Warszawa, dnia 6 pazdziernika 2023 r.

Poz. 2152

ROZPORZADZENIE
MINISTRA EDUKACJI I NAUKIV

z dnia 29 wrzesnia 2023 r.

zmieniajace rozporzadzenie w sprawie standardow ksztalcenia przygotowujgcego do wykonywania zawodu
lekarza, lekarza dentysty, farmaceuty, pielegniarki, poloznej, diagnosty laboratoryjnego, fizjoterapeuty
i ratownika medycznego?®

Na podstawie art. 68 ust. 3 pkt 1 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. — Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U.
72023 r. poz. 742, 1088, 1234, 1672, 1872 1 2005) zarzadza sig, co nastepuje:

§ 1. W rozporzadzeniu Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z dnia 26 lipca 2019 r. w sprawie standardow ksztatce-
nia przygotowujacego do wykonywania zawodu lekarza, lekarza dentysty, farmaceuty, pielggniarki, potoznej, diagnosty
laboratoryjnego, fizjoterapeuty i ratownika medycznego (Dz. U. z 2021 r. poz. 755 oraz z 2022 r. poz. 157 i 1742) zalacz-
niki nr 1 1 2 do rozporzadzenia otrzymuja brzmienie okreslone odpowiednio w zatacznikach nr 1 i 2 do niniejszego rozpo-
rzadzenia.

§ 2. Standard ksztaltcenia przygotowujacego do wykonywania zawodu lekarza okreslony w zataczniku nr 1 do rozporza-
dzenia, o ktébrym mowa w § 1, w brzmieniu nadanym niniejszym rozporzadzeniem, oraz standard ksztatcenia przygotowu-
jacego do wykonywania zawodu lekarza dentysty okreslony w zataczniku nr 2 do rozporzadzenia, o ktérym mowa w § 1,
w brzmieniu nadanym niniejszym rozporzadzeniem, majg zastosowanie do ksztalcenia na studiach odpowiednio na kierun-
ku lekarskim i kierunku lekarsko-dentystycznym, poczawszy od cyklu ksztatcenia rozpoczynajacego si¢ od roku akademic-
kiego 2024/2025.

§ 3. Rozporzadzenie wchodzi w zycie po uptywie 14 dni od dnia ogloszenia.

Minister Edukacji i Nauki: P. Czarnek

D Minister Edukacji i Nauki kieruje dzialem administracji rzadowej — szkolnictwo wyzsze i nauka, na podstawie § 1 ust. 2 pkt 2 rozpo-
rzadzenia Prezesa Rady Ministrow z dnia 20 pazdziernika 2020 r. w sprawie szczegétowego zakresu dziatania Ministra Edukacji
i Nauki (Dz. U. 22022 r. poz. 18 i 1842).

2 Niniejsze rozporzadzenie w zakresie swojej regulacji wdraza dyrektywe 2005/36/WE Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia
7 wrzeénia 2005 r. w sprawie uznawania kwalifikacji zawodowych (Dz. Urz. UE L 255 z 30.09.2005, str. 22, Dz. Urz. UE L 363
720.12.2006, str. 141, Dz. Urz. UEL 271 2 16.10.2007, str. 18, Dz. Urz. UE L 320 2 06.12.2007, str. 3, Dz. Urz. UE L 93 z 04.04.2008,
str. 28, Dz. Urz. UE L 205 z 01.08.2008, str. 10, Dz. Urz. UE L 311 z 21.11.2008, str. 1, Dz. Urz. UE L 93 z 07.04.2009, str. 11,
Dz. Urz. UE L 59 z 04.03.2011, str. 4, Dz. Urz. UE L 112 z 24.04.2012, str. 21, Dz. Urz. UE L 180 z 12.07.2012, str. 9, Dz. Urz.
UE L 158 z 10.06.2013, str. 368, Dz. Urz. UE L 354 z 28.12.2013, str. 132, Dz. Urz. UE L 305 z 24.10.2014, str. 115, Dz. Urz.
UE L 177 z 08.07.2015, str. 60, Dz. Urz. UE L 134 z 24.05.2016, str. 135, Dz. Urz. UE L 317 z 01.12.2017, str. 119, Dz. Urz.
UE L 104 z 15.04.2019, str. 1, Dz. Urz. UE L 131 z 24.04.2020, str. 1 oraz Dz. Urz. UE L 444 7 10.12.2021, str. 16).
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I.

1.

Zataczniki do rozporzadzenia Ministra Edukacji i Nauki

z dnia 29 wrze$nia 2023 r. (Dz. U. poz. 2152)

Zalacznik nr 1

STANDARD KSZTALCENIA PRZYGOTOWUJACEGO DO WYKONYWANIA ZAWODU LEKARZA

SPOSOB ORGANIZACJI KSZTALCENIA

WYMAGANIA OGOLNE

1.1. Standard ma zastosowanie do ksztalcenia przygotowujacego do wykonywania zawodu

lekarza prowadzonego na studiach na kierunku lekarskim, zwanych dalej ,,studiami”.

1.2. Studia s3 jednolitymi studiami magisterskimi.

1.3. Studia trwajg 12 semestrow.

1.4. Liczba godzin zaje¢, w tym praktyk zawodowych, nie moze by¢ mniejsza niz 5700.

1.5. Liczba punktow ECTS konieczna do ukonczenia studiow nie moze by¢ mniejsza niz 360.

1.6. Kierunek lekarski jest przyporzadkowany do dyscypliny naukowej — nauki medyczne jako

dyscypliny wiodace;.

1.7. Studia maja profil ogdlnoakademicki.

ZAJECIA I GRUPY ZAJEC

2.1. Proces ksztatcenia jest realizowany w postaci:

1)

2)

3)

zaje¢ lub grup zaje¢ odpowiadajacych poszczegdlnym zagadnieniom z dyscypliny
naukowej, do ktorej jest przyporzadkowany kierunek studiow (np. anatomia,
mikrobiologia, chirurgia, okulistyka);

grup zaje¢ zintegrowanych aczacych dwa lub wiecej zagadnien z dyscypliny naukowe;,
do ktorej jest przyporzadkowany kierunek studiow (np. choroby wewnetrzne 1 diagnostyka
laboratoryjna, choroby zakazne i mikrobiologia);

wielodyscyplinarnych ~ grup  zaje¢  poswieconych  okreSlonym  zagadnieniom

(np. mechanizm 1 leczenie bolu, choroby autoimmunologiczne).
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2.2. Program studiéw obejmuje zajecia lub grupy zaje¢ umozliwiajace osiagnigcie efektow

uczenia si¢ zwigzanych ze wspolpracg w zespole oraz z komunikowaniem sig.

2.3. Program studiow obejmuje zajecia lub grupy zaje¢ zwigzane z prowadzong w uczelni

dziatalnos$cig naukowa w dyscyplinie naukowej, do ktorej jest przyporzadkowany kierunek

studiow, ktérym przypisano punkty ECTS w wymiarze wigkszym niz 50% liczby punktéw

ECTS koniecznej do ukonczenia studidw, i uwzglednia udziat studentow w zajeciach

przygotowujacych do prowadzenia dziatalnosci naukowe;j lub udzial w tej dziatalnosci.

3. MINIMALNA LICZBA GODZIN ZAJEC ZORGANIZOWANYCH I PUNKTOW ECTS

Grupy zajeé, w ramach ktorych osiaga si¢ Liczba Liczb'a
szczegotowe efekty uczenia sie godzin plélék]t,gw

A. Nauki morfologiczne 270 20
B. Naukowe podstawy medycyny 465 35
C. Nauki przedkliniczne 525 40
D. Nauki behawioralne i spoteczne z elementami 240 18

profesjonalizmu i komunikacji, z uwzglednieniem

idei humanizmu w medycynie
E. Nauki kliniczne niezabiegowe 1120 70
F. Nauki kliniczne zabiegowe 940 55
G. Prawne i organizacyjne aspekty medycyny 90 6
H. Praktyczne nauczanie kliniczne na VI roku studiow 900 60
I.  Praktyki zawodowe 600 20
Razem 5150 324

3.1. Program studiow konstruuje si¢ tak, aby mozliwe bylo przypisanie grupom zajeé

powtarzalnej wartosci punktowej wyrazonej w ECTS.

3.2. W trakcie ksztalcenia w zakresie nauk klinicznych (grupy zaj¢¢ E 1 F):

1)

2)

studentom zapewnia si¢ bezposredni dostep do pacjentéw, w tym pacjentow leczonych

ambulatoryjnie, z chorobami ostrymi 1 przewlektymi, ktore sg ujete w treSciach ksztatcenia

przypisanych do zaje¢ lub grup zajec¢;

co najmniej 5% tacznej liczby godzin zajeé jest realizowanych w symulowanych

warunkach klinicznych.
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3.3. Do dyspozycji uczelni pozostawia si¢ nie mniej niz 550 godzin zajec¢ (36 punktéw ECTS),
ktore mogg by¢ realizowane jako zajecia uzupetniajagce wiedzg, umiejetnosci lub kompetencije
spoteczne, z tym ze program studidéw umozliwia studentowi wybor zajec¢, ktérym przypisano
punkty ECTS w wymiarze nie mniejszym niz 3% liczby punktéw ECTS koniecznej do

ukonczenia studiow.

3.4. Nie wigcej niz potowa godzin zaje¢ umozliwiajacych uzyskanie efektow uczenia si¢
w grupie zaje¢ D jest przeznaczona na nauczanie jezyka angielskiego. Dodatkowe godziny
zaje¢ przeznaczone na nauczanie jezyka angielskiego lub innego jezyka obcego moga by¢
realizowane w ramach godzin pozostawionych do dyspozycji uczelni. W przypadku gdy taczna
liczba godzin zaje¢¢ z jezykow obcych jest wigksza niz 200, uczelnia zwigksza o te¢ nadwyzke

0golna liczbe godzin zaje¢ w programie studiow.

3.5. Zajecia z wychowania fizycznego sg zajgeciami obowigzkowymi na studiach stacjonarnych,
prowadzonymi w wymiarze nie mniejszym niz 60 godzin. Zajeciom tym nie przypisuje si¢

punktow ECTS.

3.6. Liczba punktow ECTS, jaka moze by¢ uzyskana w ramach ksztatcenia z wykorzystaniem
metod i technik ksztatcenia na odlegto$¢, nie moze by¢ wieksza niz 20% liczby punktow ECTS

koniecznej do ukonczenia studiow.

3.7. Laczna liczba godzin zaje¢ umozliwiajacych osiagnigcie efektdw uczenia si¢ w zakresie
komunikowania si¢ w grupach zaje¢ D, E 1 F wynosi 120. Zajgcia te sa realizowane przez caty

okres studiow.

3.8. Zajecia umozliwiajace osiagniecie efektow uczenia si¢ w zakresie umiejetnosci
komunikowania si¢ prowadzi si¢ w taki sposob, aby kazdemu studentowi zapewni¢ mozliwos¢
wykonania 1 powtorzenia czynno$ci umozliwiajacych osiggnigcie tych efektow, a osobie
prowadzace] zajecia — obserwacje 1 udzielanie studentowi informacji zwrotnych. Zajecia te
prowadzi si¢ w warunkach symulowanych, w tym z udzialem pacjentéw symulowanych, lub

w warunkach klinicznych.

3.9. Zajecia umozliwiajace osiagniecie efektow uczenia si¢ w zakresie umiejetnosci
komunikowania si¢ moga by¢ prowadzone dla grup studentéw co najmniej dwoch kierunkow
studiow objetych standardami ksztalcenia okreslonymi w zatgcznikach do rozporzadzenia,
atakze przez wdrazanie innowacyjnych metod rozwijania kreatywnos$ci 1 samodzielnego

myslenia.
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4. PRAKTYCZNE NAUCZANIE KLINICZNE

4.1. Praktyczne nauczanie kliniczne obejmuje zajecia umozliwiajace osiggnigcie efektow

uczenia si¢ w kategorii umiej¢tnosci w grupach zaje¢ E, F i H.

4.2. Zajecia umozliwiajace osiggniecie efektow uczenia si¢ w kategorii umiejgtnosci w grupach

zaje¢ E 1 F sg realizowane w formie ¢wiczen.

4.3. Zajecia umozliwiajace osiggnigcie efektoéw uczenia si¢ w grupie zaje¢ H stuza
doskonaleniu w warunkach klinicznych efektow uczenia si¢ osiggnietych w kategorii
umiejetnosci w grupach zaje¢ E i1 F oraz sg realizowane na VI roku studiow w formie ¢wiczen

W wymiarze:

. Liczba
Specjalnos¢ Llczl.)a punktow
godzin ECTS
Choroby wewnetrzne 240 16
Pediatria 120 8
Chirurgia 120 8
Ginekologia i potoznictwo 60 4
Psychiatria 60 4
Medycyna ratunkowa 60 4
Medycyna rodzinna 60 4
Specjalno$¢ wybrana przez studenta 180 12
Razem 900 60

Zajecia umozliwiajace osiggniecie efektow uczenia si¢ w grupie zaje¢ H moga by¢ realizowane
w symulowanych warunkach klinicznych, jednak w wymiarze nie wigkszym niz 10% godzin

tych zajec.

4.4. Zajecia umozliwiajace osiagniecie efektow uczenia si¢ w grupie zaje¢ H sa realizowane
w grupach liczacych nie wigcej niz 5 studentow, a w przypadku gdy ich realizacja w takich
grupach nie jest mozliwa — moga by¢ realizowane w grupach liczacych nie wigce] niz

8 studentow.



Dziennik Ustaw —-6-— Poz. 2152

5. PRAKTYKI ZAWODOWE

5.1. Praktyki zawodowe obejmuja doskonalenie umiejetnosci zawodowych 1 sg realizowane

W wymiarze:

7 Liczba Liczb’a
akres praktyk zawodowych godzin p;llck;gw
Opieka nad chorym 120 4
Podstawowa opieka zdrowotna (medycyna rodzinna) 90 3
Pomoc dorazna 30 1
Choroby wewngtrzne 120 4
Intensywna terapia 60 2
Pediatria 60 2
Chirurgia 60 2
Ginekologia i potoznictwo 60 2
Razem 600 20

5.2. Praktyki zawodowe sg realizowane w okresie wakacji. Praktyki zawodowe umozliwiaja
osiggnigcie wybranych efektow uczenia si¢. Program praktyk zawodowych, forme i terminy

ich odbywania oraz sposob weryfikacji osiggnigtych efektow uczenia si¢ ustala uczelnia.

6. INFRASTRUKTURA NIEZBEDNA DO PROWADZENIA KSZTALCENIA

6.1. Proces ksztalcenia odbywa si¢ z wykorzystaniem infrastruktury pozwalajacej na
osiggniecie efektow uczenia si¢, w sktad ktorej wchodza w szczegdlnosci prosektorium
i pracownia mikroskopowa 1 ktéora umozliwia prowadzenie zajg¢ we wszystkich
specjalnosciach klinicznych. Zajecia sa prowadzone w oparciu o infrastrukture uczelni oraz
infrastrukture podmiotéw leczniczych, z ktdérymi uczelnie zawarty umowy lub porozumienia,
ktore ze wzgledu na swoja specyfike oraz liczbe udzielanych przez nie §wiadczen zdrowotnych
zapewniaja studentom mozliwos$¢ osiggnigcia efektdéw uczenia si¢ okreslonych w programie

studiow.

6.2. Zajgcia z zakresu nauk klinicznych (grupy zaje¢ E 1 F) umozliwiajace uzyskanie efektow
uczenia si¢ w kategorii umiejetnosci sg prowadzone w klinikach 1 oddziatach szpitalnych oraz

w symulowanych warunkach klinicznych.
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6.3. Zajecia z zakresu praktycznego nauczania klinicznego na VI roku studiéw (grupa zaje¢ H)
1 praktyki zawodowe odbywaja si¢ w podmiotach leczniczych, w szczegolnosci w klinikach
1 oddziatach szpitalnych, oraz moga odbywac¢ si¢ w symulowanych warunkach klinicznych,

jednak w wymiarze nie wigkszym niz 10% godzin tych zajec¢.

6.4. Podmiotami leczniczymi, w ktorych odbywaja si¢ zajgcia z zakresu praktycznego

nauczania klinicznego (grupa zaj¢¢ H) 1 praktyki zawodowe, sa:

1) podmioty lecznicze udzielajace $wiadczen zdrowotnych z zakresu leczenia szpitalnego,

w szczegblnosci szpitale, ktorych specyfika pozwala na osiagnigcie efektow uczenia sig;

2) podmioty lecznicze udzielajace §wiadczen zdrowotnych z zakresu ambulatoryjnej opieki

specjalistycznej lub podstawowej opieki zdrowotnej;
3) jednostki systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne;

4) hospicja.

II. OSOBY PROWADZACE KSZTALCENIE

Ksztalcenie umozliwiajace osiggnigcie efektow uczenia si¢ w grupach zajeé¢ jest prowadzone
przez nauczycieli akademickich lub inne osoby, posiadajacych kompetencje zawodowe lub
naukowe oraz do$wiadczenie w zakresie wlasciwym dla prowadzonych zaje¢, z tym ze
w grupach zaje¢ E, F 1 H jest prowadzone przez nauczycieli akademickich lub inne osoby,
posiadajacych dorobek naukowy, prawo wykonywania zawodu lekarza oraz tytul specjalisty
lub specjalizacje w dziedzinie medycyny adekwatnej do prowadzonych zaje¢, lub przez osoby
posiadajace prawo wykonywania zawodu lekarza, ktoére ukonczyly w trakcie szkolenia
specjalizacyjnego modut podstawowy albo ukonczyly 1. rok szkolenia specjalizacyjnego
w specjalizacjach jednolitych w odpowiedniej dziedzinie medycyny, jezeli uzyskaty
pozytywna opini¢ kierownika specjalizacji, a takze przy wspoludziale innych osob
posiadajacych dorobek naukowy lub do$wiadczenie kliniczne, w zakresie wlasciwym do

prowadzonych zaj¢c.

Ksztatcenie umozliwiajace osiggniecie efektow uczenia si¢ w zakresie komunikowania sig¢
z pacjentem oraz wspotpracy i komunikowania si¢ w zespole jest prowadzone przez nauczycieli
akademickich lub inne osoby, ktorzy ukonczyli studia, ktorych program okreslat efekty uczenia si¢
z zakresu komunikacji medycznej, lub ukonczyli szkolenie z zakresu komunikacji medycznej,

lub posiadajg co najmniej pi¢cioletnie do§wiadczenie w nauczaniu komunikacji medyczne;.
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I11.

1.

1.1.

1)

2)
3)

4)

5)

1.2.

1)
2)
3)
4)
5)
6)
7)

8)
9)

1.3.

1)
2)
3)

4)

5)

EFEKTY UCZENIA SIE
OGOLNE EFEKTY UCZENIA SIE

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

rozwoj, budowe 1 funkcje organizmu czlowieka w warunkach prawidlowych
1 patologicznych;

objawy i przebieg chorob;

sposoby postgpowania diagnostycznego i1 terapeutycznego wilasciwe dla okre§lonych
standw chorobowych;

etyczne, spoteczne 1 prawne uwarunkowania wykonywania zawodu lekarza oraz zasady
promocji zdrowia, a swoja wiedze opiera na dowodach naukowych;

metody prowadzenia badan naukowych.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

rozpozna¢ problemy medyczne 1 okresli¢ priorytety w zakresie postepowania lekarskiego;
rozpozna¢ stany zagrazajgce zZyciu 1 wymagajace natychmiastowej interwencji lekarskiej;

zaplanowac postgpowanie diagnostyczne i zinterpretowac jego wyniki;

wdrozy¢ wlasciwe 1 bezpieczne postgpowanie terapeutyczne oraz przewidzie¢ jego skutki;
planowac¢ wtasng aktywnos¢ edukacyjng i stale doksztatcac¢ si¢ w celu aktualizacji wiedzy;
inspirowac proces uczenia si¢ innych osob;

komunikowa¢ si¢ z pacjentem i jego rodzing w atmosferze zaufania, z uwzglednieniem
potrzeb pacjenta, oraz przekaza¢ niekorzystne informacje, stosujac zasady profesjonalnej
komunikacji;

komunikowa¢ si¢ w zespole 1 dzieli¢ si¢ wiedza;

krytycznie ocenia¢ wyniki badan naukowych i odpowiednio uzasadnia¢ stanowisko.

W zakresie kompetencji spotecznych absolwent jest gotow do:

nawigzania i utrzymania glebokiego oraz petlnego szacunku kontaktu z pacjentem, a takze
okazywania zrozumienia dla réznic §wiatopogladowych i kulturowych;

kierowania si¢ dobrem pacjenta;

przestrzegania tajemnicy lekarskiej 1 praw pacjenta;

podejmowania dzialan wobec pacjenta w oparciu o zasady etyczne, ze $wiadomoscia
spolecznych uwarunkowan i ograniczen wynikajacych z choroby;

dostrzegania 1 rozpoznawania wiasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytow

1 potrzeb edukacyjnych;
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6)
7)
8)
9)

propagowania zachowan prozdrowotnych;

korzystania z obiektywnych zrodet informacji;

formutowania wnioskéw z wlasnych pomiaréw lub obserwacji;

wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego 1 wspdlpracy w zespole, w tym
z przedstawicielami innych zawodoéw medycznych, takze w §rodowisku wielokulturowym

1 wielonarodowos$ciowym;

10) formutowania opinii dotyczacych roznych aspektow dziatalnosci zawodowej;

11) przyjecia odpowiedzialno$ci zwigzanej z decyzjami podejmowanymi w ramach

2.

A.

dziatalnosci zawodowej, w tym w kategoriach bezpieczenstwa wlasnego i innych 0sob.

SZCZEGOLOWE EFEKTY UCZENIA SIE

NAUKI MORFOLOGICZNE

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

A.W1. budowe ciata ludzkiego w podejsciu topograficznym i1 czynno$ciowym, w tym

stosunki topograficzne migdzy poszczegdlnymi narzagdami, wraz z mianownictwem

anatomicznym, histologicznym i embriologicznym;

A.W2. struktury komodrkowe i ich specjalizacje funkcjonalne;

A.W3. mikroarchitekture tkanek, macierzy pozakomoérkowej i narzadows;

A.W4. stadia rozwoju zarodka ludzkiego, budoweg 1 czynno$¢ blon ptodowych 1tozyska, etapy

rozwoju poszczegolnych narzagdow oraz wplyw czynnikéw szkodliwych na rozwoj

zarodka 1 plodu (teratogennych).

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

A.Ul. obstugiwa¢ mikroskop optyczny, w tym w zakresie korzystania z immersji;

A.U2. rozpoznawa¢ w obrazach mikroskopowych struktury odpowiadajace narzadom,

tkankom, komoérkom 1 strukturom komoérkowym, opisywaé i1 interpretowaé ich

budowg oraz relacje migdzy budowa i funkcja;

A.U3. wyjasnia¢ anatomiczne podstawy badania przedmiotowego;

A.U4. wnioskowa¢ o relacjach miedzy strukturami anatomicznymi na podstawie

przyzyciowych badan diagnostycznych, w szczegolnosci z zakresu radiologii.
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B. NAUKOWE PODSTAWY MEDYCYNY

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

B.W1. gospodarke wodno-elektrolitowa w uktadach biologicznych;

B.W2. rownowage kwasowo-zasadowa 1 mechanizm dziatania buforow oraz ich znaczenie
w homeostazie ustrojowej;

B.W3. pojecia rozpuszczalnosci, ci§nienia osmotycznego, izotonii, roztwordéw koloidalnych
i rownowagi Gibbsa-Donnana;

B.W4. prawa fizyczne opisujace przeplyw cieczy i czynniki wplywajace na opdr naczyniowy
przepltywu krwi;

B.WS5. naturalne i sztuczne zroédta promieniowania jonizujgcego oraz jego oddziatywanie
Z materia;

B.W6. fizykochemiczne i molekularne podstawy dziatania narzadow zmystow;

B.W7. fizyczne podstawy nieinwazyjnych metod obrazowania;

B.WS8. fizyczne podstawy wybranych technik terapeutycznych;

B.W9. budowe lipidéw 1 polisacharydéow oraz ich funkcje w strukturach komoérkowych
1 pozakomodrkowych;

B.W10. struktury I-, II-, III- 1 IV-rzedowa bialek oraz modyfikacje potranslacyjne
1 funkcjonalne biatka oraz ich znaczenie;

B.W11. funkcje nukleotydéw w komorce, struktury I- i [I-rzgdowg DNA i RNA oraz strukture
chromatyny;

B.W12. funkcje genomu, transkryptomu i proteomu cztowieka oraz metody stosowane w ich
badaniu, procesy replikacji, naprawy i rekombinacji DNA, transkrypcji i translacji
oraz degradacji DNA, RNA i biatek, a takze koncepcje regulacji ekspresji genow;

B.W13. podstawowe szlaki kataboliczne i anaboliczne, sposoby ich regulacji oraz wpltyw na
nie czynnikdéw genetycznych i1 sSrodowiskowych;

B.W14. podstawowe metody wykorzystywane w diagnostyce laboratoryjnej, w tym
elektroforeze biatek 1 kwaséw nukleinowych;

B.W15. przemiany metaboliczne zachodzace w narzadach oraz metaboliczne, biochemiczne
1 molekularne podtoze chordb i terapii;

B.W16. sposoby komunikacji miedzy komoérkami 1 migdzy komorka a macierza
zewnatrzkomorkowa oraz szlaki przekazywania sygnalow w komorce, a takze
przyktady zaburzen w tych procesach prowadzacych do rozwoju nowotwordéw i innych

chorob;
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B.W17. procesy: cykl komorkowy, proliferacja, réznicowanie i starzenie si¢ komorek,
apoptoza i nekroza oraz ich znaczenie dla funkcjonowania organizmu;

B.W18. funkcje i zastosowanie komorek macierzystych w medycynie;

B.W19. podstawy pobudzenia i przewodzenia w uktadzie nerwowym oraz wyzsze czynnosci
nerwowe, a takze fizjologi¢ migsni prazkowanych i gtadkich;

B.W20. czynno$¢ 1 mechanizmy regulacji wszystkich narzadow i ukladow organizmu
cztowieka oraz zalezno$ci migdzy nimi;

B.W21. procesy zachodzace podczas starzenia si¢ organizmu i zmiany w funkcjonowaniu
narzadoéw zwigzane ze starzeniem;

B.W22. podstawowe iloSciowe parametry opisujace wydolnos¢ poszczegodlnych uktadow
1 narzadow, w tym zakresy norm i czynniki demograficzne wplywajace na warto$¢
tych parametrow;

B.W23. podstawowe narzedzia informatyczne i biostatystyczne wykorzystywane w medycynie;

B.W24. podstawowe metody analizy statystycznej wykorzystywane w badaniach populacyjnych
1 diagnostycznych;

B.W25. mozliwosci wspotczesnej telemedycyny jako narzedzia wspomagania pracy lekarza;

B.W26. zasady prowadzenia badan naukowych stuzacych rozwojowi medycyny.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

B.Ul. wykorzystywa¢ znajomo$¢ praw fizyki do wyjasnienia wplywu czynnikow
zewnetrznych, takich  jak  temperatura, przyspieszenie, ci$nienie, pole
elektromagnetyczne 1 promieniowanie jonizujgce, na organizm cztowieka;

B.U2. ocenia¢ wplyw dawki promieniowania jonizujagcego na prawidlowe i zmienione
chorobowo tkanki organizmu oraz stosowac si¢ do zasad ochrony radiologicznej;

B.U3. oblicza¢ stgzenia molowe i procentowe zwigzkéw oraz stezenia substancji
w roztworach izoosmotycznych, jedno- i wielosktadnikowych;

B.U4. oblicza¢ rozpuszczalno$¢ zwigzkéw nieorganicznych, okresla¢ chemiczne podtoze
rozpuszczalnosci zwigzkow organicznych lub jej braku oraz jej praktyczne znaczenie
dla dietetyki 1 terapii;

B.US. okresla¢ pH roztworu 1 wptyw zmian pH na zwigzki nieorganiczne 1 organiczne;

B.U6. przewidywa¢ kierunek procesow biochemicznych w zalezno$ci od stanu

energetycznego komorek;
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B.U7. wykonywaé proste testy czynno$ciowe oceniajace funkcjonowanie organizmu
cztowieka jako uktadu regulacji stabilnej (testy obcigzeniowe 1 wysitkowe)
1 interpretowac dane liczbowe dotyczace podstawowych zmiennych fizjologicznych,;

B.U8. korzysta¢ z medycznych baz danych oraz witasciwie interpretowaé zawarte w nich
informacje potrzebne do rozwigzywania probleméw z zakresu nauk podstawowych
1 klinicznych;

B.U9. dobra¢ odpowiedni test statystyczny, przeprowadza¢ podstawowe analizy statystyczne
1 postugiwac si¢ odpowiednimi metodami przedstawiania wynikow;

B.U10. klasyfikowa¢ metodologi¢ badan naukowych, w tym rozréznia¢ badania
eksperymentalne 1 obserwacyjne wraz z ich podtypami, szeregowac je wedtug stopnia
wiarygodno$ci dostarczanych wynikow oraz prawidtowo ocenia¢ sit¢ dowodow
naukowych;

B.Ul1. planowa¢ i wykonywa¢ badania naukowe oraz interpretowa¢ ich wyniki i formutowac
wnioski;

B.U12. postugiwac si¢ podstawowymi technikami laboratoryjnymi i molekularnymi.

C. NAUKI PRZEDKLINICZNE

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

C.W1. prawidlowy kariotyp cztowieka i rozne typy determinacji ptci;

C.W2. genetyczne przyczyny dziedzicznych predyspozycji do nowotwordw;

C.W3. zasady dziedziczenia roéznej liczby cech, dziedziczenia cech iloSciowych,
niezaleznego dziedziczenia cech i1 dziedziczenia pozajadrowej informacji genetycznej;

C.W4. uwarunkowania genetyczne grup krwi cztowieka i1 konfliktu serologicznego
w ukladzie Rh;

C.W5. genetyczne uwarunkowania najczestszych chordb jednogenowych, wielogenowych
1 wieloczynnikowych, podstawowych zespotow aberracji chromosomowych,
zespotow powodowanych przez rearanzacje genomowe, polimorfizmy, zmiany
epigenetyczne 1 posttranskrypcyjne;

C.W6. czynniki wptywajace na pierwotng 1 wtdrng rOwnowage genetyczng populacji;

C.W7. genetyczne uwarunkowania wrodzonych wad rozwojowych i wybranych choréb
rzadkich oraz mozliwo$¢ ich profilaktyki;

C.W8. metody diagnostyki genetycznej oraz podstawowe wskazania do ich zastosowania;

C.WO. genetyczne mechanizmy nabywania lekoopornosci przez drobnoustroje i komorki

nowotworowe oraz ich zwigzek z koniecznoscia indywidualizacji farmakoterapii;
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C.W10. drobnoustroje z uwzglednieniem chorobotworczych i1 stanowigcych mikrobiom
cztowieka oraz inwazyjne dla czlowieka formy lub stadia rozwojowe wybranych
pasozytow;

C.W11. epidemiologi¢ zakazen wywotanych przez wirusy, bakterie, grzyby i priony oraz
zarazen pasozytami, z uwzglednieniem geograficznego zasiegu ich wystepowania;

C.W12. patogenezg i patofizjologi¢ zakazen i zarazen oraz wplyw czynnikow patogennych,
takich jak wirusy, bakterie, grzyby, priony i pasozyty, na organizm cztowieka
i populacje, w tym sposoby ich oddziatywania, konsekwencje narazenia na nie oraz
zasady profilaktyki;

C.W13. konsekwencje narazenia organizmu cztowieka na czynniki chemiczne i fizyczne oraz
zasady profilaktyki;

C.W14. etiologie, patogeneze, patofizjologig, drogi transmisji, postacie i profilaktyke zakazen
jatrogennych;

C.WI5. metody stosowane w diagnostyce mikrobiologicznej i parazytologicznej (wskazania,
zasady wykonywania, interpretacja wyniku);

C.W16. zasady diagnostyki chorob zakaznych, alergicznych, autoimmunizacyjnych
1 nowotworowych oraz choréb krwi, oparte na reakcji antygen — przeciwciato;

C.W17. zasady dezynfekcji, sterylizacji 1 postgpowania aseptycznego;

C.W18. swoiste i nieswoiste mechanizmy odpornosci humoralnej i komérkowej;

C.W19. gtowny uktad zgodnosci tkankowej;

C.W20. typy reakcji nadwrazliwosci, rodzaje niedoborow odpornosci 1 podstawy
immunomodulacji;

C.W21. zagadnienia z zakresu immunologii nowotworé6w 1 choréb o podilozu
immunologicznym oraz zasady immunoterapii;

C.W22. genetyczne podstawy doboru dawcy 1 biorcy oraz podstawy immunologii
transplantacyjnej;

C.W23. przebieg kliniczny zapalen swoistych 1 nieswoistych oraz procesy regeneracji tkanek
1 narzadow;

C.W24. etiologi¢, mechanizmy 1 konsekwencje zaburzen hemodynamicznych;

C.W25. patologie narzadowa, zmiany patomorfologiczne makro- 1 mikroskopowe oraz
konsekwencje kliniczne wraz z nazewnictwem patomorfologicznym,;

C.W26. patogeneze chordb, w tym uwarunkowania genetyczne i sSrodowiskowe;
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C.W27. patomechanizm i postacie kliniczne najczg¢stszych chorob poszczegoélnych uktadow
1 narzadow, chordb metabolicznych oraz zaburzen gospodarki wodno-elektrolitowe;,
hormonalnej 1 kwasowo-zasadowej;

C.W28. poszczegbélne grupy produktéw leczniczych, ich mechanizmy i efekty dziatania,
podstawowe wskazania 1 przeciwwskazania oraz podstawowe parametry
farmakokinetyczne i farmakodynamiczne;

C.W29. uwarunkowania fizjologiczne i chorobowe wchianiania, metabolizmu 1 eliminacji
lekow przez organizm cztowieka;

C.W30. podstawowe zasady farmakoterapii z uwzglednieniem jej skuteczno$ci
1 bezpieczenstwa, koniecznos$ci indywidualizacji leczenia, w tym wynikajacej
z farmakogenetyki;

C.W31. wazniejsze dzialania niepozadane lekoéw, interakcje i problem polipragmaz;ji;

C.W32. problem lekoopornosci, w tym lekoopornosci wielolekowej, oraz zasady racjonalne;j
antybiotykoterapii;

C.W33. mozliwosci 1 rodzaje terapii biologicznej, komodrkowej, genowej 1 celowanej
w okreslonych chorobach;

C.W34. podstawowe poje¢cia z zakresu toksykologii ogolne;j;

C.W35. grupy lekéw, ktorych naduzywanie moze prowadzi¢ do zatru¢;

C.W36. objawy najczes$ciej wystepujacych ostrych zatru¢ wybranymi grupami lekow,
alkoholami oraz innymi substancjami psychoaktywnymi, grzybami oraz metalami
cigzkimi;

C.W37. podstawowe zasady postgpowania diagnostycznego i terapeutycznego w zatruciach;

C.W38. wplyw stresu oksydacyjnego na komorki i jego znaczenie w patogenezie chordb oraz
w procesach zachodzacych podczas starzenia si¢ organizmu,

C.W39. konsekwencje niedoboru i nadmiaru witamin i sktadnikow mineralnych;

C.W40. przyczyny 1 konsekwencje niewlasciwego odzywiania, w tym dlugotrwatego
niedostatecznego i nadmiernego spozywania pokarmow i stosowania niezbilansowane;j
diety oraz zaburzenia trawienia 1 wchtaniania;

C.W41. podstawy radioterapii;

C.W42. podtoze molekularne choréob nowotworowych oraz zagadnienia z zakresu
immunologii nowotworow;

C.W43. praktyczne elementy biologii molekularnej oraz immunologii, wykorzystywane

w diagnostyce 1 terapii chorob onkologicznych.
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W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

C.Ul. wykresla¢ i analizowa¢ rodowody oraz identyfikowac cechy kliniczno-rodowodowe
sugerujace genetyczne podtoze chorob;

C.U2. podejmowa¢ decyzje o potrzebie wykonania badan cytogenetycznych i molekularnych;

C.U3. odczytywac¢ podstawowe wyniki badan genetycznych, w tym kariotypy;

C.U4. okresli¢ ryzyko genetyczne w oparciu o rodowdd i wynik badania genetycznego
w przypadku aberracji chromosomowych, rearanzacji genomowych, choréb
jednogenowych i wieloczynnikowych;

C.U5. rozpoznawaé patogeny pod mikroskopem;

C.U6. interpretowa¢ wyniki badan mikrobiologicznych;

C.U7. powigza¢ obrazy uszkodzen tkankowych i narzagdowych z objawami klinicznymi
choroby, wywiadem i wynikami oznaczen laboratoryjnych w celu ustalenia
rozpoznania w najczestszych chorobach dorostych i dzieci;

C.U8. wykonywac proste obliczenia farmakokinetyczne;

C.U9. dobiera¢ leki w odpowiednich dawkach w celu korygowania zjawisk patologicznych
w organizmie cztowieka i w poszczegdlnych narzadach;

C.U10. projektowac schematy racjonalnej chemioterapii zakazen — empirycznej i celowanej;

C.Ull. przygotowywaé zapisy form recepturowych wybranych substancji leczniczych oraz
wystawiaé recepty, w tym e-recepty, zgodnie z przepisami prawa;

C.U12. poszukiwa¢ wiarygodnych informacji o produktach leczniczych, ze szczegdlnym
uwzglednieniem charakterystyki produktéw leczniczych (ChPL) oraz baz danych;

C.U13. szacowa¢ niebezpieczenstwo toksykologiczne w okre§lonych grupach wiekowych

1 w stanach niewydolno$ci watroby i nerek oraz zapobiega¢ zatruciom lekami.

D. NAUKI BEHAWIORALNE I SPOLECZNE Z ELEMENTAMI PROFESJONALIZMU
I KOMUNIKACJI, Z UWZGLEDNIENIEM IDEI HUMANIZMU W MEDYCYNIE

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

D.W1. psychofizyczny rozwoj cztowieka od narodzin do $mierci, z uwzglednieniem specyfiki
rozwoju fizycznego, emocjonalnego, poznawczego 1 spotecznego;

D.W2. pojecia zdrowia i1 choroby, wptyw §rodowiska spolecznego (rodzina, praca, relacje
spoteczne) oraz uwarunkowan spoteczno-kulturowych (pochodzenie, status

spoteczny, wyznanie, narodowos$¢ 1 grupa etniczna) na stan zdrowia pacjenta;
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D.W3. zachowania czlowieka sprzyjajace utrzymaniu zdrowia i1 zasady motywowania
pacjenta do zachowan prozdrowotnych (model zmiany Prochaski i DiClemente,
wywiad motywujacy);

D.W4. pojecie stresu, w tym eustresu i dystresu, oraz wplyw stresu na etiopatogeneze
1 przebieg chordb somatycznych i zaburzen psychicznych oraz mechanizmy radzenia
sobie ze stresem;

D.W5. postawy spoteczne wobec choroby, niepelnosprawnosci 1 starosci oraz specyficzne
oddzialywanie stereotypow, uprzedzen i dyskryminacji;

D.W6. pojecie empatii oraz zwroty i zachowania shuzace jej wyrazaniu;

D.W7. specyfike i1 role komunikacji werbalnej (§wiadome konstruowanie komunikatéw)
1 niewerbalnej (np. mimika, gesty, zarzadzanie cisza 1 przestrzenig);

D.WS8. psychospoleczne konsekwencje choroby ostrej i przewleklej u dzieci, w tym
nastoletnich, i dorostych;

D.W9. psychospoleczne konsekwencje hospitalizacji dzieci, w tym nastoletnich, i dorostych
w sytuacjach naglych i chorobach przewlektych;

D.W10. psychospoteczne konsekwencje choroby dla rodziny pacjenta (rodzina z chorym
dzieckiem, w tym nastoletnim, dorostym i osobg starsza);

D.WI11. rolg rodziny pacjenta w procesie chorowania (rozpoznanie choroby, adaptacja do
choroby, wyleczenie) oraz sposoby radzenia sobie w sytuacjach trudnych (postep
choroby, proces umierania, zatoba);

D.W12. problemowe uzywanie substancji psychoaktywnych i uzaleznienia od nich oraz
uzaleznienia behawioralne, metody przeprowadzania krétkich interwencji wobec os6b
uzywajacych problemowo substancji psychoaktywnych, mechanizmy powstawania
uzaleznien oraz cele 1 sposoby leczenia 0so6b uzaleznionych oraz skuteczne strategie
profilaktyczne, zaburzenia psychosomatyczne wystepujace u os6b bedacych w bliskiej
relacji z osobg uzalezniong oraz sposoby postepowania terapeutycznego;

D.W13. formy przemocy, w tym przemocy w rodzinie, spoteczne uwarunkowania réznych
form przemocy oraz role lekarza w jej rozpoznawaniu, a takze zasady postepowania
w przypadku podejrzenia przemocy, z uwzglednieniem procedury ,,Niebieskiej
Karty”;

D.W14. pojecie normy i patologii zachowan seksualnych;

D.W15. pojecie humanizmu w medycynie oraz gtdwne pojecia, teorie 1 zasady etyczne stuzace
jako ogolne ramy witasciwego interpretowania 1 analizowania zagadnien moralno-

-medycznych;
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D.W16. prawa pacjenta oraz pojecie dobra pacjenta;

D.W17. filozofie opieki paliatywnej 1 jej znaczenie w kontek$cie opieki nad pacjentem na
wszystkich etapach powaznej choroby i godnej $§mierci;

D.W18. histori¢ medycyny, cechy medycyny nowozytnej oraz najwazniejsze odkrycia
1 osiggnigcia czotowych przedstawicieli medycyny polskiej 1 §wiatowej;

D.W19. podstawy medycyny opartej na dowodach;

D.W20. pojecia bezpieczenstwa pacjenta i1 kultury bezpieczenstwa oraz ich aspekty:

organizacyjny, komunikacyjny i zarzadczy.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

D.Ul. przestrzegaé wzorcéw etycznych w dziataniach zawodowych, w tym zaplanowac
1 przeprowadzi¢ proces terapeutyczny zgodnie z wartosciami etycznymi oraz idea
humanizmu w medycynie;

D.U2. rozpoznawaé etyczny wymiar decyzji medycznych i odrézniaé aspekty faktualne od
normatywnych;

D.U3. przestrzegac praw pacjenta;

D.U4. wykazywa¢ odpowiedzialno$¢ za podnoszenie swoich kwalifikacji i przekazywanie
wiedzy innym;

D.US. krytycznie analizowa¢ pisSmiennictwo medyczne, w tym w jezyku angielskim, i wyciagac
wnioski;

D.U6. porozumiewaé si¢ z pacjentem w jednym z jezykow obcych na poziomie B2+
Europejskiego Systemu Opisu Ksztatcenia Jg¢zykowego;

D.U7. rozwija¢ i udoskonala¢ samoswiadomos¢, zdolno$¢ do samorefleksji 1 dbatos¢ o siebie
oraz zastanawiac si¢ z innymi osobami nad wlasnym sposobem komunikowania si¢
1 zachowywania;

D.U8. rozpoznawa¢ wlasne emocje i kierowa¢ nimi w relacjach z innymi osobami w celu
efektywnego wykonywania pracy mimo wtasnych reakcji emocjonalnych;

D.U9. opisywac i krytycznie ocenia¢ wiasne zachowanie oraz sposob komunikowania sig,
uwzgledniajagc mozliwos$¢ alternatywnego zachowania;

D.U10. stosowa¢ adekwatnie do sytuacji pytania otwarte, zamknigte, parafrazg, klaryfikacje,
podsumowania wewngtrzne 1 koncowe, sygnalizowanie, aktywne stuchanie
(np. wychwytywanie 1 rozpoznawanie sygnaldéw wysylanych przez rozmowce,

techniki werbalne 1 niewerbalne) i facylitacje (zach¢canie rozméwcy do wypowiedzi);
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D.U11. dostosowac¢ sposdb komunikacji werbalnej do potrzeb pacjenta, wyrazajac si¢
W sposob zrozumiaty i unikajgc zargonu medycznego;

D.U12. rozpoznawac i analizowac sytuacje trudne i wyzwania zwigzane z komunikowaniem sie¢,
w tym placz, silne emocje, lgk, przerywanie wypowiedzi, kwestie klopotliwe
i drazliwe, milczenie, wycofanie, zachowania agresywne i roszczeniowe, oraz radzi¢
sobie z nimi w sposOb konstruktywny;

D.U13. nawigza¢ z pacjentem 1 osobg towarzyszaca pacjentowi kontakt stuzacy budowaniu
wiasciwej relacji (np. Model 4 nawykow — 4 Habits Model: Zainwestuj w poczatek
(Invest in the beginning), Wykaz empati¢ (Demonstrate empathy), Rozpoznaj
perspektywe pacjenta (Elicit the patient’s perspective), Zainwestuj w koniec (Invest in
the end));

D.U14. spojrze¢ na sytuacje z perspektywy pacjenta, budujac odpowiedni kontekst rozmowy
1 uzywajac metody elicytacji, a nastepnie uwzgledni¢ ja w budowaniu komunikatéw

werbalnych.

E. NAUKI KLINICZNE NIEZABIEGOWE

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

E.W1. zasady karmienia naturalnego, zywienia dziecka zdrowego i zapobiegania otylosci
oraz modyfikacje zywieniowe wynikajace z chorob;

E.W2. zasady profilaktyki chorob wystepujacych u dzieci, w tym badania przesiewowe,
badania bilansowe i szczepienia ochronne;

E.W3. uwarunkowania S$rodowiskowe 1 epidemiologiczne, przyczyny, objawy, zasady
diagnozowania i postgpowania terapeutycznego w przypadku najczgstszych chordb
wystepujacych u dzieci oraz ich powiktan:

1) krzywicy, tezyczki, zaburzen gospodarki wodno-elektrolitowej i kwasowo-
-zasadowej;

2) wad serca, zapalenia migsnia sercowego, wsierdzia i1 osierdzia, kardiomiopatii,
zaburzen rytmu serca, niewydolnosci serca, nadci$nienia tetniczego, nadci$nienia
phlucnego, omdlen;

3) chorob uktadu oddechowego oraz alergii, w tym wad wrodzonych ukladu
oddechowego, rozstrzeni oskrzeli, zakazen uktadu oddechowego, gruzlicy,
mukowiscydozy, astmy, alergicznego niezytu nosa, pokrzywki, atopowego

zapalenia skory, wstrzgsu anafilaktycznego, obrzgku naczynioworuchowego;
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4) niedokrwistosci, skaz krwotocznych, stanéw niewydolnosci szpiku, chordb
nowotworowych wieku dziecigcego, w tym guzdéw litych typowych dla wieku
dzieciecego, pierwotnych i wtornych niedoboréw odpornosci;

5) ostrych i przewleklych bolow brzucha, wymiotow, biegunek, zapar¢, krwawien
z przewodu pokarmowego, choroby wrzodowej, nieswoistych chorob jelit, chordb
trzustki, cholestaz, chordb watroby, alergii pokarmowych, wad wrodzonych
przewodu pokarmowego;

6) ostrego uszkodzenia nerek, przewleklej choroby nerek, zakazen uktadu
moczowego, zaburzen oddawania moczu, wad wrodzonych uktadu moczowego,
choroby refluksowej pecherzowo-moczowodowej, kamicy nerkowej, choréb
kigbuszkéw nerkowych, chordob cewkowo-$rédmiagzszowych (tubulopatie,
kwasice cewkowe), chordb nerek genetycznie uwarunkowanych, nadci$nienia
nerkopochodnego;

7) zaburzen wzrastania, chorob tarczycy i przytarczyc, chorob nadnerczy, cukrzycy,
otylosci, zaburzen dojrzewania, zaburzen funkcji gonad;

8) mozgowego porazenia dziecigcego, zapaleh moézgu 1 opon mdzgowo-
-rdzeniowych, drgawek, padaczki;

9) najczestszych chordb zakaznych wieku dziecigcego;

10) uktadowych chorob tkanki lacznej, w tym mitodzienczego idiopatycznego
zapalenia stawOw, tocznia rumieniowatego uktadowego, zapalenia skorno-
-migsniowego, uktadowych zapalen naczyn, oraz innych przyczyn bolow kostno-
-stawowych (niezapalnych, infekcyjnych i1 reaktywnych zapalen stawoéw oraz
spondyloartropatii mtodzienczych);

E.W4. zagadnienia dziecka maltretowanego 1 dziecka wykorzystywanego seksualnie oraz
zasady interwencji w przypadku takich pacjentow;

E.W5. zagadnienia upo$ledzenia umystowego, zaburzen zachowania, psychoz, uzaleznien,
zaburzen ze spektrum autyzmu, zaburzen odzywiania 1 wydalania u dzieci;

E.W6. podstawowe sposoby diagnostyki i terapii ptodu;

E.W7. uwarunkowania $rodowiskowe i epidemiologiczne, przyczyny, objawy, zasady
diagnozowania 1 postgpowania terapeutycznego w przypadku najczestszych chorob
internistycznych wystepujacych u dorostych oraz ich powiktan:

1) chordb uktadu krazenia, w tym choroby niedokrwiennej serca, wad serca, choréb
wsierdzia, migsnia serca, osierdzia, niewydolnosci serca (ostrej i przewlektej),
chordb naczyn tetniczych i1 zylnych, nadci$nienia tetniczego (pierwotnego

1 wtornego), nadcis$nienia ptucnego;
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2) chordb uktadu oddechowego, w tym chorob drég oddechowych, przewleklej
obturacyjnej choroby pluc, astmy, rozstrzeni oskrzeli, mukowiscydozy, zakazen
uktadu oddechowego, gruzlicy, chorob §rédmigzszowych phuc, optlucne;,
$rodpiersia, obturacyjnego i1 centralnego bezdechu sennego, niewydolno$ci
oddechowej (ostrej 1 przewlektej), nowotwordéw uktadu oddechowego;

3) chorob uktadu pokarmowego, w tym choréb jamy ustnej, przetyku, zoladka
1 dwunastnicy, jelit, trzustki, watroby, drég zéiciowych i pecherzyka zétciowego,
nowotworow uktadu pokarmowego;

4) choréb uktadu wydzielania wewnetrznego, w tym chorob podwzgoérza i przysadki,
tarczycy, przytarczyc, kory i rdzenia nadnerczy, jajnikdéw 1 jader, oraz guzow
neuroendokrynnych, zespoléw wielogruczotowych, réznych typéw cukrzycy,
zespolu metabolicznego, otylosci, dyslipidemii i hipoglikemii, nowotworéw
jajnikdw, jader i tarczycy, nowotworéw neuroendokrynnych;

5) chorob nerek 1 drog moczowych, w tym ostrego uszkodzenia nerek i przewlektej
choroby nerek we wszystkich stadiach oraz ich powiktan, choréb kiebuszkow
nerkowych (pierwotnych i wtornych, w tym nefropatii cukrzycowej i chorob
uktadowych) i1 chordéb $rodmiagzszowych nerek, nadcisnienia nerkopochodnego,
torbieli nerek, kamicy nerkowej, zakazen uktadu moczowego (goérnego i dolnego
odcinka), choréb nerek w okresie cigzy, nowotworéw uktadu moczowego —
nowotworow nerek, pecherza moczowego, gruczotu krokowego;

6) chorob uktadu krwiotworczego, w tym aplazji szpiku, niedokrwistosci,
granulocytopenii 1 agranulocytozy, maloptytkowosci, biataczek ostrych
1 przewleklych, szpiczakow, nowotworéw mielo- 1 limfoproliferacyjnych,
zespolow mielodysplastycznych, skaz krwotocznych, trombofilii, zaburzen krwi
w chorobach innych narzadéw;

7) chorob reumatycznych, w tym chordob ukladowych tkanki tacznej
(reumatoidalnego zapalenia stawow, wczesnego zapalenia stawow, tocznia
rumieniowatego uktadowego, zespotu Sjogrena, sarkoidozy, twardziny
uktadowej, idiopatycznych miopatii zapalnych), spondyloartropatii, krystalopatii,
rumienia guzowatego, zapalen stawow zwigzanych z czynnikami infekcyjnymi,
zapalen naczyn oraz niezapalnych chorob stawdéw 1 kosci (choroby
zwyrodnieniowej, reumatyzmu tkanek miekkich, osteoporozy, fibromialgii),

migsakow tkanek migkkich 1 kosci;
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8) chordb alergicznych, w tym anafilaksji 1 wstrzasu anafilaktycznego oraz obrzgku
naczynioruchowego;

9) zaburzen wodno-elektrolitowych i kwasowo-zasadowych (stanow odwodnienia,
stanow przewodnienia, zaburzen gospodarki elektrolitowej, kwasicy i zasadowicy);

E.WS8. zasady farmakoterapii u pacjentow z niewydolnoscia nerek 1 leczenia
nerkozastepczego;

E.W9. zasady leczenia zywieniowego i ptynoterapii w r6znych stanach chorobowych;

E.W10. przebieg i objawy procesu starzenia si¢ organizmu oraz zasady catosciowej oceny
geriatrycznej 1 opieki interdyscyplinarnej w odniesieniu do 0sob starszych;

E.WI11. odrebnosci w objawach klinicznych, diagnostyce i terapii najczestszych chorob
wystepujacych u 0sob starszych;

E.W12. zagrozenia zwigzane z hospitalizacjg osob starszych;

E.W13. podstawowe zasady organizacji opieki nad osobg starsza i obcigzenia opiekuna osoby
starszej;

E.W14. rodzaje dostepéw naczyniowych i ich zastosowanie, w szczegdlnosci w onkologii;

E.W15. podstawowe zespoty objawdw neurologicznych;

E.W16. uwarunkowania $rodowiskowe i epidemiologiczne, przyczyny, objawy, zasady
diagnozowania i postegpowania terapeutycznego w przypadku najczestszych chordb
neurologicznych oraz ich powiktan:

1) bolow glowy, w tym migreny, napigciowego bolu glowy 1 zespotow bolow glowy
oraz neuralgii nerwu V;

2) chorob naczyniowych mozgu, w szczegolnosci udaru mozgu;

3) padaczki;

4) zakazen uktadu nerwowego, w szczegdélnosci zapalenia opon mozgowo-
-rdzeniowych, boreliozy, opryszczkowego zapalenia mozgu, chordb
neurotransmisyjnych;

5) otepien, w szczegdlnosci choroby Alzheimera, otegpienia czolowego, otgpienia
naczyniopochodnego 1 innych zespotow otepiennych;

6) chorob jader podstawy, w szczegdlnosci choroby Parkinsona;

7) chorob demielinizacyjnych, w szczegdlnosci stwardnienia rozsianego;

8) chordb uktadu nerwowo-migsniowego, w szczegdlnosci stwardnienia zanikowego
bocznego, rwy kulszowej, neuropatii uciskowych;

9) wurazow czaszkowo-mozgowych, w szczegdlnosci wstrzgsnienia mozgu,

10) nowotwordw;
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E.W17.

E.WIS.

E.WI9.
E.W20.

E.W21.

E.W22.
E.W23.

E.W24.

symptomatologi¢ ogdlna zaburzen psychicznych i zasady ich klasyfikacji wedtug

gléwnych systemoéw klasyfikacyjnych;

uwarunkowania $§rodowiskowe 1 epidemiologiczne, przyczyny, objawy, zasady

diagnozowania i postgpowania terapeutycznego w przypadku najczestszych chordb

psychiatrycznych oraz ich powiktan:

1) schizofrenii;

2) zaburzen afektywnych;

3) zaburzen nerwicowych i adaptacyjnych;

4) zaburzen odzywiania;

5) zaburzen zwigzanych z przyjmowaniem substancji psychoaktywnych;

6) zaburzen snu;

7) otepien;

8) zaburzen osobowosci;

problematyke zachowan samobojczych;

specyfike zaburzen psychicznych i ich leczenia u dzieci, w tym nastoletnich, oraz osob

starszych;

objawy zaburzen psychicznych w przebiegu chorob somatycznych, ich wplyw na

przebieg choroby podstawowej i rokowanie oraz zasady ich leczenia;

problematyke seksualnos$ci cztowieka i podstawowych zaburzen z nig zwigzanych;

regulacje prawne dotyczace ochrony zdrowia psychicznego, ze szczegbdlnym

uwzglednieniem zasad przyjecia do szpitala psychiatrycznego;

zagadnienia z zakresu onkologii, w tym:

1) uwarunkowania genetyczne, Srodowiskowe 1 epidemiologiczne, przyczyny,
objawy, zasady diagnozowania i postgpowania terapeutycznego w najczestszych
nowotworach i ich powiklaniach;

2) najczestsze zespoty paranowotworowe i ich objawy kliniczne;

3) podstawy wczesnego wykrywania nowotwordw, zasady badan przesiewowych
oraz dzialania profilaktyczne w onkologii;

4) mozliwosci 1 ograniczenia wspotczesnego leczenia nowotworéw (metody
chirurgiczne, radioterapia 1 metody systemowe, w tym immunoterapia),
wskazania do terapii komdrkowych i1 genowych oraz leczenia celowanego
1 spersonalizowanego;

5) powiktania wczesne 1 odlegte leczenia onkologicznego;

6) role leczenia wspomagajacego, w tym zywieniowego;
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7) zasady organizacji opieki nad pacjentem onkologicznym, w tym poradnictwo
genetyczne 1 opieke wielodyscyplinarng;

8) praktyczne aspekty statystyki w onkologii, w tym zasady interpretacji wynikow
badan klinicznych;

9) najwazniejsze skale i klasyfikacje stosowane w onkologii;

10) zasady przeprowadzania ukierunkowanych badan fizykalnych dorostego
w zakresie piersi 1 gruczotu krokowego;

11) zasady  planowania  postepowania  diagnostycznego, terapeutycznego
1 profilaktycznego w zakresie leczenia nowotworow na podstawie wynikow badan
1 dostarczonej dokumentacji medycznej;

E.W25. zasady kwalifikowania do opieki paliatywnej oraz postgpowania terapeutycznego

w najczestszych problemach medycyny paliatywnej, w tym w:

1) leczeniu objawowym najczestszych objawow somatycznych;

2) postepowaniu w wyniszczeniu nowotworowym oraz w profilaktyce i leczeniu
odlezyn;

3) najczestszych stanach naglych w medycynie paliatywnej;

E.W26. zasady postgpowania w opiece paliatywnej stosowane u pacjenta z cierpieniem
wynikajacym z powaznej choroby, w tym w stanie terminalnym;

E.W27. klasyfikacje bolu (ostry 1 przewlekly lub nocyceptywny, neuropatyczny
1 nocyplastyczny) 1 jego przyczyny, narzedzia oceny bolu oraz zasady jego leczenia
farmakologicznego 1 niefarmakologicznego;

E.W28. pojecie niepelnosprawnosci;

E.W29. rolg rehabilitacji medycznej 1 metody w niej stosowane;

E.W30. wskazania do rehabilitacji medycznej w najczestszych chorobach;

E.W31. podstawowe zagadnienia profilaktyki oraz zasady postepowania w przypadku
ekspozycji zawodowej na czynniki niebezpieczne i szkodliwe;

E.W32. zasady postgpowania w przypadku podejrzenia i wykrycia choroby zakaznej;

E.W33. uwarunkowania $rodowiskowe 1 epidemiologiczne, przyczyny, objawy, zasady
diagnozowania 1 postepowania terapeutycznego oraz profilaktycznego najczestszych
chordb zakaznych oraz ich powiktan:

1) chorob bakteryjnych, w tym zakazen paciorkowcowych, gronkowcowych,
pneumokokowych i meningokokowych, krztusca, gruzlicy, boreliozy i zakazen

przewodu pokarmowego;
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2) chordob wirusowych, w tym zakazen drég oddechowych i1 przewodu
pokarmowego, wirusowych zapalen watroby, zakazen wirusami Herpesviridae,
ludzkim wirusem niedoboru odpornosci i wirusami neurotropowymi;

3) chorob pasozytniczych, w tym giardiozy, amebozy, toksoplazmozy, malarii,
toksokarozy, wtosnicy, glistnicy, tasiemczycy i owsicy;

4) grzybic, w tym kandydozy, aspergilozy i pneumocystozy;

5) zakazen szpitalnych;

E.W34. zasady postgpowania w przypadku ekspozycji na material potencjalnie zakazny;

E.W35. uwarunkowania $rodowiskowe i epidemiologiczne, przyczyny, objawy, zasady
diagnozowania 1 postgpowania terapeutycznego w najczestszych chorobach
dermatologicznych i przenoszonych droga ptciows;

E.W36. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania 1 postgpowania terapeutycznego
w najczestszych chorobach uwarunkowanych genetycznie u dzieci i dorostych;

E.W37. uwarunkowania S$rodowiskowe 1 epidemiologiczne, przyczyny, objawy, zasady
diagnozowania 1 postgpowania terapeutycznego w najczestszych chorobach
w praktyce lekarza rodzinnego;

E.W38. zasady zachowan prozdrowotnych, podstawy profilaktyki i wczesnej wykrywalnosci
najczestszych chordb cywilizacyjnych oraz zasady badan przesiewowych w tych
chorobach;

E.W39. rodzaje materiatéw biologicznych wykorzystywanych w diagnostyce laboratoryjne;j
1 zasady pobierania materiatu do badan;

E.W40. mozliwosci 1 ograniczenia badan laboratoryjnych;

E.W41. wskazania do wdrozZenia terapii monitorowanej;

E.W42. wskazania do leczenia sktadnikami krwi oraz zasady ich podawania.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

E.Ul. zebra¢ wywiad z dorostym, w tym osoba starsza, wykorzystujac umiejetnosci
dotyczace tresci, procesu 1 percepcji komunikowania si¢, z uwzglednieniem
perspektywy biomedycznej 1 perspektywy pacjenta;

E.U2. zebra¢ wywiad z dzieckiem i jego opiekunami, wykorzystujac umiejetnosci dotyczace
tre$ci, procesu i percepcji komunikowania si¢, z uwzglednieniem perspektywy

biomedycznej i perspektywy pacjenta;
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E.U3. zebra¢ wywiad w sytuacji zagrozenia zdrowia i zycia z zastosowaniem schematu
SAMPLE (S — Symptoms (objawy), A — Allergies (alergie), M — Medications (leki),
P — Past medical history (przebyte choroby / przesztos¢ medyczna), L — Last meal
(ostatni positek), E — FEvents prior to injury/illness (zdarzenia przed
wypadkiem/zachorowaniem));

E.U4. przeprowadzi¢ ukierunkowane badanie fizykalne dorostego w zakresie piersi
1 gruczotu krokowego;

E.US5. przeprowadzi¢ pelne i ukierunkowane badanie fizykalne dorostego dostosowane do
okreslonej sytuacji klinicznej, w tym badanie:

1) ogdlnointernistyczne;

2) neurologiczne;

3) ginekologiczne;

4) uktadu mig$niowo-szkieletowego;
5) okulistyczne;

6) otolaryngologiczne;

7) geriatryczne;

E.U6. przeprowadzi¢ pelne i ukierunkowane badanie fizykalne dziecka od okresu
noworodkowego do mtodzienczego dostosowane do okreslonej sytuacji kliniczne;j,
w tym badanie:

1) ogodlnopediatryczne;

2) neurologiczne;

3) ukfadu migsniowo-szkieletowego;
4) okulistyczne;

5) otolaryngologiczne;

E.U7. przeprowadzi¢ badanie psychiatryczne pacjenta oraz oceni¢ jego stan psychiczny;

E.U8. przeprowadza¢ badania bilansowe, w tym zestawia¢ pomiary antropometryczne
1 ci$nienia tetniczego krwi z danymi na siatkach centylowych oraz ocenia¢ stopien
zaawansowania dojrzewania;

E.U9. rozpozna¢ najczgstsze objawy choroby u dorostych, =zastosowaé badania
diagnostyczne 1 interpretowacé ich wyniki, przeprowadzi¢ diagnostyke réznicowa,
wdrozy¢ terapi¢, monitorowac efekty leczenia oraz oceni¢ wskazania do konsultacji
specjalistycznej, w szczego6lnosci w przypadku objawow takich jak:

1) goraczka;
2) ostabienie;

3) utrata apetytu;
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4) utrata masy ciata;

5) wstrzas;

6) zatrzymanie akcji serca;

7) zaburzenie §wiadomosci, w tym omdlenie;
8) obrzegk;

9) wysypka;

10) kaszel i odkrztuszanie;

11) krwioplucie;

12) dusznosg;

13) wydzielina z nosa 1 ucha;

14) bol w klatce piersiowe;;

15) kotatanie serca;

16) sinica;

17) nudnos$ci i wymioty;

18) zaburzenia potykania;

19) bol brzucha;

20) obecnos¢ krwi w stolcu;

21) zaparcie 1 biegunka;

22) zébttaczka,

23) wzdecia i opér w jamie brzusznej;
24) niedokrwistos¢;

25) limfadenopatia;

26) zaburzenia oddawania moczu;

27) krwiomocz i biatkomocz;

28) zaburzenia miesigczkowania;

29) obnizenie nastroju 1 stany lgkowe;
30) zaburzenia pamigci i funkcji poznawczych;
31) bol gtowy;

32) zawroty glowy;

33) niedowtad;

34) drgawki;

35) bol plecow;

36) bol stawow;

37) uraz lub oparzenie;

38) odwodnienie i przewodnienie;
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E.U10. rozpoznaé najczestsze objawy choroby u dzieci, zastosowa¢ badania diagnostyczne

E.UII.

E.U12. rozpoznawa¢ stany wymagajace leczenia w warunkach szpitalnych;

E.U13. kwalifikowac¢ pacjenta do szczepien ochronnych;

1 interpretowac ich wyniki, przeprowadzi¢ diagnostyke roznicowa, wdrozy¢ terapig,

monitorowac efekty leczenia oraz oceni¢ wskazania do konsultacji specjalistyczne;,

w szczegdlnosci w przypadku objawow takich jak:

1) goraczka;

2) kaszel i odkrztuszanie;
3) dusznosc;

4) wydzielina z nosa i ucha;
5) zaburzenia oddawania moczu;
6) wysypka;

7) niedokrwistos¢;

8) zaburzenia odzywiania;
9) zaburzenia wzrastania;
10) drgawki i zaburzenia $wiadomosci;
11) kotatanie serca;

12) omdlenie;

13) bole kostno-stawowe;
14) obrzgki;

15) limfadenopatia;

16) bol brzucha;

17) zaparcie i biegunka;

18) obecnos¢ krwi w stolcu;
19) odwodnienie;

20) zottaczka;

21) sinica;

22) bol glowy;

23) zespot czerwonego oka;

rozpoznawa¢ objawy ryzykownego

szkodliwego uzywania alkoholu oraz

problemowego uzywania innych substancji psychoaktywnych, objawy uzaleznienia

od substancji psychoaktywnych oraz uzaleznien behawioralnych i proponowac

prawidlowe postgpowanie terapeutyczne oraz medyczne;
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E.U14. wykonywa¢ procedury i zabiegi medyczne, w tym:

1) pomiar i ocen¢ podstawowych funkcji zyciowych (temperatura, t¢tno, ci$nienie
tetnicze krwi) oraz monitorowanie ich z wykorzystaniem kardiomonitora
1 pulsoksymetru;

2) roézne formy terapii inhalacyjnej, i dokona¢ doboru inhalatora do stanu klinicznego
pacjenta;

3) pomiar szczytowego przeptywu wydechowego;

4) tlenoterapi¢ przy uzyciu metod nieinwazyjnych;

5) bezprzyrzadowe i przyrzadowe udraznianie drég oddechowych;

6) dozylne, domig$niowe i podskorne podanie leku;

7) pobranie 1 zabezpieczenie krwi do badan laboratoryjnych, w tym
mikrobiologicznych;

8) pobranie krwi tetniczej 1 arterializowanej krwi wto$niczkowej;

9) pobranie wymazow do badan mikrobiologicznych i cytologicznych;

10) cewnikowanie pecherza moczowego u kobiety i m¢zczyzny;

11) zalozenie zglgbnika Zzotagdkowego;

12) wlewke doodbytnicza;

13) standardowy elektrokardiogram spoczynkowy, i zinterpretowac jego wynik;

14) defibrylacje, kardiowersjg¢ elektryczng i elektrostymulacje zewnetrzna;

15) testy paskowe, w tym pomiar stezenia glukozy przy pomocy glukometru;

16) zabiegi optucnowe: punkcj¢ i odbarczenie odmy;

17) tamponade przednig nosa;

18) badanie USG w stanach zagrozenia zycia wedtug protokotu FAST (Focussed
Assessment with Sonography in Trauma) lub jego odpowiednika, i zinterpretowac
jego wynik;

E.Ul5. zastosowa¢ $rodki ochrony indywidualnej adekwatne do sytuacji klinicznej;

E.Ul6. stwierdzi¢ zgon pacjenta;

E.U17. uczestniczy¢ w procesie godnego umierania pacjenta, wykorzystujac potencjat opieki
paliatywne;j;

E.U18. prowadzi¢ dokumentacje medyczng pacjenta, w tym w postaci elektronicznej, zgodnie

Z przepisami prawa;

E.U19. planowa¢ postgpowanie diagnostyczne, terapeutyczne i profilaktyczne w zakresie
leczenia nowotworow na podstawie wynikow badan i dostarczonej dokumentacji

medycznej;
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E.U20. udziela¢ $wiadczen  zdrowotnych z  uzyciem  dostepnych  systemow
teleinformatycznych lub systemow lacznosci wykorzystywanych w ochronie zdrowia;

E.U21. prowadzi¢ edukacj¢ zdrowotng pacjenta, w tym edukacje zywieniowg dostosowang do
indywidualnych potrzeb;

E.U22. zastosowac racjonalng antybiotykoterapi¢ w zalezno$ci od stanu klinicznego pacjenta;

E.U23. prowadzi¢ rozmowe z pacjentem z uwzglednieniem schematu rozmowy (rozpoczecie
rozmowy, zbieranie informacji, wyjasnianie i planowanie, zakonczenie rozmowy),
uwzgledniajac nadawanie struktury takiej rozmowie oraz ksztaltujac relacje
z pacjentem z uzyciem wybranego modelu (np. wytycznych Calgary-Cambridge,
Segue, Kalamazoo Consensus, Maastricht Maas Global), w tym za pomocg $§rodkow
komunikacji elektronicznej;

E.U24. zebra¢ wywiad z pacjentem w kierunku wystepowania mys$li samobodjczych,
w przypadku gdy jest to uzasadnione;

E.U25. przekazywa¢ pacjentowi informacje, dostosowujac ich ilos¢ 1 tres¢ do potrzeb
1 mozliwosci pacjenta, oraz uzupetnia¢ informacje werbalne modelami i informacja
pisemng, w tym wykresami i instrukcjami oraz odpowiednio je stosowac;

E.U26. podejmowaé wspolnie z pacjentem decyzje diagnostyczno-terapeutyczne (oceniac
stopien zaangazowania pacjenta, jego potrzeby i mozliwosci w tym zakresie, zachecac
pacjenta do brania aktywnego udzialu w procesie podejmowania decyzji, omawiaé
zalety, wady, spodziewane rezultaty i konsekwencje wynikajace z decyzji) 1 uzyskiwac
swiadoma zgode pacjenta;

E.U27. komunikowac¢ si¢ z pacjentami z grup zagrozonych wykluczeniem ekonomicznym lub
spotecznym, z poszanowaniem ich godnosci;

E.U28. identyfikowac spoleczne determinanty zdrowia, wskazniki wystepowania zachowan
antyzdrowotnych i autodestrukcyjnych oraz omawia¢ je z pacjentem 1 sporzadzic¢
notatk¢ w dokumentacji medycznej;

E.U29. identyfikowa¢ mozliwe wskazniki wystgpienia przemocy, w tym przemocy
w rodzinie, zebra¢ wywiad w kierunku weryfikacji czy istnieje ryzyko, ze pacjent
do$wiadcza przemocy, sporzadzi¢ notatke w dokumentacji medycznej oraz wszczaé
procedure ,,Niebieskiej Karty”;

E.U30. stosowac zasady przekazywania informacji zwrotnej (konstruktywnej, nieoceniajacej,
opisowej) w ramach wspolpracy w zespole;

E.U31. przyjaé, wyjasni¢ 1 analizowac wtasng role 1 zakres odpowiedzialno$ci w zespole oraz

rozpoznawac swoja role jako lekarza w zespole;
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E.U32. uzyskiwa¢ informacje od cztonkdéw zespotu z poszanowaniem ich zréznicowanych
opinii i specjalistycznych kompetencji oraz uwzglednia¢ te informacje w planie
diagnostyczno-terapeutycznym pacjenta;

E.U33. omawia¢ w zespole sytuacj¢ pacjenta z wylaczeniem subiektywnych ocen,
z poszanowaniem godnosci pacjenta;

E.U34. stosowac nastepujace protokoty (np. w trakcie przekazywania opieki nad pacjentem,
zlecania konsultacji pacjenta lub jej udzielania):

1) ATMIST (A (4ge — wiek), T (Time of injury — czas powstania urazu),
M (Mechanism of injury — mechanizm urazu), I (Injury suspected — podejrzewane
skutki urazu), S (Symptoms/Signs — objawy), T (Treatment/Time — leczenie i czas
dotarcia));

2) RSVP/ISBAR (R (Reason — przyczyna, dlaczego), S (Story — historia pacjenta),
V (Vital signs — parametry zyciowe), P (Plan — plan dla pacjenta)/l (Introduction —
wprowadzenie), S (Situation — sytuacja), B (Background — tto), A (Assessment —

ocena), R (Recommendation — rekomendacja)).

F. NAUKI KLINICZNE ZABIEGOWE

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

F.WI1. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania 1 postgpowania terapeutycznego
w przypadku najczestszych chorob wymagajacych leczenia zabiegowego u dorostych:
1) ostrych i przewlektych chorob jamy brzusznej;

2) chordb klatki piersiowe;;

3) chordb konczyn, gtowy i szyi;

4) zlaman kosci 1 urazéw narzadow;
5) nowotworow;

F.W2. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania 1 postgpowania terapeutycznego
w przypadku najczgstszych wad wrodzonych i1 choréob wymagajacych leczenia
zabiegowego u dzieci;

F.W3. podstawowe techniki zabiegowe klasyczne 1 maloinwazyjne;

F.W4. zasady kwalifikowania do podstawowych zabiegdw operacyjnych i inwazyjnych
procedur diagnostyczno-leczniczych oraz najczgstsze powiktania;

F.W5. najczestsze powiklania nowoczesnego leczenia onkologicznego;

F.Wé6. zasady bezpieczenstwa okotooperacyjnego, przygotowania pacjenta do operacji,

wykonania znieczulenia ogélnego 1 miejscowego oraz kontrolowanej sedacji;
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F.W7.

F.W8.
F.WO.

F.W10.

F.WI11.
F.W12.

F.W13.
F.W14.
F.W15.

zasady leczenia pooperacyjnego z terapig przeciwbolowa i1 monitorowaniem

pooperacyjnym;

wskazania 1 zasady stosowania intensywnej terapii;

wytyczne w zakresie resuscytacji krazeniowo-oddechowej noworodkéw, dzieci

i dorostych;

najczesciej wystepujace stany zagrozenia zycia u dzieci i dorostych oraz zasady

postepowania w tych stanach, w szczegdlnosci w:

1)
2)
3)
4)
5)
6)
7)

sepsie;

wstrzasie;

krwotokach;

zaburzeniach wodno-elektrolitowych 1 kwasowo-zasadowych;
zatruciach;

oparzeniach, hipo- i hipertermii;

innych ostrych stanach pochodzenia:

a) sercowo-naczyniowego,

b) oddechowego,

c) neurologicznego,

d) nerkowego,

e) onkologicznego i hematologicznego,

f) diabetologicznego i endokrynologicznego,
g) psychiatrycznego,

h) okulistycznego,

1) laryngologicznego,

J)  ginekologicznego, potozniczego 1 urologicznego;

zasady postepowania w przypadku podejrzenia przemocy seksualnej;

zasady funkcjonowania zintegrowanego systemu Pafstwowe Ratownictwo

Medyczne;

inwazyjne metody leczenia bolu;

zasady postepowania z centralnymi cewnikami zylnymi dtugiego utrzymywania;

funkcje rozrodcze kobiet, zaburzenia z nimi zwigzane oraz postepowanie

diagnostyczne i terapeutyczne dotyczace w szczegolnosci:

1)
2)
3)

cyklu miesigczkowego i jego zaburzen;
cigzy;

porodu fizjologicznego, porodu patologicznego i1 potogu;
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F.W1é.

F.W17.

F.W18.

F.WI9.

F.W20.

4) zapalen i nowotworow w obrebie narzagdow piciowych;

5) regulacji urodzen i wspomagania rozrodu;

6) menopauzy;

7) podstawowych metod diagnostyki i zabiegow ginekologicznych;

funkcje rozrodcze mezczyzny 1 zaburzenia z nimi zwigzane oraz post¢powanie

diagnostyczne i terapeutyczne;

problematyke wspotczesnie wykorzystywanych badan obrazowych, w szczegolnosci:

1) symptomatologi¢ radiologiczng podstawowych chorob;

2) metody instrumentalne i techniki obrazowe wykorzystywane do wykonywania
zabiegow medycznych;

3) wskazania, przeciwwskazania 1 przygotowanie pacjenta do poszczegdlnych
rodzajow badan obrazowych oraz przeciwwskazania do stosowania srodkow
kontrastujacych;

zagadnienia z zakresu chorob narzadu wzroku, w szczegdlnosci:

1) przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postgpowania terapeutycznego
w przypadku najczestszych chordb narzadu wzroku;

2) okulistyczne powiktania chordb ogdlnoustrojowych wraz z ich symptomatologia
oraz metody postgpowania w tych przypadkach;

3) postepowanie chirurgiczne w poszczegolnych chorobach oka;

4) grupy lekow stosowanych ogolnoustrojowo, z ktoérymi wigza si¢ powiktania
1 przeciwwskazania okulistyczne, oraz ich mechanizm dzialania;

zagadnienia z zakresu laryngologii, foniatrii i audiologii, w szczegolnosci:

1) przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postgpowania terapeutycznego
w chorobach ucha, nosa, zatok przynosowych, jamy ustnej, gardla i krtani;

2) choroby nerwu twarzowego i wybranych struktur szyi;

3) zasady postgpowania diagnostycznego 1 terapeutycznego w urazach
mechanicznych ucha, nosa, krtani i1 przetyku;

4) zasady postgpowania diagnostycznego i terapeutycznego w zaburzeniach stuchu,
glosu 1 mowy;

zagadnienia z zakresu neurologii i neurochirurgii, w szczeg6lnos$ci przyczyny, objawy,

zasady diagnozowania i post¢gpowania terapeutycznego w przypadku najczestszych

chordéb osrodkowego uktadu nerwowego w zakresie:

1) obrzgku moézgu i1 jego nastepstw, ze szczegolnym uwzglednieniem stanéw

nagtych;
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2) innych postaci ciasnoty wewnatrzczaszkowej z ich nastgpstwami;
3) urazéw czaszkowo-mozgowych;

4) wad naczyniowych centralnego systemu nerwowego;

5) guzdéw nowotworowych centralnego systemu nerwowego;

6) chorob kregostupa i rdzenia kregowego;

F.W21. zasady promocji dawstwa tkanek i komorek, wskazania do przeszczepienia narzadow
ukrwionych, tkanek i komodrek krwiotwdrczych, powiklania leczenia oraz zasady
opieki dlugoterminowej po przeszczepieniu;

F.W22. stany, w ktorych czas dalszego trwania zycia, stan funkcjonalny lub preferencje
pacjenta ograniczaja postepowanie zgodne z wytycznymi okre§lonymi dla danej
choroby;

F.W23. zasady wysuwania podejrzenia i rozpoznawania $mierci mozgu.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

F.Ul. umy¢ chirurgicznie r¢ce, nalozy¢ jatowe rekawiczki, ubrac si¢ do operacji lub zabiegu
wymagajacego jalowosci, przygotowac pole operacyjne zgodnie z zasadami aseptyki
oraz uczestniczy¢ w zabiegu operacyjnym,;

F.U2. zalozy¢izmieni¢ jalowy opatrunek;

F.U3. oceni¢ i zaopatrzy¢ prostag rang, w tym znieczuli¢ miejscowo (powierzchownie,
nasigkowo), zatozy¢ 1 usuna¢ szwy chirurgiczne, zalozy¢ i zmieni¢ jatlowy opatrunek
chirurgiczny;

F.U4. rozpoznawac najczgsciej wystepujace stany zagrozenia zycia, w tym z wykorzystaniem
r6znych technik obrazowania;

F.US. rozpoznawa¢ na podstawie badania radiologicznego najczesciej wystepujace typy
ztaman, szczegodlnie kosci dtugich;

F.U6. doraznie unieruchomi¢ konczyne, w tym wybra¢ rodzaj unieruchomienia w typowych
sytuacjach klinicznych oraz skontrolowa¢ poprawnos$¢ ukrwienia konczyny po
zatozeniu opatrunku unieruchamiajacego;

F.U7. unieruchomi¢ kregostup szyjny i piersiowo-ledzwiowy po urazie;

F.US. zaopatrzy¢ krwawienie zewnetrzne;

F.U9. prowadzi¢ podstawowe zabiegi resuscytacyjne (Basic Life Support, BLS)
u noworodkéw 1 dzieci zgodnie z wytycznymi Europejskiej Rady Resuscytacji

(European Resuscitation Council, ERC);
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F.U10. prowadzi¢ zaawansowane czynno$ci resuscytacyjne u noworodkow (Newborn Life
Support, NLS) 1 dzieci (Pediatric Advanced Life Support, PALS) zgodnie
z wytycznymi ERC;

F.Ull. prowadzi¢ podstawowe zabiegi resuscytacyjne BLS u dorostych, w tym z uzyciem
automatycznego defibrylatora zewngtrznego, zgodnie z wytycznymi ERC;

F.U12. prowadzi¢ zaawansowane czynno$ci resuscytacyjne (Advanced Life Support, ALS)
u dorostych zgodnie z wytycznymi ERC;

F.U13. zastosowa¢ prawidlowe postepowanie medyczne w przypadku cigzy i1 potogu
fizjologicznego zgodnie ze standardami opieki okotoporodowej;

F.Ul4. rozpozna¢ najczestsze objawy s$wiadczace o nieprawidlowym przebiegu ciazy
i potogu, zastosowa¢ 1 interpretowa¢ badania diagnostyczne, przeprowadzié
diagnostyke réznicowa, wdrozy¢ terapi¢, monitorowac efekty leczenia oraz oceni¢
wskazania do konsultacji specjalistycznej, w szczegolnosci w przypadku bolu brzucha,
skurczéw macicy, krwawienia z drog rodnych, nieprawidtowej czestosci bicia serca
i ruchliwo$ci ptodu, nadcis$nienia tetniczego;

F.U15. dokona¢ detekcji 1 interpretacji czynnosci serca ptodu;

F.U16. rozpozna¢ rozpoczynajacy si¢ pordd 1 objawy nieprawidlowego przebiegu porodu;

F.U17. asystowa¢ przy porodzie fizjologicznym,;

F.U18. zastosowa¢ prawidlowe postepowanie medyczne w przypadku nieprawidlowego
krwawienia z drég rodnych, braku miesigczki, bolu w obrgbie miednicy (zapalenie
narzagdow miednicy mniejszej, cigza ektopowa), zapalenia pochwy i sromu, choréb
przenoszonych droga plciows;

F.U19. zastosowac prawidtowe postgpowanie medyczne w zakresie regulacji urodzen;

F.U20. rozpoznawac stany okulistyczne wymagajace pilnej pomocy specjalistycznej i udzieli¢
wstepnej pomocy przedszpitalnej w przypadkach urazéow fizycznych i chemicznych
oka;

F.U21. przekazywaé niepomysine wiadomosci z wykorzystaniem wybranego protokotu, np.:
1) SPIKES: S (Setting — wtasciwe otoczenie), P (Perception — poznanie stanu wiedzy

wspotrozmowcey), 1 (Invitation/Information — zaproszenie do rozmowy / informowanie),

K (Knowledge — przekazanie niepomyslnej informacji), E (Emotions and empathy —

emocje i empatia), S (Strategy and summary — plan dzialania i podsumowanie),
2) EMPATIA: E (Emocje), M (Migjsce), P (Perspektywa pacjenta), A (Adekwatny jezyk),

T (Tres¢ wiadomosci), I (Informacje dodatkowe), A (Adnotacja w dokumentacji),
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3) ABCDE: A (Advance preparation — przygotowanie do rozmowy), B (Build
therapeutic environment — nawigzanie dobrego kontaktu z rodzing), C (Communicate
well — przekazanie ztej wiadomosci, uwzgledniajagc zasady komunikacji),
D (Dealing with reactions — radzenie sobie z trudnymi emocjami), E (Encourage
and validate emotions — prawo do okazywania emocji, przekierowanie ich
1 adekwatne reagowanie, dgzace do zakonczenia spotkania)

— W tym wspiera¢ rodzing w procesie godnego umierania pacjenta i informowac

rodzing o $mierci pacjenta;

F.U22. uzyskiwa¢ informacje od czlonkow zespolu z poszanowaniem ich zréznicowanych
opinii 1 specjalistycznych kompetencji oraz uwzglednia¢ te informacje w planie
diagnostyczno-terapeutycznym pacjenta, a takze stosowaé protokolty ATMIST,
RSVP/ISBAR.

G. PRAWNE I ORGANIZACYJNE ASPEKTY MEDYCYNY

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

G.WI1. metody oceny stanu zdrowia jednostki i populacji, mierniki i zasady monitorowania
stanu zdrowia populacji, systemy klasyfikacji chorob i procedur medycznych;

G.W2. uwarunkowania chorob, sposoby identyfikacji i badania czynnikéw ryzyka choréb,
wady 1 zalety badan epidemiologicznych oraz zasady wnioskowania przyczynowo-
-skutkowego w medycynie;

G.W3. epidemiologi¢ choréb zakaznych, w tym zwigzanych z opieka zdrowotna,
1 niezakaznych, rodzaje i sposoby profilaktyki na roznych etapach naturalnej historii
choroby oraz role i zasady nadzoru epidemiologicznego;

G.W4. pojecie oraz funkcje zdrowia publicznego, pojecie, zadania i metody promocji
zdrowia, pojecie jako$ci w ochronie zdrowia i czynniki na nig wptywajace, strukture
1 organizacj¢ systemu ochrony zdrowia na poziomie krajowym i §wiatowym, a takze
wplyw uwarunkowan ekonomicznych na mozliwos$ci ochrony zdrowia;

G.W5. regulacje prawne dotyczace praw pacjenta i Rzecznika Praw Pacjenta oraz istotne na
gruncie dziatalnosci leczniczej regulacje prawne z zakresu prawa pracy, podstaw
wykonywania zawodu lekarza i funkcjonowania samorzadu lekarskiego;

G.W6. regulacje prawne dotyczace organizacji i finansowania systemu ochrony zdrowia,
udzielania $wiadczen zdrowotnych finansowanych ze $rodkéw publicznych oraz
zasady organizacji podmiotow leczniczych, zasady funkcjonowania narzedzi i ustug

informacyjnych i komunikacyjnych w ochronie zdrowia (e-zdrowie);
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G.W7. obowiazki prawne lekarza w zakresie stwierdzenia zgonu pacjenta;

G.W8. regulacje prawne dotyczace eksperymentu medycznego oraz prowadzenia badan
naukowych z udzialem ludzi;

G.WO. regulacje prawne dotyczace przeszczepdw, sztucznej prokreacji, przerywania ciazy,
zabiegdw estetycznych, opieki paliatywnej, uporczywej terapii, chordb psychicznych,
chorob zakaznych;

G.W10. regulacje prawne dotyczace obowigzkow lekarza w przypadku podejrzenia przemocy
w rodzinie;

G.W1l1. podstawowe regulacje z zakresu prawa farmaceutycznego, w tym zasady obrotu
produktami leczniczymi i medycznymi, wystawiania recept, w tym e-recept,
refundacji lekow, wspotpracy lekarza z farmaceuta, zglaszania niepozadanego
dziatania leku;

G.W12. regulacje prawne dotyczace tajemnicy lekarskiej, odpowiedzialnosci karnej, cywilne;j
1 zawodowe] lekarza, zasady prowadzenia, przechowywania 1 udostepniania
dokumentacji medycznej, w tym e-dokumentacji, oraz ochrony danych osobowych;

G.WI13. pojecie $mierci gwattownej 1 naglego zgonu oraz rdéznice miedzy urazem
a obrazeniem;

G.W14. podstawy prawne i zasady postepowania lekarza podczas ogledzin zwltok na miejscu
ich ujawnienia oraz sagdowo-lekarskiego badania zwlok;

G.W15. zasady diagnostyki sadowo-lekarskiej i opiniowania w przypadkach dotyczacych
dzieciobdjstwa i rekonstrukcji okoliczno$ci wypadku drogowego;

G.W16. zasady sporzadzania opinii w charakterze bieglego;

G.W17. zasady opiniowania sadowo-lekarskiego dotyczace zdolno$ci do udzialu
w czynnosciach procesowych, skutku biologicznego oraz uszczerbku na zdrowiu;

G.WI18. pojecie i typologi¢ zdarzen niepozadanych, w tym bledow medycznych i zdarzen
medycznych, ich najczestsze przyczyny, skutki, zasady zapobiegania oraz
opiniowania w takich przypadkach;

G.W19. zasady pobierania materialu do badan toksykologicznych 1 hemogenetycznych;

G.W20. regulacje prawne w zakresie przekazywania informacji dotyczacych zdrowia pacjenta
za zycia i po jego $mierci, uwzgledniajgce zakres informacji, krag os6b uprawnionych
do uzyskania informacji 1 zasady ich przekazywania innym osobom, a takze

ograniczenia zakresu przekazywanych informacji;
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G.W21. epidemiologi¢ choréb nowotworowych, a w szczeg6lnosci ich uwarunkowania
zywieniowe, srodowiskowe 1 inne zwigzane ze stylem zycia wptywajace na ryzyko
onkologiczne;

G.W22. znaczenie badan przesiewowych w onkologii, w tym ryzyko zwigzane z badaniami
diagnostycznymi zdrowych osob, oraz korzysci zdrowotne w odniesieniu do
najbardziej rozpowszechnionych choréb nowotworowych w Rzeczypospolitej
Polskie;.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

G.Ul. opisywac struktur¢ demograficzng ludnosci i na tej podstawie oceniac i przewidywac
problemy zdrowotne populacji;

G.U2. zbiera¢ informacje na temat uwarunkowan i obecnosci czynnikow ryzyka chordb
zakaznych 1 niezakaZnych oraz planowa¢ dziatania profilaktyczne na roéznym
poziomie zapobiegania;

G.U3. interpretowa¢ pozytywne 1 negatywne mierniki zdrowia;

G.U4. ocenia¢ sytuacje epidemiologiczng chordb  zakaznych 1 niezakaZnych
w Rzeczypospolitej Polskiej i na §wiecie;

G.US. wyjasnia¢ osobom korzystajacym ze $wiadczen zdrowotnych ich podstawowe
uprawnienia oraz podstawy prawne udzielania tych swiadczen;

G.U6. wystawia¢ zaswiadczenia lekarskie 1 orzeczenia lekarskie, sporzadzaé opinie dla
pacjenta, uprawnionych organéw i podmiotow, sporzadzaé i prowadzi¢ dokumentacje
medyczng (w postaci elektronicznej 1 papierowej) oraz korzysta¢ z narzedzi 1 ustug
informacyjnych oraz komunikacyjnych w ochronie zdrowia (e-zdrowie);

G.U7. rozpozna¢ podczas badania pacjenta zachowania i objawy wskazujace na mozliwo$¢
wystgpienia przemocy, w tym przemocy w rodzinie;

G.U8. postgpowa¢ w sposdb umozliwiajacy zapobieganie zdarzeniom niepozadanym oraz
zapewniajacy zachowanie jakosci w ochronie zdrowia i bezpieczefstwa pacjenta,
monitorowa¢ wystepowanie zdarzen niepozadanych i1 reagowac na nie, informowac
o ich wystgpowaniu i analizowa¢ ich przyczyny;

G.U9. pobra¢ krew do badan toksykologicznych i1 zabezpieczy¢ material do badan
hemogenetycznych;

G.U10. organizowa¢ $rodowisko pracy w sposob zapewniajacy bezpieczenstwo pacjenta
1 innych oséb przy uwzglednieniu wptywu czynnikow ludzkich i1 zasad ergonomii;

G.U11. ustali¢ mozliwo$¢ zastosowania nowych sposobow leczenia w odniesieniu do danego

pacjenta w oparciu o aktualne wyniki badan klinicznych.
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H. PRAKTYCZNE NAUCZANIE KLINICZNE NA VI ROKU STUDIOW

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi samodzielnie:

H.UI.

H.U2.
H.U3.
H.U4.

H.US.
H.U6.

H.U7.
H.US.
H.U9.

H.U10.
H.U11.
H.U12.
H.U13.
H.U14.
H.U15.
H.UI6.

H.U17.
H.UIS.

H.U19.
H.U20.

H.U21.
H.U22.

wykonaé pomiar i oceni¢ podstawowe funkcje zyciowe (temperatura, tetno, ciSnienie
tetnicze krwi) oraz monitorowac je z wykorzystaniem kardiomonitora i pulsoksymetru;
wykonywac bezprzyrzadowe i przyrzadowe udraznianie drog oddechowych;
wykona¢ pomiar szczytowego przeptywu wydechowego;

pobraé i zabezpieczy¢ krew i inny materiat biologiczny do badan laboratoryjnych,
w tym mikrobiologicznych;

wykona¢ dozylne, domigsniowe i1 podskérne podanie leku;

wykonywac¢ rozne formy terapii inhalacyjnej i dokona¢ doboru inhalatora odpowiednio
do sytuacji klinicznej;

pobra¢ krew tetnicza i arterializowang krew wlo$niczkows;

wykonywac testy paskowe, w tym pomiar st¢zenia glukozy przy pomocy glukometru;
pobra¢ wymazy do badan mikrobiologicznych i cytologicznych;

wykona¢ cewnikowanie pecherza moczowego u kobiety i m¢zczyzny;

zatozy¢ zglebnik zotadkowy;

wykona¢ wlewke doodbytnicza;

wykona¢ zabiegi optucnowe: punkcj¢ i odbarczenie odmy;

wykona¢ standardowy elektrokardiogram spoczynkowy i zinterpretowaé jego wynik;
wykona¢ defibrylacje, kardiowersj¢ elektryczna, elektrostymulacje zewngtrzna;
umy¢ chirurgicznie rece, natozy¢ jalowe rekawiczki, ubra¢ sie do operacji lub zabiegu
wymagajacych jatowosci, przygotowac pole operacyjne zgodnie z zasadami aseptyki
oraz uczestniczy¢ w zabiegu operacyjnym;

zatozy¢ i zmieni¢ jatowy opatrunek;

oceni¢ 1 zaopatrzy¢ prosta rang, w tym znieczuli¢ miejscowo (powierzchownie,
nasickowo), zatozy¢ i usung¢ szwy chirurgiczne, zalozy¢ i zmieni¢ jatlowy opatrunek
chirurgiczny;

zaopatrzy¢ krwawienie zewnetrzne;

doraznie unieruchomi¢ konczyne, w tym wybra¢ rodzaj unieruchomienia w typowych
sytuacjach klinicznych oraz skontrolowa¢ poprawnos$¢ ukrwienia konczyny po
zatozeniu opatrunku unieruchamiajgcego;

unieruchomi¢ kregostup szyjny i piersiowo-ledzwiowy po urazie;

wykona¢ tamponadg¢ przednig nosa;
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H.U23. wykona¢ badanie USG w stanach zagrozenia zycia wedtug protokotu FAST lub jego
odpowiednika i zinterpretowac jego wynik;

H.U24. zastosowa¢ $rodki ochrony indywidualnej adekwatne do sytuacji klinicznej;

H.U25. zebra¢ wywiad z dorostym, w tym osobg starszag, wykorzystujac umiejetnosci
dotyczace tresci, procesu 1 percepcji komunikowania si¢, z uwzglednieniem
perspektywy biomedycznej i perspektywy pacjenta;

H.U26. zebra¢ wywiad z dzieckiem i jego opiekunami, wykorzystujac umiejetnosci dotyczace
tresci, procesu i percepcji komunikowania si¢, z uwzglednieniem perspektywy
biomedycznej i perspektywy pacjenta;

H.U27. zebra¢ wywiad w sytuacji zagrozenia zdrowia i zycia z zastosowaniem schematu
SAMPLE,;

H.U28. przeprowadzi¢ pelne i ukierunkowane badanie fizykalne dorostego dostosowane do
okreslonej sytuacji klinicznej;

H.U29. przeprowadzi¢ pelne i1 ukierunkowane badanie fizykalne dziecka od okresu
noworodkowego do mtodzienczego dostosowane do okre§lonej sytuacji klinicznej;

H.U30. przekaza¢ niepomy$lne wiadomosci z wykorzystaniem wybranego protokotu
(np. SPIKES, EMPATIA, ABCDE), w tym wspiera¢ rodzing w procesie godnego
umierania pacjenta oraz poinformowac rodzing o $§mierci pacjenta;

H.U31. uzyskiwa¢ informacje od czlonkow zespolu z poszanowaniem ich zréznicowanych
opinii 1 specjalistycznych kompetencji, uwzglednia¢ te informacje w planie
diagnostyczno-terapeutycznym pacjenta oraz stosowa¢ protokoly ATMIST,
RSVP/ISBAR;

H.U32. przeprowadzi¢ badanie psychiatryczne pacjenta i oceni¢ jego stan psychiczny;

H.U33. stwierdzi¢ zgon pacjenta;

H.U34. przeprowadza¢ badania bilansowe, w tym zestawia¢ pomiary antropometryczne
1 ci$nienia tetniczego krwi z danymi na siatkach centylowych oraz ocenia¢ stopien
zaawansowania dojrzewania;

H.U35. kwalifikowa¢ pacjenta do szczepien ochronnych;

H.U36. wykonywac tlenoterapi¢ przy uzyciu metod nieinwazyjnych;

H.U37. prowadzi¢ podstawowe zabiegi resuscytacyjne (BLS) u noworodkow i dzieci zgodnie
z wytycznymi ERC;

H.U38. prowadzi¢ zaawansowane czynnos$ci resuscytacyjne u noworodkéw (NLS) i1 dzieci
(PALS) zgodnie z wytycznymi ERC;

H.U39. prowadzi¢ podstawowe zabiegi resuscytacyjne (BLS) u dorostych, w tym z uzyciem

automatycznego defibrylatora zewngtrznego, zgodnie z wytycznymi ERC;
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H.U40. prowadzi¢ zaawansowane czynno$ci resuscytacyjne (ALS) u dorostych zgodnie
z wytycznymi ERC;

H.U41. rozpoznawaé najczgsciej wystepujace stany zagrozenia zycia, w tym z wykorzystaniem
roznych technik obrazowania,

H.U42. rozpoznawac stany okulistyczne wymagajace pilnej pomocy specjalistycznej i udzieli¢
wstepnej pomocy przedszpitalnej w przypadkach urazéw fizycznych i chemicznych oka;

H.U43. dokona¢ detekcji 1 interpretacji czynnosci serca ptodu;

H.U44. wykonywac¢ czynno$ci, asystujac przy porodzie fizjologicznym.

IV. SPOSOB WERYFIKACJI OSIAGNIETYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

1. Weryfikacja osiagnietych efektow uczenia si¢ wymaga zastosowania zréznicowanych form
sprawdzania, adekwatnych do kategorii wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spolecznych,

ktorych dotyczg te efekty.

2. Osiagnigte efekty uczenia si¢ w kategorii wiedzy mozna weryfikowaé za pomocg egzamindéw

pisemnych lub ustnych.

3. Jako formy egzamindw pisemnych mozna stosowac eseje, raporty, krotkie ustrukturyzowane
pytania, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy wielokrotnej
odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania

odpowiedzi.

4. Egzaminy powinny by¢ standaryzowane i s3 ukierunkowane na sprawdzenie wiedzy na
poziomie wyzszym niz sama znajomos$¢ zagadnien (poziom zrozumienia zagadnien,

umiejetnos¢ analizy 1 syntezy informacji oraz rozwigzywania problemow).

5. Weryfikacja osiagnietych efektow uczenia si¢ w kategorii umiejetnosci w zakresie
profesjonalnego komunikowania si¢ z pacjentem w grupach zaje¢ D, E i F odbywa si¢ w formie
egzaminu praktycznego przeprowadzanego w warunkach symulowanych, w tym z udziatem
pacjenta symulowanego, lub w warunkach klinicznych, z uzyciem kart obserwacji lub list

kontrolnych.

6. Werytikacja osiggnietych efektoéw uczenia si¢ w kategorii umiejetnosci w grupach zajec E,
F i H wymaga bezposredniej obserwacji studenta demonstrujagcego umiejetno$¢ w czasie
tradycyjnego egzaminu klinicznego 1 egzaminu standaryzowanego (Objective Structured
Clinical Examination, OSCE). Egzamin OSCE jest wymagany jako forma weryfikacji efektow
uczenia si¢ w kategorii umiej¢tnosci osiagnigtych w trakcie calego okresu studiow i odbywa sie

na VI roku studidéw.
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Zalacznik nr 2

STANDARD KSZTALCENIA PRZYGOTOWUJACEGO DO WYKONYWANIA ZAWODU LEKARZA DENTYSTY

I. SPOSOB ORGANIZACJI KSZTALCENIA
1. WYMAGANIA OGOLNE

1.1. Standard ma zastosowanie do ksztalcenia przygotowujacego do wykonywania zawodu
lekarza dentysty prowadzonego na studiach na kierunku lekarsko-dentystycznym, zwanych

dalej ,,studiami”.

1.2. Studia s3 jednolitymi studiami magisterskimi.

1.3. Studia trwaja 10 semestrow.

1.4. Liczba godzin zaje¢, w tym praktyk zawodowych, nie moze by¢ mniejsza niz 5000.

1.5. Liczba punktow ECTS konieczna do ukonczenia studiéw nie moze by¢ mniejsza niz 300.

1.6. Kierunek lekarsko-dentystyczny jest przyporzadkowany do dyscypliny naukowej — nauki
medyczne jako dyscypliny wiodace;j.

1.7. Studia majg profil ogdlnoakademicki.

2. ZAJECIA I GRUPY ZAJEC

2.1. Proces ksztalcenia jest realizowany w postaci:

1) zaje¢ lub grup zaje¢ odpowiadajacych poszczegdlnym zagadnieniom z dyscypliny
naukowej, do ktérej jest przyporzadkowany kierunek studiéw;

2) grup zaj¢¢ zintegrowanych taczacych dwa lub wigcej zagadnien z dyscypliny naukowej,
do ktorej jest przyporzadkowany kierunek studiéw, w szczeg6lnosci nauk klinicznych
1 praktycznego nauczania klinicznego;

3) wielodyscyplinarnych grup zaje¢ poswieconych okreslonym zagadnieniom.

2.2. Program studiéw obejmuje zajecia lub grupy zaje¢ umozliwiajace osiggnigcie efektow

uczenia si¢ zwigzanych ze wspotpraca w zespole oraz z komunikowaniem sig.



Dziennik Ustaw —42 — Poz. 2152

2.3. Program studiéw obejmuje zajecia lub grupy zaje¢ zwigzane z prowadzong w uczelni
dziatalnoscig naukowa w dyscyplinie naukowej, do ktorej jest przyporzadkowany kierunek
studiow, ktérym przypisano punkty ECTS w wymiarze wigkszym niz 50% liczby punktéw
ECTS koniecznej do ukonczenia studidw, i uwzglednia udziat studentow w zajeciach

przygotowujacych do prowadzenia dziatalnos$ci naukowej lub udziat w tej dziatalnosci.

3. MINIMALNA LICZBA GODZIN ZAJEC ZORGANIZOWANYCH I PUNKTOW ECTS

Grupy zajeé, w ramach ktorych osiaga sie Liczba Liczb'a
szczegolowe efekty uczenia sie¢ godzin P E%k]t%w

A. Nauki morfologiczne 225 18
B. Naukowe podstawy medycyny 300 22
C. Nauki przedkliniczne 325 24
D. Nauki behawioralne i spoteczne z elementami 120 8

profesjonalizmu 1 komunikacji, z uwzglednieniem

idei humanizmu w medycynie
E. Nauki kliniczne niezabiegowe 565 32
F. Nauki kliniczne kierunkowe zabiegowe 1520 85
G. Prawne i organizacyjne aspekty medycyny 65 5
H. Praktyczne nauczanie kliniczne na V roku studiow 900 60
I.  Praktyki zawodowe 480 16
Razem 4500 270

3.1. Do dyspozycji uczelni pozostawia si¢ nie mniej niz 500 godzin zaje¢¢ (30 punktow ECTS),
ktore moga by¢ realizowane jako zajecia uzupelniajace wiedze, umiejetnosci lub kompetencje
spoleczne, z tym zZe program studidow umozliwia studentowi wybodr zajeé, ktorym przypisano
punkty ECTS w wymiarze nie mniejszym niz 2% liczby punktow ECTS koniecznej do

ukonczenia studiow.

3.2. Zajgcia realizowane w symulowanych warunkach klinicznych stanowig nie mniej niz 5%
1 nie wiecej niz 30% godzin zaje¢ umozliwiajacych osiagniecie efektow uczenia si¢ w grupach
zajec E1F.

3.3. Nie mniej niz 70% godzin zaje¢ umozliwiajacych osiggnigcie efektow uczenia si¢ w grupie

zaj¢¢ F odbywa si¢ w formie ¢wiczen do IV roku studiéw wiacznie.
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3.4. Na V roku studiéw moga by¢ realizowane zaj¢cia uwzgledniajgce tresci ksztalcenia
zwigzane z organizacja i zarzadzaniem gabinetem stomatologicznym oraz przepisami prawa

w zakresie medycyny.

3.5. Zajgcia z wychowania fizycznego sg zajeciami obowigzkowymi na studiach stacjonarnych,
prowadzonymi w wymiarze nie mniejszym niz 60 godzin. Zajeciom tym nie przypisuje si¢

punktow ECTS.

3.6. Liczba punktow ECTS, jaka moze by¢ uzyskana w ramach ksztatcenia z wykorzystaniem
metod i technik ksztatcenia na odleglo$¢, nie moze by¢ wigksza niz 25% liczby punktow ECTS

koniecznej do ukonczenia studidw.

3.7. Laczna liczba godzin zaje¢ umozliwiajacych osiggniecie efektow uczenia si¢ w zakresie
komunikowania si¢ w grupach zaje¢ D, E 1 F wynosi 120. Zajecia te sa prowadzone przez caly

okres studiow.

3.8. Zajecia umozliwiajace osiggniecie efektow uczenia si¢ w zakresie umiejetnosci
komunikowania si¢ prowadzi si¢ w taki sposéb, aby kazdemu studentowi zapewni¢ mozliwos¢
wykonania i1 powtorzenia czynno$ci umozliwiajacych osiagniecie tych efektéw, a osobie
prowadzacej zajecia — obserwacje i udzielanie studentowi informacji zwrotnych. Zajgcia te
prowadzi si¢ w warunkach symulowanych, w tym z udziatem pacjentéw symulowanych, lub

w warunkach klinicznych.

3.9. Zajecia umozliwiajace osiggnigcie efektow uczenia si¢ w zakresie umiejetnosci
komunikowania si¢ moga by¢ prowadzone dla grup studentéw co najmniej dwoch kierunkow
studiow objetych standardami ksztalcenia okres§lonymi w zalacznikach do rozporzadzenia,
atakze przez wdrazanie innowacyjnych metod rozwijania kreatywnos$ci i samodzielnego

mySlenia.

4. PRAKTYCZNE NAUCZANIE KLINICZNE

4.1. Praktyczne nauczanie kliniczne obejmuje zajgcia umozliwiajace osiagnigcie efektow
uczenia si¢ w kategorii umiejetnosci w grupach zaje¢ E, F 1 H.
4.2. Zajecia umozliwiajace osiggniecie efektow uczenia si¢ w kategorii umiejetnosci w grupach

zaje¢ E 1 F sg realizowane w formie ¢wiczen.
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4.3. Zajgcia umozliwiajace osiggnigcie efektow uczenia si¢ w grupie zaje¢ H shuza

doskonaleniu w warunkach klinicznych efektow uczenia si¢ osiagnietych w kategorii

umiejetnosci w grupach zaje¢ E i F oraz sg realizowane na V roku studiéw w formie ¢wiczen,

W wymiarze:

. Liczba
Zakres praktycznego nauczania klinicznego LICZl.)a punktow

godzin ECTS
Stomatologia zachowawcza z endodoncjg 140 10
Protetyka stomatologiczna 140 10
Chirurgia stomatologiczna 110 7
Stomatologia dziecigca 100
Choroby przyzebia i btony $luzowej jamy ustnej 95 6
Ortodoncja 90 6
Chirurgia szczgkowo-twarzowa 60 4
Radiologia stomatologiczna 15 1
Stomatologia zintegrowana wieku dorostego 65 4
Gerostomatologia 45 3
Stomatologia zintegrowana wieku rozwojowego 40 3
Razem 900 60

Zajecia umozliwiajace osiggniecie efektow uczenia si¢ w grupie zaje¢ H mogg by¢ realizowane

w symulowanych warunkach klinicznych, jednak w wymiarze nie wigkszym niz 10% godzin

tych zajec.

4.4. Zajecia umozliwiajace osiggnigcie efektow uczenia si¢ w grupie zaje¢ H sg realizowane

w grupach liczacych nie wigcej niz 5 studentow.
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5. PRAKTYKI ZAWODOWE

5.1. Praktyki zawodowe obejmuja doskonalenie umiejetnosci zawodowych i sg realizowane

W wymiarze:

Liczba Liczba
Zakres praktyk zawodowych odzin punktow

g ECTS
Organizacja ochrony zdrowia 60 2
Chirurgia ogdlna, choroby wewnetrzne lub chirurgia 60 )
szczekowo-twarzowa
Asysta lekarzowi dentys$cie 120 4
Praktyka lekarsko-dentystyczna w gabinecie stomatologicznym 240 8
Razem 480 16

5.2. Praktyki zawodowe sg realizowane w okresie wakacji. Praktyki zawodowe umozliwiaja
osiggnigcie wybranych efektow uczenia si¢. Program praktyk zawodowych, forme i terminy

ich odbywania oraz sposdb weryfikacji osiggnigtych efektoéw uczenia si¢ ustala uczelnia.
6. INFRASTRUKTURA NIEZBEDNA DO PROWADZENIA KSZTALCENIA

6.1. Proces ksztalcenia odbywa si¢ z wykorzystaniem infrastruktury pozwalajacej na
osiggnigcie efektow uczenia si¢, w sklad ktorej wchodza w szczegdlnosci prosektorium
i pracownia mikroskopowa 1 ktéora umozliwia prowadzenie zajg¢ we wszystkich
specjalnosciach klinicznych. Zajgcia sg prowadzone w oparciu o infrastrukture uczelni oraz
infrastrukture podmiotéw leczniczych, z ktérymi uczelnie zawarly umowy lub porozumienia,
ktore ze wzgledu na swojg specyfike oraz liczbe udzielanych przez nie §wiadczen zdrowotnych
zapewniajg studentom mozliwos¢ osiggnigcia efektow uczenia si¢ przewidzianych w programie

studiow.

6.2. Zajgcia z zakresu nauk przedklinicznych (grupa zaje¢ C) umozliwiajace osiagnigcie
efektow uczenia si¢ w kategorii umiejetnosci odbywajg si¢ w oparciu o infrastrukture uczelni

w symulowanych warunkach klinicznych.

6.3. Zajecia z zakresu nauk klinicznych (grupy zaje¢ E 1 F) umozliwiajace osiggnigcie efektow
uczenia si¢ w kategorii umiejetnosci sg prowadzone w jednostkach organizacyjnych uczelni,
w ktorych jest prowadzone leczenie pacjentow, oraz w podmiotach leczniczych Ilub

w symulowanych warunkach klinicznych.
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6.4. Zajecia z zakresu praktycznego nauczania klinicznego na V roku studiow (grupa zaje¢ H)
i praktyki zawodowe odbywaja si¢ w podmiotach leczniczych, w szczegdlnosci w klinikach
i oddziatach szpitalnych, oraz moga odbywac¢ si¢ w symulowanych warunkach klinicznych,

jednak w wymiarze nie wigkszym niz 10% godzin tych zajec.

6.5. Podmiotami leczniczymi, w ktorych odbywaja si¢ zajecia z zakresu praktycznego

nauczania klinicznego (grupa zaje¢ H) i praktyki zawodowe, s3:

1) podmioty lecznicze udzielajace $wiadczen zdrowotnych z zakresu leczenia szpitalnego,

w szczegolnosci szpitale, ktorych specyfika pozwala na osiagnigcie efektow uczenia sig;

2) podmioty lecznicze udzielajace §wiadczen zdrowotnych z zakresu ambulatoryjnej opieki

specjalistycznej, podstawowej opieki zdrowotnej lub ogélnostomatologiczne;.

II. OSOBY PROWADZACE KSZTALCENIE

Ksztalcenie umozliwiajace osiagnigcie efektow uczenia si¢ w grupach zajec jest prowadzone
przez nauczycieli akademickich lub inne osoby, posiadajacych kompetencje zawodowe lub
naukowe oraz doswiadczenie w zakresie wlasciwym dla prowadzonych zaje¢, z tym ze
w grupach zaje¢ E, F 1 H jest prowadzone przez nauczycieli akademickich lub inne osoby,
posiadajacych dorobek naukowy, prawo wykonywania zawodu lekarza lub lekarza dentysty
oraz tytul specjalisty lub specjalizacj¢ w dziedzinie medycyny lub stomatologii adekwatnej do
prowadzonych zaje¢, lub przez osoby posiadajace prawo wykonywania zawodu lekarza lub
lekarza dentysty, ktore ukonczylty w trakcie szkolenia specjalizacyjnego modut podstawowy
albo ukonczyly 1. rok szkolenia specjalizacyjnego w specjalizacjach jednolitych w
odpowiedniej dziedzinie medycyny lub stomatologii, jezeli uzyskaly pozytywna opini¢
kierownika specjalizacji, a takze przy wspotudziale innych oso6b posiadajacych dorobek

naukowy lub do§wiadczenie kliniczne, w zakresie wtasciwym do prowadzonych zajec.

Ksztalcenie umozliwiajace osiagniecie efektow uczenia si¢ w zakresie komunikowania si¢
z pacjentem oraz wspotpracy i komunikowania si¢ w zespole jest prowadzone przez nauczycieli
akademickich lub inne osoby, ktorzy ukonczyli studia, ktorych program okreslal efekty uczenia si¢
z zakresu komunikacji medycznej, lub ukonczyli szkolenie z zakresu komunikacji medycznej,

lub posiadaja co najmniej pigcioletnie dos§wiadczenie w nauczaniu komunikacji medyczne;.
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III. EFEKTY UCZENIA SIE

1. OGOLNE EFEKTY UCZENIA SIE

1.1. W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

1) zagadnienia z zakresu medycyny i1 nauk przyrodniczych — w podstawowym zakresie;
2) zagadnienia z zakresu stomatologii — w stopniu zaawansowanym;

3) problematyke edukacji prozdrowotnej;

4) zasady prowadzenia badah naukowych i upowszechniania ich wynikow;

5) organizacj¢ praktyki lekarza dentysty 1 zasady zarzadzania w systemie ochrony zdrowia.

1.2. W zakresie umiej¢tnosci absolwent potrafi:

1) przeprowadzi¢ diagnostyke najczgstszych chordb, oceni¢ 1 opisaé stan somatyczny
1 psychiczny pacjenta;

2) prowadzi¢ profesjonalng opieke dentystyczng w zakresie profilaktyki, leczenia, promocji
zdrowia i edukacji prozdrowotnej;

3) =zaplanowac leczenie w zakresie problemoéw stomatologicznych;

4) prowadzi¢ postgpowanie kliniczne oparte na wiedzy i respektujace zasady humanitaryzmu;

5) planowac wlasng aktywno$¢ edukacyjng i stale doksztatca¢ si¢ w celu aktualizacji wiedzy;

6) inspirowac proces uczenia si¢ innych osob;

7) komunikowa¢ si¢ z pacjentem i jego rodzing w atmosferze zaufania, z uwzglednieniem
potrzeb pacjenta, stosujac zasady profesjonalnej komunikacji;

8) komunikowac¢ si¢ w zespole 1 dzieli¢ si¢ wiedza;

9) krytycznie ocenia¢ wyniki badan naukowych 1 odpowiednio uzasadnia¢ stanowisko.

1.3. W zakresie kompetencji spotecznych absolwent jest gotow do:

1) nawigzania i utrzymania glebokiego oraz petnego szacunku kontaktu z pacjentem, a takze
okazywania zrozumienia dla roznic Swiatopogladowych 1 kulturowych;

2) kierowania si¢ dobrem pacjenta;

3) przestrzegania tajemnicy lekarskiej 1 praw pacjenta;

4) podejmowania dziatan wobec pacjenta w oparciu o zasady etyczne, ze $wiadomoscia
spotecznych uwarunkowan i ograniczen wynikajacych z choroby;

5) dostrzegania 1 rozpoznawania wiasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytow
1 potrzeb edukacyjnych;

6) propagowania zachowan prozdrowotnych;

7) korzystania z obiektywnych Zrddetl informacji;
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8) formulowania wnioskéw z wlasnych pomiaréw lub obserwacji;

9) wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego 1 wspoOlpracy w zespole, w tym
z przedstawicielami innych zawodow medycznych, oraz w srodowisku wielokulturowym
1 wielonarodowo$ciowym;

10) formutowania opinii dotyczacych roznych aspektéw dziatalnosci zawodowej;

11) przyjecia odpowiedzialnosci zwigzanej z decyzjami podejmowanymi w ramach

dziatalnosci zawodowej, w tym w kategoriach bezpieczenstwa wlasnego i innych osob.

2. SZCZEGOLOWE EFEKTY UCZENIA SIE
A. NAUKI MORFOLOGICZNE

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

A.WI. struktury organizmu ludzkiego: komorki, tkanki, narzady i uktady, ze szczegdlnym
uwzglednieniem uktadu stomatognatycznego;

A.W2. rozwo6j narzadow i catego organizmu, ze szczeg6lnym uwzglednieniem narzadu Zucia;

A.W3. budowe ciala ludzkiego w podejSciu topograficznym 1 czynnoSciowym, ze
szczegblnym uwzglednieniem glowy i szyi;

A.W4. role uktadu nerwowego w funkcjonowaniu poszczegélnych narzadow;

A.W5. znaczenie czynno$ciowe poszczegolnych narzadow i1 tworzonych przez nie uktadow;

A.W6. anatomiczne uzasadnienie badania przedmiotowego;

A.W7. anatomi¢ zebodw naturalnych.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

A.Ul. interpretowaé relacje anatomiczne zilustrowane podstawowymi metodami badan
diagnostycznych z zakresu radiologii (zdj¢cia przegladowe i z uzyciem S$rodkow
kontrastowych), ze szczegdlnym uwzglednieniem glowy 1 szyi;

A.U2. obstugiwa¢ mikroskop optyczny i rozpoznawaé¢ pod mikroskopem strukture
histologiczng tkanek i1 narzadéw oraz dokonywac opisu i interpretacji budowy
mikroskopowej komorek, tkanek i narzadow oraz ich funkc;ji;

A.U3. rozpoznawa¢ cechy anatomiczne z¢gbow naturalnych.

B. NAUKOWE PODSTAWY MEDYCYNY

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:
B.WI1. znaczenie pierwiastkow gléwnych 1 $ladowych w procesach zachodzacych

w organizmie, z uwzglednieniem ich podazy, wchianiania i transportu;
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B.W2.

B.W3.
B.W4.

B.W5.
B.W6.
B.W7.
B.W&.

B.W9.

B.W10.
B.W11.
B.W12.
B.W13.
B.W14.
B.W15.
B.W1l6.
B.W17.
B.W18.
B.W19.

B.W20.

B.W21.

B.W22.
B.W23.

B.W24.

znaczenie elektrolitow, uktadéw buforowych i reakcji chemicznych w uktadach
biologicznych;

biochemiczne podstawy integralno$ci organizmu ludzkiego;

budowe i1 funkcje waznych zwigzkéw chemicznych wystepujacych w organizmie
ludzkim, w szczegdlno$ci wihasciwosci, funkcje, metabolizm i energetyke reakcji
biatek, kwasoéw nukleinowych, weglowodanow, lipidow, enzymow 1 hormonow;
zasady gospodarki wapniowej i fosforanowej;

role 1 znaczenie ptyndéw ustrojowych, z uwzglednieniem $liny;

zasady statyki 1 biomechaniki w odniesieniu do organizmu ludzkiego;

metody obrazowania tkanek 1 narzadow oraz zasady dzialania urzadzen
diagnostycznych stuzacych do tego celu;

zasady dzialania urzadzen ultradzwigkowych;

zasady fotometrii 1 §wiattowodow oraz wykorzystania zrodet Swiatta w stomatologii;
zasady dzialania laserow w stomatologii;

podstawowe pojecia z zakresu biologii 1 ekologii;

wspotzaleznosci miedzy organizmami w ekosystemie;

interakcje w uktadzie pasozyt — zywiciel;

wybrane zagadnienia z zakresu genetyki 1 biologii molekularnej;

kliniczne zastosowanie zasad genetyki;

funkcje zyciowe czlowieka;

neurohormonalng regulacj¢ procesow fizjologicznych;

zasady réwnowagi kwasowo-zasadowej oraz transportu tlenu i dwutlenku wegla
W organizmie;

enzymy biorgce udzial w procesie trawienia, mechanizm wytwarzania kwasu solnego
w zoladku, role zolci, przebieg procesu wchtaniania produktow trawienia;

zasady metabolizmu i1 Zywienia;

warto$¢ liczbowa podstawowych zmiennych fizjologicznych i zmiany tych warto$ci;
podstawowe narzgdzia informatyczne 1  biostatystyczne  wykorzystywane
w medycynie, w tym medyczne bazy danych, arkusze kalkulacyjne 1 podstawy grafiki
komputerowej;

podstawowe metody analizy statystycznej wykorzystywane w badaniach

populacyjnych i diagnostycznych.
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W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

B.Ul. interpretowac zjawiska fizyczne zachodzace w narzadzie zucia;

B.U2. wykorzystywaé procesy fizyczne istotne dla pracy lekarza dentysty;

B.U3. ocenia¢ szkodliwos¢ dawki promieniowania jonizujacego i stosowaé si¢ do zasad
ochrony radiologicznej;

B.U4. odnosi¢ zjawiska chemiczne do proceséw zachodzacych w jamie ustnej;

B.US. okres$la¢ pH roztworu i wptyw zmian pH na zwigzki nieorganiczne i organiczne;

B.U6. obstugiwaé proste przyrzady pomiarowe i ocenia¢ doktadnos¢ wykonywanych
pomiardw;

B.U7. wykonywa¢ proste testy czynnosciowe oceniajace stan organizmu cztowieka jako
uktadu regulacji stabilnej (testy obcigzeniowe i wysitkowe) i interpretowaé¢ dane
liczbowe dotyczace podstawowych zmiennych fizjologicznych;

B.U8S. wykorzystywa¢ pojecia z zakresu biologii 1 ekologii w kontekscie cztowiek —
srodowisko zycia;

B.U9. stosowa¢ wiedze z zakresu genetyki i biologii molekularnej w pracy klinicznej;

B.U10. korzysta¢ z baz danych, w tym internetowych, i wyszukiwa¢ potrzebne informacje
za pomocg dostepnych narzedzi;

B.U11. krytycznie analizowa¢ piSmiennictwo medyczne, w tym w jezyku angielskim,
1 wycigga¢ wnioski;

B.U12. dobra¢ odpowiedni test statystyczny, przeprowadza¢ podstawowe analizy
statystyczne, postugiwa¢ si¢ odpowiednimi metodami przedstawiania wynikoéw

1 interpretowa¢ wyniki metaanalizy.

C. NAUKI PRZEDKLINICZNE

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

C.WI1. rodzaje i gatunki oraz budowg bakterii, wirusow, grzybdéw i pasozytéw, ich cechy
biologiczne 1 mechanizmy chorobotwdrczosci;

C.W2. fizjologiczng flor¢ bakteryjng cztowieka;

C.W3. podstawy epidemiologii zakazeh wywolanych przez bakterie, wirusy, grzyby i zarazen
wywolanych przez pasozyty oraz drogi ich szerzenia si¢ w organizmie cztowieka;

C.W4. gatunki bakterii, wirusow, grzybow 1 pasozytow, bedacych najczestszymi czynnikami
etiologicznymi zakazen i zarazen,;

C.W5. podstawy dezynfekcji, sterylizacji i postgpowania aseptycznego;

C.W6. czynniki ryzyka chordb: zewngtrzne i wewnetrzne, modyfikowalne i niemodyfikowalne;
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C.W7. budowg uktadu odpornosciowego i jego role;

C.W8. humoralne 1 komorkowe mechanizmy odpornosci wrodzonej i nabyte] oraz
mechanizmy reakcji nadwrazliwos$ci i procesOw autoimmunologicznych;

C.W9. wplyw stresu oksydacyjnego na komorki i jego znaczenie w patogenezie chordb oraz
W procesie starzenia si¢ organizmu;

C.W10. zjawisko powstawania lekoopornosci;

C.WI11. podstawy immunodiagnostyki i immunomodulacji;

C.W12. patomechanizm  wybranych  choréb  uwarunkowanych  nadwrazliwoscia,
autoimmunizacyjnych i z niedoboru odpornosci;

C.W13. pojecia homeostazy, adaptacji, opornosci, odpornosci, skionnosci, podatnosci,
mechanizméw kompensacyjnych, sprzgzen zwrotnych i mechanizmu ,,btednego
kota”;

C.W14. pojecia zdrowia 1 choroby, mechanizmy powstawania oraz rozwoju procesu
chorobowego na  poziomie molekularnym, komoérkowym, tkankowym
1 ogblnoustrojowym oraz wplyw tych mechanizméw na objawy kliniczne choroby, jej
powiktania i rokowanie;

C.W15. mechanizmy odczynu zapalnego i gojenia si¢ ran;

C.W16. fizjologi¢ i psychologie bolu, diagnostyke i klasyfikacje bolu, narzedzia oceny bolu;

C.W17. metody diagnostyczne wykorzystywane w patomorfologii, ich zalety i ograniczenia,
zasady wlasciwej wspolpracy pomiedzy lekarzem dentysta a patomorfologiem
w rozpoznawaniu zaburzen narzagdowych i1 uktadowych;

C.WI18. metody diagnostyki cytologicznej oraz cytodiagnostyczne kryteria rozpoznawania
i réznicowania chor6b nowotworowych i nienowotworowych;

C.W19. definicje¢ $mierci, proces umierania, znamiona $mierci oraz zmiany po$miertne, zasady
przeprowadzania badan posmiertnych oraz technike sekcyjna i jej odrebnosci;

C.W20. mechanizmy dziatania, zasady dawkowania oraz farmakokinetyke lekow;

C.W21. wskazania oraz przeciwwskazania do stosowania lekow, ich dawkowanie, dziatania
niepozadane 1 toksyczne oraz interakcje miedzy lekami;

C.W22. zasady terapii miejscowej 1 ogélnej zakazen wywotywanych przez bakterie, wirusy,
grzyby i zarazen wywolanych przez pasozyty;

C.W23. zasady antybiotykoterapii miejscowej 1 ogdlnej oraz rekomendacje naukowe do
zapobiegania i zwalczania zakazen, w tym stosowania antybiotykow i antyseptykow

w codziennej praktyce stomatologiczne;j;
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C.W24. sposoby zapobiegania i zwalczania bolu u pacjentow oraz Igku i stresu w roznych
sytuacjach klinicznych;

C.W25. farmakoterapi¢ stosowang w roznych stanach zagrozenia zycia;

C.W26. zasady i przepisy prawa dotyczace wystawiania recept na leki gotowe 1 recepturowe;

C.W27. zasady ergonomicznej organizacji pracy Ww gabinecie stomatologicznym
1 przeprowadzania zabiegdw stomatologicznych;

C.W28. zasady bezpieczenstwa i higieny pracy w stomatologii;

C.W29. wyposazenie gabinetu stomatologicznego i laboratorium techniki dentystycznej oraz
instrumentarium stosowane w zabiegach stomatologicznych i w wykonawstwie
laboratoryjnym uzupelnien protetycznych i aparatow ortodontycznych;

C.W30. biomechanike narzadu zucia;

C.W3l. definicje oraz klasyfikacje podstawowych 1 pomocniczych materialow
stomatologicznych;

C.W32. sktad, budoweg, wlasciwosci, przeznaczenie 1 sposdéb uzycia materiatow
stomatologicznych;

C.W33. wlasciwosci  powierzchniowe tkanek twardych ze¢ba oraz biomateriatow
stomatologicznych;

C.W34. zjawisko adhezji 1 procedury adhezyjnego przygotowania powierzchni szkliwa, zgbiny
oraz biomaterialow stomatologicznych;

C.W35. mechanizmy degradacji (korozji) biomaterialdéw stomatologicznych w jamie ustnej
1 ich wptyw na wlasciwosci biologiczne materialow stomatologicznych;

C.W36. podstawowe procedury kliniczne rekonstrukcji tkanek twardych zebdéw 1 leczenia
endodontycznego;

C.W37. podstawowe metody i techniczno-laboratoryjne procedury wykonywania uzupetnien
protetycznych;

C.W38. podstawowe procedury kliniczne w profilaktyce prochnicy;

C.W39. podstawowe procedury kliniczne w leczeniu i profilaktyce periodontologicznej;

C.W40. zasady znieczulen miejscowych w stomatologii;

C.W41. zasady i techniki ekstrakcji zgbow;

C.W42. podstawowe procedury kliniczne w profilaktyce ortodontyczne;.
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W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

C.UI.

C.U2.
C.U3.

C.U4.

C.Us.
C.Ue.

C.U7.
C.U8.

C.Uo.

C.ul0.
C.Ull.

C.U12.

C.U13.

C.U14.

C.U15.

C.Ule.

C.U17.

C.Ul&.

C.U19.

C.U20.
C.U21.

pobra¢ materiat biologiczny do badania mikrobiologicznego w zalezno$ci od
umiejscowienia i przebiegu zakazenia;

interpretowac¢ wyniki badan mikrobiologicznych, serologicznych i antybiogramu;
dobiera¢ 1 wykonywac testy jakosciowe i ilosciowe na obecnos$¢ bakterii w ptynach
ustrojowych;

wyjasni¢  etiopatogeneze, przedstawi¢  obraz  kliniczny, makroskopowy
i mikroskopowy oraz ewolucj¢ zmian patologicznych, a takze przewidywacé ich
nastepstwa,

analizowac przebieg kliniczny chordb w procesach patologicznych;

okresla¢ zmiany patologiczne komorek, tkanek i narzadow w zakresie zaburzen
w krazeniu, zmian wstecznych i  postgpowych, zaburzen potencjalnie
nowotworowych, nowotwordw i zapalen;

zinterpretowa¢ wynik badania patomorfologicznego;

dobiera¢ leki w odpowiednich dawkach w celu korygowania zjawisk patologicznych
w organizmie cztowieka i w poszczegdlnych narzadach;

pracowa¢ w gabinecie stomatologicznym z zachowaniem zasad ergonomii;

dobra¢ wlasciwe narzedzia do zabiegu stomatologicznego;

opracowac ubytek proéchnicowy oraz odtwarza¢ brakujace zmineralizowane tkanki
w zgbie fantomowym;

przeprowadzi¢ leczenie endodontyczne w warunkach symulacji stomatologicznej;
stosowa¢ techniki adhezyjne;

dokonywaé¢ wyboru biomateriatow odtworczych, protetycznych oraz taczacych,
w oparciu o wlasnosci materiatow 1 warunki kliniczne;

odwzorowywac¢ anatomiczne warunki zgryzowe 1 dokonywac analizy okluz;i;
projektowac uzupetnienia protetyczne;

przeprowadza¢ podstawowe zabiegi periodontologiczne w warunkach symulacji
stomatologicznej;

wykonywa¢ znieczulenia miejscowe 1 podstawowe zabiegi chirurgiczne w warunkach
symulacji stomatologicznej;

planowaé 1 przeprowadza¢ dziatania z zakresu promocji zdrowia i profilaktyki
préchnicy;

planowac i przeprowadza¢ periodontologiczne dziatania profilaktyczne;

planowa¢ dziatania z zakresu profilaktyki ortodontyczne;j.
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D. NAUKIBEHAWIORALNE I SPOLECZNE Z ELEMENTAMI PROFESJONALIZMU
I KOMUNIKACJIL, Z UWZGLEDNIENIEM IDEI HUMANIZMU W MEDYCYNIE

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

D.W1. pojecia zdrowia i choroby, wplyw srodowiska spotecznego (rodzina, praca, relacje
spoteczne) 1 uwarunkowan spoleczno-kulturowych (pochodzenie, status spoteczny,
wyznanie, narodowos$¢, grupa etniczna) na stan zdrowia pacjenta;

D.W2. zachowania cztowieka sprzyjajace utrzymaniu zdrowia, zasady promocji zdrowia,
profilaktyki oraz prewencji pierwotnej i wtornej;

D.W3. formy przemocy, w tym przemocy w rodzinie, spoteczne uwarunkowania réznych
form przemocy oraz role lekarza dentysty w jej rozpoznawaniu, a takze zasady
postgpowania w przypadku podejrzenia przemocy, z uwzglednieniem procedury
,Niebieskiej Karty”;

D.W4. postawy spoteczne wobec choroby, niepetnosprawnosci i starosci oraz specyficzne
oddziatywanie stereotypow, uprzedzen i dyskryminacji;

D.W5. pojecie empatii oraz zwroty 1 zachowania stuzace jej wyrazaniu;

D.W6. psychofizyczny rozwdj cztowieka od narodzin do $mierci, z uwzglednieniem specyfiki
rozwoju fizycznego, emocjonalnego, poznawczego i spotecznego;

D.W7. specyfike i role komunikacji werbalnej ($wiadome konstruowanie komunikatow)
i niewerbalnej (np. mimika, gesty, zarzadzanie ciszg i przestrzenia);

D.WS8. rolg¢ rodziny pacjenta w procesie chorowania (rozpoznanie choroby, adaptacja do
choroby, wyleczenie) oraz sposoby radzenia sobie w sytuacjach trudnych (postep
choroby, proces umierania, zatoba);

D.W9. zasady motywowania pacjenta do zachowan prozdrowotnych i zachowania cztowieka
sprzyjajace zachowaniu zdrowia;

D.W10. pojecia bezpieczenstwa pacjenta i kultury bezpieczenstwa oraz ich aspekty:
organizacyjny, komunikacyjny 1 zarzadczy;

D.W11. pojecie stresu, w tym eustresu 1 dystresu, oraz wplyw stresu na etiopatogeneze
1 przebieg chorob somatycznych 1 zaburzen psychicznych oraz mechanizmy radzenia
sobie ze stresem;

D.W12. objawy zespotu wypalenia zawodowego lekarza dentysty oraz metody zapobiegania

jego powstaniu,
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D.W13. problemowe uzywanie substancji psychoaktywnych i uzaleznienia od nich oraz
uzaleznienia behawioralne, metody przeprowadzania krotkich interwencji wobec oso6b
uzywajacych problemowo substancji psychoaktywnych, mechanizmy powstawania
uzaleznien oraz cele i sposoby leczenia 0séb uzaleznionych oraz skuteczne strategie
profilaktyczne, zaburzenia psychosomatyczne wystepujace u 0sob bedacych w bliskiej
relacji z osobg uzalezniong oraz sposoby postepowania terapeutycznego;

D.W14. zasady funkcjonowania interdyscyplinarnego zespotu terapeutycznego;

D.W15. histori¢ medycyny, ze szczegdlnym uwzglednieniem historii stomatologii;

D.W16. proces ksztaltowania si¢ nowych specjalnosci w zakresie dyscypliny naukowej — nauki
medyczne 1 osiggnigcia czolowych przedstawicieli medycyny oraz stomatologii

polskiej 1 §wiatowe;.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

D.Ul. uwzglednia¢ w procesie postepowania terapeutycznego subiektywne potrzeby
1 oczekiwania pacjenta wynikajace z uwarunkowan spoteczno-kulturowych;

D.U2. wybierac takie leczenie, ktore minimalizuje konsekwencje spoteczne dla pacjenta;

D.U3. stosowac adekwatnie do sytuacji pytania otwarte, zamknigte, parafraze, klaryfikacje,
podsumowania wewnetrzne 1 koncowe, sygnalizowanie, aktywne stuchanie
(np. wychwytywanie 1 rozpoznawanie sygnatow wysylanych przez rozmoéwece,
techniki werbalne 1 niewerbalne) i1 facylitacje (zachecanie rozméwcy do wypowiedzi);

D.U4. dostosowa¢ sposob komunikacji werbalnej do potrzeb pacjenta, wyrazajac si¢
W sposob zrozumialy i unikajgc zargonu medycznego;

D.US. rozpoznawac i analizowac sytuacje trudne i wyzwania zwigzane z komunikowaniem
sie, w tym placz, silne emocje, Igk, przerywanie wypowiedzi, kwestie ktopotliwe
1 drazliwe, milczenie, wycofanie, zachowania agresywne i roszczeniowe, oraz radzi¢
sobie z nimi w sposob konstruktywny;

D.U6. nawigzac z pacjentem i jego rodzing kontakt stuzgcy budowaniu wiasciwej relacji;

D.U7. spojrze¢ na sytuacj¢ z perspektywy pacjenta, budujac odpowiedni kontekst rozmowy
1 uzywajac metody elicytacji, a nastgpnie uwzgledni¢ ja w budowaniu komunikatow
werbalnych;

D.US8. rozpoznawaé wlasne emocje 1 kierowa¢ nimi w relacjach z innymi osobami w celu
efektywnego wykonywania pracy mimo witasnych reakcji emocjonalnych;

D.U9. opisywac i krytycznie ocenia¢ wlasne zachowanie oraz sposob komunikowania sie,

uwzgledniajac mozliwo$¢ alternatywnego zachowania;



Dziennik Ustaw - 56— Poz. 2152

D.U10. podejmowac dziatania zmierzajagce do poprawy jakosci zycia pacjenta i zapobiegania
pogorszeniu si¢ jej w przysztosci;

D.U11. rozpozna¢ zespdt wypalenia zawodowego lekarza dentysty oraz mu przeciwdzialaé;

D.U12. wykazywa¢ odpowiedzialno$¢ za podnoszenie swoich kwalifikacji i przekazywanie
wiedzy innym;

D.U13. porozumiewac si¢ z pacjentem w jednym z jezykéw obcych na poziomie B2+

Europejskiego Systemu Opisu Ksztatcenia Jezykowego.

E. NAUKI KLINICZNE NIEZABIEGOWE

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

E.W1. podstawowe zaburzenia regulacji wydzielania hormonoéw, gospodarki wodnej
1 elektrolitowej, rownowagi kwasowo-zasadowej, pracy nerek, pluc i watroby oraz
mechanizmy powstawania i skutki zaburzen w ukladzie sercowo-naczyniowym,
W tym wstrzasu,

E.W2. mechanizmy prowadzace do patologii narzagdowych 1 ustrojowych, w tym
przewlektych chorob niezakaznych, zakaznych, metabolicznych, genetycznych oraz
z niedoboru odpornosci;

E.W3. wplyw na organizm cztowieka czynnikow fizycznych, chemicznych i biologicznych
oraz awitaminoz i stresu;

E.W4. zwigzek migdzy nieprawidlowosciami morfologicznymi a funkcja zmienionych
narzadéw i ukladow oraz objawami klinicznymi a mozliwo$ciami diagnostyki
i leczenia;

E.W5. podstawowe metody badania lekarskiego i role badan dodatkowych w rozpoznawaniu,
monitorowaniu, rokowaniu 1 profilaktyce zaburzen narzagdowych i uktadowych, ze
szczegblnym uwzglednieniem ich oddzialywania na tkanki jamy ustnej;

E.W6. etiopatogeneze¢ 1 symptomatologi¢ choréb ukladu oddechowego, krazenia,
krwiotworczego, moczowo-ptciowego, immunologicznego, pokarmowego i ruchu
oraz gruczotow dokrewnych, ze szczegdlnym uwzglednieniem chorob, ktorych
objawy wystepuja w jamie ustnej;

E.W7. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania 1 postgpowania terapeutycznego
w przypadku najczestszych choréb wystepujacych u dzieci, wptywajacych na stan
jamy ustnej;

E.WS. zasady postgpowania z poszkodowanymi w urazach wielonarzadowych;
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E.WO.

E.W10.

E.WII.
E.W12.
E.W13.

E.W14.

E.W15.

E.Wlé.

E.W17.
E.WI8.

E.W109.
E.W20.
E.W21.

E.W22.

E.W23.
E.W24.
E.W25.

E.W26.
E.W27.
E.W28.
E.W29.
E.W30.

zasady organizacji akcji ratunkowej w katastrofach i awariach oraz fazy akcji
ratunkowej 1 zakres udzielania pomocy poszkodowanym:;

zasady farmakologicznego 1 niefarmakologicznego leczenia bdlu ostrego
i przewleklego, nowotworowego, neuropatycznego oraz specyfike leczenia bolu
u réznych grup pacjentow;

neurologiczne skutki przewlektego zazywania lekow;

objawy ostrych choréb jamy brzusznej, zatrucia, zakazenia i posocznicy;

objawy kliniczne, leczenie oraz profilaktyke zakazen przenoszonych droga
kropelkowa;

objawy wirusowego zapalenia watroby, zakazenia wirusem HIV i zespolu nabytego
uposledzenia odpornosci (AIDS), chordb zakaznych i pasozytniczych;

zasady uodparniania przeciw chorobom zakaznym wystepujacym u roéznych grup
pacjentow;

objawy chordb skory, ze szczegdlnym uwzglednieniem dermatoz z mozliwg
symptomatologia w jamie ustnej;

uwarunkowania hormonalne organizmu kobiety w poszczegdlnych okresach zycia;
wplyw odzywiania oraz uzywania alkoholu i innych substancji psychoaktywnych
przez kobiete w cigzy na rozwoj ptodu;

zasady opieki stomatologicznej nad kobietg w cigzy;

uwarunkowania §rodowiskowe 1 epidemiologiczne najczgstszych nowotworow;
podstawy wczesne] wykrywalno$ci nowotworow 1 zasady badan przesiewowych
w onkologii;

zasady postgpowania diagnostycznego i terapeutycznego w nowotworach glowy
1 8zy1;

zasady diagnostyki chordb oczu, w tym urazow oka;

immunologiczne aspekty transplantacji i krwiolecznictwa;

przyczyny i mechanizmy zatrzymania krazenia i oddychania oraz zasady prowadzenia
reanimacji i postepowania po reanimacji;

stany zagrozenia zycia;

metody stosowane w rehabilitacji medycznej, jej cele i metodyke planowania;
przypadki, w ktorych pacjenta nalezy skierowa¢ do szpitala;

mozliwosci wspotczesnych terapii nowotworow oraz ich niepozadane skutki;

objawy kliniczne najczestszych nowotwordw oraz dzialania profilaktyczne

w onkologii.
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W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

E.Ul.
E.U2.

E.U3.

E.U4.
E.US.

E.U6.

E.U7.
E.U8.

E.U9.

E.U10.
E.UIl.

E.U12.

E.Ul3.

E.U14.

E.U15.

E.Ul6.
E.U17.

E.U18.

przeprowadza¢ diagnostyke réznicowg najczgstszych chorob;

komunikowaé si¢ z pacjentem, ocenia¢ i opisywac stan somatyczny i psychiczny
pacjenta, stosujac zasady profesjonalnej komunikacji;

planowac¢ postepowanie diagnostyczne i terapeutyczne w przypadku najczestszych
choréb;

interpretowac wyniki badan laboratoryjnych;

identyfikowa¢ prawidlowe 1 patologiczne struktury i narzady w dodatkowych
badaniach obrazowych (RTG, USG i tomografia komputerowa — CT);

planowa¢ postepowanie w przypadku ekspozycji na zakazenie przenoszone droga
krwi;

dokona¢ kwalifikacji pacjenta do szczepien;

zebra¢ wywiad w sytuacji zagrozenia zdrowia 1 Zycia z zastosowaniem schematu
SAMPLE (S — Symptoms (objawy), A — Allergies (alergie), M — Medications (leki),
P — Past medical history (przebyte choroby / przeszto§¢ medyczna), L — Last meal
(ostatni positek), E — Events prior to injury/illness (zdarzenia przed wypadkiem/
zachorowaniem));

rozpozna¢ ryzyko zagrozenia zycia;

opisywac i rozpoznawac objawy wstrzasu i ostrej niewydolnosci krazenia;
rozpoznawa¢ objawy urazOw moézgu i chordb naczyniowych moézgu, zespotow
otepiennych 1 zaburzen §wiadomosci;

diagnozowac bole gtowy i twarzy oraz choroby neurologiczne wystepujace u roznych
grup pacjentow, stwarzajace problemy w praktyce stomatologicznej;

rozpoznawac choroby jamy nosowo-gardtowej, ich etiologie i patomechanizm;
wstepnie diagnozowaé zmiany nowotworowe w obrebie nosa, gardta i krtani,
diagnozowac 1 leczy¢ choroby skory (infekcyjne, alergiczne, autoimmunologiczne,
naczyniowe, odczynowe, barwnikowe, przenoszone droga plciowy);

rozpoznawa¢ znamiona, nowotwory i stany przedrakowe skory;

rozpoznawa¢ dermatozy i kolagenozy przebiegajace z objawami w obrebie btony
sluzowej jamy ustnej;

rozpoznawac choroby zwigzane z paleniem tytoniu oraz problemowym uzywaniem
alkoholu i innych substancji psychoaktywnych lub uzaleznieniem od alkoholu i innych

substancji psychoaktywnych;
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E.U19. diagnozowa¢ choroby przebiegajace z powigkszeniem wezidw chlonnych szyi
1 okolicy podzuchwowej oraz choroby zakazne, ze szczegdélnym uwzglednieniem
zmian w obrebie jamy ustnej;

E.U20. diagnozowaé¢ wybrane choroby uktadu optycznego i ochronnego oka;

E.U21. wykonywa¢ podstawowe procedury i zabiegi medyczne, w tym pomiar temperatury,
pomiar te¢tna, nieinwazyjny pomiar cisnienia tetniczego krwi, leczenie tlenem,
wentylacje wspomagang 1 zastgpcza, wprowadzenie rurki ustno-gardtowe;j,
przygotowanie pola operacyjnego, higieniczne 1 chirurgiczne odkazanie rak,
wstrzyknigcie dozylne, domig$niowe i podskérne, pobieranie obwodowej krwi zylnej,
pobieranie wymazow z nosa, gardla 1 skory, proste testy paskowe, pomiar stezenia
glukozy we krwi, postepowanie w omdleniu, wstrzgsie i w naglym zatrzymaniu
krazenia;

E.U22. oceni¢ ryzyko rozwoju choroby nowotworowej w jamie ustnej, rozpozna¢ zmiany

przednowotworowe 1 skierowac pacjenta do specjalisty.

F. NAUKI KLINICZNE KIERUNKOWE ZABIEGOWE

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

F.W1. fazy rozwoju uzebienia, normy zgryzowe i odchylenia od norm oraz zmienno$¢
anatomiczno-funkcjonalng na r6znych etapach zycia osobniczego;

F.W2. zasady profilaktyki stosowanej w chorobach narzadu zucia, w tym onkologicznej;

F.W3. rol¢ mikrobiomu jamy ustne;j;

F.W4. objawy, przebieg i sposoby postgpowania w okre§lonych chorobach jamy ustnej,
glowy 1 szyi, z uwzglednieniem grup wiekowych;

F.W5. zasady postepowania w przypadku choréb miazgi 1 zmineralizowanych tkanek zgbow;

F.W6. zasady postgpowania w przypadku chordb tkanek okotokorzeniowych i infekcji
zgbopochodnych;

F.W7. morfologi¢ jam z¢bowych i1 zasady leczenia endodontycznego;

F.W8. zalety 1 ograniczenia leczenia stomatologicznego w powigkszeniu;

F.W9. =zasady stosowania instrumentarium, materiatdw 1 $rodkoéw farmakologicznych
w leczeniu stomatologicznym,;

F.W10. diagnostyke 1 zasady postgpowania w przypadku torbieli szczgk, zmian zapalnych
tkanki kostnej 1 migkkiej czesci twarzowej czaszki oraz zaburzen nowotworowych

potencjalnie ztosliwych jamy ustne;j;
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F.W11. objawy, przebieg i sposoby postgpowania we wczesnych i zaawansowanych stadiach
nowotworow glowy i szyi, ze szczegdlnym uwzglednieniem nowotworow ztosliwych
btony §luzowej jamy ustnej;

F.W12. diagnostyke i metody leczenia chordb przyzebia i okolowszczepowych oraz chordb
btony sluzowej jamy ustnej i §linianek;

F.W13. zasady postepowania w przypadku urazow z¢bow 1 kosci szczek;

F.W14. zasady planowania leczenia implantoprotetycznego;

F.WI15. wskazania i przeciwwskazania do wykonania zabiegow w zakresie stomatologii
odtworczej;

F.W16. przyczyny powiklan chordb ukladu stomatognatycznego i zasady ich eliminacji;

F.W17. diagnostyke réznicowg bolu jamy ustnej i twarzy;

F.W18. zasady stosowania srodkow farmakologicznych w profilaktyce i leczeniu chorob jamy
ustnej;

F.W19. metody terapeutyczne stosowane w ograniczeniu leku 1 stresu stomatologicznego;

F.W20. zasady znoszenia bolu w praktyce stomatologicznej z uwzglednieniem odpowiednich
srodkow 1 metod znieczulania;

F.W21. metody rehabilitacji narzadu zucia;

F.W22. zasady planowania 1 klinicznego przeprowadzenia leczenia protetycznego
w przypadkach prostych 1 powiklanych, w tym 2z wykorzystaniem narzedzi
stomatologii cyfrowej;

F.W23. zasady rozpoznawania, wstgpnego leczenia 1 zapobiegania zaburzeniom
czynno$ciowym narzadu Zucia;

F.W24. zasady budowy 1 dziatania zdejmowanych 1 statych aparatow ortodontycznych;

F.W25. zasady stomatologicznej diagnostyki radiologicznej, w tym wykonywania zdj¢é
wewnatrzustnych 1 interpretacji zdje¢ RTG;

F.W26. patomechanizm oddziatywania chor6b jamy ustnej na ogdlny stan zdrowia pacjenta;

F.W27. patomechanizm oddzialywania chor6b ogdlnoustrojowych lub stosowanych terapii na
jame ustng;

F.W28. specyfike opieki stomatologicznej nad pacjentem obcigzonym chorobg
ogoblnoustrojowa i zasady wspolpracy z lekarzem leczacym chorobg ogoélnoustrojowa;

F.W29. zagadnienie opieki stomatologicznej nad pacjentem z nowotworem glowy lub szyi

przed, w trakcie 1 po leczeniu onkologicznym.
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W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

F.Ul. zebra¢ wywiad lekarski 1 stomatologiczny z pacjentem Iub jego rodzing
z zachowaniem zasad profesjonalnej komunikacji;

F.U2. przekazywaé pacjentowi informacje, dostosowujac ich liczbe i tre§¢ do potrzeb
1 mozliwosci pacjenta, uzupelia¢ informacje werbalne modelami 1 informacja
pisemng, w tym wykresami i instrukcjami, oraz odpowiednio je stosowac;

F.U3. podejmowaé wspolnie z pacjentem decyzje diagnostyczno-terapeutyczne, w tym
ocenia¢ stopien zaangazowania pacjenta, jego potrzeby i mozliwosci w tym zakresie,
zachgcac pacjenta do brania aktywnego udzialu w procesie podejmowania decyzji,
omawia¢ zalety 1 wady, spodziewane wyniki odlegle i konsekwencje wynikajace
z tych decyzji oraz uzyskiwaé¢ §wiadoma zgode pacjenta;

F.U4. identyfikowaé spoteczne determinanty zdrowia jamy ustnej, objawy wystepowania
zachowan antyzdrowotnych i autodestrukcyjnych oraz omowic je z pacjentem, a takze
sporzadzi¢ notatke w dokumentacji medycznej;

F.U5. rozpozna¢ podczas badania pacjenta zachowania i objawy wskazujace na mozliwos¢
wystagpienia przemocy, W tym przemocy Ww rodzinie, sporzadzi¢ notatke
w dokumentacji medycznej oraz wszcza¢ procedure ,,Niebieskiej Karty”;

F.U6. przeprowadzi¢ stomatologiczne badanie fizykalne pacjenta;

F.U7. pobra¢ 1 zabezpieczy¢ material do badan diagnostycznych, w tym cytologicznych,
histopatologicznych i mikrobiologicznych, ze wskazan stomatologicznych;

F.U8. prowadzi¢ dokumentacje medyczng, wystawia¢ skierowania na badania lub leczenie
specjalistyczne stomatologiczne i ogélnomedyczne;

F.U9. zleca¢ badania dodatkowe 1 interpretowac ich wyniki oraz zaplanowac konsultacje;

F.U10. ustala¢ wskazania 1 przeciwwskazania do wykonania okreslonego zabiegu
stomatologicznego;

F.Ul1. prowadzi¢ leczenie ostrych i przewlektych, zebopochodnych i niezebopochodnych
procesow zapalnych tkanek migkkich jamy ustnej, przyzebia oraz kos$ci szczek;

F.U12. postepowa¢ w przypadku wystgpienia powiktan ogdlnych i miejscowych podczas
zabiegdw stomatologicznych i po zabiegach stomatologicznych;

F.U13. dobiera¢ leki ze wskazan stomatologicznych z uwzglednieniem ich interakcji i dziatan
ubocznych;

F.U14. stosowa¢ farmakologiczne i niefarmakologiczne metody znoszenia bolu zwigzanego
z zabiegiem stomatologicznym oraz lgku 1 stresu stomatologicznego;

F.U15. formulowaé problemy badawcze w zakresie stomatologii;
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F.UI6.

F.U17.

F.UIS8.

F.U19.
F.U20.

F.U21.
F.U22.
F.U23.
F.U24.
F.U25.
F.U26.

F.U27.

F.U28.

F.U29.

F.U30.

F.U31.

uzyskiwaé informacje od cztonkdéw zespotu interdyscyplinarnego z poszanowaniem
ich zréznicowanych opinii 1 specjalistycznych kompetencji oraz uwzgledni¢ te
informacje w planie diagnostyczno-terapeutycznym pacjenta;

przyjaé, wyjasni¢ i analizowac swoja role i zakres odpowiedzialno$ci w zespole oraz
rozpoznawac swoja role jako lekarza dentysty w zespole interdyscyplinarnym;

ustali¢ plan postgpowania profilaktyczno-leczniczego na podstawie indywidualne;j
oceny ryzyka wystepowania choréb jamy ustne;j;

diagnozowac i leczy¢ w podstawowym zakresie choroby tkanek zmineralizowanych;
diagnozowa¢ 1 leczy¢ w podstawowym zakresie choroby miazgi 1 tkanek
okotokorzeniowych;

zaplanowac 1 przeprowadzi¢ leczenie protetyczne w prostych przypadkach;

udzieli¢ pomocy w przypadku uszkodzenia uzupetnienia protetycznego;

rozpozna¢ zaburzenia czynno$ciowe narzadu zucia;

diagnozowac i leczy¢ niechirurgicznie choroby przyz¢bia i okolowszczepowe;
diagnozowac i leczy¢ wybrane choroby btony $luzowej jamy ustnej;

diagnozowa¢ objawy kliniczne zaburzen nowotworowych, w tym potencjalnie
ztosliwych, jamy ustnej oraz nowotwordw jamy ustnej i §linianek;

diagnozowac¢, roznicowac 1 klasyfikowa¢ wady zgryzu,

udzieli¢ pomocy w przypadku uszkodzenia aparatu ortodontycznego;

realizowa¢ procedury profilaktyczne zapobiegajace wadom zgryzu w okresie
uzgbienia mlecznego 1 wezesnej wymiany uzebienia;

ustali¢ plan leczenia w zlozonych przypadkach chorob tkanek uktadu
stomatognatycznego;

interpretowa¢  wyniki badan radiologicznych stosowanych w diagnostyce

stomatologiczne;j.

G. PRAWNE I ORGANIZACYJNE ASPEKTY MEDYCYNY

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

G.WI.

G.W2.
G.W3.

G.W4.

pojecie zdrowia publicznego oraz cele, zadania i strukture publicznego systemu opieki
zdrowotne;j;

koncepcje 1 modele promocji zdrowia;

podstawowe pojecia z zakresu profilaktyki, promocji zdrowia, higieny srodowiskowe]
oraz zwigzane ze zdrowiem osobniczym i populacji, a takze stylem zycia;

metody okreslania potrzeb zdrowotnych spoleczenstwa;
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G.WS5. sytuacje zdrowotng oraz strategie polityki zdrowotnej w Rzeczypospolitej Polskiej,
Unii Europejskiej i na $wiecie;

G.W6. zasady funkcjonowania, zarzadzania i informatyzacji podmiotéw wykonujacych
dziatalnos¢ lecznicza, w tym w ramach indywidualnej i grupowej praktyki lekarskiej;

G.W7. regulacje prawne dotyczace organizacji i finansowania systemu ochrony zdrowia,
udzielania $wiadczen zdrowotnych finansowanych ze $srodkow publicznych oraz
zasady funkcjonowania narzgdzi i1 ustug informacyjnych i komunikacyjnych
w ochronie zdrowia (e-zdrowie);

G.W8. e-ustugi w ochronie zdrowia, w tym ich rodzaje, znaczenie dla konkurencyjnosci,
bariery ograniczajace rozwdj 1 zastosowania w stomatologii;

G.W9. zasady negocjacji i zawierania uméw o udzielanie $wiadczen zdrowotnych w sektorze
publicznym i niepublicznym;

G.W10. etiologi¢ choréb zawodowych okreslonych w przepisach prawa, w tym zwiazanych
z wykonywaniem zawodu lekarza dentysty;

G.WI11. wskazniki stanu zdrowia ludno$ci i zasady oceny stanu zdrowia populacji pod
wzgledem epidemiologicznym;

G.W12. zasady planowania i ewaluacji dzialan profilaktycznych;

G.W13. zasady epidemiologicznego opracowania ogniska choroby zakaznej oraz zasady
postepowania w sytuacji zagrozenia epidemiologicznego;

G.W14. zasady organizacji i prowadzenia praktyki stomatologicznej;

G.W15. zasady etyki i deontologii lekarskiej, problemy etyczne wspotczesnej medycyny
wynikajace z dynamicznego rozwoju nauki i technologii biomedycznych, a takze
zasady etycznego postepowania lekarza dentysty;

G.W16. podstawy prawne funkcjonowania zawoddéw medycznych oraz samorzadu
zawodowego lekarzy i lekarzy dentystow w Rzeczypospolitej Polskiej;

G.W17. zasady uzyskiwania i utraty prawa wykonywania zawodu lekarza dentysty;

G.W18. podstawowe prawa pacjenta, w tym prawo do: wyrazenia zgody na zabieg medyczny,
informacji medycznej, poszanowania intymnos$ci 1 godnosci osobistej, zachowania
tajemnicy medycznej, dostepu do dokumentacji medycznej;

G.WI19. regulacje prawne dotyczace eksperymentu medycznego oraz prowadzenia badan
naukowych z udziatem ludzi;

G.W20. podstawowe regulacje z zakresu prawa farmaceutycznego, w tym zasady obrotu
produktami leczniczymi i medycznymi, refundacji lekow, wspoltpracy lekarza dentysty

z farmaceutg oraz zglaszania niepozadanego dzialania leku;
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G.W21. pojecie i typologie zdarzen niepozadanych, w tym btedow medycznych i zdarzen
medycznych, ich najczestsze przyczyny, skutki, zasady zapobiegania oraz
opiniowania w takich przypadkach;

G.W22. zasady i przestanki odpowiedzialnosci prawnej lekarza dentysty, w tym cywilnej,
karnej, zawodowej 1 pracowniczej;

G.W23. podstawowe zasady wykonywania zawodu lekarza dentysty w ramach stosunku pracy;

G.W24. regulacje prawne dotyczace wykonywania dziatalno$ci leczniczej;

G.W25. zasady udzielania $wiadczen w razie choroby, macierzynstwa, wypadkdéw przy pracy
1 chorob zawodowych;

G.W26. zasady orzekania o czasowej niezdolnos$ci do pracy, niezdolnosci do pracy dla celow
rentowych oraz o niepetnosprawnosci lub jej stopniu;

G.W27. regulacje prawne dotyczace tajemnicy lekarskiej oraz zasady prowadzenia,
przechowywania i udost¢pniania dokumentacji medycznej, w tym e-dokumentacji,
a takze ochrony danych osobowych;

G.W28. érodki ochrony cywilnoprawnej i1 karnoprawnej lekarza dentysty w zwigzku
z naruszeniem jego dobr osobistych;

G.W29. zasady stwierdzania zgonu i1 postepowania ze zwlokami;

G.W30. podstawy serologii, genetyki 1 toksykologii sadowo-lekarskiej;

G.W3l1. regulacje prawne dotyczace obowigzkow lekarza dentysty w przypadku podejrzenia
przemocy w rodzinie;

G.W32. prawne 1 systemowe aspekty bezpieczenstwa pacjenta w ujeciu  krajowym

1 migdzynarodowym.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

G.Ul. analizowa¢ dane o stanie zdrowia populacji, dane epidemiologiczne i okresla¢ na ich
podstawie stan zdrowia populacji oraz prognozowa¢ wplyw wybranych zjawisk
1 problemoéw zdrowotnych na funkcjonowanie systemu ochrony zdrowia;

G.U2. ocenia¢ skalg probleméw zdrowotnych oraz wskazywaé priorytety zdrowotne
1 okresla¢ ich znaczenie w polityce zdrowotnej;

G.U3. analizowa¢ uwarunkowania sytuacji epidemiologicznej w aspekcie procesow
spotecznych i demograficznych oraz jakos$ci zycia — ogdlnej i zwigzanej ze zdrowiem
jamy ustnej;

G.U4. opracowywac proste programy z zakresu profilaktyki i promocji zdrowia jamy ustnej;
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G.US5. planowa¢ dzialania z zakresu profilaktyki 1 promocji zdrowia oraz wdraza¢ dzialania
promocyjne dotyczace zdrowia populacji;

G.U6. analizowaé¢ systemy finansowania $wiadczen zdrowotnych w Rzeczypospolitej
Polskiej, Unii Europejskiej i na swiecie;

G.U7. przygotowywac oferty konkursowe zwigzane z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych;

G.US. rozpoznawa¢ czynniki ryzyka 1 narazenia zwigzane z chorobg zawodowa,
w szczegblnosci lekarza dentysty;

G.U9. dostarcza¢ pacjentowi potrzebnych informacji w zakresie promocji zdrowia jamy
ustnej, czynnikoOw ryzyka 1 sposobOw zapobiegania najczestszym chorobom
spotecznym;

G.U10. interpretowaé podstawowe wskazniki epidemiologiczne, definiowa¢ i oceniaé
rzetelno$¢ i trafnos$¢ testow stosowanych w badaniach przesiewowych;

G.Ull. wyjasnia¢ roznice miedzy badaniami prospektywnymi 1 retrospektywnymi,
randomizowanymi 1 kliniczno-kontrolnymi, opisami przypadkéw 1 badaniami
interwencyjnymi oraz szeregowac je wedlug wiarygodnosci i jakosci dowodow
naukowych;

G.Ul2. wyjasnia¢ 1 stosowa¢ normy zawarte w Kodeksie Etyki Lekarskiej oraz
migdzynarodowe normy etyki lekarskiej;

G.U13. przestrzega¢ wzorcow etycznych w dziataniach zawodowych,;

G.U14. korzysta¢ z tekstu aktu prawnego oraz postugiwac si¢ terminologia prawnicza;

G.U15. stosowac przepisy prawa dotyczace wykonywania zawodu lekarza dentysty;

G.U16. przestrzega¢ praw pacjenta;

G.U17. rozpoznawa¢ przestanki podjecia dziatan lekarskich bez zgody pacjenta lub
z zastosowaniem przymusu wobec pacjenta 1 stosowac srodki przewidziane przepisami
prawa;

G.U18. wystawia¢ zaswiadczenia lekarskie 1 orzeczenia lekarskie, sporzadza¢ opinie dla
pacjenta, uprawnionych organéw i podmiotéw, sporzadzaé i prowadzi¢ dokumentacje
medyczng (w postaci elektronicznej 1 papierowej) oraz korzysta¢ z narzedzi 1 ustug
informacyjnych oraz komunikacyjnych w ochronie zdrowia (e-zdrowie);

G.U19. korzysta¢ z przepiséw prawa do ochrony swoich praw;

G.U20. organizowa¢ Srodowisko pracy w sposob zapewniajacy bezpieczenstwo pacjenta

1 innych osob przy uwzglednieniu wptywu czynnikoéw ludzkich i zasad ergonomii.
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H. PRAKTYCZNE NAUCZANIE KLINICZNE NA V ROKU STUDIOW

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi samodzielnie:

H.Ul. zebra¢ wywiad lekarski i stomatologiczny z zachowaniem zasad profesjonalnej
komunikacji;

H.U2. przeprowadzi¢ pelne 1 ukierunkowane badanie stomatologiczne;

H.U3. komunikowac¢ si¢ z pacjentem i jego rodzing;

H.U4. zleca¢ badania dodatkowe i konsultacje specjalistyczne;

H.US. interpretowa¢ wyniki podstawowych badan laboratoryjnych oraz badan
histopatologicznych wykonanych ze wskazan stomatologicznych;

H.U6. wykona¢ pomiar temperatury ciata, t¢tna i nieinwazyjny pomiar ci$nienia tetniczego
krwi;

H.U7. wykona¢ dozylne, domig$niowe i podskdrne podanie leku;

H.U8. rozpoznawaé stany zagrozenia zycia i wlasciwie postgpowaé w przypadku ich
wystapienia;

H.U9. postepowac w przypadku omdlenia, wstrzgsu oraz naglego zatrzymania krazenia;

H.U10. dobiera¢ leki ze wskazan stomatologicznych z uwzglednieniem ich interakcji oraz
dziatan niepozadanych;

H.U11. organizowa¢ prace w gabinecie stomatologicznym zgodnie z zasadami ergonomii
1 koordynowa¢ wspotprace w zespole stomatologicznym;

H.U12. postugiwac¢ si¢ instrumentarium stomatologicznym,;

H.U13. przeprowadzi¢ diagnostyke réznicowa bolu jamy ustnej i twarzy;

H.U14. ustali¢ wskazania do badan radiologicznych stosowanych w diagnostyce
stomatologicznej 1 interpretowac ich wyniki;

H.U15. diagnozowa¢ i leczy¢ w podstawowym zakresie choroby tkanek twardych zgbow
statych;

H.U16. diagnozowac 1 leczy¢ w podstawowym zakresie choroby miazgi zebow stalych
1 tkanek okotokorzeniowych;

H.U17. diagnozowaé¢ wady rozwojowe zebow i okresli¢ potrzeby leczenia specjalistycznego;

H.U18. zdiagnozowa¢ i przeprowadzi¢ postgpowanie lecznicze w przypadku pourazowych
uszkodzen zgbow stalych, w tym udzieli¢ pierwszej pomocy, skierowaé¢ do
odpowiedniego lekarza specjalisty, leczy¢ uszkodzenia nieskomplikowane;

H.U19. planowa¢ i wykonywa¢ profilaktyczne zabiegi stomatologiczne, prowadzi¢ edukacje

prozdrowotng, w szczegdlnosci w zakresie jamy ustnej;
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H.U20.

H.U21.
H.U22.
H.U23.
H.U24.

H.U25.

H.U26.

H.U27.

H.U28.

H.U29.
H.U30.
H.U31.

H.U32.
H.U33.
H.U34.

H.U35.
H.U36.
H.U37.
H.U38.
H.U39.
H.U40.

H.U41.
H.U42.
H.U43.
H.U44.

ustali¢ plan postgpowania profilaktyczno-leczniczego na podstawie indywidualnej
oceny ryzyka wystepowania chordb jamy ustne;j;

opracowywac proste programy z zakresu profilaktyki i promocji zdrowia jamy ustnej;
ksztaltowa¢ wlasciwe postawy stomatologiczne u pacjenta w wieku rozwojowym;
zapobiega¢ prochnicy z¢gbow mlecznych oraz rozpoznawac ja i leczy¢;

zapobiega¢ prochnicy zgbow statych z niezakonczonym rozwojem oraz rozpoznawac
jaileczyc;

rozpozna¢ i leczy¢ choroby miazgi z¢gbow mlecznych i stalych z niezakonczonym
rozwojem,;

rozpozna¢ 1 leczy¢ zmiany okolokorzeniowe zeboéw mlecznych 1 statych
z niezakonczonym rozwojem;

rozpozna¢ choroby przyzgbia i btony §luzowej jamy ustnej u pacjenta w wieku
rozwojowym, okresli¢ potrzeby leczenia specjalistycznego i niespecjalistycznego;
zdiagnozowac 1 przeprowadzi¢ postepowanie w pourazowych uszkodzeniach koron
z¢bow mlecznych 1 zebow statych z niezakonczonym rozwojem,;

réznicowaé prawidtowg i zaburzong postac zgryzu;

oceni¢ prawidlowe 1 nieprawidtowe czynnosci narzadu Zucia;

udzieli¢ pomocy w przypadku uszkodzenia aparatu ortodontycznego statego
1 zdejmowanego;

planowac i realizowa¢ procedury z zakresu profilaktyki ortodontycznej;

wykona¢ wycisk w celu wykonania modelu diagnostycznego 1 rejestracje okluzji;
planowa¢ 1 prowadzi¢ zintegrowane leczenie stomatologiczne pacjentow w wieku
roZwojowym;

wykona¢ wewnatrzustne znieczulenie powierzchniowe, nasickowe 1 przewodowe;
wykona¢ ekstrakcje zebow jedno- 1 wielokorzeniowych;

wykona¢ zabieg chirurgiczny zaopatrzenia z¢gbodotu po ekstrakcji z¢ba;

postepowac w przypadku powiktan zwigzanych z ekstrakcja zgba;

wykona¢ nacigcie wewnatrzustnych ropni zebopochodnych;

rozpoznawac i leczy¢ zebopochodne i1 niezebopochodne zapalenia tkanek migkkich
1 kos$ci szczek;

zdiagnozowac¢ kliniczne nowotwory jamy ustnej;

rozpoznawac 1 réznicowac choroby §linianek;

rozpoznawac 1 réznicowac choroby zatok szczekowych;

diagnozowac zakazenia wirusami w stomatologii, w tym hepatotropowymi, HIV oraz

przenoszonymi droga kropelkowg;
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H.UA45.
H.U46.
H.U47.
H.U48.

H.U49.

H.U50.
H.US1.

H.U52.
H.US53.
H.U54.
H.USS.
H.U56.

H.U57.

H.USS8.
H.US59.
H.U60.
H.U6I.

H.U62.

H.U63.
H.U64.

H.U65.

H.U66.

H.U67.
H.U68.

oceni¢ stan kliniczny tkanek przyzebia oraz semiotyke radiologiczng periodontopatii;
rozpoznawac objawy chorob ogdlnoustrojowych w jamie ustnej;

stosowac profesjonalne metody profilaktyki chordb przyzebia i okolowszczepowych;
przeprowadzi¢ niechirurgiczne leczenie zapalenia przyzgbia 1 zapalenia
okotowszczepowego;

zaplanowa¢ miejscowe 1 ogdlne leczenie farmakologiczne w periodontopatiach
1 chorobach okotowszczepowych;

rozpoznawac i leczy¢ ostre stany periodontologiczne;

zaplanowac profilaktyke antybiotykowa u pacjentow ze wspotistniejagcymi chorobami
ogo6lnoustrojowymi;

przygotowac pacjenta do zabiegu stomatologicznego;

unieruchomi¢ z¢by;

zaplanowa¢ kompleksowe leczenie zawansowanego zapalenia przyzgbia;
rozpoznawac 1 leczy¢ wybrane choroby btony $luzowej jamy ustnej;

zdiagnozowac¢ oraz przeprowadzi¢ postgpowanie w przypadku torbieli szczgk, zmian
zapalnych tkanki kostnej 1 migkkiej czg$ci twarzowej czaszki, zaburzen
nowotworowych potencjalnie ztosliwych jamy ustnej oraz nowotwordow jamy ustnej
1 Slinianek;

prowadzi¢ edukacje 1 profilaktyke onkologiczng ukierunkowang na nowotwory glowy
18zy1;

przeprowadzi¢ minimalng interwencj¢ antynikotynowa;

pobra¢ materiat do badania mikrobiologicznego lub mikologicznego;

zaplanowac leczenie protetyczne w poszczegdlnych brakach uzgbienia;

leczy¢ proste przypadki protetyczne z zastosowaniem wkladéw koronowo-
-korzeniowych, koron protetycznych 1 mostow;

leczy¢ proste przypadki protetyczne z zastosowaniem ruchomych ptytowych protez
cze$ciowych i catkowitych;

wykonywa¢ tymczasowe protezy state;

leczy¢ proste przypadki protetyczne z zastosowaniem protez szkieletowych,
overdenture 1 protez natychmiastowych,;

naprawi¢ uszkodzone uzupehlienie protetyczne w warunkach klinicznych
i laboratoryjnych;

rozpozna¢ zaburzenia czynno$ciowe narzadu zucia 1 im zapobiegac;

zaplanowac 1 zintegrowac leczenie gerostomatologiczne;

przeprowadzi¢ leczenie stomatologiczne u pacjenta z niepetnosprawnoscia;
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H.U69. zaplanowac¢ leczenie implantoprotetyczne;

H.U70. planowac¢ i przeprowadza¢ podstawowe zabiegi lecznicze w ramach zintegrowanego
leczenia stomatologicznego pacjentéw dorostych;

H.U71. przeprowadza¢ zabiegi w réznych specjalnosciach lekarsko-dentystycznych;

H.U72. planowa¢ zabiegi w stomatologii estetycznej;

H.U73. prowadzi¢ dokumentacj¢ medyczng pacjenta;

H.U74. orzeka¢ o czasowej niezdolnos$ci do pracy z przyczyn stomatologicznych oraz

wystawia¢ zwigzane z tym zaswiadczenia lekarskie.

IV. SPOSOB WERYFIKACJI OSIAGNIETYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

1. Weryfikacja osiagni¢tych efektow uczenia si¢ wymaga zastosowania zréznicowanych form
sprawdzania, adekwatnych do kategorii wiedzy, umiejetnosci 1 kompetencji spotecznych,

ktorych dotyczg te efekty.

2. Osiagnigte efekty uczenia si¢ w kategorii wiedzy mozna weryfikowac za pomocg egzaminow

pisemnych lub ustnych.

3. Jako formy egzaminow pisemnych mozna stosowac eseje, raporty, krotkie ustrukturyzowane
pytania, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy wielokrotnej
odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania

odpowiedzi.

4. Egzaminy powinny by¢ standaryzowane 1 ukierunkowane na sprawdzenie wiedzy na
poziomie wyzszym niz sama znajomo$¢ zagadnien (poziom zrozumienia zagadnien,

umiejetnos¢ analizy 1 syntezy informacji oraz rozwigzywania problemow).

5. Werytfikacja osiagnigtych efektow uczenia si¢ w kategorii umiejetnosci w zakresie
profesjonalnego komunikowania si¢ z pacjentem w grupach zaje¢ D, E 1 F odbywa si¢ w formie
egzaminu praktycznego przeprowadzanego w warunkach symulowanych, w tym z udzialem
pacjenta symulowanego, lub w warunkach klinicznych, z uzyciem kart obserwacji lub list

kontrolnych.

6. Werytikacja osiggnietych efektéw uczenia si¢ w kategorii umiejetnosci w grupach zajec E,
F 1H wymaga bezposredniej obserwacji studenta demonstrujagcego umiej¢tnos¢ w czasie
tradycyjnego egzaminu klinicznego 1 egzaminu standaryzowanego (Objective Structured
Clinical Examination, OSCE). Egzamin OSCE jest wymagany jako forma weryfikacji efektow
uczenia si¢ w kategorii umiejg¢tnosci osiagnigtych w trakcie calego okresu studiow i odbywa sie

na V roku studiow.



