyny i zastosowanie odpowiedniego opatrunku -B

Planowanie konsultacji specjalistycznych -A

Interpretacja badania radiologicznego w zakresie najczestszych typow ztaman, szczegdlnie ztaman kosci dlugich
-A

Interpretacja wynikow badan z zakresu immunologii transfuzjologicznej: grupa krwi, proba zgodnosci, testy
antyglobulinowe -A

Kontrola poprawnosci ukrwienia konczyny po zatozeniu opatrunku unieruchamiajacego -A

Planowanie konsultacji specjalistycznych —A

Asysta przy typowych procedurach urologicznych (np. endoskopia diagnostyczna i terapeutyczna uktadu
moczowego, litotrypsia, punkcja prostaty, typowe zabiegi operacyjne) -B

Ocena wskazan do wykonania punkcji nadtonowej i uczestnictwo w jej wykonaniu- B

Pielggnacja i postgpowanie w typowych powiktaniach urostomii- B

Zywienie dojelitowe, pozajelitowe, ptynoterapia w roznych stanach chorobowych ze szczegdlnym
uwzglednieniem pacjentéw onkologicznych - B

Ocena stanu ogo6lnego i jakosci zycia w przypadku udzielania pacjentowi §wiadczen zdrowotnych,

w szczego6lnosci z zakresu onkologii - B

Leczenie tlenem -A

Postgpowanie w stanie wstrzasu urazowego oraz obrazen wielonarzadowych —B

Ocena stanu ogdlnego, stanu przytomnosci i §wiadomosci pacjenta - A

Przeprowadzenie diagnostyki réznicowej najczestszych chorob pacjentéw dorostych - A

Planowanie postepowania diagnostycznego, terapeutycznego i profilaktycznego w najczestszych chorobach
pacjentéw dorostych — A

Pielegnacja i postepowanie w typowych powiktaniach kolostomii, urostomii, ileostomii i gastrostomii — B
Asystowanie przy badaniu USG i jego interpretacja — A

Ocena odlezyny i zastosowanie odpowiedniego opatrunku - B

12



Samodzielna analiza pi$miennictwa. Poszerzenie wiedzy poprzez wyszukiwanie i
Samoksztalcenie | zapoznawanie si¢ z aktualnymi informacjami dotyczacymi tematyki przedmiotu w
oparciu o dostepne zrddta (internet, czasopisma, ksigzki, zasoby biblioteki SUM).

Przygotowanie prezentacji multimedialnej.

Zgodnie z Regulaminem Studiéw SUM przy zaliczeniu na ocen¢ i egzaminach stosuje si¢ nastgpujaca skalg
ocen:

OCENA SEOWNIE
5 bardzo dobry
4,5 ponad dobry
4 dobry
3,5 dos$¢ dobry
3 dostateczny
2 niedostateczny

KRYTERIA OCENIANIA:

Bardzo dobry (5,0) - zakladane efekty uczenia si¢ zostaly osiggni¢te i znacznym stopniu przekraczajg
wymagany poziom

Ponad dobry (4,5) - zaktadane efekty uczenia si¢ zostaly osiagnicte i w niewielkim stopniu przekraczaja
wymagany poziom

Dobry (4,0) — zaktadane efekty uczenia si¢ zostaly osiagniete na wymaganym poziomie

Dos¢ dobry (3,5) — zaktadane efekty uczenia sig¢ zostaly osiggnigte na $§rednim wymaganym poziomie
Dostateczny (3,0) - zaktadane efekty uczenia si¢ zostaly osiggnigte na minimalnym wymaganym poziomie
Niedostateczny (2,0) — zaktadane efekty uczenia sie nie zostalty uzyskane.

ZALICZENIE - student zna, rozumie i wyjasnia zaktadane efekty uczenia si¢ i potrafi je zastosowal
w praktyce.

Warunki zaliczenia egzaminu/zaliczen testowych — zgodnie Zarzadzeniem Nr 75/2016 Rektora SUM
Z pézn.zm.

Warunki zaliczenia egzaminu/zaliczen praktycznych — zgodnie z procedura/instrukcjg okreslong przez
Koordynatora przedmiotu chirurgia.

Nabycie umiejetnosci praktycznych okreslonych w Rozporzadzeniu MZ z dnia 28 sierpnia 2017 r. (poz. 1728)
w sprawie ramowego programu zajeé praktycznych dla kierunku lekarskiego i lekarsko-dentystycznego
potwierdza nauczyciel w ,,Dzienniku Praktyk-praktyczne nauczanie kliniczne kierunek lekarski”

(umiejetnos¢ A — czynnosci z nig zwigzane student wykonuje prawidlowo i w pelni samodzielnie,
umiejetnos¢ B — student zna zasady wykonywania czynnosci z nig zwigzanych, potrafi przy nich asystowac).

Literatura podstawowa:

W. Noszczyk (red.): Chirurgia. Repetytorium, Wydawnictwo Lekarskie PZWL Warszawa 2009

Chirurgia. Podrecznik dla studentow. O. James Garden, Andrew W. Bradbury, John L.R. Forsythe, Rowan W.
Parks (red.) red. I wydania polskiego: T. Popiela, Wydawnictwo Elsevier Urban & Partner Wroctaw 2009

Zarys chirurgii. Podrecznik dla studentow i lekarzy w trakcie specjalizacji. Andrzej Zyluk (red). Medipage.
Warszawa, 2016

Literatura uzupekhiajaca:

Podstawy Chirurgii — Podrgcznik dla lekarzy specjalizujacych si¢ w chirurgii ogélnej. pod redakcja J. Szmidt i
J. Kuzdzat), Wydawnictwo Medycyna Praktyczna Krakow 2009 /Do czasu druku wznowienia/./

Powiktania w chirurgii jamy brzusznej: pod red. J. Kuliga i W. Nowaka, Wydawnictwo Lekarskie PZWL
Warszawa 2011

Ostry dyzur chirurgiczny.A. Brooks, B. Cotton, N. Tai. PZWL 2013
Repetytorium z chirurgii. pod redakcja A. Zyluk, Wydawnictwo MediPage Warszawa 2016
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