Symbole

Lp. | zajecia/grupa zajeé ECTS efektow podstawowe tresci programowe metody oceny i weryfikacji EU*
uczenia sie
AWL mianownictwo anatomiczne, histologiczne i embriologiczne w jezykach polskim i
angielskim;
budowe ciata ludzkiego w podejsciu topograficznym (koriczyny gérna i dolna, klatka
piersiowa, brzuch, miednica, grzbiet, szyja, gtowa) i czynnosciowym (uktad kostno-
A.W2. Lo A
stawowy, uktad miesniowy, uktad krazenia, uktad oddechowy, uktad pokarmowy, uktad
moczowy, uktady ptciowe, uktad nerwowy i narzady zmystéw, powtoka wspdlna);
A.W3. : _stosunkl topogfaflczne mlesz poszcz?golnyml narzqdam_l; : odpowied? ustna
1 Anatomia 13 stadia rolzwoju zarodlka ludzkiego, F)udowe i czynnosé bflor] p{odowYch itozyska, etl:?py odpowieds pisemna
A.W6. rozwoju poszczegdlnych narzadéw oraz wptyw czynnikéw szkodliwych na rozwdj test
zarodka i ptodu (teratogennych).
A.U3. wyjasnia¢ anatomiczne podstawy badania przedmiotowego;
whnioskowa¢ o relacjach miedzy strukturami anatomicznymi na podstawie
AU4 przyzyciowych badan diagnostycznych, w szczegélnosci z zakresu radiologii (zdjecia
przegladowe, badania z uzyciem srodkéw kontrastowych, tomografia komputerowa i
magnetyczny rezonans jgdrowy);
AUS. postugiwac sie w mowie i w piSmie mianownictwem anatomicznym, histologicznym
oraz embriologicznym.
whnioskowa¢ o relacjach miedzy strukturami anatomicznymi na podstawie
AU4 przyzyciowych badan diagnostycznych, w szczegélnosci z zakresu radiologii (zdjecia
przegladowe, badania z uzyciem srodkéw kontrastowych, tomografia komputerowa i
magnetyczny rezonans jgdrowy);
B.W3. pojecia: rozpuszczalnos¢, cisnienie osmotyczne, izotonia, roztwory koloidalne i
réwnowaga Gibbsa-Donnana
B.W4. podstawowe reakcje zwigzkéw nieorganicznych i organicznych w roztworach wodnych;
B.WS. prawa fizyczne opisujace przeptyw cieczy i czynniki wptywajace na opdr naczyniowy
przeptywu krwi;
Biofizyka z B.WE. naturalne i sztuczne zrédta promieniowaniaAjonizujqcego oraz jego oddziatywanie z ode\lNiefii lustna
. materig odpowiedz pisemna
2 | elementami podstaw 4 - n " " " ” p
obrazowania B.W7. fizykochemiczne i molekularne podstawy dziatania narzadéw zmystéw; test
B.WS. fizyczne podstawy nieinwazyjnych metod obrazowania; projekt (np. raport, protokot itp.)
B.WO. fizyczne podstawy wybranych technik terapeutycznych, w tym ultradzwigkdow i
naswietlan
BW20. podstawy pobudzenia i przewodzenia w uktadzie nerwowym oraz wyzsze czynnosci
nerwowe, a takze fizjologie miesni prazkowanych i gtadkich oraz funkcje krwi
B.W28. mozliwosci wspdtczesnej telemedycyny jako narzedzia wspomagania pracy lekarza;
wykorzystywac znajomos¢ praw fizyki do wyjasnienia wptywu czynnikéw zewnetrznych,
B.U1. takich jak temperatura, przyspieszenie, cisnienie, pole elektromagnetyczne i
promieniowanie jonizujace, na organizm i jego elementy;
B.U2. oceniac szkodliwos$¢ dawki promieniowania jonizujgcego i stosowac sie do zasad
ochrony radiologicznej;
stadia rozwoju zarodka ludzkiego, budowe i czynnosé bton ptodowych i tozyska, etapy
A.W6. rozwoju poszczegdlnych narzadéw oraz wptyw czynnikéw szkodliwych na rozwdj
zarodka i ptodu (teratogennych).
B.W1. gospodarke wodno-elektrolitowa w uktadach biologicznych;
BWD. réwnowage kwasowo-zasadowg i mechanizm dziatania buforéw oraz ich znaczenie w
homeostazie ustrojowej;
B.W7. fizykochemiczne i molekularne podstawy dziatania narzadéw zmystéw;
B.W20. podstawy pobudzenia i przewodzenia w uktadzie nerwowym oraz wyzsze czynnosci
nerwowe, a takze fizjologie miesni prazkowanych i gtadkich oraz funkcje krwi
czynnos¢ i mechanizmy regulacji wszystkich narzadéw i uktadéw organizmu cztowieka,
B.W21. w tym uktadu krazenia, uktadu oddechowego, uktadu pokarmowego, uktadu
moczowego i powtok skornych oraz zaleznosci istniejgce miedzy nimi
B.W22. przebieg i regulacje funkcji rozrodczych u kobiet i mezczyzn
B.W23. mechanizm starzenia sie organizmu —
— — — - — odpowiedz? ustna
podstawowe ilosciowe parametry opisujace wydolnos¢ poszczegéinych uktadow i .
. o X . X i odpowiedz? pisemna
3 Fizjologia (Ii Il rok) 11 B.W24. narzaddw, w tym zakresy norm i czynniki demograficzne wptywajace na wartos¢ tych test
- - - - ‘pararﬁetrowl - — - projekt (np. raport, protokét itp.)
BW2S. zwigzek miedzy czynnikami zaburzajgcymi stan rGwnowagi proceséw biologicznych a
zmianami fizjologicznymi i patofizjologicznymi;
wykonywad proste testy czynnosciowe oceniajgce organizm cztowieka jako uktad
B.U7. regulacji stabilnej (testy obcigzeniowe, wysitkowe) i interpretowac dane liczbowe
dotyczgce podstawowych zmiennych fizjologicznych;
C.WE. uwarunkowania genetyczne grup krwi cztowieka i konfliktu serologicznego w uktadzie
Rh
C.WaS. enzymy biorace udziat w trawieniu, mechanizm wytwarzania kwasu solnego w
zotgdku, role z6tci, przebieg wchtaniania produktow trawienia
C.W51. mechanizm dziatania hormondéw
opisywac zmiany w funkcjonowaniu organizmu w sytuacji zaburzenia homeostazy, w
c.u2. szczegolnosci okreslac jego zintegrowang odpowiedz na wysitek fizyczny, ekspozycje na
wysoka i niskg temperature, utrate krwi lub wody, nagtg pionizacje, przejscie od stanu
snu do stanu czuwania
AWL mianownictwo anatomiczne, histologiczne i embriologiczne w jezykach polskim i
angielskim;
budowe ciata ludzkiego w podejsciu topograficznym (koriczyny gérna i dolna, klatka
AW2. piersiowa, brzuch, miednica, grzbiet, szyja, gtowa) i czynnosciowym (uktad kostno-

stawowy, uktad miesniowy, uktad krazenia, uktad oddechowy, uktad pokarmowy, uktad
moczowy, uktady ptciowe, uktad nerwowy i narzady zmystéw, powtoka wspdlna);




A.W4. podstawowe struktury komérkowe i ich specjalizacje funkcjonalne;
A.WS5. mikroarchitekture tkanek, macierzy pozakomoérkowej i narzadéw; -
. . - - - - — — odpowiedz? ustna
Histologia z stadia rozwoju zarodka ludzkiego, budowe i czynnos¢ bton ptodowych i tozyska, etapy odpowieds pisemna
embriologig i 11 A.W6. rozwoju poszczegdlnych narzadéw oraz wptyw czynnikéw szkodliwych na rozwdj test
cytofizjologia zarodka i ptodu (teratogennych). portfolio
A.Ul. obstugiwa¢ mikroskop optyczny, w tym w zakresie korzystania zimmersji;
rozpoznawac w obrazach z mikroskopu optycznego lub elektronowego struktury
AU histologiczne odpowiadajace narzadom, tkankom, komérkom i strukturom
komérkowym, opisywac i interpretowac ich budowe oraz relacje miedzy budowg i
funkcja;
AUS. postugiwac sie w mowie i w piSmie mianownictwem anatomicznym, histologicznym
oraz embriologicznym.
BWIS. procesy: cykl komdrkowy, proliferacja, réznicowanie i starzenie sie komoérek, apoptoza i
nekroza oraz ich znaczenie dla funkcjonowania organizmu
B.W1. gospodarke wodno-elektrolitowa w uktadach biologicznych;
BW. réwnowage kwasowo-zasadowg i mechanizm dziatania buforéw oraz ich znaczenie w
homeostazie ustrojowej;
BWIO. budowe prostych zwigzkdw organicznych wchodzacych w sktad makroczasteczek
obecnych w komdrkach, macierzy zewngtrzkomdrkowej i ptynéw ustrojowych;
BW1L. budowe lipidéw i polisacharyddw oraz ich funkcje w strukturach komérkowych i
pozakomdrkowych
struktury I-, Il-, lll- i IV-rzedowa biatek oraz modyfikacje potranslacyjne i funkcjonalne
B.W12. X K A
biatka oraz ich znaczenie;
B.W1S. podstawowe szlaki kataboliczne i anaboliczne, sposoby ich regulacji oraz wptyw na nie
czynnikéw genetycznych i srodowiskowych;
B.W16. profile metaboliczne podstawowych narzadéw i uktadéw;
sposoby komunikacji miedzy komdrkami i miedzy komérka a macierza
B.W17. zewnatrzkomérkowa oraz szlaki przekazywania sygnatéw w komarce, a takze przyktady
zaburzen w tych procesach prowadzace do rozwoju nowotwordw i innych choréb
B.US. okresla¢ EH roztlw?ru i wptyw zmllan pﬁ na Z\N'IaZkI meorganl'czn,e'l organiczne; odpowied? ustna
przewidywac kierunek proceséw biochemicznych w zaleznosci od stanu .
. . B.U6. ) odpowiedz pisemna
Biochemia (li Il rok) 11 energetycznego komdrek test
postugiwac sie podstawowymi technikami laboratoryjnymi, takimi jak analiza portfolio
B.US. jakosciowa, miareczkowanie, kolorymetria, pehametria, chromatografia, elektroforeza
biatek i kwasdw nukleinowych;
B.US. obstugiwac proste przyrzady pomiarowe | ocenia¢ doktadnos¢ wykonywanych
pomiaréw;
C.W33. |czynniki chorobotwdrcze zewnetrzne i wewnetrzne, modyfikowalne i niemodyfikowalne
postacie kliniczne najczestszych chordéb poszczegdlnych uktadéw i narzadéw, chordb
C.w34. metabolicznych oraz zaburzen gospodarki wodno-elektrolitowej, hormonalnej i
kwasowo-zasadowej;
CWa2 podstawowe kierunki rozwoju terapii, w szczegdlnosci mozliwosci terapii komdrkowej,
genowe;j i celowanej w okreslonych chorobach;
W4T, wptyw stresu oksydacyjnego na komérki i jego znaczenie w patogenezie choréb oraz w
procesach starzenia
C.W48. konsekwencje niedoboru witamin lub mineratéw i ich nadmiaru w organizmie
oceniac zagrozenia srodowiskowe i postugiwac¢ sie podstawowymi metodami
C.U6. pozwalajacymi na wykrycie obecnosci czynnikdw szkodliwych (biologicznych i
chemicznych) w biosferze;
BW1L. struktury I-, Il-, ll- i IV-rzedowa biatek oraz modyfikacje potranslacyjne i funkcjonalne
biatka oraz ich znaczenie;
B.W1. funkcje nukleotyddw w komarce, struktury I- i ll-rzedowg DNA i RNA oraz strukture
chromatyny;
funkcje genomu, transkryptomu i proteomu cztowieka oraz podstawowe metody
B.W14. stosowane w ich badaniu, procesy replikacji, naprawy i rekombinacji DNA, transkrypcji i
translacji oraz degradacji DNA, RNA i biatek, a takze koncepcje regulacji ekspresji
gendw;
B.WI1S. procesy: cykl komérkowy, proliferacja, réznicowanie i starzenie sie komorek, apoptoza i
nekroza oraz ich znaczenie dla funkcjonowania organizmu
BW1S. w podstawowym zakresie problematyke komdérek macierzystych i ich zastosowania w
medycynie
postugiwac sie podstawowymi technikami laboratoryjnymi, takimi jak analiza
B.US. jakosciowa, miareczkowanie, kolorymetria, pehametria, chromatografia, elektroforeza
biatek i kwasow nukleinowych;
B.UI. obstugiwacd proste przyrzady pomiarowe | ocenia¢ doktadno$é wykonywanych
pomiaréw;
C.W1. podstawowe pojecia z zakresu genetyki;
C.W2, zjawiska sprzezenia i wspotdziatania gendw;
C.W3. prawidtowy kariotyp cztowieka i rézne typy determinacji ptci;
C.W4, budowe chromosomdw i molekularne podtoze mutagenezy; N
- — — — - > Odpowiedz pisemna
Biologia molekularna 4 C.WS zasady dziedziczenia réznej liczby cech, dziedziczenia cech ilosciowych, niezaleznego test
(i 1l rok) T dziedziczenia cech i dziedziczenia pozajadrowej informacji genetycznej Projekt
C.WE. uwarunkowania genetyczne grup krwi cztowieka i konfliktu serologicznego w uktadzie
Rh
W7, aberracje autosoméw i heterosomoéw bedace przyczyna choréb, w tym onkogenezy i
nowotworéw
C.W8. czynniki wptywajgce na pierwotng i wtdrna réwnowage genetyczng populacji;
C.Wo. podstawy diagnostyki mutacji genowych i chromosomowych odpowiedzialnych za
choroby dziedziczne oraz nabyte, w tym nowotworowe
CWIL genetyczne mechanizmy nabywania lekoopornosci przez drobnoustroje i komorki
nowotworowe;
C.W24. zagadnienia z zakresu immunologii nowotworéw;




wskazania do badan genetycznych przeprowadzanych w celu indywidualizacji

c.w41. "
farmakoterapii;
WA, podstawowe kierunki rozwoju terapii, w szczegdlnosci mozliwosci terapii komérkowej,
genowe;j i celowanej w okreslonych chorobach;
CWAT. wptyw stresu oksydacyjnego na komérki i jego znaczenie w patogenezie choréb oraz w
procesach starzenia
C.U2. identyfikowa¢ wskazania do wykonania badan prenatalnych;
C.U3. podejmowac decyzje o potrzebie wykonania badar cytogenetycznych i molekularnych;
cua wykonywa¢ pomiary morfometryczne, analizowa¢ morfogram i zapisywac kariotypy
choréb
B.W1. gospodarke wodno-elektrolitowa w uktadach biologicznych;
BW2. réwnowage kwasowo-zasadowg i mechanizm dziatania buforéw oraz ich znaczenie w
homeostazie ustrojowej;
B.W3. pojecia: rozpuszczalnos¢, cisnienie osmotyczne, izotonia, roztwory koloidalne i
réwnowaga Gibbsa-Donnana
B.W4. podstawowe reakcje zwigzkéw nieorganicznych i organicznych w roztworach wodnych;
B.W1O. budowe prostych zwigzkéw organicznych wchodzgcych w sktad makroczasteczek
obecnych w komérkach, macierzy zewnatrzkomérkowej i ptynéw ustrojowych;
Chemia medyczna B.U3. obliczaé stezenia moAIowe i procentoweA zwiazlfé\nf oraz stei?nia substancji w roztworach ' test
izoosmotycznych, jedno- i wielosktadnikowych; analiza przypadku
obliczac rozpuszczalno$¢ zwigzkéw nieorganicznych, okresla¢ chemiczne podtoze
B.U4. rozpuszczalnosci zwigzkdw organicznych lub jej braku oraz jej praktyczne znaczenie dla
dietetyki i terapii;
B.US. okresla¢ pH roztworu i wptyw zmian pH na zwigzki nieorganiczne i organiczne;
postugiwac sie podstawowymi technikami laboratoryjnymi, takimi jak analiza
B.US. jakosciowa, miareczkowanie, kolorymetria, pehametria, chromatografia, elektroforeza
biatek i kwasdw nukleinowych;
B.UI. obstugiwac proste przyrzady pomiarowe i ocenia¢ doktadno$¢ wykonywanych
pomiarow;
B.W26. podstawowe narzedzia informatyczne i biostatystyczne wykorzystywane w medycynie,
w tym medyczne bazy danych, arkusze kalkulacyjne i podstawy grafiki komputerowej;
BW27. podstawowe metody analizy statystycznej wykorzystywane w badaniach populacyjnych
i diagnostycznych;
B.W20. zasady prowadzenia badar naukowych, obserwacyjnych i doswiadczalnych oraz badan
in vitro stuzacych rozwojowi medycyny
B.U10. korzystac z baz danych, w tym internetowych, i wyszukiwaé potrzebne informacje za
Wprowadzenie do ———— - pomocy d'ostefpnych narzedzi; — - test
badarh naukowych (1 i wyjasn{ac rozn|C§ r“nu?dAzy badaniami profpekwanyml i retro(speAktywny‘ml,A projekt
Il rok) B.U12. randomizowanymi i kliniczno-kontrolnymi, opisami przypadkéw i badaniami
eksperymentalnymi oraz szeregowac je wedtug wiarygodnosci i jakosci dowoddéw
naukowych;
B.ULS. planowac i wykonywacé proste badania naukowe oraz interpretowac ich wyniki i
wyciggac wnioski.
D.U17. krytycznie analizowaé pismiennictwo medyczne, w tym w jezyku angielskim, i wyciggac
whioski;
regulacje prawne i podstawowe metody dotyczace eksperymentu medycznego oraz
G.WS8. prowadzenia innych badar medycznych, z uwzglednieniem podstawowych metod
analizy danych;
B.W28. mozliwosci wspdtczesnej telemedycyny jako narzedzia wspomagania pracy lekarza;
B.U10. korzystac z baz danych, w tym internetowych, i wyszukiwac potrzebne informacje za
pomoca dostepnych narzedzi;
C.W20. podstawy dezynfekgji, sterylizacji i postepowania aseptycznego;
D.WS. zasady i metody komunikacji z pacjentem i jego rodzing, ktdre stuzg budowaniu
empatycznej, opartej na zaufaniu relacji;
D.WE. znaczenie komunikacji werbalnej i niewerbalnej w procesie komunikowania sie z
pacjentem oraz pojecie zaufania w interakcji z pacjentem;
D.W10. role rodziny pacjenta w procesie leczenia;
D.WIL. problematyke adaptacji pacjenta i jego rodziny do choroby jako sytuacji trudnej oraz do
zwigzanych z nig wydarzen, w tym umierania i procesu zatoby rodziny;
D.W12. role stresu w etiopatogenezie i przebiegu chordb oraz mechanizmy radzenia sobie ze
stresem;
D.WIS. zasady motywowania pacjenta do prozdrowotnych zachowarn i informowania o
niepomysInym rokowaniu;
prawa pacjenta, w tym prawo do: ochrony danych osobowych, intymnosci,
poszanowania godnosci, informacji o stanie zdrowia, tajemnicy informacji zwiqzanych z
D.W17. |pacjentem, wyrazenia Swiadomej zgody na leczenie lub odstgpienie od niego, swiadczeri
zdrowotnych, zgtaszania niepozgdanego dziatania produktu leczniczego oraz godnej
Smierci;
D.W18. zasady pracy w zespole;
D.W23. podstawy medycyny opartej na dowodach.
D.UL uwzgledniaé w procesie postepowania terapeutycznego subiektywne potrzeby i
oczekiwania pacjenta wynikajace z uwarunkowarn spoteczno-kulturowych
D.U3. wybierac takie leczenie, ktére minimalizuje konsekwencje spoteczne dla pacjenta;
D.U4. budowac atmosfere zaufania podczas catego procesu diagnostycznego i leczenia;
przeprowadzac rozmowe z pacjentem dorostym, dzieckiem i rodzing z zastosowaniem
D.US. techniki aktywnego stuchania i wyrazania empatii oraz rozmawiac z pacjentem o jego
sytuacji zyciowej
informowac pacjenta o celu, przebiegu i ewentualnym ryzyku proponowanych dziatan
D.U®6. diagnostycznych lub terapeutycznych oraz uzyskac jego swiadoma zgode na podjecie

tych dziatan




D.U7.

angazowac pacjenta w proces terapeutyczny;

D.U8. przekaza¢ pacjentowi i jego rodzinie informacje o niekorzystnym rokowaniu;
Profesjonalizm i D.US. udziela¢ porad w kwestii przestrzegania za!ec?ﬁ terapeutycznych i prozdrowotnego Odpowieds ustnal
9 | komunikacja (lata | - - . " — tryb}J ZYCIa " - DOPS
v) D.U10. identyfikowaé czynniki ryzyka wystgpienia przemocy, rozpoznawac przemoc i OSCE
odpowiednio reagowac
D.U12. komunikowac sie ze wspdtpracownikami udzielajgc informacji zwrotnej i wsparcia;
D.U13. przestrzegac¢ wzorcdw etycznych w dziataniach zawodowych;
D.U14. rozpoznawac etyczny wymiar decyzji medycznych i odrdzniac¢ aspekty faktualne od
normatywnych;
przestrzegac praw pacjenta, w tym prawa do: ochrony danych osobowych, intymnosci,
poszanowania godnosci, informacji o stanie zdrowia, tajemnicy informacji zwigzanych z
D.U15. |pacjentem, wyrazenia Swiadomej zgody na leczenie lub odstgpienie od niego, swiadczeri
zdrowotnych, zgtaszania niepozqdanego dziatania produktu leczniczego oraz godnej
Smierci;
D.U16. wykazywac odpowiedzialnos¢ za podnoszenie swoich kwalifikacji i przekazywanie
wiedzy innym;
E.U1. przeprowadza¢ wywiad lekarski z pacjentem dorostym;
E.U2. przeprowadzac¢ wywiad lekarski z dzieckiem i jego rodzing;
rozpoznawac stany, w ktérych czas dalszego trwania zycia, stan funkcjonalny lub
E.U21. preferencje pacjenta ograniczaja postepowanie zgodne z wytycznymi okreslonymi dla
danej choroby
E.U38. prowadzi¢ dokumentacje medyczng pacjenta.
EWA. zasady bezpieczenstwa okotooperacyjnego, przygotowania pacjenta do operacji,
wykonania znieczulenia ogélnego i miejscowego oraz kontrolowanej sedacji
FUL asystowac przy typowym zabiegu operacyjnym, przygotowywac pole operacyjne i
znieczula¢ miejscowo okolice operowang;
F.U2. postugiwac sie podstawowymi narzedziami chirurgicznymi;
F.U3. stosowac sie do zasad aseptyki i antyseptyki;
FUL2. monitorowac stan pacjenta w okresie pooperacyjnym w oparciu o podstawowe
parametry zyciowe;
GW17. pojecie btedu medycznego, najczestsze przyczyny bteddw medycznych i zasady
opiniowania w takich przypadkach;
spoteczny wymiar zdrowia i choroby, wptyw $rodowiska spotecznego (rodziny, sieci
D.WAL relacji spotecznych) i nieréwnosci spotecznych oraz spoteczno-kulturowych réznic na
stan zdrowia, a takze role stresu spotecznego w zachowaniach zdrowotnych i
autodestrukcyjnych;
D.W19. kulturowe, etniczne i narodowe uwarunkowania zachowan ludzkich;
E.U37. rozpoznac agonie pacjenta i stwierdzi¢ jego zgon;
G.U8. dziata¢ w sposéb umozliwiajacy unikanie btedéw medycznych;
D.WIE. gtéwne pojecia, teorie, zasady i reguty etyczne stuzgce jako ogdlne ramy witasciwego
interpretowania i analizowania zagadniert moralno-medycznych;
prawa pacjenta, w tym prawo do: ochrony danych osobowych, intymnosci,
poszanowania godnosci, informacji o stanie zdrowia, tajemnicy informacji zwigzanych z
D.W17. |pacjentem, wyrazenia Swiadomej zgody na leczenie lub odstgpienie od niego, swiadczeri
zdrowotnych, zgtaszania niepozqdanego dziafania produktu leczniczego oraz godnej
Smierci;
10 Etyka D.U13. przestrzegac¢ wzorcdw etycznych w dziataniach zawodowych; test
D.UL4. rozpoznawac etyczny wymiar decyzji medycznych i odrézniaé aspekty faktualne od
normatywnych;
przestrzegac praw pacjenta, w tym prawa do: ochrony danych osobowych, intymnosci,
poszanowania godnosci, informacji o stanie zdrowia, tajemnicy informacji zwiqzanych z
D.U15. |pacjentem, wyrazenia Swiadomej zgody na leczenie lub odstgpienie od niego, swiadczeri
zdrowotnych, zgtaszania niepozgdanego dziatania produktu leczniczego oraz godnej
Smierci;
projekt
1 Pierwsza pomoc CW29. definicje i patofizjologie wstrzasu, ze _szczegélnyrn_ uwzglednieniem _réinicowania analiza przypadku
przyczyn wstrzasu oraz niewydolnosci wielonarzgdowej; test
odpowied? ustna
C.w19. podstawy diagnostyki mikrobiologicznej i parazytologicznej;
C.W20. podstawy dezynfekgji, sterylizacji i postepowania aseptycznego;
wykonywac podstawowe procedury i zabiegi medyczne w tym:
a) pomiar temperatury ciata, pomiar tetna, nieinwazyjny pomiar ci$nienia tetniczego,
b) monitorowanie parametréw zyciowych przy pomocy kardiomonitora, pulsoksymetrie
c) badanie spirometryczne, leczenie tlenem, wentylacje wspomagang i zastepczg,
d) wprowadzenie rurki ustno-gardtowe;j
e) wstrzyknigcia dozylne, domig$niowe i podskdrne, kaniulacje zyt obwodowych,
E.U29. pobieranie obwodowej krwi zylnej, pobieranie krwi na posiew, pobieranie krwi

tetniczej, pobieranie arterializowanej krwi wtosniczkowej
f) pobieranie wymazéw z nosa, gardta i skory,
g) cewnikowanie pecherza moczowego u kobiet i mezczyzn, zgtebnikowanie zotadka,
ptukanie zotadka, eneme
h) standardowy elektrokardiogram spoczynkowy wraz z interpretacja, kardiowersje
elektryczng i defibrylacje serca
i) proste testy paskowe i pomiar stezenia glukozy we krwi




Procedury medyczne

asystowac przy przeprowadzaniu nastepujacych procedur i zabiegdw medycznych:
a) przetaczaniu preparatéw krwi i krwiopochodnych
b) drenazu jamy optucnej

DOPS
Testl

12 (1, 11§ 11l rok) c) naktuciu v‘vo.rka osierdziOW(.ego Odpowieds ustna
E.U30. d) naktuciu jamy otrzewnej .
N L Odpowiedz pisemna
e) naktuciu ledzwiowym
f) biopsji cienkoigtowej
g) testach naskérkowych
h) prébach $rédskornych i skaryfikacyjnych oraz interpretowaé ich wyniki
E.U36. postepowac w przypadku urazdw (zaktadac opatrunek lub unieruchomienie,
zaopatrywac i zszywac rane);
EWA. zasady bezpieczeristwa okotooperacyjnego, przygotowania pacjenta do operacji,
wykonania znieczulenia ogdlnego i miejscowego oraz kontrolowanej sedacji
FUL asystowac przy typowym zabiegu operacyjnym, przygotowywac pole operacyjne i
znieczula¢ miejscowo okolice operowang;
F.U2. postugiwac sie podstawowymi narzedziami chirurgicznymi;
F.U3. stosowac sie do zasad aseptyki i antyseptyki;
F.U4. zaopatrywac prostg rane, zaktadac i zmieniac jatowy opatrunek chirurgiczny;
F.US. zaktada¢ wktucie obwodowe;
F UG badac sutki, wezty chtonne, gruczot tarczowy i jame brzuszng w aspekcie ostrego
brzucha oraz wykonywa¢ badanie palcem przez odbyt;
wykonywa¢ dorazne unieruchomienie koriczyny, wybiera¢ rodzaj unieruchomienia
F.U8. konieczny do zastosowania w typowych sytuacjach klinicznych oraz kontrolowaé
poprawnos¢ ukrwienia koriczyny po zatozeniu opatrunku unieruchamiajacego;
F.U9. zaopatrywac krwawienie zewnetrzne;
podstawowe ilosciowe parametry opisujace wydolnosé poszczegdlnych uktadow i
B.W24. narzagddw, w tym zakresy norm i czynniki demograficzne wptywajace na wartos¢ tych
parametrow
B.UI. obstugiwac proste przyrzady pomiarowe i ocenia¢ doktadno$¢ wykonywanych
pomiaréw;
Diagnostyka C.W19. : p?dsFaWY diagAnostyki mikrobiologicznej i par?zytologicznej; __
13 |Iaboratoryjna (i, 1, 1 EW39. rodzaje materiatéw biologicznych }A/ykcJ'rzystyw?nych w dlagrwstyce laboratoryjnej i DOPS
. zasady pobierania materialu do badan .
i IV rok) - - - — Analiza przypadku
E.W40. podstawy teoretyczne i praktyczne diagnostyki laboratoryjnej;
E.W41. mozliwosci i ograniczenia badan laboratoryjnych w stanach nagtych;
E.U24. interpretowac wyniki badan laboratoryjnych i identyfikowaé przyczyny odchylen od
normy
E.U2S. pobierac i zabezpiecza¢ materiat do badarn wykorzystywanych w diagnostyce
laboratoryjnej
AUS. postugiwac si¢ w mowie i w piSmie mianownictwem anatomicznym, histologicznym odpowiedz ustna
14 Jezyk angielski (I, Il'i oraz embriologicznym. odpowiedz? pisemna
11l rok) D.U1S porozumiewac sig z pacjentem w jednym z jezykéw obcych na poziomie B2+ test
) ) Europejskiego Systemu Opisu Ksztatcenia Jezykowego. projekt (np. raport, protokot itp.)
15 Werowadzenie do D.W8. funkcjonowanie podmiotéw systemu ochrony zdrowia i spoteczng role lekarza; esej
medycyny
C.W12. |drobnoustroje, z uwzglednieniem chorobotwérczych i obecnych we florze fizjologicznej;
CWi13. epidemiologie zarazen wirusami i bakteriami oraz zakazer grzybami i pasozytami, z
uwzglednieniem geograficznego zasiegu ich wystepowania;
W14 wptyw abiotycznych i biotycznych (wirusy, bakterie) czynnikéw Srodowiska na organizm
cztowieka i populacje ludzi oraz drogi ich wnikania do organizmu cztowieka;
WIS, objawy zakazen jatrogennych, drogi ich rozprzestrzeniania sie i patogeny wywotujace odpowiedz ustna
16 Mikrobiologia zmiany w poszczegdlnych narzadach; test
C.W19. podstawy diagnostyki mikrobiologicznej i parazytologicznej; projekt
C.W33. |czynniki chorobotwdrcze zewnetrzne i wewnetrzne, modyfikowalne i niemodyfikowalne
oceniac zagrozenia Srodowiskowe i postugiwac sie podstawowymi metodami
C.U6. pozwalajacymi na wykrycie obecnosci czynnikdw szkodliwych (biologicznych i
chemicznych) w biosferze;
C.U9. przygotowywac preparaty i rozpoznawac patogeny pod mikroskopem
C.U10. interpretowac wyniki badan mikrobiologicznych;
C.W12. [drobnoustroje, z uwzglednieniem chorobotwdrczych i obecnych we florze fizjologicznej;
CWI3. epidemiologie zarazen wirusami i bakteriami oraz zakazen grzybami i pasozytami, z
uwzglednieniem geograficznego zasiegu ich wystepowania;
inwazyjne dla cztowieka formy lub stadia rozwojowe wybranych pasozytniczych
C.wW16. grzybdw, pierwotniakéw, helmintéw i stawonogdw, z uwzglednieniem geograficznego odpowiedz ustna
17 Paraztylogia zasiegu ich wystepowania; test
CW17. zasade funkcjonowania uktadu pasozyt — zywiciel i podstawowe objawy chorobowe projekt
wywotywane przez pasozyty;
C.W19. podstawy diagnostyki mikrobiologicznej i parazytologicznej;
cU7. rozpoznawac najczesciej spotykane pasozyty cztowieka na podstawie ich budowy, cykli
2yciowych i objawéw chorobowych
C.U9. przygotowywac preparaty i rozpoznawac patogeny pod mikroskopem
sposoby komunikacji miedzy komdrkami i miedzy komérka a macierza
B.W17. zewnatrzkomdrkowa oraz szlaki przekazywania sygnatow w komérce, a takze przyktady
zaburzen w tych procesach prowadzace do rozwoju nowotwordw i innych choréb
B.W1O. w podstawowym zakresie problematyke komdérek macierzystych i ich zastosowania w
medycynie
CWIL podstawy rozwoju i mechanizmy dziatania uktadu odpornosciowego, w tym swoiste i

nieswoiste mechanizmy odpornosci humoralnej i komdrkowej;




C.W22. gtéwny uktad zgodnosci tkankowej; odpowiedz ustna
18 Immunologia W23 typy reakcji nadwrazliwosci, rodzaje niedoboréw odpornosci i podstawy test
T immunomodulacji; projekt
C.W24. zagadnienia z zakresu immunologii nowotworéw;
C.WI5. genetyczne podstawy doboru dawcy i biorcy oraz podstawy immunologii
transplantacyjnej;
postugiwac sie reakcjg antygen - przeciwciato w aktualnych modyfikacjach i technikach
C.u8. dla diagnostyki choréw zakaznych, alergicznych, autoimmunizacyjnych i
nowotworowych oraz choréb krwi
cu12. analizowac zjawiska odczynowe, obronne i przystosowawcze oraz zaburzenia regulacji
wywotywane przez czynnik etiologiczny;
spoteczny wymiar zdrowia i choroby, wptyw Srodowiska spotecznego (rodziny, sieci
D.WALL relacji spotecznych) i nieréwnosci spotecznych oraz spoteczno-kulturowych réznic na
stan zdrowia, a takze role stresu spotecznego w zachowaniach zdrowotnych i
autodestrukcyjnych;
D.WS. zasady i metody komunikacji z pacjentem i jego rodzing, ktére stuzg budowaniu
empatycznej, opartej na zaufaniu relacji;
D.WE. znaczenie komunikacji werbalnej i niewerbalnej w procesie komunikowania sie z
pacjentem oraz pojecie zaufania w interakgcji z pacjentem;
D.W7. psychospoteczne konsekwencje hospitalizacji i choroby przewlektej;
DWO. podstawowe psychologiczne mechanizmy funkcjonowania cztowieka w zdrowiu i w
chorobie -
- - - - odpowiedz? ustna
19 | Psychologia Kliniczna 2 D.W10. f°|§ erdzm‘yA paqenta‘w procesie Iec%enla; _ : test
DWIL. problematy'ke; adaptacu.paqenta |]’ego rodzmyldo cfl\o'robyjako 'sytuaql trutflnej oraz do analiza przypadku
zwigzanych z nig wydarzen, w tym umierania i procesu zatoby rodziny;
D.WI2. role stresu w etiopatogenezie i przebiegu choréb oraz mechanizmy radzenia sobie ze
stresem;
D.W13. mechanizmy, cele i sposoby leczenia uzaleznien od substancji psychoaktywnych;
D.UL uwzgledniaé w procesie postepowania terapeutycznego subiektywne potrzeby i
oczekiwania pacjenta wynikajace z uwarunkowan spoteczno-kulturowych
D.U4. budowac atmosfere zaufania podczas catego procesu diagnostycznego i leczenia;
D.U7. angazowac pacjenta w proces terapeutyczny;
D.UIL stosowac w podstawowym zakresie psychologiczne interwencje motywujace i
wspierajace
E.W21. problematyke seksualnosci cztowieka i podstawowych zaburzen z nig zwigzanych;
D.W20. historie medycyny, medycyne ludéw pierwotnych i najdawniejszych cywilizacji oraz
charakterystyczne cechy medycyny sredniowiecznej;
20 Historia medycyny 1 D.W21. cechy medycyny nowozytnej i jej najwazniejsze odkrycia; odpowied? ustna
D.W22. proces ksztattowania sie nowych specjalnosci w zakresie dyscypliny naukowej — nauki esel
medyczne i osiggniecia czotowych przedstawicieli medycyny polskiej i Swiatowej;
B.W23. mechanizm starzenia sie organizmu
BLW2S. zwigzek miedzy czynnikami zaburzajgcymi stan rGwnowagi proceséw biologicznych a
zmianami fizjologicznymi i patofizjologicznymi;
wykonywac proste testy czynno$ciowe oceniajgce organizm cztowieka jako uktad
B.U7. regulacji stabilnej (testy obcigzeniowe, wysitkowe) i interpretowac dane liczbowe
dotyczgce podstawowych zmiennych fizjologicznych;
CW2e. definicje i patofizjologie wstrzasu, ze szczegdlnym uwzglednieniem réznicowania
przyczyn wstrzasu oraz niewydolnosci wielonarzadowej;
postacie kliniczne najczestszych chordb poszczegdlnych uktadéw i narzadéw, chordb
C.W34. metabolicznych oraz zaburzen gospodarki wodno-elektrolitowej, hormonalnej i
kwasowo-zasadowej;
B . CWAT. wptyw stresu oksydacyjnego na komérki i jego znac_zenie w patogenezie chordb oraz w odpowied? ustna
21 Patofizjologia 7 procesach starzenia test
C.W48. konsekwencje niedoboru witamin lub mineratéw i ich nadmiaru w organizmie
konsekwencje niewtfasciwego odzywiania, w tym dtugotrwatego gtodowania,
C.W50. przyjmowania zbyt obfitych positkéw i stosowania niezbilansowanej diety oraz
zaburzenia trawienia i wchtaniania produktéw trawienia
CU1L. powiazaé obrazy uszkodzer tkankowych i narzadowych z objawami klinicznymi choroby,
wywiadem i wynikami oznaczen laboratoryjnych;
cu12. analizowac zjawiska odczynowe, obronne i przystosowawcze oraz zaburzenia regulacji
wywotywane przez czynnik etiologiczny;
opisywac zmiany w funkcjonowaniu organizmu w sytuacji zaburzenia homeostazy, w
c.u20. szczegolnosci okreslac jego zintegrowang odpowiedz na wysitek fizyczny, ekspozycje na
wysoka i niska temperature, utrate krwi lub wody, nagta pionizacje, przejscie od stanu
snu do stanu czuwania
stadia rozwoju zarodka ludzkiego, budowe i czynnosé bton ptodowych i tozyska, etapy
A.W6. rozwoju poszczegdlnych narzadéw oraz wptyw czynnikéw szkodliwych na rozwdj
zarodka i ptodu (teratogennych).
C.W26. nazewnictwo patomorfologiczne;
C.W27. podstawowe mechanizmy uszkodzenia komérek i tkanek;
W28, przebieg kliniczny zapaler swoistych i nieswoistych oraz procesy regeneracji tkanek i
narzadow
C.W30. etiologie zaburzerh hemodynamicznych, zmian wstecznych i zmian postepowych;
zagadnienia z zakresu szczegétowej patologii narzagdowej, obrazy makro- i
. . C.w31. mikroskopowe oraz przebieg kliniczny zmian patomorfologicznych w poszczegélnych odpowied? ustna
22 Patomorfologia (11 Il 10 narzadach test
rok) W32, konsekwencje rozwijajacych si¢ zmian patologllcznych dla sgsiadujacych topograficznie projekt
narzadow
C.W33. |czynniki chorobotwdrcze zewnetrzne i wewnetrzne, modyfikowalne i niemodyfikowalne




C.w34.

postacie kliniczne najczestszych chordb poszczegdlnych uktadéw i narzadéw, chordb
metabolicznych oraz zaburzen gospodarki wodno-elektrolitowej, hormonalnej i
kwasowo-zasadowej;

C.U11.

powiazaé obrazy uszkodzer tkankowych i narzadowych z objawami klinicznymi choroby,
wywiadem i wynikami oznaczen laboratoryjnych;

c.ui12.

analizowac zjawiska odczynowe, obronne i przystosowawcze oraz zaburzenia regulacji
wywotywane przez czynnik etiologiczny;

23

Choroby
Wewnetrzne (lata Il -
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A.U3.

wyjasnia¢ anatomiczne podstawy badania przedmiotowego;

B.W28.

mozliwosci wspdtczesnej telemedycyny jako narzedzia wspomagania pracy lekarza;

B.U7.

wykonywac proste testy czynno$ciowe oceniajgce organizm cztowieka jako uktad
regulacji stabilnej (testy obcigzeniowe, wysitkowe) i interpretowac dane liczbowe
dotyczace podstawowych zmiennych fizjologicznych;

B.U7.

wykonywac proste testy czynno$ciowe oceniajgce organizm cztowieka jako uktad
regulacji stabilnej (testy obcigzeniowe, wysitkowe) i interpretowa¢ dane liczbowe
dotyczgce podstawowych zmiennych fizjologicznych;

E.W1.

uwarunkowania srodowiskowe i epidemiologiczne najczestszych choréb;

E.W7.

przyczyny, objawy, zasady diagnozowania | postepowania terapeutycznego w I

odniesieniu do najczestszych choréb wewnetrznych wystepujgcych u oséb dorostych
oraz ich powiktan:

a) chordb uktadu krazenia, w tym choroby niedokrwiennej serca, wad serca, choréb
wsierdzia, migsnia serca, osierdzia, niewydolnosci serca (ostrej i przewlektej), choréb
naczyn tetniczych i zylnych, nadcisnienia tetniczego - pierwotnego i wtérnego,
nadcisnienia ptucnego,

b) choréb uktadu oddechowego, w tym choréb drég oddechowych, przewlektej
obturacyjnej choroby ptuc, astmy oskrzelowej, rozstrzenia oskrzeli, mukowiscydozy,
zakazen uktadu oddechowego, chordéb srédmiazszowych ptuc, optucnej, srodpiersia,
obturacyjnego i centralnego bezdechu sennesgo, niewydolnosci oddechowej (ostrej i
przewlektej), nowotwordw uktadu oddechowego
c) choréb uktadu pokarmowego, w tym choréb jamy ustnej, zotadka i dwunastnicy, jelit,
trzustki, watroby, drdg zétciowych i pecherxzyka zétciowego,

d) choréb uktadu wydzielania wewnetrznego, w tym choréb podwzgérza i przysadki,
tarczycy, przytarczyc, kory i rdzenia nadnerczy, jajnikéw i jader oraz guzéw
neuroendokrynnych, zespotéw wielogruczotowych, réznych typow cukrzycy i zespotu
metabolicznego - hipoglikemii, otytosci, dyslipidemii,

e) chordb nerek i drég moczowych, w tym ostrych i przewlektych niewydolnosci nerek,
chordb ktebuszkdw nerkoych i Srédmigzszowych nerek, torbieli nerek, kamicy nerkowej,
zakazen uktadu moczowego, nowotworéw uktadu moczowego, w szczegdlnosci
pecherza moczowego i nerki
f) choréb uktadu krwiotwdrczego, w tym aplazji szpiku, niedokrwistosci,
granulocytopenii i arganulocytozy, matoptytkowoswci, biataczek ostrych, nowotworéw
mieloproliferacyjnych i mielodysplastyczno-mieloproliferacyjnych, zespotéw
mielodysplastycznych, nowotwordw z dojrzatych limfocytéw B i T, skaz krwotocznych,
trombofilii, standw bezposredniego zagrozenia zycia w hematologii, zaburzen krwi w
chorobach innych narzadéw,

o\ chardh ratimatucanuch et chavdh nldad h tbanbitacanai wbiad h

E.W42.

wskazania do wdrozenia terapii monitorowanej;

E.Ul.

przeprowadzaé wywiad lekarski z pacjentem dorostym;

E.U3.

przeprowadzac petne i ukierunkowane badanie fizykalne pacjenta dorostego;

E.U7.

oceniac stan ogodlny, stan przytomnosci i Swiadomosci pacjenta;

E.U12.

przeprowadzac diagnostyke réznicowa najczestszych choréb oséb dorostych i dzieci;

E.U14.

rozpoznawac stany bezposredniego zagrozenia zycia;

E.Ul6.

planowac postepowanie diagnostyczne, terapeutyczne i profilaktyczne;

E.U20.

kwalifikowa¢ pacjenta do leczenia domowego i szpitalnego;

E.U24.

interpretowac wyniki badan laboratoryjnych i identyfikowaé przyczyny odchylen od
normy

E.U25.

stosowac leczenie zywieniowe, z uwzglednieniem zywienia dojelitowego i
pozajelitowego

E.U29.

wykonywac podstawowe procedury i zabiegi medyczne w tym:

a) pomiar temperatury ciata, pomiar tetna, nieinwazyjny pomiar ci$nienia tetniczego,
b) monitorowanie parametréw zyciowych przy pomocy kardiomonitora, pulsoksymetrie
c) badanie spirometryczne, leczenie tlenem, wentylacje wspomagang i zastepcza,
d) wprowadzenie rurki ustno-gardtowe;j
e) wstrzyknigcia dozylne, domig$niowe i podskdrne, kaniulacje zyt obwodowych,
pobieranie obwodowej krwi zylnej, pobieranie krwi na posiew, pobieranie krwi
tetniczej, pobieranie arterializowanej krwi wtosniczkowej
f) pobieranie wymazéw z nosa, gardta i skory,

g) cewnikowanie pecherza moczowego u kobiet i mezczyzn, zgtebnikowanie zotadka,
ptukanie zotadka, eneme
h) standardowy elektrokardiogram spoczynkowy wraz z interpretacja, kardiowersje
elektryczng i defibrylacje serca
i) proste testy paskowe i pomiar stezenia glukozy we krwi

E.U30.

asystowac przy przeprowadzaniu nastepujacych procedur i zabiegdw medycznych:
a) przetaczaniu preparatéw krwi i krwiopochodnych
b) drenazu jamy optucnej
c) naktuciu worka osierdziowego

d) naktuciu jamy otrzewnej
e) naktuciu ledzwiowym
f) biopsji cienkoigtowej
g) testach naskérkowych

h) prébach $rédskérnych i skaryfikacyjnych oraz interpretowac ich wyniki

E.U32.

planowac konsultacje specjalistyczne;

Testl
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E.U38. prowadzi¢ dokumentacje medyczng pacjenta.
G.UG. sporzadzac zaswiadczenia lekarskie na potrzeby pacjentéw, ich rodzin i innych
podmiotéw
E.W1. uwarunkowania srodowiskowe i epidemiologiczne najczestszych chordb;
EW2. zasady zywienia dzieci zdrowych i chorych, w tym karmienia naturalnego, szczepien
ochronnych i prowadzenia bilansu zdrowia dziecka;
przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postgpowania terapeutycznego w przypadku
najczestszych choréb dzieci:
a) krzywicy, tezyczki, drgawek
b) wad serca, zapalenia mie$nia sercowego, wsierdzia i osierdzia, kardiomiopatii,
zaburzen rytmu serca, niewydolnosci serca, nadcisnienia tetniczego, omdlen,
c) ostrych i przewlektych choréb gérnych i dolnych drég oddechowych, wad wrodzonych
EW3. uktadu oddechowego, gruzlizy, mukowiscydozy, astmy, alergicznego niezytu nosa,
pokrzywki, wstrzasu anafilatycznego, obrzeku naczynioworuchowego
d) niedokrwistosci, skaz krwotocznych, standw niewydolnosci szpiku, choréb
nowotworowych wieku dziecigcego, w tym guzéw litych typowych dla wieku dziecigcego
e) ostrych i przewlektych béléw brzucha, wymiotdw, biegunek, zapar¢, krwawien z
przewodu pokarmowego, choroby wrzodowej, nieswoistych choréb jelit, choréb
trzustki, cholestaz i chordb watroby oraz innych chordb nabytych i wad wrodzonych
przewodu pokarmowego
zagadnienia dziecka maltretowanego i wykorzystywania seksualnego, uposledzenia
E.W4. umystowego oraz zaburzeri zachowania — psychoz, uzaleznien, zaburzer odzywiania i
wydalania u dzieci;
E.WE. najczesciej wystepujace stany zagrozenia zycia u dzieci i zasady postepowania w tych
stanach;
E.U2. przeprowadza¢ wywiad lekarski z dzieckiem i jego rodzing;
E.U4. przeprowadzac badanie fizykalne dziecka w kazdym wieku;
E.U9. zestawia¢ pomiary antropometryczne i cisnienia krwi z danymi na siatkach centylowych; Mini - CEXE
E.U10. oceniac stopien zaawansowania dojrzewania ptciowego; Analiza przypadku®@
24 | Pediatria (lata lll-v1) 2 E.U11. przeprowadza¢ badania bilansowe; DOPS
E.U12. przeprowadzac diagnostyke réznicowa najczestszych choréb oséb dorostych i dzieci; 22:5
E.U14. rozpoznawac stany bezposredniego zagrozenia zycia; odpowiedz ustna
E.U16. planowac postepowanie diagnostyczne, terapeutyczne i profilaktyczne;
E.U20. kwalifikowa¢ pacjenta do leczenia domowego i szpitalnego;
E.U24. interpretowac wyniki badan laboratoryjnych i identyfikowaé przyczyny odchylen od
normy
E.UZS. stosowac leczenie zywieniowe, z uwzglednieniem zywienia dojelitowego i
pozajelitowego
wykonywac podstawowe procedury i zabiegi medyczne w tym:
a) pomiar temperatury ciata, pomiar tetna, nieinwazyjny pomiar ci$nienia tetniczego,
b) monitorowanie parametréw zyciowych przy pomocy kardiomonitora, pulsoksymetrie
c) badanie spirometryczne, leczenie tlenem, wentylacje wspomagang i zastepcza,
d) wprowadzenie rurki ustno-gardtowej
e) wstrzyknigcia dozylne, domig$niowe i podskdrne, kaniulacje zyt obwodowych,
E.U29. pobieranie obwodowej krwi zylnej, pobieranie krwi na posiew, pobieranie krwi
tetniczej, pobieranie arterializowanej krwi wtosniczkowej
f) pobieranie wymazéw z nosa, gardta i skory,
g) cewnikowanie pecherza moczowego u kobiet i mezczyzn, zgtebnikowanie zotadka,
ptukanie zotadka, eneme
h) standardowy elektrokardiogram spoczynkowy wraz z interpretacja, kardiowersje
elektryczng i defibrylacje serca
i) proste testy paskowe i pomiar stezenia glukozy we krwi
E.U32. planowa¢ konsultacje specjalistyczne;
E.U38. prowadzi¢ dokumentacje medyczng pacjenta.
G.UT. rozpoznawac podczas badania dziecka zachowania i objawy wskazujace na mozliwosé
wystgpienia przemocy wobec dziecka
E.W1. uwarunkowania srodowiskowe i epidemiologiczne najczestszych chordb;
E.W3S. podstawowe cechy, uwarunkowania Srodowiskowe i epidemiologiczne najczestszych
chordb skéry
E.W36. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w
najczestszych chorobach przenoszonych droga ptciows;
. asystowac przy przeprowadz?niu nasteplujacycr‘\'proc'edur i zabiegdw medycznych: odpowied? ustna
25 Dermatologia z 3 a) przetaczaniu preparatéw krwi i krwiopochodnych test
wenerologia b) drenazu jamy optucnej .
i X i analiza przypadku
c) naktuciu worka osierdziowego
E.U30. d) naktuciu jamy otrzewnej
e) naktuciu ledzwiowym
f) biopsji cienkoigtowej
g) testach naskérkowych
h) probach $rédskornych i skaryfikacyjnych oraz interpretowad ich wyniki
A.W3. stosunki topograficzne miedzy poszczegdlnymi narzgdami;
whnioskowac o relacjach miedzy strukturami anatomicznymi na podstawie
AU przyzyciowych badan diagnostycznych, w szczegélnosci z zakresu radiologii (zdjecia
przegladowe, badania z uzyciem srodkdw kontrastowych, tomografia komputerowa i
magnetyczny rezonans jagdrowy);
B.W28. mozliwosci wspdtczesnej telemedycyny jako narzedzia wspomagania pracy lekarza;
B.U2. oceniac szkodliwos$¢ dawki promieniowania jonizujgcego i stosowac sie do zasad

ochrony radiologicznej;

tact
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Radiologia

F.W10.

problematyke wspodtcze$nie wykorzystywanych badar obrazowych, w szczegélnosci:
a) symptomatologie radiologiczng podstawowych choréb
b) metody instrumentalne i techniki obrazowe wykorzystywane do wykonywania
zabiegédw medycznych
c) wskazania, przeciwwskazania i przygotowanie pacjenta do poszczegdlnych rodzajow
badar obrazowych oraz przeciwwskazania do stosowania srodkéw kontrastujacych

F.U7.

ocenia¢ wynik badania radiologicznego w zakresie najczestszych typdw ztaman,
szczegOlnie ztaman kosci dtugich;

analiza przypadku
projekt
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Biostatystyka

B.W26.

podstawowe narzedzia informatyczne i biostatystyczne wykorzystywane w medycynie,
w tym medyczne bazy danych, arkusze kalkulacyjne i podstawy grafiki komputerowej;

B.W27.

podstawowe metody analizy statystycznej wykorzystywane w badaniach populacyjnych
i diagnostycznych;

B.W29.

zasady prowadzenia badarn naukowych, obserwacyjnych i doswiadczalnych oraz badan
in vitro stuzacych rozwojowi medycyny

B.U11.

dobiera¢ odpowiedni test statystyczny, przeprowadzac podstawowe analizy
statystyczne, postugiwac sie odpowiednimi metodami przedstawiania wynikéw,
interpretowac wyniki metaanalizy i przeprowadzac analize prawdopodobiernstwa
przezycia;

B.U12.

wyjasniac réznice miedzy badaniami prospektywnymi i retrospektywnymi,
randomizowanymi i kliniczno-kontrolnymi, opisami przypadkdéw i badaniami
eksperymentalnymi oraz szeregowac je wedtug wiarygodnosci i jakosci dowodow
naukowych;

test

28

Badania naukowe (lIl,
ViV rok)

B.W29.

zasady prowadzenia badarn naukowych, obserwacyjnych i doswiadczalnych oraz badan
in vitro stuzgcych rozwojowi medycyny

B.U11.

dobiera¢ odpowiedni test statystyczny, przeprowadzac podstawowe analizy
statystyczne, postugiwac sie odpowiednimi metodami przedstawiania wynikéw,
interpretowac wyniki metaanalizy i przeprowadza¢ analize prawdopodobienstwa
przezycia;

B.U13.

planowa¢ i wykonywa¢ proste badania naukowe oraz interpretowac ich wyniki i
wyciggac wnioski.

D.U17.

krytycznie analizowaé pismiennictwo medyczne, w tym w jezyku angielskim, i wycigga¢
whioski;

projekt
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Chirurgia (Ill, IV, Vi
VI rok)
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A.W3.

stosunki topograficzne miedzy poszczegdlnymi narzgdami;

F.W1.

przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w
odniesieniu do najczestszych choréb wymagajacych interwencji chirurgicznej, z
uwzglednieniem odrebnosci wieku dzieciecego, w tym w szczegdlnosci:

a) ostrych i przewlektych chordb jamy brzusznej
b) chordb klatki piersiowej
c) chordb koriczyn i gtowy
d) ztaman kosci i urazdw narzadéw

F.W1.

przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w
odniesieniu do najczestszych choréb wymagajacych interwencji chirurgicznej, z
uwzglednieniem odrebnosci wieku dzieciecego, w tym w szczegdlnosci:

a) ostrych i przewlektych chordéb jamy brzusznej
b) chordb klatki piersiowej
c) chordb koriczyn i gtowy
d) ztaman kosci i urazdw narzadéw

F.W1.

przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w
odniesieniu do najczestszych choréb wymagajacych interwenciji chirurgicznej, z
uwzglednieniem odrebnosci wieku dzieciecego, w tym w szczegdlnosci:

a) ostrych i przewlektych chordb jamy brzusznej
b) chordb klatki piersiowej
c) choréb koriczyn i gtowy
d) ztaman kosci i urazdw narzadéw

F.W1.

przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w
odniesieniu do najczestszych choréb wymagajacych interwenciji chirurgicznej, z
uwzglednieniem odrebnosci wieku dzieciecego, w tym w szczegdlnosci:

a) ostrych i przewlektych chordb jamy brzusznej
b) chordb klatki piersiowej
c) choréb koriczyn i gtowy
d) ztaman kosci i urazdw narzadéw

F.W2.

wybrane zagadnienia z zakresu chirurgii dziecigcej, w tym traumatologii i
otolaryngologii oraz wady i choroby nabyte bedace wskazaniem do leczenia
chirurgicznego u dzieci

F.W3.

zasady kwalifikacji do podstawowych zabiegdw operacyjnych i inwazyjnych procedur
diagnostyczno-leczniczych, zasady ich wykonywania i najczestsze powiktania

F.W13.

przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w przypadku
najczestszych chordéb osrodkowego uktadu nerwowego w zakresie:
a) obrzeku mézgu i jego nastepstw, ze szczegdlnym uwzglednieniem stanéw nagtych
b) innych postaci ciasnoty wewnatrzczaszkowej z ich nastepstwami
) urazéw czaszkowo-mdzgowych
d) wad naczyniowych centralnego systemu nerwowego
e) guzéw nowotworowych centralnego systemu nerwowego
f) chordb kregostupa i rdzenia kregowego

F.W15.

zasady wysuwania podejrzenia i rozpoznawania Smierci mozgu.

F.Ul.

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

F.U2.

postugiwac sie podstawowymi narzedziami chirurgicznymi;

F.U4.

zaopatrywac prostg rane, zaktadac i zmieniac jatowy opatrunek chirurgiczny;

Testl
zadaniePOPS
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badac sutki, wezty chtonne, gruczot tarczowy i jame brzuszng w aspekcie ostrego

F.US. brzucha oraz wykonywac badanie palcem przez odbyt;
FUT. ocenia¢ wynik badania radiologicznego w zakresie najczestszych typdw ztaman,
szczegOlnie ztaman kosci dtugich;
wykonywac dorazne unieruchomienie korficzyny, wybierac rodzaj unieruchomienia
F.U8. konieczny do zastosowania w typowych sytuacjach klinicznych oraz kontrolowaé
poprawnos$¢ ukrwienia koficzyny po zatozeniu opatrunku unieruchamiajgcego;
F.U22. rozpoznawac objawy narastajgcego cisnienia srédczaszkowego;
F.U23. ocenia¢ wskazania do wykonania punkcji nadtonowej i uczestniczy¢ w jej wykonaniu;
FU24. asystowac przy typowych procedurach urologicznych (endoskopii diagnostycznej i
terapeutycznej uktadu moczowego, litotrypsji, punkcji prostaty)
B.W23. mechanizm starzenia si¢ organizmu
E.W1. uwarunkowania srodowiskowe i epidemiologiczne najczestszych choréb;
E.WS. przebieg i objawy procesu starzenia sig oraz zasady catosciowej oceny geriatrycznej i
opieki interdyscyplinarnej w odniesieniu do pacjenta wpodesztym wieku
30 Geriatria 2 E.Wo. przyczyny i podstawowe odrebnosci w najczestszych chorobach wystep\ljjqcych u oséb analizat;rsztypadku
starszych oraz zasady postepowania w podstawowych zespolach geriatrycznych projekt
E.W10. podstawowe zasady farmakoterapii choréb oséb w podesztym wieku;
E.W11. zagrozenia zwigzane z hospitalizacjg oséb w podesztym wieku;
EW12. podstawowe zasady organizacji opieki nad osobg starszg i obcigzenia opiekuna osoby
starszej;
CWis. objawy zakazer jatrogennych, drogi ich rozprzestrzeniania sig i patogeny wywotujace
zmiany w poszczegdlnych narzadach;
C.U15. projektowac schematy racjonalnej chemioterapii zakazen, empirycznej i celowanej;
E.W1. uwarunkowania srodowiskowe i epidemiologiczne najczestszych choréb;
EW32. podstawowe zagadnienia profilaktyki oraz zasady postepowania w przypadku
ekspozycji zawodowej na czynniki niebezpieczne i szkodliwe
E.W33. zasady postepowania w przypadku wykrycia choroby zakaznej;
przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego oraz
E.W3d. profilaktycznego w najczestszych chorobach bakteryjnych, wirusowych, pasozytniczych i
grzybicach, w tym zakazeniach pneumokokowych, wirusowym zapaleniu watroby,
Choroby zakaine, zespole nabytego niedoboru odpornosci (AIDS), sepsie i zakazeniach szpitalnych odpowiedz ustna
31 tropikalne i 5 - - — - analiza przypadku
pasozytnicze E.W36. przyczyny, ob}awy, zasady diagnozowania i postepowania ter.apeutycznego w test
najczestszych chorobach przenoszonych drogg ptciows;
E.U26. planowac postepowanie w przypadku ekspozycji na zakazenie przenoszone drogg krwi
G.U2. zbiera¢ informacje na temat obecnosci czynnikéw ryzyka choréb zakaznych i
przewlektych oraz planowac dziatania profilaktyczne na réznym poziomie zapobiegania
inwazyjne dla cztowieka formy lub stadia rozwojowe wybranych pasozytniczych
C.W16. grzybdw, pierwotniakéw, helmintéw i stawonogéw, z uwzglednieniem geograficznego
zasiegu ich wystepowania;
CW17. zasade funkcjonowania uktadu pasozyt — zywiciel i podstawowe objawy chorobowe
wywotywane przez pasozyty;
stadia rozwoju zarodka ludzkiego, budowe i czynno$é bton ptodowych i tozyska, etapy
A.W6. rozwoju poszczegdlnych narzadéw oraz wptyw czynnikéw szkodliwych na rozwdj
zarodka i ptodu (teratogennych).
C.U2. identyfikowa¢ wskazania do wykonania badan prenatalnych;
E.W5. podstawowe sposoby diagnostyki i terapii ptodu;
EW36. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w
najczestszych chorobach przenoszonych drogg ptciowa;
funkcje rozrodcze kobiety, zaburzenia z nimi zwigzane i postepowanie diagnostyczne
oraz terapeutyczne dotyczace w szczegdlnosci:
a) cyklu miesiagczkowego i jego zaburzen
. . b)‘uazy . odpowied? ustna
' o F.W9. c) porodu fizjologicznego i patologicznego oraz potogu test
32 Glnelfol_ogla i 14 d) zapalen i nowotworéw w ?brebm nlarzad()w ptciowych projekt (np. raport, protokét itp.)
potoznictwo e) regulacji urodzen .
analiza przypadku
f) menopauzy OSCE
g) podstawowych metod diagnostyki i zabiegéw ginekologicznych
FU13. rozpoznawac objawy podmiotowe i przedmiotowe $wiadczgce o nieprawidtowym
przebiegu cigzy (nieprawidtowe krwawienia, czynnosé skurczowg macicy);
FUl4. interpretowac wyniki badania fizykalnego ciezarnej (cisnienie tetnicze, czynno$¢ serca
matki i ptodu) i wyniki badar laboratoryjnych $wiadczacych o patologiach cigzy;
F.U15. interpretowac zapis kardiotokografii (KTG);
F.U16. rozpoznawac rozpoczynajacy sie pordd i nieprawidtowy czas jego trwania;
F.U17. interpretowac objawy podmiotowe i przedmiotowe w czasie potogu;
FUIS. ustalac zalecenia, wskazania i przeciwwskazania dotyczace stosowania metod
antykoncepcji;
C.W2. zjawiska sprzezenia i wspotdziatania genow;
C.W3. prawidtowy kariotyp cztowieka i rézne typy determinacji ptci;
C.W4, budowe chromosomdw i molekularne podtoze mutagenezy;
C.WS. zasady dziedziczenia réznej liczby cech, dziedziczenia cech ilosciowych, niezaleznego
dziedziczenia cech i dziedziczenia pozajgdrowej informacji genetycznej
W7 aberracje autosomow i heterosoméw bedace ;?rzyczynq choréb, w tym onkogenezy i
nowotworéw
C.W8. czynniki wptywajace na pierwotnga i wtdrng rownowage genetyczng populacji;
CWo. podstawy diagnostyki mutacji genowych i chromosomowych odpowiedzialnych za Testal
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Genetyka medyczna

choroby dziedziczne oraz nabyte, w tym nowotworowe

Analiza nravnadlaB
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(i 1l rok)

podstawowe kierunki rozwoju terapii, w szczegdlnosci mozliwosci terapii komdrkowej,

Ananca pioypaunus

C.w42. o ) J Odpowiedz ustna
genowej i celowanej w okreslonych chorobach;
CUL analizowac krzyzéwki genetyczne i rodowody cech oraz choréb cztowieka, a takze
oceniac ryzyko urodzenia sie dziecka z abberacjami chromosowymi
C.U2. identyfikowa¢ wskazania do wykonania badan prenatalnych;
C.US. szacowac ryzyko ujawnienia sie danej choroby u potomstwa w oparciu o predyspozycje
rodzinne i wptyw czynnikéw srodowiskowych
E.W21. problematyke seksualnosci cztowieka i podstawowych zaburzen z nig zwigzanych;
EW37. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w
najczestszych chorobach dziedzicznych
C.W35. poszczegdlne grupy srodkdw leczniczych;
C.W36. gtéwne mechanizmy dziatania lekdw i ich przemiany w ustroju zalezne od wieku;
C.W38. podstawowe zasady farmakoterapii;
C.W39. wazniejsze dziatania niepozgdane lekdw, w tym wynikajace z ich interakcji;
C.W40. problem lekoopornosci, w tym lekoopornosci wielolekowej;
C.W43. podstawowe pojecia z zakresu toksykologii ogdlnej;
Farmakologia z C.W44. grupy lekéw, ktérych naduzywanie moze prowadzi¢ do zatrué; Te
34 | toksykologia (lata Ill- 10 objawy najczesciej wystepujacych ostrych zatru¢, w tym alkoholami, narkotykami i o
. N o ) e ] . Odpowiedz pisemna
V) C.w4s. innymi substancjami psychoaktywnymi, metalami ciezkimi oraz wybranymi grupami
lekow
C.W46. podstawowe zasady postepowania diagnostycznego w zatruciach.
C.U13. wykonywac proste obliczenia farmakokinetyczne;
C.U16. przygotowywac zapisy wszystkich form recepturowych substancji leczniczych;
cu17. postugiwaé sie informatorami farmaceutycznymi i bazami danych o produktach
leczniczych
D.W13. mechanizmy, cele i sposoby leczenia uzaleznien od substancji psychoaktywnych;
E.W1. uwarunkowania srodowiskowe i epidemiologiczne najczestszych chordb;
zagadnienia dziecka maltretowanego i wykorzystywania seksualnego, uposledzenia
E.W4. umystowego oraz zaburzen zachowania — psychoz, uzaleznien, zaburzer odzywiania i
wydalania u dzieci;
E.W15. podstawowe koncepcje patogenezy zaburzen psychicznych;
EWI6. symptomatologie ogdlng zaburzen psychicznych i zasady ich klasyfikacji wedtug
gtéwnych systemow klasyfikacyjnych;
objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w najczestszych
zaburzeniach psychicznych, w tym:
a) schizofrenii
EWL7. b) zaburzeniach afektywnych
c) zaburzeniach nerwicowych i adaptacyjnych
d) zaburzeniach odzywiania Odpowiedz ustna
Psychiatria (I, IV, V i e) zaburzeniach zwigzanych z przyjmowaniem substancji psychoaktywnych analiza przypadku
35 Vi rok) 11 f) zaburzeniach snu test
EWIS. zasady diagnostyki i postepowania w stanach nagtych w psychiatrii, z uwzglednieniem OSCE
problematyki samobdjstw;
E.W1o. specyfike zaburzen psychicznych i ich leczenia u dzieci, mtodziezy oraz w okresie
starosci;
EW20. objawy zaburzen psychicznych w przebiegu choréb somatycznych, ich wptyw na
przebieg choroby podstawowej i rokowanie oraz zasady ich leczenia;
E.W21. problematyke seksualnosci cztowieka i podstawowych zaburzen z nig zwigzanych;
E.W21. problematyke seksualnosci cztowieka i podstawowych zaburzen z nig zwigzanych;
EW22. przepisy dotyczace ochrony zdrowia psychicznego, ze szczegélnym uwzglednieniem
zasad przyjecia do szpitala psychiatrycznego
E.US. przeprowadzac badanie psychiatryczne;
E.U13. oceniac i opisywac stan somatyczny oraz psychiczny pacjenta;
E.U19. rozpoznawac objawy lekozaleznosci i proponowac postepowanie lecznicze;
G.WO. regulacje prawne dotyczace przeszczepdw, sztucznej prokreacji, przerywania ciazy,
zabiegow estetycznych, leczenia paliatywnego, choréb psychicznych;
przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w
odniesieniu do najczestszych choréb wymagajacych interwenciji chirurgicznej, z
uwzglednieniem odrebnosci wieku dzieciecego, w tym w szczegélnosci:
F.W1. a) ostrych i przewlektych chordb jamy brzusznej
b) chordb klatki piersiowej
c) choréb koriczyn i gtowy
d) ztaman kosci i urazdw narzadéw
U7 oceniac¢ wynik badania radiologicznego w zakresie najczestszych typdw ztaman,
szczegOlnie ztaman kosci dtugich; -
- . — - odpowied? ustna
przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w test
36 Ortopedia 4 odniesieniu do najczestszych choréb wymagajacych interwencji chirurgicznej, z X "
o L e Lo projekt (np. raport, protokét itp.)
uwzglednieniem odrebnosci wieku dzieciecego, w tym w szczegdlnosci: analiza przypadku
F.W1. a) ostrych i przewlektych chordb jamy brzusznej
b) chordb klatki piersiowej
c) choréb koriczyn i gtowy
d) ztaman kosci i urazéw narzadéw
FUT. ocenia¢ wynik badania radiologicznego w zakresie najczestszych typdw ztaman,
szczegOlnie ztaman kosci dtugich;
wykonywac dorazne unieruchomienie konczyny, wybierac rodzaj unieruchomienia
F.U8. konieczny do zastosowania w typowych sytuacjach klinicznych oraz kontrolowaé
poprawnos$¢ ukrwienia konczyny po zatozeniu opatrunku unieruchamiajacego;
E.W5. podstawowe sposoby diagnostyki i terapii ptodu; odpowiedz ustna
37 Neonatologia 2 E.US. oceniac stan noworodka w skali Apgar i jego dojrzatos¢ oraz badac odruchy projekt (np. ra;t)zsri, protokét itp.)
noworodkowe; .
analiza przypadku
E.W29. zasady leczenia bélu, w tym bélu nowotworowego i przewlektego;
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Anestezjologia i
Intensywna Terapia

F.w4.

zasady bezpieczeristwa okotooperacyjnego, przygotowania pacjenta do operacji,
wykonania znieczulenia ogdlnego i miejscowego oraz kontrolowanej sedacji

F.W5.

leczenie pooperacyjne z terapia przeciwbdlowg i monitorowaniem pooperacyjnym;

F.W6.

wskazania i zasady stosowania intensywnej terapii;

F.W15.

zasady wysuwania podejrzenia i rozpoznawania $mierci mozgu.

F.U12.

monitorowac stan pacjenta w okresie pooperacyjnym w oparciu o podstawowe
parametry zyciowe;

odpowiedz? ustna
test
projekt (np. raport, protokét itp.)
analiza przypadku

39

Audiologia i foniatria

F.U26.

przeprowadzac orientacyjne badanie stuchu.

test
projekt (np. raport, protokdét itp.)

40

Otolaryngologia

E.U6.

przeprowadzac orientacyjne badanie stuchu i pola widzenia oraz badanie otoskopowe;

F.W2.

wybrane zagadnienia z zakresu chirurgii dziecigcej, w tym traumatologii i
otolaryngologii oraz wady i choroby nabyte bedace wskazaniem do leczenia
chirurgicznego u dzieci

F.w12.

zagadnienia z zakresu laryngologii, foniatrii i audiologii, w tym:
a) przyczyny, przebieg kliniczny, metody leczenia, powiktania i rokowanie w chorobach
ucha, nosa, zatok przynosowych, jamy ustnej, gardta i krtani
b) choroby nerwu twarzowego i wybranych struktur szyi
c) zasady postepownaia diagnostycznego i terapeutycznego w urazach mechanicznych
ucha, nosa, krtani i przetyku,
d) zasady postepowania w stanach nagtych w otolaryngologii, w szczegdlnosci w
dusznosci krtaniowej
e) zasady postepowania diagnostycznego i terapeutycznego w zaburzeniach stuchu,
gtosu oraz mowy
f) zasady postepowania diagnostycznego i terapeutycznego w nowotworach gtowy i szyi

F.U25.

wykonywac podstawowe badanie laryngologiczne w zakresie ucha, nosa, gardta i krtani;

odpowiedz? ustna
test
projekt (np. raport, protokét itp.)
analiza przypadku
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Neurologia

E.W1.

uwarunkowania srodowiskowe i epidemiologiczne najczestszych chordb;

E.W13.

podstawowe zespoty objawdw neurologicznych;

E.W14.

przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w
najczestszych chorobach uktadu nerwowego, w tym:
a) bolach gtowy, migrenie, napigciowym bélu gtowy i zespotach bdléw gtowy oraz
neuralgii nerwu V
b) chorobach naczyniowych mézgu, w szczegdlnosci udarze mézgu,
c) padaczce
d) zakazeniach uktadu nerwowego, w szczegdlnosci zapaleniu opon mdzgowo-
rdzeniowych, boreliozie, opryszczkowym zapalaniu mézgu, chorobach
neurotransmisyjnych
e) otepieniach, w szczegdlnosci chorobie Alzheimera, otepieniu czotowym, otepieniu
naczyniopochodnym i innych zespotach otgpiennych
f) chorobach jgder podstawy, w szczegdlnosci chorobie Parkinsona
g) chorobach demielinizacyjnych, w szczegdlnosci stwardnieniu rozsianym
h) chorobach uktadu nerwowo-miesniowego, w szczegdlnosci stwardnieniu bocznym
zanikowym i rwie kulszowej
urazach czaszkowo-mdzgowych, w szczegéinosci wstrzg$nieniu mézgu

odpowied? ustna
test
analiza przypadku
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Okulistyka

F.W11.

zagadnienia z zakresu chordb narzadu wzroku, w szczegdlnosci:
a) przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w
najczestszych chorobach okulistycznych
b) okulistyczne powiktania chordb ogdlnoustrojowych wraz z ich okulistyczng
symptomatologia oraz prawidtowe metody postepowania w tych przypadkach,
c) postepowanie chirurgiczne w poszczegdlnych chorobach oka
d) podstawowe grupy lekéw stosowanych w okulistyce, ich dziatania niepozadane i
interakcje
e) grupy lekéw stosowanych ogdlnie, z ktérymi wigzga sie powiktania i przeciwwskazania
okulistyczne oraz ich mechanizm

F.U19.

przeprowadzac okulistyczne badania przesiewowe;

F.U20.

rozpoznawac stany okulistyczne wymagajace natychmiastowej pomocy specjalistycznej i
udziela¢ wstepnej, kwalifikowanej pomocy w przypadkach urazéw fizycznych i
chemicznych oka;

odpowiedz ustna
test
projekt (np. raport, protokét itp.)
analiza przypadku
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Onkologia

E.W1.

uwarunkowania sSrodowiskowe i epidemiologiczne najczestszych chordb;

E.W23.

uwarunkowania srodowiskowe i epidemiologiczne najczestszych nowotwordw

E.W24.

podstawy wczesnej wykrywalnosci nowotwordw i zasady badan przesiewowych w
onkologii;

E.W25.

mozliwosci wspdtczesnej terapii nowotworéw z uwzglednieniem terapii wielomodalnej,
perspektywy terapii komdérkowych i genowych oraz ich niepozgdane skutki;

E.W26.

zasady terapii skojarzonych w onkologii, algorytmy postepowania diagnostyczno-
leczniczego w najczesciej wystepujgcych nowotworach

E.U25.

stosowac leczenie zywieniowe, z uwzglednieniem zywienia dojelitowego i
pozajelitowego

odpowied? ustna
test
projekt (np. raport, protokét itp.)
analiza przypadku
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Medycyna
paliatywna

E.W27.

zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w najczestszych problemach
medycyny paliatywnej, w tym:
a) leczeniu objawowym najczestszych objawéw somatycznych
postepowaniu w wyniszczeniu nowotworowym i profilaktyce oraz leczeniu odlezyn
c) najczestszych stanach nagtych w medycynie paliatywnej

E.W28

zasady postepowania paliatywnego z pacjentem w stanie terminalnym

E.W29.

zasady leczenia bélu, w tym bdlu nowotworowego i przewlektego;

E.U21.

rozpoznawac stany, w ktérych czas dalszego trwania zycia, stan funkcjonalny lub
preferencje pacjenta ograniczajg postepowanie zgodne z wytycznymi okreslonymi dla
danej choroby

odpowiedz ustna
projekt
test
analiza przypadku




stosowac leczenie zywieniowe, z uwzglednieniem zywienia dojelitowego i

E.U25. L
pozajelitowego
E.U35. ocenia¢ odlezyny i stosowa¢ odpowiednie opatrunki;
E.U37. rozpoznac agonie pacjenta i stwierdzi¢ jego zgon;
formy przemocy, modele wyjasniajace przemoc w rodzinie i przemoc w wybranych
D.w3. instytucjach, spoteczne uwarunkowania réznych form przemocy oraz role lekarza w jej
rozpoznawaniu;
prawa pacjenta, w tym prawo do: ochrony danych osobowych, intymnosci,
poszanowania godnosci, informacji o stanie zdrowia, tajemnicy informacji zwigzanych z
D.W17. |pacjentem, wyrazenia Swiadomej zgody na leczenie lub odstgpienie od niego, swiadczeri
zdrowotnych, zgtaszania niepozqdanego dziafania produktu leczniczego oraz godnej
Smierci;
informowac pacjenta o celu, przebiegu i ewentualnym ryzyku proponowanych dziatar
D.U6. diagnostycznych lub terapeutycznych oraz uzyskac jego swiadomga zgode na podjecie
tych dziatan
D.U10. identyfikowac czynniki ryzyka wystapienia przemocy, rozpoznawac przemoc i
odpowiednio reagowac
przestrzegac praw pacjenta, w tym prawa do: ochrony danych osobowych, intymnosci,
poszanowania godnosci, informacji o stanie zdrowia, tajemnicy informacji zwigzanych z
D.U15. |pacjentem, wyrazenia swiadomej zgody na leczenie lub odstgpienie od niego, Swiadczen
zdrowotnych, zgtaszania niepozqdanego dziatania produktu leczniczego oraz godnej
Smierci;
zagadnienia dziecka maltretowanego i wykorzystywania seksualnego, uposledzenia
E.W4. umystowego oraz zaburzen zachowania — psychoz, uzaleznien, zaburzer odzywiania i
wydalania u dzieci;
EW22. przepisy dotyczace ochrony zdrowia psychicznego, ze szczegélnym uwzglednieniem
zasad przyjecia do szpitala psychiatrycznego
G.WE. regulacje prawne dotyczace udzielania $wiadczer zdrowotnych, praw pacjenta, prawa
pracy, podstaw wykonywania zawodu lekarza i funkcjonowania samorzadu lekarskiego;
podstawowe regulacje prawne dotyczace organizacji i finansowania systemu ochrony
G.We. zdrowia, powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego oraz zasady organizacji podmiotow odpowied? ustna
leczniczych; test
45 Medycyna sgdowa i G.W7. obowigzki prawne lekarza w zakresie stwierdzenia zgonu; analiza
prawo medyczne regulacje prawne i podstawowe metody dotyczace eksperymentu medycznego oraz .
G.W8. prowadzenia innych badar medycznych, z uwzglednieniem podstawowych metod '.)rDJ,Ek.t
. odpowiedz pisemna
analizy danych;
G.Wo. regulacje prawne dotyczace przeszczepdw, sztucznej prokreacji, przerywania ciazy,
zabiegow estetycznych, leczenia paliatywnego, choréb psychicznych;
G.W10. podstawowe regulacje z zakresu prawa farmaceutycznego;
G.WIL regulacje prawne dotyczgce tajemnicy lekarskiej, prowadzenia dokumentacji
medycznej, odpowiedzialnosci karnej, cywilnej i zawodowej lekarza;
G.W15. zasady sporzgdzania opinii w charakterze biegtego w sprawach karnych
G.WI6. zasady opiniowania sadowo-lekarskiego dotyczace zdolnosci do udziatu w czynnosciach
procesowych, skutku biologicznego i uszczerbku na zdrowiu
G.US. wyjasnia¢ osobom korzystajgcym ze swiadczen medycznych ich podstawowe
uprawnienia oraz podstawy prawne udzielania tych $wiadczen
6.UG. sporzadzac zaswiadczenia lekarskie na potrzeby pacjentdw, ich rodzin i innych
podmiotéw
G.U8. dziata¢ w sposob umozliwiajgcy unikanie btedéw medycznych;
E.U15. rozpoznawac stan po spozyciu alkoholu, narkotykéw i innych uzywek;
G.W12. pojecie Smierci gwattownej i nagtego zgonu oraz réznice miedzy urazem a obrazeniem
G.WI. podstawy prawne i zasady postepowania lekarza podczas ogledzin zwtok na miejscu ich
ujawnienia oraz sagdowo-lekarskiego badania zwtok;
G.wia. zasady diagnostyki sgdowo-lekarskiej i opiniowania w przypadkach dotyczacych
dzieciobdjstwa i rekonstrukcji okolicznosci wypadku drogowego;
G.W17. pojecie btedu medycznego, najczestsze przyczyny btedéw medycznych i zasady
opiniowania w takich przypadkach;
G.W18. zasady pobierania materiatu do badan toksykologicznych i hemogenetycznych.
G.UT. rozpoznawac podczas badania dziecka zachowania i objawy wskazujace na mozliwosé
wystgpienia przemocy wobec dziecka
G.US. pobierac krew do badarn toksykologicznych i zabezpiecza¢ materiat do badan
homogenetycznych
E.W30. po;e_;?le rﬂepeinospra.\?mosu i |nwa|_|d_ztwa; odpowied? ustna
E.W31. role rehabilitacji medycznej i metody w niej stosowane; test
46 Rehabilitacja E.U22. dokonywac oceny funkcjonalnej pacjenta z niepetnosprawnoscig; . "
- ——— - projekt (np. raport, protokét itp.)
E.U23. proponowac program rehabilitacji w najczestszych chorobach; analiza przypadku
G.U3. interpretowac miary czestosci wystepowania chordb i niepetnosprawnosci;
E.W1. uwarunkowania srodowiskowe i epidemiologiczne najczestszych chordb;
EW2. zasady zywienia dzieci zdrowych i chorych, w tym karmienia naturalnego, szczepien
ochronnych i prowadzenia bilansu zdrowia dziecka;
E.W33. zasady postepowania w przypadku wykrycia choroby zakaznej;
EW3s. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w
najczestszych chorobach i specyficznych problemach w praktyce lekarza rodzinnego;
E.UL. przeprowadza¢ wywiad lekarski z pacjentem dorostym;
L X . . i . . odpowiedz? ustna
E.U6. przeprowadza¢ orientacyjne badanie stuchu i pola widzenia oraz badanie otoskopowe; test
47 Medycyna Rodzinna E.U11. przeprowadza¢ badania bilansowe; projekt (np. raport, protokot itp.)
(lata IV-VI) E.U16. planowaé postepowanie diagnostyczne, terapeutyczne i profilaktyczne; analiza przypadku
E.U20. kwalifikowa¢ pacjenta do leczenia domowego i szpitalnego; OSCE




interpretowac¢ wyniki badan laboratoryjnych i identyfikowac¢ przyczyny odchyleri od

E.U24.
normy
E.U26. planowac postepowanie w przypadku ekspozycji na zakazenie przenoszone drogg krwi
E.U27. kwalifikowa¢ pacjenta do szczepien;
E.U32. planowa¢ konsultacje specjalistyczne;
E.U38. prowadzi¢ dokumentacje medyczng pacjenta.
G.UG. sporzadzac zaswiadczenia lekarskie na potrzeby pacjentéw, ich rodzin i innych
podmiotéw
BW1S. w podstawowym zakresie problematyke komdrek macierzystych i ich zastosowania w
medycynie
CW25. genetyczne podstawy doboru dawcy i biorcy oraz podstawy immunologii
transplantacyjnej;
spof?czny wymiar ZAdI'ADWI(a i ch(oerby, wptyw Srodowiska spotecznego (rodzm,yA, %IECI Odpowied? pisemna
DWL. relacji spotecznych) i nieréwnosci spotecznych oraz spoteczno-kulturowych réznic na test
48 Transplantologia 2 stan zdrowia, a takze role stresu spotecznego w zachowaniach zdrowotnych i Projekt
autodestrukcyjnych; .
- — - - analiza przypadku
w podstawowym zakresie problematyke transplantologii zabiegowej, wskazania do
F.W14. przeszczepienia nieodwracalnie uszkodzonych narzagddw i tkanek oraz procedury z tym
zwigzane;
G.Wo. regulacje prawne dotyczace przeszczepdw, sztucznej prokreacji, przerywania ciazy,
zabiegow estetycznych, leczenia paliatywnego, choréb psychicznych;
D.W18. zasady pracy w zespole;
E.WE. najczesciej wystepujace stany zagrozenia zycia u dzieci i zasady postepowania w tych
stanach;
EW1S. zasady diagnostyki i postepowania w stanach nagtych w psychiatrii, z uwzglednieniem
problematyki samobdjstw;
E.W42. wskazania do wdrozenia terapii monitorowanej;
E.U7. oceniac stan ogodlny, stan przytomnosci i Swiadomosci pacjenta;
E.U14. rozpoznawac stany bezposredniego zagrozenia zycia;
E.U20. kwalifikowac pacjenta do leczenia domowego i szpitalnego;
wykonywac podstawowe procedury i zabiegi medyczne w tym:
a) pomiar temperatury ciata, pomiar tetna, nieinwazyjny pomiar ci$nienia tetniczego,
b) monitorowanie parametréw zyciowych przy pomocy kardiomonitora, pulsoksymetrie
c) badanie spirometryczne, leczenie tlenem, wentylacje wspomagang i zastepcza,
d) wprowadzenie rurki ustno-gardtowej
e) wstrzyknigcia dozylne, domig$niowe i podskdrne, kaniulacje zyt obwodowych,
E.U29. pobieranie obwodowej krwi zylnej, pobieranie krwi na posiew, pobieranie krwi
tetniczej, pobieranie arterializowanej krwi wtosniczkowej
f) pobieranie wymazéw z nosa, gardta i skory,
g) cewnikowanie pecherza moczowego u kobiet i mezczyzn, zgtebnikowanie zotadka,
ptukanie zotadka, eneme
h) standardowy elektrokardiogram spoczynkowy wraz z interpretacja, kardiowersje
elektryczng i defibrylacje serca
i) proste testy paskowe i pomiar stezenia glukozy we krwi DOPS
Medycyna ratunkowa asystowac przy przeprowadzaniu nastepujacych procedur i zabiegdw medycznych: . Test
49 12 . , L N Analiza przypadku
(lata 11-V1) a) przetaczaniu preparatéw krwi i krwiopochodnych 0OSCE
b) drenazu jamy optucnej -
. . . Odpowiedz ustna
c) naktuciu worka osierdziowego
E.U30. d) naktuciu jamy otrzewnej
e) naktuciu ledzwiowym
f) biopsji cienkoigtowej
g) testach naskérkowych
h) prébach $rédskérnych i skaryfikacyjnych oraz interpretowac ich wyniki
E.U33. wdraza¢ podstawowe postepowanie lecznicze w ostrych zatruciach;
E.U34. monitorowac stan pacjenta zatrutego substancjami chemicznymi lub lekami;
EW7. wytyczne w zakresie resuscytacji krazeniowo-oddechowej noworotkdw, dzieci i
dorostych
F.W8. zasady funkcjonowania zintegrowanego systemu Paristwowe Ratownictwo Medyczne;
EW16. algorytm postepowania dla poszczegdlnych stadidw hipotermii przypadkowej oraz
hipotermii pourazowej
F.U9. zaopatrywac krwawienie zewnetrzne;
FU10. wykonywac podstawowe zabiegi resuscytacyjne z uzyciem automatycznego
defibrylatora zewnetrznego i inne czynnosci ratunkowe oraz udziela¢ pierwszej pomocy;
F.U11. dziata¢ zgodnie z algorytmem zaawansowanych czynnosci resuscytacyjnych;
rozpoznawac stany okulistyczne wymagajace natychmiastowej pomocy specjalistycznej i
F.U20. udziela¢ wstepnej, kwalifikowanej pomocy w przypadkach urazéw fizycznych i
chemicznych oka;
FU2L. oceniac stan pacjenta nieprzytomnego zgodnie z miedzynarodowymi skalami
punktowymi;
C.W37. wptyw proceséw chorobowych na metabolizm i eliminacje lekéw;
C.W39. wazniejsze dziatania niepozgdane lekdw, w tym wynikajace z ich interakcji;
WAL wskazania do badan genetycznych przeprowadzanych w celu indywidualizacji
farmakoterapii;
cula, dobierac leki w odpowiednich dawkach w celu korygowania zjawisk patologicznych w
ustroju i w poszczegélnych narzadach;
C.U15. projektowac schematy racjonalnej chemioterapii zakazen, empirycznej i celowanej;
cu17. postugiwac sie informatorami farmaceutycznymi i bazami danych o produktach

leczniczych




szacowac niebezpieczenstwo toksykologiczne w okreslonych grupach wiekowych i w

Farmakologia c.u1s. R L . L R g odpowiedz ustna
50 Wliniczna stanach niewydolnosci watroby i nerek oraz zapobiegac zatruciom lekami; test
E.W10. podstawowe zasady farmakoterapii choréb oséb w podesztym wieku;
E.W43. podstawowe pojecia farmakoekonomiczne
EU17. przeprowadzac analize ewentualnych dziatan niepozadanych poszczegdinych lekdw i
interakcji miedzy nimi;
E.U1S. proponowac indywidualizacje obowigzujgcych wytycznych terapeutycznych i inne
metody leczenia wobec nieskutecznosci albo przeciwwskazan do terapii standardowej;
E.U3L. interpretowac charakterystyki farmaceutyczne produktéw leczniczych i krytycznie
ocenia¢ materiaty reklamowe dotyczace lekéw;
G.W10. podstawowe regulacje z zakresu prawa farmaceutycznego;
B.W28 mozliwosci wspdtczesnej telemedycyny jako narzedzia wspomagania pracy lekarza
D.W9 mechanizmy radzenia sobie ze stresem i jego role w etiopatogenezie i przebiegu chordb
D.W12 zasady altruizmu i odpowiedzialnosci klinicznej;
D.W16 gtéwne pojecia, teorie, zasady i reguty etyczne stuzace jako ogélne ramy witasciwego
interpretowania i analizowania zagadnieri moralno-medycznych
o D.W18 zasady pracy w zes'pole odpowied? ustna
51 Zajecia z tutorem D.W23 podstawy medycyny opartej na dowodach portfolio
(lata I-VI) D.U12 komunikowac sie ze wspdtpracownikami udzielajgc informacji zwrotnej i wsparcia; X
, - — projekt
D.U13 przestrzega¢ wzorcow etycznych w dziataniach zawodowych
D.U1E wykazywa¢ odpowiedzialnos¢ za podnoszenie swoich kwalifikacji i przekazywanie
wiedzy innym;
b.U14 rozpoznawac etyczny wymiar decyzji medycznych i odrdzniac¢ aspekty faktualne od
normatywnych
E.U38 prowadzi¢ dokumentacje medyczng pacjenta
G.U8 dziata¢ w sposéb umozliwiajacy unikanie btedéw medycznych
B.W28. mozliwosci wspdtczesnej telemedycyny jako narzedzia wspomagania pracy lekarza;
obliczac rozpuszczalno$¢ zwigzkéw nieorganicznych, okresla¢ chemiczne podtoze
B.U4. rozpuszczalnosci zwigzkdw organicznych lub jej braku oraz jej praktyczne znaczenie dla
dietetyki i terapii;
CW1O. korzysci i zagrozenia wynikajace z obecnosci w ekosystemie organizméw
modyfikowanych genetycznie (GMO);
CWI5. konsekwencje narazenia organizmu cztowieka na rézne czynniki chemiczne i biologiczne
oraz zasady profilaktyki;
C.W48. konsekwencje niedoboru witamin lub mineratéw i ich nadmiaru w organizmie
konsekwencje niewtfasciwego odzywiania, w tym dtugotrwatego gtodowania,
C.W50. przyjmowania zbyt obfitych positkéw i stosowania niezbilansowanej diety oraz
zaburzenia trawienia i wchtaniania produktéw trawienia
spoteczny wymiar zdrowia i choroby, wptyw $rodowiska spotecznego (rodziny, sieci
D.WAL relacji spotecznych) i nieréwnosci spotecznych oraz spoteczno-kulturowych réznic na
stan zdrowia, a takze role stresu spotecznego w zachowaniach zdrowotnych i
autodestrukcyjnych;
D.W2. spoteczne czynniki wptywajace na zachowania w zdrowiu i w chorobie, szczegdlnie w
chorobie przewlektej;
D.W2. spoteczne czynniki wptywajace na zachowania w zdrowiu i w chorobie, szczegdlnie w
chorobie przewlektej;
postawy spoteczne wobec znaczenia zdrowia, choroby, niepetnosprawnosci i starosci,
D.w4. konsekwencje spoteczne choroby i niepetnosprawnosci oraz bariery spoteczno-
kulturowe, a takze koncepcje jakosci zycia uwarunkowang stanem zdrowia;
postawy spoteczne wobec znaczenia zdrowia, choroby, niepetnosprawnosci i starosci,
D.w4. konsekwencje spoteczne choroby i niepetnosprawnosci oraz bariery spoteczno-
kulturowe, a takze koncepcje jakosci zycia uwarunkowang stanem zdrowia;
D.W8. funkcjonowanie podmiotéw systemu ochrony zdrowia i spoteczng role lekarza;
D.W14. zasady promocji zdrowia, jej zadania i gtéwne kierunki dziatania, ze szczegélnym
uwzglednieniem znajomosci roli elementéw zdrowego stylu zycia
D.W1A4. zasady promocji zdrowia, jej zadania i gtéwne kierunki dziatania, ze szczegdlnym
uwzglednieniem znajomosci roli elementéw zdrowego stylu zycia
D.WIS. zasady motywowania pacjenta do prozdrowotnych zachowarn i informowania o
niepomysinym rokowaniu;
D.WIS. zasady motywowania pacjenta do prozdrowotnych zachowarn i informowania o
niepomysInym rokowaniu;
D.U2. dostrzegac oznaki zachowan antyzdrowotnych i alutodestrukcyjnych oraz wiasciwie na
nie reagowac
D.U2. dostrzegac oznaki zachowan antyzdro_wotnych i arutodestrukcyjnych oraz whasciwie na odpowied? ustna
Promocja zdrowia — - - - _me r_ea_gowac - - projekt
52 (lata 1-V) D.U3. wybierac takie Ieczenle( ktor? merlmallque konsekwencje spoteczne dla pacjenta; test
D.U7. ___ angaﬂzowac paqent? w proc?s terapeutyczny; : odpowied? pisemna
D.US. udziela¢ porad w kwestii przestrzegania zalecen terapeutycznych i prozdrowotnego
trybu zycia
D.U13. przestrzegac¢ wzorcdw etycznych w dziataniach zawodowych;
D.U14. rozpoznawac etyczny wymiar decyzji medycznych i odrézniac aspekty faktualne od
normatywnych;
przestrzegac praw pacjenta, w tym prawa do: ochrony danych osobowych, intymnosci,
poszanowania godnosci, informacji o stanie zdrowia, tajemnicy informacji zwigzanych z
D.U15. pacjentem, wyrazenia Swiadomej zgody na leczenie lub odstgpienie od niego, Swiadczen
zdrowotnych, zgtaszania niepozqdanego dziatania produktu leczniczego oraz godnej
Smierci;
D.U16. wykazywac odpowiedzialno$¢ za podnoszenie swoich kwalifikacji i przekazywanie

wiedzy innym;




podstawowe zagadnienia profilaktyki oraz zasady postepowania w przypadku

EW32. ekspozycji zawodowej na czynniki niebezpieczne i szkodliwe
G.WL metody oceny stanu zdrowia jednostki i populacji, rézne systemy klasyfikacji choréb i
procedur medycznych;
G.WL metody oceny stanu zdrowia jednostki i populacji, rézne systemy klasyfikacji choréb i
procedur medycznych;
sposoby identyfikacji i badania czynnikéw ryzyka, wady i zalety réznego typu badan
G.W2. epidemiologicznych oraz miary $wiadczace o obecnosci zaleznosci przyczynowo-
skutkowej;
epidemiologie chordb zakaznych i przewlektych, sposoby zapobiegania ich
G.W3. wystepowaniu na réznych etapach naturalnej historii choroby oraz role nadzoru
epidemiologicznego;
pojecie zdrowia publicznego, jego cele, zadania oraz strukture i organizacje systemu
G.W4. ochrony zdrowia na poziomie krajowym i Swiatowym, a takze wptyw uwarunkowan
ekonomicznych na mozliwosci ochrony zdrowia;
podstawowe regulacje prawne dotyczace organizacji i finansowania systemu ochrony
G.Wé. zdrowia, powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego oraz zasady organizacji podmiotow
leczniczych;
G.WIL. regulacje prawne dotyczace tajemnicy lekarskiej, prowadzenia dokumentacji
medycznej, odpowiedzialnosci karnej, cywilnej i zawodowej lekarza;
G.UL opisywac strukture demograficzng ludnosci i na tej podstawie oceniac problemy
zdrowotne populacji
G.U2. zbiera¢ informacje na temat obecnosci czynnikéw ryzyka choréb zakaznych i
przewlektych oraz planowac dziatania profilaktyczne na réznym poziomie zapobiegania
G.U3. interpretowac miary czestosci wystepowania chordéb i niepetnosprawnosci;
G.ua. oceniac sytuacje epidemiologiczng chordb powszechnie wystepujacych w RP i na
Swiecie
E.U12. przeprowadzac diagnostyke réznicowa najczestszych choréb oséb dorostych i dzieci;
. - — n - odpowiedz pisemna
53 - I?lagnost\(ka ) E.U16. planowa¢ postepowanie diagnostyczne, terapeutyczne i profilaktyczne; test
réznicowa objawdw E.U24. interpretowac wyniki badan laboratoryjnych i identyfikowac przyczyny odchyleri od projekt
normy
E.U32. planowac konsultacje specjalistyczne;




