Opis modulu ksztalcenia

Zalacznik nr 8

ZCK,
ZCT,
Nazwa modulu (przedmiotu) CHIRURGIA OGOLNA Kod podmiotu ZKN,
ZCN,
ZCE, ZUR
Kierunek studiéw lekarski
Profil ksztatcenia praktyczny
Poziom studiow jednolite studia magisterskie
Specjalnos¢ -
Forma studiow stacjonarne / niestacjonarne
Semestr studiow V, VI, VI, VIII, IX, X, X1, XII
Zajecia z zakresu nauk klinicznych zabiegowych Tak
Tryb zaliczenia Egzamin po
przedmiotu XII semestrze Sposéb
Liczba punktéow ETCS: 23 ustalania oceny
Formy zajeé Liczba godzin zajeé z przedmiotu
iinne
caca Jaiecia Sposoby weryfikacji efektow
catkowita P ve ksztalcenia waga w %
studenta kontaktowe "
w ramach form zajeé
wyklady 60 0 60 . L
— aliczenie pisemne testowe 40
seminaria 128 53 75 ez P! W
éwiczenia 391 136 255 obserwacja ciagtla, zaliczenie 50
praktyczne
samoksztalcenie 111 111 0 przygotowanie ma't'enaiow ! 10
prezentacji
razem 690 300 390 100
Kategoria . . Sposoby weryfikacji Efekty
efektow Lp. Efekty ksztalcenia dla modulu (przedmiotu) efektu ksztalcenia Kierunkowe
zna budowe ciata ludzkiego w podejsciu
topograficznym (konczyna gorna i dolna, klatka
piersiowa, brzuch, miednica, grzbiet, szyja, glowa) . L
L zaliczenie pisemne
1. oraz czynnosciowym (uktad kostno-stawowy, uktad testowe A.W2
migs$niowy, uktad krazenia, uktad oddechowy, uktad
pokarmowy, uktad moczowy, uktady piciowe, uktad
nerwowy i narzady zmystow, powloka wspdlna)
zna prawa ﬁzyczr}e opisujace przepiyw cieczy oraz zaliczenie pisemne
2. czynniki wptywajace na opor naczyniowy przeptywu B.W5
. testowe
krwi
zna 1 rozumie przyczyny, objawy, zasady
diagnozowania i postepowania terapeutycznego w
odniesieniu do najczestszych chordob wewnetrznych
wystepujacych u 0sob dorostych oraz ich powiktan:
a) choréb wuktadu krazenia, w tym: choroby saliczenie pisemne
. 3. niedokrwiennej serca, wad serca, chorob wsierdzia, p E.W7
Wiedza s . . L. . testowe
miegsnia serca, osierdzia, niewydolnoS$ci serca (ostrej i
przewleklej), choréb naczyn tetniczych i zylnych,
nadcis$nienia tetniczego: pierwotnego i wtornego,
nadci$nienia ptucnego
zna i rozumie przyczyny, objawy, zasady
diagnozowania oraz postgpowania terapeutycznego w
odniesieniu do najczestszych chorob wymagajacych
interwencji chirurgicznej, z uwzglednieniem
4 odrebnosci wieku dziecigecego, w tym w zaliczenie pisemne F W1
‘ szczegolnosci: testowe '
a)ostrych i przewlektych chordb jamy brzusznej,
b)choréb klatki piersiowej,
c)chordb konczyn i glowy,
d)ztaman ko$ci i urazow narzadow
5 zna wybrane zagadnienia z zakresu chirurgii zaliczenie pisemne FW2
' dziecigcej, w tym traumatologii i testowe )




otorynolaryngologii, wady i choroby nabyte bedace
wskazaniem do leczenia chirurgicznego u dzieci

zna zasady kwalifikacji i wykonywania oraz
najczestsze powiklania podstawowych zabiegow

zaliczenie pisemne

6. operacyjnych i inwazyjnych procedur diagnostyczno- testowe F-w3
leczniczych
zna zasady bezpieczenstwa okotooperacyjnego, . .
. . = . zaliczenie pisemne
7. przygotowania pacjenta do operacji oraz wykonania testowe F.W4
znieczulenia miejscowego i kontrolowanej sedacji
] zna leczenie pooperacyjne z terapiag przeciwbolows i zaliczenie pisemne F.W5
) monitorowaniem pooperacyjnym testowe )
9 zna wskazania i zasady stosowania intensywne;j zaliczenie pisemne F.W6
) terapii testowe )
zna aktualne wytyczne resuscytacji krazeniowo- zaliczenie pisemne
10. ) , J F.W7
oddechowej noworodkéw, dzieci i dorostych testowe
zna problematyke wspotczesnie wykorzystywanych
badan obrazowych,:
a) symptomatologi¢ radiologiczna podstawowych
chordb,
b) metody instrumentalne i techniki obrazowe . L
. L zaliczenie pisemne
11. | wykorzystywane do wykonywania zabiegow F.W10
. testowe
leczniczych,
c¢) wskazania, przeciwwskazania i przygotowanie
pacjentéw do poszczegdlnych rodzajow badan
obrazowych oraz przeciwwskazania do stosowania
srodkow kontrastujacych
zna 1 rozumie przyczyny, objawy, zasady
diagnozowania i postepowania terapeutycznego w
przypadku najczestszych choréb  os$rodkowego
uktadu nerwowego w zakresie:
a) obrzgku mozgu 1 jego nastepstw, ze szczegdlnym
uwzglednieniem stanow nagtych,
12 b) innych postaci ciasnoty wewnatrzczaszkowej z ich | zaliczenie pisemne FWI13
' nast¢pstwami, testowe ’
c) urazow czaszkowo-mozgowych,
d) wad naczyniowych centralnego systemu
nerwowego,
e) guzow nowotworowych centralnego systemu
nerwowego,
f) chordb kregostupa i rdzenia kregowego;
zna w podstawowym zakresie problematyke
transplantologii zabiegowej, wskazania do zaliczenie pisemne
13. Lo . F.W14
przeszczepienia nieodwracalnie uszkodzonych testowe
narzadow i tkanek oraz procedury z tym zwigzane
14 zna zasady wysuwania podejrzenia oraz zaliczenie pisemne FW15
" | rozpoznawania $§mierci mozgu testowe )
przeprowadza diagnostyke roznicowa najczestszych zaliczenie ustne
1. . . AR E.U12
chordb os6b dorostych i dzieci
) ocenia i opisuje stan somatyczny i psychiczny zaliczenie ustne EUI3
) pacjenta )
3 rozpoznaje stany bezposredniego zagrozenia zycia zaliczenie ustne E.U14
interpretuje badania laboratoryjne i identyfikuje zaliczenie ustne
4. . E.U24
przyczyny odchylen
5. planuje konsultacje specjalistyczne zaliczenie ustne E.U32
Umiejetnosci asystuje przy typowym Zﬂb?@gl{, op.eracyjnyn.l,. . .
6. przygotowuje pole operacyjne i znieczula miejscowo | zaliczenie praktyczne F.U1
okolicg operowang
pqs{uguj €3 pods.tawowyml narzgdzia zaliczenie praktyczne F.U2
7. mi chirurgicznymi
g stosuje si¢ do zasad aseptyki i antyseptyki; zaliczenie praktyczne FU3
zaopatruje prpstq rane, zaktada i zmienia jalowy zaliczenie praktyczne F U4
9. opatrunek chirurgiczny
zaktada wklucie obwodowe zaliczenie praktyczne F.U5




10.

11.

bada sutki, wezly chlonne, gruczot tarczowy oraz
jame brzuszng w aspekcie ostrego brzucha, a takze zaliczenie praktyczne
wykonuje badanie palcem przez odbyt

F.U6

12.

ocenia wynik badania radiologicznego w zakresie
najczestszych typow ztaman, szczegoélnie ztaman | zaliczenie praktyczne
kosci dlugich

F.U7

13.

wykonuje dorazne unieruchomienie konczyny,
wybiera rodzaj unieruchomienia konieczny do
zastosowania w typowych sytuacjach klinicznych | zaliczenie praktyczne
oraz kontroluje poprawnos$¢ ukrwienia konczyny po
zatozeniu opatrunku unieruchamiajacego

F.U8

14.

zaopatruje krwawienie zewngtrzne zaliczenie praktyczne

F.U9

15.

wykonuje podstawowe zabiegi resuscytacyjne z
uzyciem automatycznego defibrylatora zewnetrznego
i inne czynnosci ratunkowe oraz udziela pierwszej
pomocy

zaliczenie praktyczne

F.U10

16.

dziala  zgodnie z  aktualnym  algorytmem

- . zaliczenie praktyczne
zaawansowanych czynnosci resuscytacyjnych

F.U11

17.

monitoruje okres pooperacyjny w oparciu 0

T aliczenie praktyczne
podstawowe parametry zyciowe zalicz praktycz

F.U12

18.

ocenia stan chorego nieprzytomnego zgodnie z
obowigzujacymi mi¢dzynarodowymi skalami

punktowymi zaliczenie praktyczne

F.U21

19.

rozpoznaje  objawy  narastajgcego ci$nienia

. zaliczenie praktyczne
$rédczaszkowego praxty

F.U22

20.

ocenia wskazania do wykonania punkcji nadtlonowe;j

) . . . zaliczenie praktyczne
i uczestniczy w jej wykonaniu

F.U23

21.

asystuje przy typowych procedurach urologicznych
(endoskopii diagnostycznej i terapeutycznej ukladu | zaliczenie praktyczne
moczowego, litotrypsji, punkcji prostaty)

F.U24

Prowadzacy

Forma
zajeé

Kod
podmiotu

Prowadzacy zajecia
(tytul/stopien naukowy, imi¢ i nazwisko)

Wyktady

ZCK

Dr hab. n. med. Damian Czyzewski
Prof. dr hab. n. med. Marek Rokicki
Dr hab. n. med. Mariusz Adamek
Dr n.med. Marek Filipowski

Dr n. med. Jacek Wojtacha

Lekarz Lukasz Braszczok

ZCT

Dr hab. n. med. Wojciech Korlacki
Dr n.med. Andrzej Grabowski
Dr n.med. Michat Pasierbek

ZKN

Prof. dr hab. n. med. Marian Zembala
Prof. dr hab. n. med. Michat Zakliczynski
Dr hab. n. med. Jerzy Pacholewicz

Dr hab. n. med. Marek Cisowski

Dr hab. n. med. Zbigniew Nawrat

Dr n. med. Roman Przybylski

Dr n.med. Ryszard Walas

ZCN

Dr hab. n. med. Jerzy Piecuch
Dr hab. n.med. Maciej Wiewiora
Dr n. med. Andrzej Koztowski
Dr n.med. Monika Szrot

Lek. Med. Maciej Twardzik

ZCE

Prof. dr hab. n. med. Jacek Gawrychowski
Dr .n. med. Grzegorz Buta

Dr .n. med. Henryk Koziotek

Dr .n. med. Ryszard Mucha




Dr .n. med. Zbigniew Niedzielski
Dr .n. med. Michat Paliga
Dr n. med. Witold Truchanowski

ZUR

Prof. dr hab. n. med. Andrzej Paradysz
Dr n.med. Marcin Zyczkowski
Dr n.med. Zbigniew Kaletka

Seminaria

ZCK

Dr hab. n. med. Damian Czyzewski
Prof. dr hab. n. med. Marek Rokicki
Dr hab. n. med. Mariusz Adamek
Dr n.med. Marek Filipowski

Dr n. med. Jacek Wojtacha

Lekarz Lukasz Braszczok

ZCT

Dr hab.n.med Wojciech Korlacki
Dr n.med. Andrzej Grabowski
Dr n.med. Michat Pasierbek

ZKN

Prof. dr hab. n. med. Marian Zembala
Prof. dr hab. n. med. Michatl Zakliczynski
Dr hab. n. med. Jerzy Pacholewicz

Dr hab. n. med. Marek Cisowski

Dr hab. n. med. Zbigniew Nawrat

Dr n. med. Roman Przybylski

Dr n.med. Ryszard Walas

ZCN

Dr hab. n. med. Jerzy Piecuch
Dr hab. n.med. Maciej Wiewiora
Dr n. med. Andrzej Koztowski
Dr n.med. Monika Szrot

Lek. Med. Maciej Twardzik

ZCE

Prof. dr hab. n. med. Jacek Gawrychowski
Dr .n. med. Grzegorz Buta

Dr .n. med. Henryk Koziotek

Dr .n. med. Ryszard Mucha

Dr .n. med. Zbigniew Niedzielski

Dr .n. med. Michat Paliga

Dr n. med. Witold Truchanowski

ZUR

Prof. dr hab. n. med. Andrzej Paradysz
Dr n.med. Marcin Zyczkowski
Dr n.med. Zbigniew Kaletka

Cwiczenia
praktyczne

ZCK

Dr hab. n. med. Damian Czyzewski
Prof. dr hab. n. med. Marek Rokicki
Dr hab. n. med. Mariusz Adamek
Dr n.med. Marek Filipowski

Dr n. med. Jacek Wojtacha

Lekarz Lukasz Braszczok

ZCT

Dr hab.n.med Wojciech Korlacki
Dr n.med. Andrzej Grabowski
Dr n.med. Michat Pasierbek

ZKN

Prof. dr hab. n. med. Marian Zembala
Prof. dr hab. n. med. Michal Zakliczynski
Dr hab. n. med. Jerzy Pacholewicz

Dr hab. n. med. Marek Cisowski

Dr hab. n. med. Zbigniew Nawrat

Dr n. med. Roman Przybylski

Dr n.med. Ryszard Walas

ZCN

Dr hab. n. med. Jerzy Piecuch
Dr hab. n.med. Maciej Wiewiora
Dr n. med. Andrzej Koztowski
Dr n.med. Monika Szrot

Lek. Med. Maciej Twardzik

ZCE

Prof. dr hab. n. med. Jacek Gawrychowski
Dr .n. med. Grzegorz Buta

Dr .n. med. Henryk Koziotek

Dr .n. med. Ryszard Mucha

Dr .n. med. Zbigniew Niedzielski

Dr .n. med. Michat Paliga

Dr n. med. Witold Truchanowski




ZUR Prof. dr hab. n. med. Andrzej Paradysz
Dr n.med. Marcin Zyczkowski
Dr n.med. Zbigniew Kaletka
Tresci ksztalcenia
Wyklady | Semestr Metody dydaktyczne | wyktad z prezentacja multimedialng
ZCN, V, VI
ZCE
L.p. Tematyka zajecé Igif;;:::
1 Co to jest chirurgia, krotki rys historyczny. Postep w chirurgii i jego warunkowania. )
' Specjalnosci pochodne chirurgii.
) Zaburzenia gospodarki wodno-elektrolitowej w chirurgii oraz znaczenie badan dodatkowych w )
' chirurgii.
3 Kwalifikacja i przygotowanie chorych do operacji, ryzyko operacyjne, zasady postepowania )
' pooperacyjnego.
4. Zywienie w chirurgii 2
5. Zasady leczenia krwia, preparatami krwiopochodnymi i krwiozastgpczymi w chirurgii 2
6 Ostre choroby jamy brzusznej- objawy, rozpoznanie, diagnostyka réznicowa, leczenie. Zapalenie )
) otrzewnej.
7. Obrazenia narzadéw jamy brzusznej- objawy, rozpoznanie, leczenie. 2
Nowotwory gornego odcinka przewodu pokarmowego- objawy, rozpoznanie, diagnostyka réznicowa,
8. leczenie. Ogolne zasady postepowania chirurgicznego w nowotworach zto§liwych- operacje radykalne 2
i paliatywne
9 Krwotoki wewnetrzne, krwawienia do przewodu pokarmowego- przyczyny, podziat, objawy, )
' rozpoznanie, leczenie.
10 Choroby ngrzqdéw miqiszowy.ch jamy brzugznej— najczestsze schorzenia watroby i trzustki- objawy, )
° | rozpoznanie, diagnostyka réznicowa, leczenie.
Razem liczba godzin: 20
Wykiady Semestr . . .
ZKN, Metody dydaktyczne wyktad z prezentacja multimedialna
7CE VII, VIII
L.p. Tematyka zajeé ;;fizzl::
1. Chirurgiczne choroby skory i tkanek migkkich 2
2. Chirurgia sutka 2
3. Chirurgia tarczycy i przytarczyc 2
4. Chirurgia nadnerczy 2
5. Guzy neuroendokrynne przewodu pokarmowego 2
6. Tetniaki aorty brzusznej. Patofizjologia, diagnostyka i metody leczenia. 5
7. Ostre stany w chirurgii naczyniowej 5
Razem liczba godzin: 20
Wyklady Semestr . . .
7ZCK, ZKN, Metody dydaktyczne wyktad z prezentacja multimedialng
7CT IX, X
L.p. Tematyka zajeé g;;zzl:::
1. Urazy przenikajace i nieprzenikajace klatki piersiowej — czgsc 1. 1
2. Urazy przenikajace i nieprzenikajace klatki piersiowej — czgs¢ 1. 1
3. Wideotorakoskopia diagnostyczna i lecznicza. 1
4, Rak ptuca — diagnostyka i leczenie chirurgiczne. 2
5. Choroby optucnej i $ciany klatki piersiowe;. 2
6. Chirurgiczne leczenie choroby niedokrwiennej serca — kwalifikacja, techniki operacyjne 2
7. Leczenie operacyjne nabytych wad zastawkowych serca- kwalifikacja, techniki operacyjne 1




8. Innowacyjne narzgdzia w operacjach kardiochirurgicznych 1
9. Rola mechanicznego wspomagania w leczeniu ci¢zkiej niewydolnosci serca 1
10. Transplantologia kliniczna 2
11. | Specyfika Chirurgii Dziecigcej — wybrane zagadnienia 2
12. | Chirurgia noworodka 2
13. | Chirurgia matoinwazyjna i jej zastosowanie w chirurgii dziecigcej 2

Razem liczba godzin: 20

prelekcja,

ZONZCE | Vvt | Metody dydakeyemne | HC e oty wanic Konkretnyeh problemmo

chirurgicznych, dyskusja dydaktyczna)

L.p. Tematyka zajeé ;;zzl:::
1. | Wywiad i badania fizykalne 2
2. | Aseptyka i antyseptyka. Ropne schorzenia chirurgiczne. 2
3. | Rany, ich rodzaje, sposoby gojenia i leczenia chirurgicznego. 2
4. | Krwotok i wstrzas krwotoczny — przyczyny, podziat i objawy. 2
5. | Wprowadzenie do chirurgii onkologicznej 2
6. | Ostre zapalenie wyrostka robaczkowego- objawy, diagnostyka roznicowa, leczenie. Zapalenie otrzewne;j. 2
7 Niedrozno$é przewgdu poka@owego— podziat. Nie.drOZnoéé rr}echaniczng jelit- rod;aje, rozpoznanie, )

" | zasady postgpowania chirurgicznego. Profilaktyka i leczenie niedroznosci zrostowe;j.
3. Krwawienia do gérn;go i dolnego Qdcinka przeyvodu pokgrmowego— przyczyny, objawy, tamowanie, )
leczenie farmakologiczne, wskazania do leczenia operacyjnego.
Ostre zapalenie pecherzyka zotciowego. Chirurgiczne schorzenia pgcherzyka zotciowego i drog
9. | zolciowych- objawy, rozpoznanie, powiklania, nowoczesne metody leczenia. Zéttaczka mechaniczna- 2
etiopatogeneza, diagnostyka réznicowa, leczenie.
10. | Nowotwory gornego odcinka przewodu pokarmowego- objawy, rozpoznanie, leczenie. 2
11. | Guzy pierwotne i przerzutowe watroby- objawy, rozpoznanie, diagnostyka réznicowa, leczenie. 2
12. | Przewlekle schorzenia trzustki- objawy, rozpoznanie, leczenie, powiktania. 2
13. Endoskopia diagnostyczna i zabiegowa w schorzeniach gornego i dolnego odcinka przewodu 1
pokarmowego.
Razem liczba godzin: 25
prelekcja,

Seminarium Semestr Metody dydaktyczne prezentacje mgltimedialne, pokaz, ' ’

ZKN, ZCE VII, VIII metody aktywizujace (rozwiazywanie konkretnych probleméw

chirurgicznych, dyskusja dydaktyczna)

L.p. Tematyka zaje¢ ;f:;:::
1. Przepukliny powtok brzusznych. 2
2. Zapalenie otrzewnej — przyczyny, obraz kliniczny, rozpoznanie, leczenie. 2
3. Ostre zapalenie wyrostka robaczkowego 2
4, Ostra niedrozno$¢ przewodu pokarmowego. 2
5. Chirurgia okreznicy, odbytnicy i odbytu. 2
6. Ostre zapalenie trzustki. 1
7. Chirurgia pegcherzyka i drog zélciowych. 1
8. Chirurgia sutka 1
9. Rys historyczny rozwoju chirurgii naczyniowe;j i jej rola we wspodtczesnej medycynie 2
10. Uktad krzepnigcia krwi. Czynniki uktadu, fizjologia i patofizjologia uktadu krzepnigcia. Rodzaje i wpltyw 1

lekéw na hemostaze.
11. | Miazdzyca tetnic. Patogeneza. Leczenie. Rola w chorobach niedokrwiennych 1
12. Ostre i przewlekte niedokrwienie narzagdow. Diagnostyka i metody leczenia. 1
Choroby naczyn zylnych i limfatycznych. Wady, zapalenia, zwyrodnienia.
13, Rola przetok tetniczo- zylnych w dializoterapii !
14. | Zakazenia w chirurgii naczyniowej. Cukrzyca i jej wptyw na przebieg leczenia chorych. 1
15. Stany nagte w chirurgii naczyniowej. Resuscytacja i intensywna terapia chorych 1
16. | Leczenie zwgzen naczyn domézgowych w profilaktyce udaru mézgu 1




17. | Tetniaki tetnic trzewnych i obwodowych. Diagnostyka i leczenie. 1
13 Metody obrazowania w diagnostyce i planowaniu leczenia. Chirurgiczne i wewnatrznaczyniowe metody 1
" | leczenia naczyn.
19. | Urazowe obrazenia naczyn. Diagnostyka i leczenie. 1
Razem liczba godzin: 25
. prelekcja,
Eeminanium Semestr prezentacje multimedialne, pokaz
7ZCK, ZKN, Metody dydaktyczne . > - ,
7ZCT IX, X me?tody. aktywizujace (r'ozw1qzywame konkretnych problemow
chirurgicznych, dyskusja dydaktyczna)

L.p. Tematyka zajeé ;:,szzl:::
1. Rak phuca i inne nowotwory pluc. 1
2. Urazy przepony. 1
3. Guzy i torbiele $rodpiersia — diagnostyka. 1
4. Pierwotna i wtdrna samoistna odma optucnowa. 1
5. Perforacja przetyku. 2
6. Nowotwory optucnej i Sciany klatki piersiowej. Zwezenia tchawicy. 1
7. Rodzaje obrazen klatki piersiowej. Stany bezposredniego zagrozenia zycia w obrazeniach tutowia. 1
8. Definicja i charakterystyka mnogich obrazen ciata. Organizacja nowoczesnej opieki traumatologiczne;. 1
9. Ropne schorzenia klatki piersiowe;j. 1
10 Rozpozqanie i 1e.czeni.e kardiochimrgiczne w stabil.nej i ni@stabilnej choroby wiencowej- techniki 1

" | operacyjne, powiktania pooperacyjne, postgpowanie lecznicze.
1 Nabyte .wa(.iy serca zastawki .aortalnej i dwudzielnej, trojdzielnej kwalifikacja i leczenie zgodnie z 1
) zaleceniami terapeutycznymi
12 Planowanie postgpowania diagnostycznego, terapeutycznego i profilaktycznego u pacjentow do 1
" | ukonczenia 18 roku zycia. Wrodzone wady serca u dzieci wskazania do leczenia kardiochirurgicznego.
Rozpoznanie standéw naglego zagrozenia zycia i zasady postepowania w tych stanach. Metody diagnostyki
13. | . . S s e o o . 1
i leczenia tetniakow aorty piersiowej z uwzglednieniem t¢tniakow aorty ostrych i przewlektych
14 Wskazaniq i zasady stqsowania int.ensywnej. terapii, resuscytacji krazeniowo oddechowej w okresie 1
" | pooperacyjnym po zabiegach kardiochirurgicznych
15. | Bakteriologia kliniczna- aseptyka antyseptyka w kardiochirurgii 1
16. | Maloinwazyjne zabiegi kardiochirurgiczne prezentacje video 1
17. | Diagnostyka i kwalifikacja chorych do przeszczepu phuc. 1
18. | Diagnostyka i kwalifikacja chorych z niewydolnoscia serca do przeszczepu serca 1
19. | Omoéwienie ciekawych przypadkow klinicznych po leczeniu kardiochirurgicznym- pokaz, dyskusja 1
20. | System organizacyjny opieki chirurgicznej u dzieci 1
21. | Podstawowe zabiegi operacyjne w chirurgii dzieci¢cej 1
22. | Urazy i oparzenia u dzieci 1
23. Ostre schorzenia jamy brzusznej oraz tzw. ,,0stra moszna” |
24. | Zabiegi operacyjne z zakresu torakochirurgii, urologii i onkologii u dzieci 1
Razem liczba godzin: 25

Cwiczenia Semestr ¢wiczenia na bloku operacyjnym, oddziale, w poradni chirurgicznej,

ZCN, ZCE V, VI ML ITRR (G LGy pracowni 5ndosl}</i)p};wej , metody akrzywizujqce ¢ :

. . Liczba

L.p. Tematyka zajec¢ godzin
1 Dokumentacja chirurgiczna. Technika chirurgicznego badania chorych z uwzglednieniem stanu ogélnego 4

' i miejscowego. Zbieranie wywiadow chorobowych.
Wywiad z chorym z uwzglednieniem schorzen chirurgicznych. Planowanie badan diagnostycznych.
2. Diagnostyka rdéznicowa schorzen chirurgicznych. Interpretacja wynikéw badan laboratoryjnych i 4
pomocniczych.
3 Organizacja bloku operacyjnego Zasady poruszania si¢ na sali operacyjnej. Zasady mycia chirurgicznego )
' rak i pola operacyjnego przed zabiegiem.
4 Metody wyjatawiania instrumentéw i materiatdw opatrunkowych. Praca na bloku operacyjnym i oddziale 4
) zabiegowym. Zasady organizacji pracy z uwzglednieniem wymogow aseptyki i antyseptyki.
5. Rany, ich rodzaje, sposoby gojenia i leczenia chirurgicznego, uraz i jego nastgpstwa. Krwotok 2
6 Instrumentarium chirurgiczne - rodzaje narzgdzi, nazewnictwo i zastosowanie. Rodzaje materiatow 4
) szewnych. Sposoby szycia ran i wigzania szwow - nabywanie umiejetnosci praktycznych.




7 Demonstracja i omoéwienie wybranych przypadkéw klinicznych. Wstrzyknigcia, przetaczanie krwi i 4
) ptynow, opatrunki, wlewy, wenesekcja i wenepunkcja.
8. Ostry dyzur chirurgiczny. Desmurgia - technika zakladania opatrunkow i ich rodzaje. 4
Technika chirurgicznego badania chorych - badanie stanu miejscowego. Objawy otrzewnowe
9. w ostrych schorzeniach jamy brzusznej. Badanie per rectum. Kwalifikacja do leczenia operacyjnego w 5
trybie doraznym, odroczonym, planowym lub do leczenia zachowawczego.
Przygotowywanie chorych do operacji- zglebnikowanie zotadka, cewnikowanie pecherza moczowego,
10. | podiaczenie aparatury monitorujacej funkcje zyciowe. Ryzyko operacyjne. Zasady postepowania 4
pooperacyjnego- ¢wiczenia na bloku operacyjnym i przy t6zku chorego.
Podstawowe zabiegi przy 16zku chorego - zmiany opatrunkéw, kontrola rany pooperacyjnej, usuwanie
11. | szwow i drenéw, wkhucia dozylne, pobieranie krwi zylnej, tetniczej i wlosniczkowej do badan 5
laboratoryjnych, przetaczanie ptyndw, wlewy oczyszczajace.
12 Kwalifikacja chorych do zabiegu operacyjnego, kontrola chorych po przebytych operacjach, leczenie 3
" | schorzen chirurgicznych w warunkach ambulatoryjnych - zajecia w poradni chirurgiczne;j.
Razem liczba godzin: 45
Cwiczenia Semestr ¢wiczenia na bloku operacyjnym, oddziale, w poradni chirurgicznej,
ZKN, ZCE | VII, VIII Metody dydaktyczne pracowni ef)ndosl?op};wej , metody akl?tywizujqce ¢ :
. Liczba
L.p. Tematyka zajec godzin
Rozpoznawanie i réznicowanie przepuklin brzusznych. Demonstracja i omoéwienie wybranych
1. przypadkow klinicznych. Techniki leczenia operacyjnego przepuklin brzusznych. Badanie chorych, udziat 3
w zabiegu operacyjnym
Ostre schorzenia jamy brzusznej. Objawy otrzewnowe. Demonstracja i omowienie wybranych
2. przypadkow klinicznych. Klasyczne i laparoskopowe wycigcie wyrostka robaczkowego. Badanie chorych, 4
kwalifikacja do zabiegu operacyjnego, udziat w zabiegu operacyjnym
Przyczyny niedroznos$ci przewodu pokarmowego. Demonstracja i omdwienie wybranych przypadkow
3. klinicznych. Diagnostyka radiologiczna niedroznosci przewodu pokarmowego. Badanie chorych, udziat w 3
zabiegu operacyjnym
Rak odbytnicy. Krwawienie z dolnego odcinka przewodu pokarmowego. Demonstracja i omowienie
4. wybranych przypadkéw klinicznych. Badanie odbytnicy — badanie per rectum, anoskopia, rektoskopia. 3
Badanie chorych, udzial w zabiegu operacyjnym
Kamica zotciowa. Demonstracja i oméwienie wybranych przypadkow klinicznych. Diagnostyka
5. ultrasonograficzna kamicy zoétciowej. Klasyczne i laparoskopowe wyciecie pecherzyka zotciowego. 3
Badanie chorych, udzial w zabiegu operacyjnym
6 Guzy jamy brzusznej. Demonstracja i oméwienie wybranych przypadkow klinicznych. Badanie chorych , 3
' udziat w zabiegu operacyjnym
Rak piersi, guzy tagodne gruczotu piersiowego. Demonstracja i omowienie wybranych przypadkoéw
7 klinicznych. Badanie gruczotow piersiowych. Ocena mammograficzna i ultrasonograficzna gruczotéw 3
‘ piersiowych. Profilaktyka raka piersi. Znaczenie i technika samokontroli. Badanie chorych, udziat w
zabiegu operacyjnym
Chirurgia tarczycy, przytarczyc i nadnerczy. Diagnostyka ultrasonograficzna i biopsja aspiracyjna
8. cienkoigtowa tarczycy. Tracheostomia. Demonstracja i oméwienie wybranych przypadkéw klinicznych. 3
Badanie chorych , udziat w zabiegu operacyjnym
9. Badanie i omawianie chorych z ostrym i przewlektym niedokrwieniem konczyn 3
10. | Badanie i omawianie chorych z tetniakami aorty i tgtnic obwodowych 2
11. | Badanie i omawianie chorych z patologia naczyn trzewnych. 1
12. | Badanie i omawianie chorych z zwezeniem tetnic domdzgowych. 1
13. | Badanie i omawianie chorych ze stopa cukrzycowa. |
14. | Badanie i omawianie chorych z zapalnymi i niezapalnymi chorobami naczyn. 1
15. | Badanie i omawianie chorych z zakrzepicg uktadu zylnego 1
16. | Badanie i omawianie chorych z urazowymi uszkodzeniami naczyn 2
17 Interpretacja obrazow naczyniowych badan tomografii komputerowej, rezonansu magnetycznego i |
" | tradycyjnej arteriografii.
18. | Badanie chorych aparatem Dopplera fali ciagtej i pulsacyjnej. Omawianie wynikow. 1
19. | Bierne uczestnictwo w leczeniu operacyjnym schorzen naczyn. 4
20. | Bierne uczestnictwo w wewnatrznaczyniowym leczeniu schorzen naczyn. 2
Razem liczba godzin: 45




Cwiczenia Semestr ¢wiczenia na bloku operacyjnym, oddziale, w poradni chirurgicznej
ZCK, ZKN, Metody dydaktyczne . > ’ . ’
ZCT IX, X pracowni endoskopowej, metody aktywizujace
. . Liczba
L.p. Tematyka zajeé godzin
Rozpoznanie réznych chorob chirurgicznych z podaniem propozycji sposobu leczenia. Chirurgia
1. przypadkéw naglych — badanie chorych. Zabiegi przy 16zku chorego i w sali opatrunkowej. Cwiczenia w 4
sali operacyjne;j.
Rak pluca — badanie chorych, mozliwo$ci wezesnego rozpoznania, klasyfikacja stopnia zaawansowania
2. klinicznego TNM. Inne guzy phuc — zasady badania i leczenia operacyjnego. Cwiczenia w sali 4
operacyjnej.
Ropne schorzenia jamy optucnej — badanie chorych, ¢wiczenia na sali opatrunkowej. Ropne schorzenia
phuc. Ropniak optucnej — rodzaje, zasady rozpoznania i leczenia. Miejscowe i ogolne objawy zakazenia —
badanie chorych. Wskazania i sposob wykonania wenesekcji oraz wenepunkcji z kateteryzacja. Cwiczenia
w sali operacyjne;j.
Nowotwory $ciany klatki piersiowej — rodzaje, zasady rozpoznania i leczenia. Rozpoznanie zaburzen w
oddychaniu i objawow niedoboru krwi — badanie chorych. Cwiczenia w sali operacyjnej.
5 Przepukliny przeponowe, zwiotczenia przepony — rodzaje, zasady, rozpoznania i leczenia. Cwiczenia w 4
) sali operacyjnej.
6. Podstawy aseptyki i antyseptyki w Oddziale i Bloku Operacyjnym Kardiochirurgii 1
7 Diagnostyka przedoperacyjna i przygotowania chorego do zabiegu w kardiochirurgii. Skale oceny ryzyka 1
) leczenia operacyjnego w kardiochirurgii
] Ocena pooperacyjna chorych po zabiegach operacyjnych wrodzonych wad serca na podstawie badania )
) fizykalnego oraz badan obrazowych i laboratoryjnych.
9 Ocena pooperacyjna chorych po zabiegach operacyjnych nabytych zastawkowych wad serca na )
) podstawie badania fizykalnego oraz badan obrazowych i laboratoryjnych.
10 Ocena pooperacyjna chorych po chirurgicznej rewaskularyzacji serca na podstawie badania fizykalnego i 5
" | badan obrazowych i laboratoryjnych.
11. | Badania obrazowe w kardiochirurgii ECHO, TEE, TK, MRI, RTG- kiedy i dlaczego ? 1
12. | Bakteriologia kliniczna w ocenie przed i pooperacyjnej u pacjenta po zabiegach kardiochirurgicznych |
13. | Zasady opieki nad rana pooperacyjna po zabiegach kardiochirurgicznych , aseptyka i antyseptyka. 2
14. | Program rehabilitacji pooperacyjnej dla pacjentéw po zabiegach kardiochirurgicznych 2
15. | Opieka ambulatoryjna u pacjentow po zabiegach kardiochirurgicznych 1
16 System pracy oddziatu chirurgicznego, specyfika chirurgii dziecigcej, postepowanie okotooperacyjne - )
" | oddziat
17. | Chirurgia jednego dnia — podstawowe zabiegi operacyjne w chirurgii dziecigcej — blok operacyjny 3
18. | Podstawowe schorzenia chirurgiczne u dzieci - oddziat (prezentacja przypadkow) 2
19. | Urazy u dzieci — szpitalny oddzial ratunkowy 3
Razem liczba godzin: 45
Cwiczenia
ZCN, ZCK, | Semestr ¢wiczenia na bloku operacyjnym, oddziale, w poradni chirurgicznej,
ZKN, ZCT, | XI, XII Metody dydaktyczne pracowni e?ndosl}gop};wej , metody aklzywizujqce ¢ :
ZCE, ZUR
. . Liczba
L.p. Tematyka zajeé godzin
Ostre choroby jamy brzusznej oraz krwotoki wewngtrzne (krwawienia do przewodu pokarmowego,
1. krwawienia do jamy otrzewnej i przestrzeni pozaotrzewnowej): przyczyny, objawy, rozpoznanie, 4
diagnostyka réznicowa, leczenie.
Nowotwory przewodu pokarmowego- objawy, planowanie badan diagnostycznych, rozpoznanie,
5 diagnostyka réznicowa, leczenie. Kwalifikacja do leczenia operacyjnego w trybie doraznym, odroczonym, 4
’ planowym. Zasady postgpowania chirurgicznego w nowotworach zlosliwych - operacje radykalne i
paliatywne, leczenie skojarzone.
Guzy tagodne watroby, guzy zlosliwe pierwotne i przerzutowe watroby- objawy, rozpoznanie,
3 diagnostyka roznicowa, leczenie, kwalifikacja do zabiegu operacyjnego, metody leczenia chirurgicznego. 4
’ Przeszczepianie watroby- wskazania, techniki zabiegéw operacyjnych, opieka potransplantacyjna,
powiklania.
4 Najczestsze schorzenia trzustki- objawy, rozpoznanie, diagnostyka réznicowa, leczenie, kwalifikacja do 4
) zabiegu operacyjnego, metody leczenia chirurgicznego.
Otyto$¢ jako problem kliniczny. Nieoperacyjne metody leczenia otytosci- balon dozotadkowy. Operacyjne
5. leczenie otytosci - metody leczenia chirurgicznego. Kwalifikacja chorych do leczenia zabiegowego, 4
techniki wykonywanych zabiegow, powiktania wczesne i pdzne, problemy chirurgii bariatryczne;.




Urazy tepe i przenikajace jamy brzusznej: punkcja zwiadowcza jamy brzusznej, wybidrcza ultrasonografia
pourazowa (FAST USG), diagnostyczna laparoskopia. Technika skroconej laparotomii: wskazania,

6. schemat leczenia, ptynoterapia po urazie brzucha. Demonstracja i omowienie wybranych przypadkow >
klinicznych. Badanie chorych , udzial w opatrunkach i w zabiegu operacyjnym
7 Oparzenia i odmrozenia. Demonstracja i oméwienie wybranych przypadkow klinicznych. Badanie 5
) chorych, udziat w opatrunkach i w zabiegu operacyjnym
Chirurgia $ledziony. Demonstracja i omowienie wybranych przypadkow klinicznych. Rola laparoskopii i
8. zabiegdw wewnatrznaczyniowych w leczeniu chorych z obrazeniami $ledziony. Badanie chorych, udziat 5
w opatrunkach i w zabiegu operacyjnym
9 Powiktania w chirurgii. Demonstracja i omowienie wybranych przypadkoéw klinicznych.. Badanie chorych 5
) udzial w opatrunkach i w zabiegu operacyjnym
10. | Badanie i monitorowanie pacjentow ze schorzeniami naczyniowymi. 4
11. | Przygotowanie pacjenta do operacji naczyniowe;. 4
12. | Asysta do zabiegdw operacyjnych z zakresu chirurgii naczyniowej. 4
13. | Zmiana opatrunkow, usuwanie szwow, zaopatrywanie krwawien po zabiegach naczyniowych. 4
14. | Zaktadanie wktucia do naczyn. 4
15 Pierwotna odma samoistna optucnej - sposoby zaopatrywania. Rozedma pecherzowa ptuc. Wskazania i 5
" | wykonanie naktucia jamy optucnej. Cwiczenia w sali operacyjne;j.
Torbiele i guzy $rddpiersia, rodzaje, zasady rozpoznania i leczenia. Nowotwory przelyku i wpustu. Kurcz
16. | wpustu, uchytki przetyku. Badanie chorych, analiza dokumentacji radiologicznej. Cwiczenia w sali 5
operacyjnej.
17, Perforacj e przelyku i zapalenie $rodpiersia — rodzaje, zasady rozpoznania i leczenia. Cwiczenia w sali 5
operacyjnej.
Wskazania oraz zasady wykonania i prowadzenia drenazu jamy optucnej. Mnogie obrazenia ciata —
18 definicja, ocena stopnia ci¢zkosci (AIS-ISS), oraz zasady leczenia. Przyczyny potencjalnego i 5
" | bezposredniego zagrozenia zycia w chorobach i obrazeniach klatki piersiowej — rozpoznanie i pomoc
dorazna.
19 Nowotwory optucnej - rodzaje, zasady rozpoznania i leczenia. Badanie chorych, analiza dokumentacji 5
" | radiologicznej. Cwiczenia w sali operacyjnej.
Kwalifikacja pacjentéw do zabiegu kardiochirurgicznego na podstawie danych z diagnostyki kliniczne;j.
20. | Przygotowania chorego do zabiegu w kardiochirurgii. Skale oceny ryzyka leczenia operacyjnego w 2
kardiochirurgii
21 Omowienie i udziat w kwalifikacji pacjentow do zabiegu operacyjnego wrodzonych wad serca na )
" | podstawie danych z diagnostyki klinicznej.
22. | Analiza i ocena badan obrazowych w kardiochirurgii ECHO, TEE, MRI, TK, RTG 1
Prowadzenie leczenia i analiza okresu pooperacyjnego po zabiegach kardiochirurgicznych wrodzonych i
23. | nabytych wad serca, chirurgicznej rewaskularyzacji serca na podstawie monitorowania pooperacyjnego i 4
badania fizykalnego oraz badan obrazowych i laboratoryjnych
24, | Walidacja badan bakteriologicznych w ocenie przed i pooperacyjnej w chirurgii 1
25 Schemat dziatania Oddziatu i Bloku Operacyjnego, zapoznanie si¢ z mozliwos$ciami leczenia w ramach 1
" | Sali hybrydowej kardiochirurgii . Mozliwo$¢ uczestniczenia w zabiegach kardiochirurgicznych.
26 Prowadzenie opieki nad rang pooperacyjna po zabiegach kardiochirurgicznych , wykonywanie drobnych 1
" | zabiegéw w oddziale kardiochirurgii drenaz pooperacyjny, opracowanie wtorne rany.
Gospodarka krwig i preparatami krwiopochodnymi w oddziale kardiochirurgii.
Zasady postgpowania w przypadku wystapienia powiktan poprzetoczeniowych.
27. . o , . . . . . . - 1
Interpretacja wynikow badan z zakresu immunologii transfuzjologicznej: grupa krwi, proba zgodnosci,
testy antyglobulinowe.
28 Omowienie zagadnien leczenia pooperacyjnego w zakresie rehabilitacji pooperacyjnej dla pacjentow po 1
" | zabiegach kardiochirurgicznych powrotu do normalnej aktywno$ci zyciowej
29 Udzial w pracach w Poradni Kardiochirurgicznej, zapoznanie si¢ z prowadzeniem ambulatoryjnym |
" | pacjentdow po zabiegach kardiochirurgicznych
30. | Elementy diagnostyki urologicznej w praktyce lekarza ogdlnego. 2
31. | Omowienie zasad postepowania na sali operacyjnej urologiczne;j. 1
32. | Instrumentarium urologiczne. 1
33. | Praktyczne uczestniczenie w zabiegach operacyjnych urologicznych. 3
34. | Praktyczne uczestnictwo w zabiegach endoskopowych urologicznych. 3
35. | Urazy u dzieci — szpitalny oddziat ratunkowy. 3
36 System pracy oddziatu chirurgii noworodka. Przygotowanie noworodka do zabiegu operacyjnego. Opieka 3
" | okotooperacyjna.
37. | Zabiegi operacyjne w chirurgii dziecigcej — blok operacyjny. 4
Razem liczba godzin: 120




Przygotowanie materiatdw do dyskusji seminaryjnej w oparciu o

Samoksztalcenie | Metody dydaktyczne | pismiennictwo i dostgpne zasoby internetowe. Przygotowanie

prezentacji studenckiej.

Zgodnie z Regulaminem Studiéw SUM w Katowicach przy zaliczeniu na oceng i egzaminach stosuje si¢ nastgpujaca

skale ocen:
OCENA SLEOWNIE
5 bardzo dobry
4,5 ponad dobry
4 dobry
3,5 dos¢ dobry
3 dostateczny
2 niedostateczny
KRYTERIA OCENIANIA:

Ocena bardzo dobra (5): student zna, rozumie i wyjasnia zaktadane efekty ksztalcenia i potrafi je zastosowacé w
praktyce w stopniu bardzo dobrym

Ocena ponad dobra (4,5): student zna, rozumie i wyjasnia zaktadane efekty ksztatcenia i potrafi je zastosowaé
w praktyce w stopniu ponad dobrym

Ocena dobra (4): student zna, rozumie i wyjasnia zaktadane efekty ksztatcenia

i potrafi je zastosowac w praktyce w stopniu dobrym

Ocena dos¢ dobra (3,5): student zna, rozumie i wyjasnia zakladane efekty ksztalcenia i potrafi je zastosowaé w
praktyce w stopniu dos¢ dobrym

Ocena dostateczna (3): student zna, rozumie i wyjasnia zakladane efekty ksztalcenia i potrafi je zastosowaé w
praktyce w stopniu dostatecznym

ZALICZENIE - student zna, rozumie i wyjasnia zaktadane efekty ksztalcenia i potrafi je zastosowac
w praktyce.
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