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Wymiar zajec

Forma zajecé
Zajecia zorganizowane Ogotem Cwiczenia Ewi .
- N : wiczenia
okreslone planem Wyktady Seminaria | laboratoryjne/ Kliniczne
studiow, w tym: symulacyjne
21 3 6 12
Semestr VII 21 3 6 12

Bilans nakiadu pracy studenta ogétem

Zajecia wymagajace

Zajecia przygotowujace do

bezposredniego udziatu

Praca wtasna studenta prowadzenia dzialalnosci

nauczyciela akademickiego

i studenta naukowej
.. Wymiar .. Wymiar .. Wymiar
Forma zajec zaje¢ Forma zajec zajeé Forma zajec zajeé
Udziat w zajeciach Biezgce Udziat w zajeciach
wynikajacych 21 przygotowanie do 6 wynikajacych z planu 12
z planu studiéw zajec studidéw
Przygotowanie
Konsultacje projektu/ 4
raportu/dziennika
Obecnos¢ na Przygotowanie do
zaliczeniu przedmiotu zaliczenia przedmiotu




Razem 21 Razem 10 Razem 12

Punkty ECTS ogé6tem

w tym z tytutu:

naktadu pracy studenta

zaje¢ wymagajacych zwigzanego z zajeciami
RAZEM bezposredniego udziatu . o charakterze
- o pracy witasnej studenta .
nauczyciela akademickiego przygotowujacym do
i studenta prowadzenia dziatalnosci
naukowej
1 0,5 0,2 0,3

Wymagania wstepne i /lub wprowadzajace tresci ksztalcenia

Ksztatcenie w zakresie angiologii wymaga zaliczenia przez studenta propedeutyki chirurgii.

Cel ksztatcenia

C.1. Celem ksztalcenia jest zapoznanie studentéw z aktualnym stanem wiedzy dotyczgcej najczestszych
choréb naczyniowych i sposobdw ich leczenia na poziomie umiejetnosci lekarza rodzinnego.

C.2. Celem ksztatcenia jest zapoznanie studentdw z interpretacjg wynikéw badan obrazowych,
kwalifikowania chorych do poszczegdlnych rodzajow badan oraz znajomos¢ warunkéw przeprowadzania
tychze badan.

Efekty ksztalcenia

. . Oznaczenie
Kierunkowe efekty ksztafcenia odpowiedniosci
F.U1., Student asystuje przy typowym zabiegu operacyjnym, przygotowuje pole .
operacyjne i znieczula miejscowo okolice operowana.

F.U2., Student postuguje sie podstawowymi narzedziami chirurgicznymi. ++
F.U3., Student stosuje sie do zasad aseptyki i antyseptyki. 4
F.U4., Student zaopatruje prostg rane, zakfada i zmienia jatowy opatrunek o
chirurgiczny

F.U7., Student ocenia wynik badania radiologicznego w zakresie chirurgii naczyn.

F.U8., Student wykonuje dorazne unieruchomienie konczyny, wybiera rodzaj

unieruchomienia konieczny do zastosowania w typowych sytuacjach klinicznych oraz b+
kontroluje poprawnos$¢ ukrwienia konczyny po zatozeniu opatrunku

unieruchamiajacego

F.U12.Student monitoruje chorego w okresie pooperacyjnym w oparciu o 4+
podstawowe parametry zyciowe

F.U13. zna problematyke wspotczesnie wykorzystywanych badan obrazowych; ++

F.W4. Student zna zasady bezpieczenstwa okotooperacyjnego, przygotowania
pacjenta do operacji chirurgii naczyniowej, wykonania znieczulenia ogdlnego ++
i miejscowego oraz kontrolowanej sedacji.

F.W3. Student zna zasady kwalifikacji i wykonywania oraz najczestsze powiktania
podstawowych zabiegéw inwazyjnych procedur diagnostyczno-leczniczych ++
w angiologii.

E.U36. Student postepuje wiasciwie w przypadku urazéw naczyn (zaktada opatrunek

lub unieruchomienie, zaopatruje i zszywa rane. ++
E.W39. Student zna i rozumie mozliwosci i ograniczenia badan laboratoryjnych

. . ++
w stanach nagtych i przewlektych u chorych naczyniowych
E.W38. Student zna podstawy teoretyczne i praktyczne diagnostyki laboratoryjnej
w angiologii. +++
C.W37. Student zna podstawowe zasady farmakoterapii w angiologii. t
C.W33. Student zna postacie kliniczne najczestszych chordb ukfadu tetniczego,
zylnego i chfonnego. ++
E.W?7. Student zna rodzaje materiatéw biologicznych wykorzystywanych
w diagnostyce laboratoryjnej oraz zasady pobierania materiatu do badan. ++




E.W29. Student zna zasady leczenia bélu, w tym bdlu nowotworowego i
przewlektego;

+

D.U3. Student wybiera takie leczenie, ktéore minimalizuje konsekwencje spoteczne dla
chorego

+

Przedmiotowe efekty ksztatcenia

Odniesienie do
efektow
kierunkowych

Semestr VII

EK-1 Student objasnia zwigzek miedzy objawami klinicznymi i nieprawidtowosciami E.W7., E.W29.
w badaniu fizykalnym uktadu naczyniowego a mozliwosciami diagnostyki i leczenia. F.W4. F.W3.
Student zna zasady bezpieczenstwa okotooperacyjnego, przygotowania pacjenta do

operacji chirurgii naczyniowej, wykonania znieczulenia ogélnego

i miejscowego oraz kontrolowanej sedacji. Student zna zasady leczenia bdlu, w tym

bélu przewlektego; Student zna zasady kwalifikacji i wykonywania oraz najczestsze

powiktania podstawowych zabiegéw inwazyjnych procedur diagnostyczno-leczniczych

w angiologii.

EK-2 Student zna podstawy teoretyczne i praktyczne diagnostyki laboratoryjnej E.W38., E.W39.,
w chorobach naczyniowych. Student zna i rozumie mozliwosci i ograniczenia badan C.W37. C.W33.
laboratoryjnych w stanach nagtych i przewlektych u chorych naczyniowych. Student

zna podstawowe zasady farmakoterapii w angiologii. Student zna postacie kliniczne

najczestszych chordb uktadu tetniczego, zylnego i chtonnego

EK-3 Student ocenia i opisuje stan somatyczny i psychiczny pacjenta. Student E.U13., D.U3,,
wybiera takie leczenie, ktére minimalizuje konsekwencje spoteczne dla chorego. D.U16., F.U12.
Student rozpoznaje wiasne ograniczenia, dokonuje samooceny deficytow

i potrzeb edukacyjnych, planuje wtasng aktywnos¢ edukacyjng. Student monitoruje

chorego w okresie pooperacyjnym w oparciu o podstawowe parametry zyciowe.

EK-4 Student wykonuje dorazne unieruchomienie konczyny, wybiera rodzaj F.U8., F.U7.,
unieruchomienia konieczny do zastosowania w typowych sytuacjach klinicznych oraz F.U6., F.U4.,
kontroluje poprawnos$¢ ukrwienia konczyny po zatozeniu opatrunku F.U3., F.U2.,,
unieruchamiajgcego. Student ocenia wynik badania radiologicznego w zakresie F.Ul., E.U36.,

chirurgii naczyn. Student zaopatruje prostg rane, zaktada i zmienia jatowy opatrunek
chirurgiczny. Student stosuje sie do zasad aseptyki i antyseptyki. Student postuguje
sie podstawowymi narzedziami chirurgicznymi. Student asystuje przy typowym
zabiegu operacyjnym, przygotowuje pole operacyjne i znieczula miejscowo okolice
operowang. Student postepuje wiasciwie w przypadku urazéow naczyn (zaktada
opatrunek lub unieruchomienie, zaopatruje i zszywa rane.

Metody i narzedzia dydaktyczne ksztatcenia

Wyktlady Wyktad konwersatoryjny.

aktywizujacych, potaczone z dyskusja kierowana.

Seminaria

1. Prelekcje wsparte prezentacjg multimedialng z wykorzystaniem metod

2. Tematyczne zajecia warsztatowe potaczone z prezentacjq
opracowanych w ramach pracy wiasnej indywidualnie lub grupowo
projektéw/planéw/raportéw w tym zdefiniowanych ocen
diagnostycznych i planéw postepowania terapeutycznego.

1. Prelekcje wsparte prezentacjg multimedialna.

Cwiczenia symulacyjne

Pokazy z instruktazem z wykorzystaniem modeli, fantomdw, drobnego
sprzetu medycznego i diagnostycznej aparatury medycznej wsparte
oceng pomiardw i ich réznicowaniem.

Treningi w warunkach symulowanych ukierunkowane na nabycie i
doskonalenie umiejetnosci indywidualnego kontaktu z pacjentem,
opanowanie techniki realizacji okreslonej procedury i ztozonych
czynnosci medycznych.

Cwiczenia kliniczne

Prelekcje wsparte prezentacjg multimedialng.

Treningi w warunkach symulowanych ukierunkowane na nabycie i
doskonalenie umiejetnosci indywidualnego kontaktu z pacjentem,
opanowanie techniki realizacji okreslonej procedury i ztozonych
czynnosci medycznych.

Praca indywidualna i w grupach ukierunkowana na umiejetnos¢
nawigzywania kontaktu z pacjentem, znajomos¢ postepowania
terapeutycznego, komplementarnos¢ oceny przypadku klinicznego,
definiowanie planu terapii, wspétdziatanie w zespole terapeutycznym i
znajomos¢ kompetencji zawodowych jego cztonkdw.

Tresci programowe ksztalcenia




Wymiar zajecé

Zakres tresci programowych

Forma Liczb_a
godzin
Semestr VII
Wyktady 3 Tematy wykiadow (45 min. kazdy):
1. Obrzek limfatyczny, diagnostyka réznicowa, leczenie
2. Leczenie zachowawcze i diagnostyka najczestszych schorzen
naczyniowych (miazdzyca zarostowa konczyn, ch. BUrgera, zwezenie tt.
szyjnych, tetniaki, choroba i zp. Raynauda, choroby zapalne naczyn)
3. Zylna choroba zakrzepowo-zatorowa
Seminaria 6 S1
Katedra Chirurgii
Prelekcja:
1. Diagnostyka i leczenie ran przewlektych o etiologii naczyniowej.
2. Analiza przypadkéw klinicznych.
S2
Katedra Chirurgii
Prelekcja:
1. Przewlekfa niewydolnos¢ zylna.
2. Analiza przypadkéw klinicznych.
Cwiczenia 6 CK1
kliniczne Katedra Chirurgii
Prelekcja:
Zwezenie tetnic szyjnych i kregowych: etiologia, obraz kliniczny,
diagnostyka i leczenie.
Naczyniowe zespoty uciskowe:
— zespot podkradania tetnicy podobojczykowej,
- zespot usidlenia tetnicy podkolanowej,
- zespot ,dziadka do orzechdéw”.
Zespot gornego otworu klatki piersiowej: patogeneza, diagnostyka
réznicowa, leczenie.
Zapalenia naczyn:
— choroba Takayasu,
- zakrzepowo - zarostowe zapalenie naczyn,
- olbrzymiokomdrkowe zapalenie tetnic.
Zajecia praktyczne:
Przeprowadzanie badania podmiotowego i przedmiotowego chorego
dorostego.
- wywiad lekarski w réznych sytuacjach klinicznych,
— badanie fizykalne chorego.
6 CK2
Katedra Chirurgii
Prelekcja:
Stany zagrazajace zyciu w przebiegu chordb naczyniowych:
— rozwarstwienie aorty,
- tetniak aorty.
Choroby tetnic trzewnych: ostre i przewlekte niedokrwienie jelit.
Nadcisnienie tetnicze wtérne w przebiegu zwezenia tetnicy nerkowej.
Wskazania do angioplastyki tetnic nerkowych. Wrodzone malformacje
naczyniowe. Zespot zyty gtdwnej gornej.
Trombofilia: definicja, diagnostyka
Zajecia praktyczne:
Zajecia w ramach Oddziatu Chirurgicznego i Pracowniach Szpitalnych
- wywiad lekarski w réznych sytuacjach klinicznych,
— badanie fizykalne chorego.

Sekwencja zajeé

W1, S1 - S2, CK1 - CK2.

Ocenianie i zaliczanie

Metody weryfikacji
efektow ksztatcenia i
kryteria oceny

Semestr VII

1. Seminaria: obecnos¢ na zajeciach, zaliczenia pisemne bgdz ustne u
prowadzgcego seminarium.

2. Cwiczenia kliniczne: obecno$é na zajeciach, zaliczenie przez prowadzgcego

¢wiczenia na podstawie oceny przygotowania do zaje¢, obserwacji ciagtej, oceny

aktywnosci na zajeciach, w tym rozwigzywania problemow przy t6zku chorego.
Umiejetnosci do zaliczenia w warunkach zaje¢ klinicznych wymagajacych

4




potwierdzenia w Dzienniku éwiczen klinicznych F.U1-4; F.U7; F.U8; F.U12;
F.U13; E.U36, D.UO3

Sposoby weryfikacji Semestr VII

osiagnietych przez EK-1 zaliczenie na ocene —test wielokrotnego wyboru i weryfikacja
studentow efektéw umiejetnosci w warunkach zaje¢ klinicznych.

ksztatcenia EK-2 zaliczenie na ocene -test wielokrotnego wyboru i weryfikacja

umiejetnosci w warunkach zajec¢ klinicznych.

EK-3 zaliczenie na ocene -test wielokrotnego wyboru i weryfikacja
umiejetnosci w warunkach zajec¢ klinicznych.

EK-4 Odpowiedz ustna i weryfikacja umiejetnosci w warunkach zajec

klinicznych.
Zasady dopuszczenia Semestr VII
do zaliczenia zajec Student moze zostac¢ dopuszczony do zaliczenia koncowego jezeli:
(przedmiotu) 1. Student moze zosta¢ dopuszczony do zaliczenia koncowego przedmiotu

w formie zaliczenia na oceng jezeli:

— uzyskat 100% obecnos$¢ w zajeciach (seminariach, ¢wiczeniach
symulacyjnych i klinicznych)

— uzyskat zaliczenie kazdego z ¢éwiczen u danego prowadzacego

2. Nieobecnos$¢ na ¢wiczeniach lub seminariach nalezy odrobi¢ z inng
grupa. W przypadku uzasadnionej nieodrobionej nieobecnosci, pod
warunkiem uznania jej przez Koordynatora Przedmiotu lub Nauczyciela
akademickiego odpowiedzialnego za przedmiot w danym semestrze(wpis
w Dzienniku laboratoryjnym), prowadzacy moze wskazac inny sposob
odpracowania i zaliczenia tych godzin.

Forma i warunki Semestr VII

zaliczenia zajeé Zaliczenie zaje¢ (przedmiotu) przeprowadzone zostanie w formie:
(przedmiotu)
Test sktadajacy sie z 30 pytan wielokrotnego wyboru. Do kazdego pytania
przygotowywanych jest 5 odpowiedzi.

Warunki i ocena:

bardzo dobry (5,0): 90-100% - poprawnych odpowiedzi
Ponad dobry (4,5): 80-89% - poprawnych odpowiedzi

Dobry (4,0): 70-79% - poprawnych odpowiedzi

Dos$¢ dobry (3,5): 60-69% - poprawnych odpowiedzi
Dostateczny (3,0): 51-59% - poprawnych odpowiedzi
Niedostateczny (2,0): ponizej 50% - poprawnych odpowiedzi

Wykaz literatury obowiazujacej do zaliczenia zajec¢ (przedmiotu)

Literatura podstawowa 1. Interna Szczeklika 2020/2021 maty podrecznik

1. Zylna choroba zakrzepowo-zatorowa - wytyczne profilaktyki,
diagnostyki i terapii Konsensus Polski 2017. Acta Angiologica.,
Vol 23, No 2 (2017)

2. Wytyczne ESC 2014 dotyczace diagnostyki i leczenia chordb
aorty: podsumowanie wytycznych European Society of
Cardiology 2014. Med. Prakt., 2015; 2: 14-39

3. Postepowanie w chorobach tetnic obwodowych - cz. Ii II.
Podsumowanie wytycznych European Society of Cardiology
i European Society for Vascular Surgery 2017. Med. Prakt.,
2018; 1: 10-28i2018; 2: 14-28

Literatura uzupeiniajaca
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Autor/orzy Karty / Sylabusu Prof. dr hab. n. med. Grzegorz Oszkinis

Prawa autorskie Uniwersytet Opolski



https://journals.viamedica.pl/acta_angiologica/article/view/51474
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https://journals.viamedica.pl/acta_angiologica/issue/view/3972

