Zat. nr10.1. do Uchwaty nr 342/06/2024 Senatu UR

zdnia 27 czerwca 2024 1.

OGOLNE INFORMACJE O KIERUNKU STUDIOW

Obowiqgzuje od roku akad.2024/2025

1. | Nazwa kierunku studiow Kierunek lekarski
2. | Poziom studidw Jednolite magisterskie
3. | Profil studiow Ogolnoakademicki
4. | Forma lub formy studiow Stacjonarne/niestacjonarne
5. | Liczba semestrow 12
6. | Liczba punktow ECTS konieczna do ukoriczenia | 360
studidw na danym poziomie
7. | Tytutzawodowy lekarz
8. | Przyporzadkowanie  kierunku studidw do | Dziedzina: nauki medyczne i naukio
dziedziny nauki i dyscypliny naukowej lub | zdrowiu
artystycznej, (okreslenie procentowego udziatu | dyscyplina wiodaca — nauki medyczne-
w przypadku przyporzadkowania kierunku | 100%
studiow do wiecej niz jednej dyscypliny oraz
wskazanie dyscypliny wiodacej, w ramach ktore;
bedzie uzyskiwana ponad potowa efektow Ogotem: 100%
uczenia sie)
9. | Roznice w stosunku do innych programow
o podobnie zdefiniowanych celach i efektach | Nie dotyczy
uczenia sie, prowadzonych w  Uczelni
i przypisanych do tej samej dyscypliny
10.| Opis sylwetki absolwenta obejmujgcy opis | Absolwent kierunku lekarskiego zna i rozumie

ogolnych celéow ksztatcenia oraz mozliwosci
zatrudnienia i kontynuacji studiow

zaréwno procesy fizjologiczne, jak i
patologiczne w organizmie cztowieka, potrafi
diagnozowac choroby oraz stosowac wtasciwe
metody terapeutyczne. Jego dziatania opieraja
sie na fundamencie etycznym.

W zakresie umiejetnosci, absolwent potrafi
skutecznie rozpoznawac problemy medyczne,
planowac i interpretowac wyniki diagnostyczne
oraz wdrazac wtasciwe terapie. Jest gotowy do
ciagtego rozwoju zawodowego poprzez
aktywne uczestnictwo w procesach
edukacyjnych oraz krytyczng analize wynikow
badan naukowych.

Jego kompetencje spoteczne obejmuja
umiejetnosc skutecznej komunikacji z




pacjentem i zespotem medycznym, a takze
szacunek dla réznorodnosci kulturowej i
Swiatopogladowej. Absolwent kierunku
lekarskiego jest swiadomy swoich ograniczen,
potrafi podejmowac odpowiedzialne decyzje
oraz propagowac zachowania prozdrowotne w
spoteczenstwie.

Absolwenci kierunku lekarskiego otrzymuja
dyplom i tytut zawodowy lekarza. Sa
przygotowani do wykonywania zawodu lekarza
w sposob profesjonalny, etyczny i
odpowiedzialny, z uwzglednieniem potrzeb
pacjenta i dobrostanu spotecznego. Po
ukonczeniu studidw przystepuja do
Lekarskiego Egzaminu Koricowego, a po jego
zdaniu uzyskuja prawo wykonywania zawodu
lekarza uprawniajace do podjecia pracy w
zaktadach opieki zdrowotnej jak réwniez w
osrodkach naukowo-badawczych,
akademickich oraz klinikach wyzszych uczelni
medycznych. Ukonczenie studiéw umozliwia
podnoszenie

kwalifikacji, wiedzy i umiejetnosci w ramach
specjalizacji lekarskich oraz kursow
uzupetniajacych i doksztatcajgcych

w roznych dziedzinach medycznych, a takze
kontynuacje nauki na studiach w szkole
doktorskiej.
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Zat. nr10.2. do Uchwaty nr 342/06/2024 Senatu UR
z dnia 27 czerwca 2024 .

OPIS ZAKEADANYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

Obowiqzuje od roku akademickiego 2024/2025

Nazwa kierunku studiow Kierunek lekarski

Poziom studiow

Jednolite magisterskie

Profil studiow

Ogolnoakademicki

Opis zaktadanych efektow uczenia sie dla kierunku studidw, poziomu i profilu ksztatcenia jest zgodny
z Zatgcznikiem nr 1 do Rozporzadzenia Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z dnia 26 lipca 2019
r. w sprawie standardow ksztatcenia przygotowujacego do wykonywania zawodu lekarza, lekarza
dentysty, farmaceuty, pielegniarki, potoznej, diagnosty laboratoryjnego, fizjoterapeuty i ratownika
medycznego (t.j. Dz.U. 2021, poz. 755 ze zm).

Symbol

kierunkowych
efektow uczenia

sie

Kierunkowe efekty uczenia sie

Wiedza: absolwent zna i rozumie

A W1, budowe ciata ludzkiego w podejsciu topograficznym i czynnosciowym, w tym
stosunki topograficzne miedzy poszczegdlnymi narzagdami, wraz z
mianownictwem anatomicznym, histologicznym i embriologicznym;

AW2, struktury komdrkowe i ich specjalizacje funkcjonalne;

A.W3. mikroarchitekture tkanek, macierzy pozakomdrkowej i narzadow;

A.Wyg. stadia rozwoju zarodka ludzkiego, budowe i czynnos¢ bton ptodowych i
tozyska, etapy rozwoju poszczegolnych narzadow oraz wptyw czynnikow
szkodliwych na rozwoj zarodka i ptodu (teratogennych).

B.Wa1. gospodarke wodno-elektrolitowa w uktadach biologicznych;

B.W2. rownowage kwasowo-zasadowg i mechanizm dziatania buforéw oraz ich
znaczenie w homeostazie ustrojowej;

B.W3. Pojecia rozpuszczalnosci, cisnienia osmotycznego, izotonii, roztwordw
koloidalnych i rownowagi Gibbsa-Donnanag;

B.Wj4. prawa fizyczne opisujace przeptyw cieczy i czynniki wptywajace na opor
naczyniowy przeptywu krwi;

B.Ws. naturalne i sztuczne zrodta promieniowania jonizujacego oraz jego
oddziatywanie z materig;

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

B.W7. fizyczne podstawy nieinwazyjnych metod obrazowania;

B.W8. fizyczne podstawy wybranych technik terapeutycznych;

B.Wag. budowe lipidow i polisacharydow oraz ich funkcje w strukturach
komorkowych i pozakomadrkowych;

B.Wa1o. struktury 1-, 1I-, lll- i IV-rzedowa biatek oraz modyfikacje

potranslacyjne i funkcjonalne biatka oraz ich znaczenie;




B.W11. funkcje nukleotyddw w komorce, struktury I- i ll-rzedowa 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 requlacji oraz
wptyw na nie czynnikow genetycznych i sSrodowiskowych;

B.W14. podstawowe metody wykorzystywane w diagnostyce laboratoryjnej, w tym
elektroforeze biatek i kwasow nukleinowych;

B.Wais. przemiany metaboliczne zachodzgce w narzadach oraz metaboliczne,
biochemiczne i molekularne podtoze chordb i terapii;

B.Wa6. sposoby komunikacji miedzy komdrkami i miedzy komorka a macierza
zewnatrzkomadrkowa oraz szlaki przekazywania sygnatow w komorce, a takze
przyktady zaburzen w tych procesach prowadzacych do rozwoju nowotworow
i innych chordb;

B.Wa7. procesy: cykl komorkowy, proliferacja, roznicowanie i starzenie sie komarek,
apoptoza i nekroza oraz ich znaczenie dla funkcjonowania organizmy;

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

B.Wag. podstawy pobudzenia i przewodzenia w uktadzie nerwowym oraz wyzsze
czynnosci nerwowe, a takze fizjologie miesni prazkowanych i gtadkich;

B.W2o. czynnosc¢ i mechanizmy regulacji wszystkich narzaddéw i uktadow organizmu
cztowieka oraz zaleznosci miedzy nimi;

B.W21. procesy zachodzace podczas starzenia sie organizmu i zmiany w
funkcjonowaniu narzagddw zwigzane ze starzeniem;

B.W22. podstawowe iloSciowe parametry opisujace wydolnos¢ poszczegolnych
uktaddw i narzgdow, w tym zakresy norm i czynniki demograficzne
wptywajace na wartos¢ tych parametrow;

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

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

B.W2s. mozliwosci wspodtczesnej telemedycyny jako narzedzia wspomagania pracy
lekarza;

B.W26. zasady prowadzenia badan naukowych stuzgcych rozwojowi medycyny;

C.Wa. prawidtowy kariotyp cztowieka i rozne typy determinacji ptci;

C.W2. genetyczne przyczyny dziedzicznych predyspozycji do nowotworow;

C.W3. zasady dziedziczenia roznej liczby cech, dziedziczenia cech ilosciowych,
niezaleznego dziedziczenia cech i dziedziczenia pozajgdrowej informacji
genetycznej;

C.Ws. uwarunkowania genetyczne grup krwi cztowieka i konfliktu
serologicznego w uktadzie Rh;

C.Ws. genetyczne uwarunkowania najczestszych chordéb jednogenowych,
wielogenowych i wieloczynnikowych, podstawowych zespotdw aberracji
chromosomowych, zespotéw powodowanych przez rearanzacje genomowe,
polimorfizmy, zmiany epigenetyczne i posttranskrypcyjne;

C.W6. czynniki wptywajgce na pierwotng i wtérna rownowage genetyczna populacji;




C.Wy. genetyczne uwarunkowania wrodzonych wad rozwojowych i wybranych
chordb rzadkich oraz mozliwosc ich profilaktyki;

C.w8. metody diagnostyki genetycznej oraz podstawowe wskazania do ich
zastosowania;

C.Wao. genetyczne mechanizmy nabywania lekoopornosci przez drobnoustroje i
komorki nowotworowe oraz ich zwigzek z koniecznoscig indywidualizac;ji
farmakoterapii;

C.W1o. drobnoustroje z uwzglednieniem chorobotwdrczych i stanowiacych
mikrobiom cztowieka oraz inwazyjne dla cztowieka formy lub stadia
rozwojowe wybranych pasozytow;

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

C.Wa2. patogeneze i patofizjologie zakazen i zarazen oraz wptyw 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.Wa3. konsekwencje narazenia organizmu cztowieka na czynniki chemiczne i
fizyczne oraz zasady profilaktyki;

C.W1g. etiologie, patogeneze, patofizjologie, drogi transmisji, postacie i profilaktyke
zakazen jatrogennych;

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

C.Wa6. zasady diagnostyki chordb zakaznych, alergicznych,
autoimmunizacyjnych i nowotworowych oraz choréb krwi, oparte na reakg;ji
antygen — przeciwciato;

C.W1y. zasady dezynfekcji, sterylizacji i postepowania aseptycznego;

C.Wa8. swoiste i nieswoiste mechanizmy odpornosci humoralnej i komorkowej;

C.Wag. gtowny uktad zgodnosci tkankowej;

C.W2o. typy reakcji nadwrazliwosci, rodzaje niedoboréw odpornosci i podstawy
immunomodulacji;

C.W21. zagadnienia z zakresu immunologii nowotworow i choréb o podtozu
immunologicznym oraz zasady immunoterapii;

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

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

C.W24. etiologie, mechanizmy i konsekwencje zaburzert hemodynamicznych;

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

C.W26. patogeneze chordb, w tym uwarunkowania genetyczne i Srodowiskowe;

C.W2y. patomechanizm i postacie kliniczne najczestszych chordéb poszczegdlnych
uktaddw i narzadow, chordb metabolicznych oraz zaburzen gospodarki
wodno-elektrolitowej, hormonalnej i kwasowo-zasadowe;j;

C.W28. poszczegdlne grupy produktow leczniczych, ich mechanizmy i efekty

dziatania, podstawowe wskazania i przeciwwskazania oraz podstawowe
parametry farmakokinetyczne i farmakodynamiczne;




C.Waq. uwarunkowania fizjologiczne i chorobowe wchtaniania, metabolizmu i
eliminacji lekdw przez organizm cztowieka;

C.W3o. podstawowe zasady farmakoterapii z uwzglednieniem jej
skutecznosci i bezpieczenstwa, koniecznosci indywidualizacji leczenia, w
tym wynikajacej z farmakogenetyki;

C.W31. wazniejsze dziatania niepozadane lekow, interakcje i problem polipragmaz;ji;

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

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

C.W34. podstawowe pojecia z zakresu toksykologii ogdlnej;

C.W3g. grupy lekow, ktorych naduzywanie moze prowadzi¢ do zatrug;

C.W36. objawy najczesciej wystepujacych ostrych zatru¢ wybranymi grupami lekow,
alkoholami oraz innymi substancjami psychoaktywnymi, grzybami oraz
metalami ciezkimi;

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

C.W38. wptyw stresu oksydacyjnego na komorki i jego znaczenie w patogenezie
chordb oraz w procesach zachodzgcych podczas starzenia sie organizmu;

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

C.Wyo. przyczyny i konsekwencje niewfasciwego odzywiania, w tym dtugotrwatego
niedostatecznego i nadmiernego spozywania pokarmow i stosowania
niezbilansowanej diety oraz zaburzenia trawienia i wchtaniania;

C.W41. podstawy radioterapii;

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

C.W43. praktyczne elementy biologii molekularnej oraz immunologii,
wykorzystywane w diagnostyce i terapii choréb onkologicznych.

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

D.Wa2. pojecia zdrowia i choroby, wptyw srodowiska spotecznego (rodzina, praca,
relacje spoteczne) oraz uwarunkowan spoteczno-kulturowych (pochodzenie,
status spoteczny, wyznanie, narodowosc i grupa etniczna) na stan zdrowia
pacjenta;

D.W3. zachowania cztowieka sprzyjajgce utrzymaniu zdrowia i zasady motywowania
pacjenta do zachowan prozdrowotnych (model zmiany Prochaski i
DiClemente, wywiad motywujacy);

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

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

D.Wé6. pojecie empatii oraz zwroty i zachowania stuzgce jej wyrazaniy;

D.W7y. specyfike i role komunikacji werbalnej (Swiadome konstruowanie
komunikatow) i niewerbalnej (np. mimika, gesty, zarzadzanie ciszg i
przestrzeniay);

D.W8. psychospoteczne konsekwencje choroby ostrej i przewlektej u dzieci, w tym

nastoletnich, i dorostych;




D.Wg.

psychospoteczne konsekwencje hospitalizacji dzieci, w tym nastoletnich, i
dorostych w sytuacjach nagtych i chorobach przewlektych;

D.W1o.

psychospoteczne konsekwencje choroby dla rodziny pacjenta (rodzina z
chorym dzieckiem, w tym nastoletnim, dorostym i osobga starszg);

D.W1a.

role 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 0sob uzywajacych problemowo substanc;ji
psychoaktywnych, mechanizmy powstawania uzaleznien oraz cele i sposoby
leczenia oséb uzaleznionych oraz skuteczne strategie profilaktyczne,
zaburzenia psychosomatyczne wystepujace u oséb bedacych w bliskiej relacji
z 0sobg uzalezniona oraz sposoby postepowania terapeutycznego;

D.Wa13.

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

D.Waig.

pojecie normy i patologii zachowan seksualnych;

D.Wais.

pojecie humanizmu w medycynie oraz gtdwne pojecia, teorie i zasady etyczne
stuzace jako ogdlne ramy wiasciwego interpretowania i analizowania
zagadnien moralno-medycznych;

D.Wa6.

prawa pacjenta oraz pojecie dobra pacjenta;

D.Wa7y.

filozofie opieki paliatywnej i jej znaczenie w kontekscie opieki nad pacjentem
na wszystkich etapach powaznej choroby i godnej Smierci;

D.Wa8.

historie medycyny, cechy medycyny nowozytnej oraz najwazniejsze
odkrycia i osiggniecia czotowych przedstawicieli medycyny polskie;j i
Swiatowej;

D.Wagq.

podstawy medycyny opartej na dowodach;

D.W2o.

pojecia bezpieczenstwa pacjenta i kultury bezpieczenstwa oraz ich aspekty:
organizacyjny, komunikacyjny i zarzadczy.

E.Wa.

zasady karmienia naturalnego, zywienia dziecka zdrowego i zapobiegania
otytosci oraz modyfikacje zywieniowe wynikajace z chordb;

E.W2.

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

E.W3.

uwarunkowania srodowiskowe i epidemiologiczne, przyczyny, objawy, zasady
diagnozowania i postepowania terapeutycznego w przypadku najczestszych
chordb wystepujacych u dzieci oraz ich powiktan:

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

2) wad serca, zapalenia miesnia sercowego, wsierdzia i osierdzia,
kardiomiopatii, zaburzen rytmu serca, niewydolnosci serca, nadcisnienia
tetniczego, nadcisnienia ptucnego, omdler;

3) chorob uktadu oddechowego oraz alergii, w tym wad wrodzonych uktadu
oddechowego, rozstrzeni oskrzeli, zakazen uktadu oddechowego, gruzlicy,
mukowiscydozy, astmy, alergicznego niezytu nosa, pokrzywki, atopowego
zapalenia skory, wstrzasu anafilaktycznego, obrzeku naczynioworuchoweqo;




4) niedokrwistosci, skaz krwotocznych, standw niewydolnosci szpiku, chordb
nowotworowych wieku dzieciecego, w tym guzow litych typowych dla wieku
dzieciecego, pierwotnych i wtérnych niedoboréw odpornosci;

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

6) ostrego uszkodzenia nerek, przewlektej choroby nerek, zakazen uktadu
moczowego, zaburzen oddawania moczu, wad wrodzonych uktadu
moczowego, choroby refluksowej pecherzowo-moczowodowej, kamicy
nerkowej, chorob ktebuszkdw nerkowych, choréb cewkowo-srédmigzszowych
(tubulopatie, kwasice cewkowe), chordb nerek genetycznie uwarunkowanych,
nadcisnienia nerkopochodnego;

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

8) mdzgowego porazenia dzieciecego, zapalen modzgu i opon mdzgowo-
-rdzeniowych, drgawek, padaczki;

9) najczestszych chordb zakaznych wieku dzieciecego;

10) uktadowych chordb tkankitacznej, w tym mtodzienczego idiopatycznego
zapalenia stawow, tocznia rumieniowatego uktadowego, zapalenia skorno-
-miesniowego, uktadowych zapalen naczyn, oraz innych przyczyn bélow
kostno-stawowych (niezapalnych, infekcyjnych i reaktywnych zapalen stawow
oraz spondyloartropatii mtodzienczych);

E.Wg. zagadnienia dziecka maltretowanego i dziecka wykorzystywanego seksualnie
oraz zasady interwencji w przypadku takich pacjentow;

E.Ws. zagadnienia uposledzenia umystowego, zaburzen zachowania, psychoz,
uzaleznien, zaburzen ze spektrum autyzmu, zaburzen odzywiania i wydalania
u dzieci;

E.W6. podstawowe sposoby diagnostyki i terapii ptody;

E.W7. uwarunkowania srodowiskowe i epidemiologiczne, przyczyny, objawy, zasady

diagnozowania i postepowania terapeutycznego w przypadku najczestszych
chordb internistycznych wystepujacych u dorostych oraz ich powiktan:

1) chorob uktadu krazenia, w tym choroby niedokrwiennej serca, wad serca,
chordb wsierdzia, migsnia serca, osierdzia, niewydolnosci serca (ostrej i
przewlektej), chordb naczyn tetniczych i zylnych, nadcisnienia tetniczego
(pierwotnego i wtdrnego), nadcisnienia ptucnego;

2) chorob uktadu oddechowego, w tym chordéb drog oddechowych,
przewlektej obturacyjnej choroby ptuc, astmy, rozstrzeni oskrzeli,
mukowiscydozy, zakazen uktadu oddechowego, gruzlicy, choréb
srodmigzszowych ptuc, optucnej, srodpiersia, obturacyjnego i centralnego
bezdechu sennego, niewydolnosci oddechowej (ostrej i przewlektej),
nowotworow uktadu oddechoweqo;

3) chordb uktadu pokarmowego, w tym chordb jamy ustnej, przetyku, zotadka
i dwunastnicy, jelit, trzustki, watroby, drog zotciowych i pecherzyka
z6tciowego, nowotwordw uktadu pokarmowegqo;

4) chorob uktadu wydzielania wewnetrznego, w tym chordb podwzgérza i
przysadki, tarczycy, przytarczyc, kory i rdzenia nadnerczy, jajnikdw i jader,
oraz guzow neuroendokrynnych, zespotow wielogruczotowych, roznych




typow cukrzycy, zespotu metabolicznego, otytosci, dyslipidemii i hipoglikemii,
nowotworow jajnikow, jader i tarczycy, nowotworéow neuroendokrynnych;

5) chordb nerek i drog moczowych, w tym ostrego uszkodzenia nerek i
przewlektej choroby nerek we wszystkich stadiach oraz ich powiktan, choréb
ktebuszkow nerkowych (pierwotnych i wtornych, w tym nefropatii
cukrzycowej i chordb uktadowych) i chordb srodmigzszowych nerek,
nadcisnienia nerkopochodnego, torbieli nerek, kamicy nerkowej, zakazen
uktadu moczowego (gornego i dolnego odcinka), chordb nerek w okresie
cigzy, nowotwordw uktadu moczowego — nowotworow nerek, pecherza
moczowego, gruczotu krokowego;

6) chordb uktadu krwiotworczego, w tym aplazji szpiku, niedokrwistosci,
granulocytopenii i agranulocytozy, matoptytkowosci, biataczek ostrych
i przewlektych, szpiczakdw, nowotworow mielo- i limfoproliferacyjnych,
zespotow mielodysplastycznych, skaz krwotocznych, trombofilii, zaburzen
krwi w chorobach innych narzadow;

7) chorob reumatycznych, w tym chorob uktadowych tkanki taczne;
(reumatoidalnego zapalenia stawdw, wczesnego zapalenia stawdw, 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 stawdw i
kosci (choroby zwyrodnieniowej, reumatyzmu tkanek miekkich, osteoporozy,
fibromialgii), miesakow tkanek miekkich i kosci;

8) chorob alergicznych, w tym anafilaksji i wstrzasu anafilaktycznego oraz
obrzeku naczynioruchowego;

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

E.W8. zasady farmakoterapii u pacjentow z niewydolnoscia nerek i leczenia
nerkozastepczeqo;

E.Wgq. zasady leczenia zywieniowego i ptynoterapii w roznych stanach chorobowych;

E.W1o. przebieg i objawy procesu starzenia sie organizmu oraz zasady catosciowe;j
oceny geriatrycznej i opieki interdyscyplinarnej w odniesieniu do osob
starszych;

E.Wa1. odrebnosci w objawach klinicznych, diagnostyce i terapii najczestszych
chordb wystepujacych u 0séb starszych;

E.Wi2. zagrozenia zwigzane z hospitalizacja 0sob starszych;

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

E.W1g4. rodzaje dostepow naczyniowych i ich zastosowanie, w szczegdlnosci w
onkologii;

E.Wais. podstawowe zespoty objawow neurologicznych;

E.W16. uwarunkowania srodowiskowe i epidemiologiczne, przyczyny, objawy, zasady

diagnozowania i postepowania terapeutycznego w przypadku najczestszych
chordb neurologicznych oraz ich powiktan:

1) bolow gtowy, w tym migreny, napieciowego bolu gtowy i zespotdw bolow
gtowy oraz neuralgii nerwu V;

2) chorob naczyniowych moézgu, w szczegolnosci udaru mozgu;

3) padaczki;




4) zakazen uktadu nerwowego, w szczegolnosci zapalenia opon moézgowo-
-rdzeniowych, boreliozy, opryszczkowego zapalenia moézgu, choréb
neurotransmisyjnych;

5) otepien, w szczegdlnosci choroby Alzheimera, otepienia czotowego,
otepienia naczyniopochodnego i innych zespotow otepiennych;

6) chordb jader podstawy, w szczegdlnosci choroby Parkinsona;

7) chorob demielinizacyjnych, w szczegolnosci stwardnienia rozsianego;
8) chordb uktadu nerwowo-miesniowego, w szczegdlnosci stwardnienia
zanikowego bocznego, rwy kulszowej, neuropatii uciskowych;

9) urazow czaszkowo-mozgowych, w szczegolnosci wstrzgsnienia mozgu;
10) nowotworow;

E.W17.

symptomatologie ogolng zaburzen psychicznych i zasady ich klasyfikacji
wedtug gtownych systemow klasyfikacyjnych;

E.Wai8.

uwarunkowania srodowiskowe i epidemiologiczne, przyczyny, objawy, zasady
diagnozowania i postepowania terapeutycznego w przypadku najczestszych
chorob 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) otgpien;

8) zaburzen osobowosci;

E.Wag.

problematyke zachowan samobdjczych;

E.W2o.

specyfike zaburzen psychicznych i ich leczenia u dzieci, w tym nastoletnich,
oraz 0sob starszych;

E.W21.

objawy zaburzen psychicznych w przebiegu choréb somatycznych, ich wptyw
na przebieg choroby podstawowej i rokowanie oraz zasady ich leczenig;

E.W22.

problematyke seksualnosci cztowieka i podstawowych zaburzen z nig
zwigzanych;

E.W23.

regulacje prawne dotyczgce ochrony zdrowia psychicznego, ze szczegdlnym
uwzglednieniem zasad przyjecia do szpitala psychiatrycznego;

E.W24.

zagadnienia z zakresu onkologii, w tym:

1) uwarunkowania genetyczne, srodowiskowe i epidemiologiczne, przyczyny,
objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w
najczestszych nowotworach i ich powiktaniach;

2) najczestsze zespoty paranowotworowe i ich objawy kliniczne;

3) podstawy wczesnego wykrywania nowotworow, zasady badan
przesiewowych oraz dziatania profilaktyczne w onkologii;

4) mozliwosci i ograniczenia wspdtczesnego leczenia nowotwordw (metody
chirurgiczne, radioterapia i metody systemowe, w tym immunoterapia),
wskazania do terapii komorkowych i genowych oraz leczenia celowanego i
spersonalizowanego;

5) powiktania wczesne i odlegte leczenia onkologicznego;

6) role leczenia wspomagajacego, w tym zywieniowego;

7) zasady organizacji opieki nad pacjentem onkologicznym, w tym
poradnictwo genetyczne i 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 i gruczotu krokowego;

11) zasady planowania postepowania diagnostycznego,
terapeutycznego i profilaktycznego w zakresie leczenia nowotwordw na
podstawie wynikéw badan i dostarczonej dokumentacji medycznej;

E.W2s.

zasady kwalifikowania do opieki paliatywnej oraz postepowania
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 nagtych w medycynie paliatywnej;

E.W26.

zasady postepowania w opiece paliatywnej stosowane u pacjenta z
cierpieniem wynikajacym z powaznej choroby, w tym w stanie terminalnym;

E.W27.

klasyfikacje bolu (ostry i przewlekty lub nocyceptywny,
neuropatyczny i nocyplastyczny) i jego przyczyny, narzedzia oceny bodlu oraz
zasady jego leczenia farmakologicznego i niefarmakologicznego;

E.W28.

pojecie niepetnosprawnosci;

E.W2g.

role rehabilitacji medyczneji metody w niej stosowane;

E.W3o0.

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 postepowania w przypadku podejrzenia i wykrycia choroby zakaznej;

E.W33.

uwarunkowania srodowiskowe i epidemiologiczne, przyczyny, objawy, zasady
diagnozowania i 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;

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

3) chordb 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 postepowania w przypadku ekspozycji na materiat potencjalnie
zakazny;

E.W3s.

uwarunkowania srodowiskowe i epidemiologiczne, przyczyny, objawy, zasady
diagnozowania i postepowania terapeutycznego w najczestszych chorobach
dermatologicznych i przenoszonych droga ptciows;

E.W36.

przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania
terapeutycznego w najczestszych chorobach uwarunkowanych genetycznie u
dzieci i dorostych;




E.W37. uwarunkowania srodowiskowe i epidemiologiczne, przyczyny, objawy, zasady
diagnozowania i postepowania terapeutycznego w najczestszych
chorobach w praktyce lekarza rodzinnego;

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

E.W309. rodzaje materiatow biologicznych wykorzystywanych w diagnostyce
laboratoryjnej i zasady pobierania materiatu do badan;

E.W4o0. mozliwosci i ograniczenia badan laboratoryjnych;

E.W4a. wskazania do wdrozenia terapii monitorowanej;

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

F.Wa. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w
przypadku najczestszych chorob wymagajacych leczenia zabiegowego u
dorostych:

1) ostrych i przewlektych chordb jamy brzusznej;
2) chorob klatki piersiowej;

3) chordb konczyn, gtowy i szyi;

4) ztaman kosci i urazow narzadow;

5) nowotworow;

F.W2. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania
terapeutycznego w przypadku najczestszych wad wrodzonych i choréb
wymagajacych leczenia zabiegowego u dzieci;

F.W3. podstawowe techniki zabiegowe klasyczne i matoinwazyjne;

F.Wg. zasady kwalifikowania do podstawowych zabiegow operacyjnych i
inwazyjnych procedur diagnostyczno-leczniczych oraz najczestsze powiktania;

F.Ws. najczestsze powiktania nowoczesnego leczenia onkologicznego;

F.Wé. zasady bezpieczenstwa okotooperacyjnego, przygotowania pacjenta do
operacji, wykonania znieczulenia ogélnego i miejscowego oraz kontrolowane;j
sedacji;

F.W7. zasady leczenia pooperacyjnego z terapig przeciwbolowg i monitorowaniem
pooperacyjnym;

F.W8. wskazania i zasady stosowania intensywnej terapii;

F.Wo. wytyczne w zakresie resuscytacji krgzeniowo-oddechowej noworodkdw,
dzieci i dorostych;

F.W1o. najczesciej wystepujace stany zagrozenia zycia u dzieci i dorostych oraz

zasady postepowania w tych stanach, w szczegdlnosci w:
1) sepsie;

2) wstrzasie;

3) krwotokach;

4) zaburzeniach wodno-elektrolitowych i kwasowo-zasadowych;
5) zatruciach;

6) oparzeniach, hipo- i hipertermii;

7) innych ostrych stanach pochodzenia:
sercowo-naczyniowego,

oddechowego,

neurologicznego,

nerkowego,

onkologicznego i hematologicznego,

f) diabetologicznego i endokrynologicznego,
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g) psychiatrycznego,

h) okulistycznego,

i) laryngologicznego,

j) ginekologicznego, potozniczego i urologicznego;

F.W1a.

zasady postepowania w przypadku podejrzenia przemocy seksualnej;

F.W12.

zasady funkcjonowania zintegrowanego systemu Panstwowe
Ratownictwo Medyczne;

F.W13.

inwazyjne metody leczenia boly;

F.Wi4.

zasady postepowania z centralnymi cewnikami zylnymi dtugiego
utrzymywania;

F.Wais.

funkcje rozrodcze kobiet, zaburzenia z nimi zwigzane oraz
postepowanie diagnostyczne i terapeutyczne dotyczace w szczegodlnosci:
1) cyklu miesigczkowego i jego zaburzen;

2) ciazy;

3) porodu fizjologicznego, porodu patologicznego i potogu;

4) zapalen i nowotwordw w obrebie narzaddw ptciowych;

5) regulacji urodzen i wspomagania rozrodu;

6) menopauzy;

7) podstawowych metod diagnostyki i zabiegow ginekologicznych;

F.Wa6.

funkcje rozrodcze mezczyzny i zaburzenia z nimi zwigzane oraz postepowanie
diagnostyczne i terapeutyczne;

F.W17.

problematyke wspdtczesnie wykorzystywanych badan obrazowych, w
szczegolnosci:

1) symptomatologie radiologiczng podstawowych chordb;

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

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

F.Wa8.

zagadnienia z zakresu chordb narzadu wzroku, w szczegdlnosci:

1) przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego
w przypadku najczestszych chordéb narzadu wzrokuy;

2) okulistyczne powiktania choréb ogdlnoustrojowych wraz z ich
symptomatologig oraz metody postepowania w tych przypadkach;

3) postepowanie chirurgiczne w poszczegolnych chorobach oka;

4) grupy lekow stosowanych ogolnoustrojowo, z ktdrymi wigza sie powiktania
i przeciwwskazania okulistyczne, oraz ich mechanizm dziatania;

F.Wag.

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

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

2) choroby nerwu twarzowego i wybranych struktur szyi;

3) zasady postepowania diagnostycznego i terapeutycznego w urazach
mechanicznych ucha, nosa, krtanii przetyky;

4) zasady postepowania diagnostycznego i terapeutycznego w zaburzeniach
stuchu, gtosu i mowy;

F.W2o.

zagadnienia z zakresu neurologii i neurochirurgii, w szczegolnosci przyczyny,
objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w przypadku
najczestszych chorob osrodkowego uktadu nerwowego w zakresie:




1) obrzeku mozgu i jego nastepstw, ze szczegdlnym uwzglednieniem stanéw
nagtych;

2) innych postaci ciasnoty wewnatrzczaszkowej z ich nastepstwami;

3) urazow czaszkowo-mdzgowych;

4) wad naczyniowych centralnego systemu nerwowego;

5) guzow nowotworowych centralnego systemu nerwowego;

6) chordb kregostupa i rdzenia kregowego;

F.W21.

zasady promocji dawstwa tkanek i komodrek, wskazania do przeszczepienia
narzadow ukrwionych, tkanek i komdrek krwiotwdrczych, powiktania leczenia
oraz zasady opieki dlugoterminowej po przeszczepieniy;

F.W22.

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

F.W23.

zasady wysuwania podejrzenia i rozpoznawania Smierci mozgu;

G.Wha.

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

G.W2.

uwarunkowania chordb, sposoby identyfikacji i badania czynnikdw ryzyka
chordb, wady i zalety badan epidemiologicznych oraz zasady wnioskowania
przyczynowo-skutkowego w medycynie;

G.W3.

epidemiologie choréb zakaznych, w tym zwigzanych z opieka
zdrowotng, i niezakaznych, rodzaje i sposoby profilaktyki na roznych etapach
naturalnej historii choroby oraz role i zasady nadzoru epidemiologicznego;

G.Wy.

pojecie oraz funkcje zdrowia publicznego, pojecie, zadania i metody promocji
zdrowia, pojecie jakosci w ochronie zdrowia i czynniki na nig wptywajace,
strukture i organizacje systemu ochrony zdrowia na poziomie krajowym i
Swiatowym, a takze wptyw uwarunkowan ekonomicznych na mozliwosci
ochrony zdrowig;

G.Ws.

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

G.We.

regulacje prawne dotyczace organizacji i finansowania systemu ochrony
zdrowia, udzielania Swiadczen zdrowotnych finansowanych ze srodkow
publicznych oraz zasady organizacji podmiotéw leczniczych, zasady
funkcjonowania narzedzi i ustug informacyjnych i komunikacyjnych w
ochronie zdrowia (e-zdrowie);

G.W7.

obowiazki prawne lekarza w zakresie stwierdzenia zgonu pacjenta;

G.W8.

regulacje prawne dotyczgce eksperymentu medycznego oraz prowadzenia
badan naukowych z udziatem ludzi;

G.Wo.

regulacje prawne dotyczace przeszczepdw, sztucznej prokreacji, przerywania
cigzy, zabiegdw estetycznych, opieki paliatywnej, uporczywej terapii, choréb
psychicznych, chordb zakaznych;

G.W1o.

regulacje prawne dotyczgce obowigzkow lekarza w przypadku podejrzenia
przemocy w rodzinie;

G.Wa1.

podstawowe regulacje z zakresu prawa farmaceutycznego, w tym zasady
obrotu produktami leczniczymi i medycznymi, wystawiania recept, w tym e-
recept, refundacji lekdw, wspotpracy lekarza z farmaceuty, zgtaszania
niepozadanego dziatania leky;




G.W12.

regulacje prawne dotyczace tajemnicy lekarskiej, odpowiedzialnosci karnej,
cywilnej i zawodowej lekarza, zasady prowadzenia, przechowywania i
udostepniania dokumentacji medycznej, w tym e-dokumentacji, oraz ochrony
danych osobowych;

G.Wa3.

pojecie smierci gwattownej i nagtego zgonu oraz roznice miedzy
urazem a obrazeniem;

G.W14.

podstawy prawne i zasady postepowania lekarza podczas ogledzin zwtok na
miejscu ich ujawnienia oraz sgdowo-lekarskiego badania zwtok;

G.Was.

zasady diagnostyki sagdowo-lekarskiej i opiniowania w przypadkach
dotyczacych dzieciobdjstwa i rekonstrukcji okolicznosci wypadku drogowego;

G.Wa6.

zasady sporzadzania opinii w charakterze biegtego;

G.Way.

zasady opiniowania sadowo-lekarskiego dotyczace zdolnosci do
udziatu w czynnosciach procesowych, skutku biologicznego oraz uszczerbku
na zdrowiu;

G.Wa18.

pojecie i typologie zdarzen niepozadanych, w tym btedéw medycznych i
zdarzen medycznych, ich najczestsze przyczyny, skutki, zasady zapobiegania
oraz opiniowania w takich przypadkach;

G.Wag.

zasady pobierania materiatu do badan toksykologicznychii
hemogenetycznych;

G.W2o.

regulacje prawne w zakresie przekazywania informacji dotyczacych zdrowia
pacjenta za zycia i po jego Smierci, uwzgledniajgce zakres informacji, krag
0sob uprawnionych do uzyskania informacji i zasady ich przekazywania innym
osobom, a takze ograniczenia zakresu przekazywanych informacji;

G.W21.

epidemiologie chorob nowotworowych, a w szczegdlnosci ich uwarunkowania
zywieniowe, srodowiskowe i inne zwigzane ze stylem zycia wptywajace na
ryzyko onkologiczne;

G.W22.

znaczenie badan przesiewowych w onkologii, w tym ryzyko zwigzane z
badaniami diagnostycznymi zdrowych oséb, oraz korzysci zdrowotne w
odniesieniu do najbardziej rozpowszechnionych choréb nowotworowych w
Rzeczypospolitej Polskiej.

Umiejetnosci: absolwent potrafi

A.U1.

obstugiwac mikroskop optyczny, w tym w zakresie korzystania z immersji;

A.U2.

rozpoznawac w obrazach mikroskopowych struktury odpowiadajgce
narzadom, tkankom, komdrkom i strukturom komaoérkowym, opisywac i
interpretowac ich budowe oraz relacje miedzy budowa i funkcja;

A.U3.

wyjasnia¢ anatomiczne podstawy badania przedmiotowego;

A.Ug.

wnioskowac o relacjach miedzy strukturami anatomicznymi na podstawie
przyzyciowych badan diagnostycznych, w szczegolnosci z zakresu radiologii.

B.U1.

wykorzystywac znajomosc praw fizyki do wyjasnienia wptywu czynnikow
zewnetrznych, takich jak temperatura, przyspieszenie, cisnienie, pole
elektromagnetyczne i promieniowanie jonizujgce, na organizm cztowieka;

B.U2.

ocenia¢ wptyw dawki promieniowania jonizujgcego na prawidtowe i
zmienione chorobowo tkanki organizmu oraz stosowac sie do zasad ochrony
radiologicznej;

oblicza¢ stezenia molowe i procentowe zwigzkow oraz stezenia
substancji w roztworach izoosmotycznych, jedno- i wielosktadnikowych;

B.Uj.

obliczac rozpuszczalnosc zwigzkow nieorganicznych, okreslac chemiczne
podtoze rozpuszczalnosci zwigzkow organicznych lub jej braku oraz jej
praktyczne znaczenie dla dietetyki i terapii;




B.Us. okreslac pH roztworu i wptyw zmian pH na zwigzki nieorganiczne i organiczne;

B.U6. przewidywac kierunek proceséw biochemicznych w zaleznosci od stanu
energetycznego komorek;

B.U7. wykonywac proste testy czynnosciowe oceniajace funkcjonowanie organizmu
cztowieka jako uktadu regulacji stabilnej (testy obcigzeniowe i
wysitkowe) i interpretowac dane liczbowe dotyczace podstawowych
zmiennych fizjologicznych;

B.US. korzystac z medycznych baz danych oraz wiasciwie interpretowac zawarte w
nich informacje potrzebne do rozwigzywania problemdw z zakresu nauk
podstawowych i klinicznych;

B.Ug. dobrac¢ odpowiedni test statystyczny, przeprowadzac podstawowe analizy
statystyczne i postugiwac sie odpowiednimi metodami przedstawiania
wynikow;

B.U1o. klasyfikowac metodologie badan naukowych, w tym rozrézniac badania
eksperymentalne i obserwacyjne wraz z ich podtypami, szeregowac je wedtug
stopnia wiarygodnosci dostarczanych wynikéw oraz prawidtowo oceniac site
dowodow naukowych;

B.U11. planowac i wykonywac badania naukowe oraz interpretowac ich wyniki i
formutowacd wnioski;

B.U12. postugiwac sie podstawowymi technikami laboratoryjnymi i molekularnymi

C.U1. wykreslac i analizowac rodowody oraz identyfikowac cechy kliniczno-
rodowodowe sugerujace genetyczne podtoze chorob;

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

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

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

C.Us. rozpoznawac patogeny pod mikroskopem;

C.U6. interpretowac wyniki badan mikrobiologicznych;

C.Uy. powigzac 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.Ug. dobierac leki w odpowiednich dawkach w celu korygowania zjawisk
patologicznych w organizmie cztowieka i w poszczegodlnych narzadach;

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

C.U11. przygotowywac zapisy form recepturowych wybranych substancji leczniczych
oraz wystawiac recepty, w tym e-recepty, zgodnie z przepisami prawa;

C.U12. poszukiwac wiarygodnych informacji o produktach leczniczych, ze
szczegolnym uwzglednieniem charakterystyki produktow leczniczych (ChPL)
oraz baz danych;

C.U13. szacowac niebezpieczenstwo toksykologiczne w okreslonych grupach

wiekowych i w stanach niewydolnosci watroby i nerek oraz zapobiega¢
zatruciom lekami.




D.Ua.

przestrzegac wzorcow etycznych w dziataniach zawodowych, w tym
zaplanowad i przeprowadzic¢ proces terapeutyczny zgodnie z wartosciami
etycznymi oraz ideg humanizmu w medycynie;

D.U2.

rozpoznawac etyczny wymiar decyzji medycznych i odrézniac aspekty
faktualne od normatywnych;

D.Us.

przestrzegac praw pacjenta;

D.Us.

wykazywac odpowiedzialnosc za podnoszenie swoich kwalifikacji i
przekazywanie wiedzy innym;

D.Us.

krytycznie analizowac pismiennictwo medyczne, w tym w jezyku angielskim, i
wyciggac wnioski;

D.Ué6.

porozumiewac sie z pacjentem w jednym z jezykdw obcych na poziomie B2+
Europejskiego Systemu Opisu Ksztatcenia Jezykowego;

D.U7.

rozwijac i udoskonala¢ samoswiadomos¢, zdolnos¢ do samorefleksji i dbatos¢
o siebie oraz zastanawiac sie z innymi osobami nad wiasnym sposobem
komunikowania sie i zachowywanisg;

D.US8.

rozpoznawac wiasne emocje i kierowac nimi w relacjach z innymi osobami w
celu efektywnego wykonywania pracy mimo wtasnych reakcji emocjonalnych;

D.Uq.

opisywac i krytycznie oceniac¢ wiasne zachowanie oraz sposob
komunikowania sie, uwzgledniajac mozliwos¢ alternatywnego zachowanisg;

D.U1o.

stosowac adekwatnie do sytuacji pytania otwarte, zamkniete, parafraze,
klaryfikacje, podsumowania wewnetrzne i koncowe, sygnalizowanie,
aktywne stuchanie (np. wychwytywanie i rozpoznawanie sygnatéw
wysytanych przez rozmdwce, techniki werbalne i niewerbalne) i facylitacje
(zachecanie rozmowcy do wypowiedzi);

D.U1a.

dostosowac sposob komunikacji werbalnej do potrzeb pacjenta, wyrazajac
sie w sposob zrozumiaty i unikajac zargonu medycznego;

D.U12.

rozpoznawac i analizowad sytuacje trudne i wyzwania zwigzane z
komunikowaniem sie, w tym ptacz, siine emocje, lek, przerywanie
wypowiedzi, kwestie ktopotliwe i drazliwe, milczenie, wycofanie, zachowania
agresywne i roszczeniowe, oraz radzic sobie z nimi w sposdb konstruktywny;

D.Uas.

nawigzac z pacjentem i osobg towarzyszaca pacjentowi kontakt stuzacy
budowaniu wiasciwej relacji (np. Model 4 nawykdéw — 4 Habits Model:
Zainwestuj w poczatek (Invest in the beginning), Wykaz empatie
(Demonstrate empathy), Rozpoznaj perspektywe pacjenta (Elicit the patient’s
perspective), Zainwestuj w koniec (Invest in the end));

D.Uzx4.

spojrzec na sytuacje z perspektywy pacjenta, budujac odpowiedni kontekst
rozmowy i uzywajac metody elicytacji, a nastepnie uwzgledni¢ ja w
budowaniu komunikatéw werbalnych.

E.Ua.

zebrac wywiad z dorostym, w tym osobg starszga, wykorzystujac umiejetnosci
dotyczace tresci, procesu i percepcji komunikowania sie, z uwzglednieniem
perspektywy biomedycznej i perspektywy pacjenta;

E.U2.

zebrac wywiad z dzieckiem i jego opiekunami, wykorzystujac umiejetnosci
dotyczace tresci, procesu i percepcji komunikowania sig, z uwzglednieniem
perspektywy biomedycznej i perspektywy pacjenta;

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 — Events prior to injury/illness
(zdarzenia przed wypadkiem/zachorowaniem));




E.Us. przeprowadzi¢ ukierunkowane badanie fizykalne dorostego w zakresie
piersi i gruczotu krokowego;

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

1) ogdlnointernistyczne;

2) neurologiczne;

3) ginekologiczne;

4) uktadu miesniowo-szkieletowego;
5) okulistyczne;

6) otolaryngologiczne;

7) geriatryczne;

E.U6. przeprowadzi¢ petne i ukierunkowane badanie fizykalne dziecka od
okresu noworodkowego do mtodzienczego dostosowane do okreslonej
sytuacji klinicznej,w tym badanie:

1) ogdlnopediatryczne;

2) neurologiczne;

3) uktadu miesniowo-szkieletowegqo;
4) okulistyczne;

5) otolaryngologiczne;

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

E.U8. przeprowadzac badania bilansowe, w tym zestawial pomiary
antropometryczne i cisnienia tetniczego krwi z danymi na siatkach
centylowych oraz oceniac stopien zaawansowania dojrzewania;

E.Ug. rozpoznac najczestsze objawy choroby u dorostych, zastosowac badania

diagnostyczne i interpretowac ich wyniki, przeprowadzic diagnostyke
roznicowa, wdrozy¢ terapie, monitorowac efekty leczenia oraz ocenic
wskazania do konsultacji specjalistycznej, w szczegolnosci w przypadku
objawow takich jak:

1) goraczka;

2) ostabienie;

3) utrata apetyty;

4) utrata masy ciata;

5) wstrzas;

6) zatrzymanie akcji serca;

7) zaburzenie swiadomosci, w tym omdlenie;

8) obrzek;

9) wysypka;

10) kaszel i odkrztuszanie;

11) krwioplucie;

12) dusznos¢;

13) wydzielina z nosa i ucha;

14) bol w klatce piersiowej;

15) kofatanie serca;

16) sinica;

17) nudnosci i wymioty;

18) zaburzenia potykania;

19) bdl brzuchg;

20) obecnos¢ krwi w stolcu;




21) zaparcie i biegunka;

22) zottaczka;

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

25) limfadenopatia;

26) zaburzenia oddawania moczy;

27) krwiomocz i biatkomocz;

28) zaburzenia miesigczkowania;

29) obnizenie nastroju i stany lekowe;
30) zaburzenia pamieci i funkcji poznawczych;
31) bol gtowy;

32) zawroty gtowy;

33) niedowtad;

34) drgawki;

35) bol plecow;

36) bol stawow;

37) uraz lub oparzenie;

38) odwodnienie i przewodnienie;

E.U1o0.

rozpoznac najczestsze objawy choroby u dzieci, zastosowa¢ badania
diagnostyczne i interpretowac ich wyniki, przeprowadzic diagnostyke
roznicowa, wdrozy¢ terapie, monitorowac efekty leczenia oraz ocenic
wskazania do konsultacji specjalistycznej, w szczegdlnosci w przypadku
objawow takich jak:

1) gorgczka;

2) kaszel i odkrztuszanie;

3) dusznosg;

4) wydzielina z nosa i ucha;

5) zaburzenia oddawania moczy;

6) wysypka;

7) niedokrwistos¢;

8) zaburzenia odzywiania;

9) zaburzenia wzrastania;

10) drgawki i zaburzenia swiadomosci;

11) kotatanie serca;

12) omdlenie;

13) béle kostno-stawowe;

14) obrzeki;

15) limfadenopatia;

16) bol brzucha;

17) zaparcie i biegunka;

18) obecnosc krwi w stolcy;

19) odwodnienie;

20) zottaczka;

21) sinica;

22) bol glowy;

23) zespot czerwonego oka;

E.U1a.

rozpoznawac objawy ryzykownego i szkodliwego uzywania alkoholu oraz
problemowego uzywania innych substancji psychoaktywnych, objawy




uzaleznienia od substancji psychoaktywnych oraz uzaleznien behawioralnych i
proponowac prawidtowe postepowanie terapeutyczne oraz medyczne;

E.U12. rozpoznawac stany wymagajace leczenia w warunkach szpitalnych;

E.U13. kwalifikowac pacjenta do szczepien ochronnych;

E.U14. wykonywac procedury i zabiegi medyczne, w tym:

1) pomiar i ocene podstawowych funkcji zyciowych (temperatura, tetno,
cisnienie tetnicze krwi) oraz monitorowanie ich z wykorzystaniem
kardiomonitora i pulsoksymetruy;

2) rozne formy terapii inhalacyjnej, i dokonac doboru inhalatora do stanu
klinicznego pacjenta;

3) pomiar szczytowego przeptywu wydechowego;

4) tlenoterapie przy uzyciu metod nieinwazyjnych;

5) bezprzyrzadowe i przyrzagdowe udraznianie drog oddechowych;

6) dozylne, domiesniowe i podskorne podanie leku;

7) pobranie i zabezpieczenie krwi do badanlaboratoryjnych, w tym
mikrobiologicznych;

8) pobranie krwi tetniczej i arterializowanej krwi wtosniczkowej;

9) pobranie wymazdw do badan mikrobiologicznych i cytologicznych;

10) cewnikowanie pecherza moczowego u kobiety i mezczyzny;

11) zatozenie zgtebnika zotadkowego;

12) wlewke doodbytniczg;

13) standardowy elektrokardiogram spoczynkowy, i zinterpretowac jego
wynik;

14) defibrylacje, kardiowersje elektryczna i elektrostymulacje zewnetrzng;
15) testy paskowe, w tym pomiar stezenia glukozy przy pomocy glukometry;
16) zabiegi optucnowe: punkcje 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.U1s. zastosowac srodki ochrony indywidualnej adekwatne do sytuacji klinicznej;

E.U16. stwierdzi¢ zgon pacjenta;

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

E.U18. prowadzi¢ dokumentacje medyczng pacjenta, w tym w postaci elektronicznej,
zgodnie z przepisami prawa;

E.U1g. planowac postepowanie diagnostyczne, terapeutyczne i profilaktyczne w
zakresie leczenia nowotwordw na podstawie wynikéw badan i dostarczone;j
dokumentacji medycznej;

E.U2o0. udziela¢ Swiadczen zdrowotnych z uzyciem dostepnych systemow
teleinformatycznych lub systemow tacznosci wykorzystywanych w ochronie
zdrowia;

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

E.U22. zastosowac racjonalng antybiotykoterapie w zaleznosci 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 ksztattujac relacje z pacjentem z uzyciem wybranego modelu (np.
wytycznych Calgary-Cambridge, Seque, Kalamazoo Consensus, Maastricht
Maas Global), w tym za pomoca srodkéw komunikacji elektronicznej;

E.U24.

zebrac wywiad z pacjentem w kierunku wystepowania mysli samobojczych, w
przypadku gdy jest to uzasadnione;

E.U2s.

przekazywac pacjentowi informacje, dostosowujac ich ilos¢ i tresc¢ do potrzeb i
mozliwosci pacjenta, oraz uzupetniac informacje werbalne modelami i
informacja pisemng, w tym wykresami i instrukcjami oraz odpowiednio je
stosowag;

E.U26.

podejmowac wspdlnie z pacjentem decyzje diagnostyczno-terapeutyczne
(oceniac stopien zaangazowania pacjenta, jego potrzeby i mozliwosci w tym
zakresie, zachecac pacjenta do brania aktywnego udziatu w procesie
podejmowania decyzji, omawiac zalety, wady, spodziewane rezultaty i
konsekwencje wynikajace z decyzji) i uzyskiwac swiadoma zgode pacjenta;

E.U27.

komunikowac sie z pacjentami z grup zagrozonych wykluczeniem
ekonomicznym lub spotecznym, z poszanowaniem ich godnosci;

E.U28.

identyfikowac spoteczne determinanty zdrowia, wskazniki wystepowania
zachowan antyzdrowotnych i autodestrukcyjnych oraz omawiac je z
pacjentem i sporzadzic notatke w dokumentacji medycznej;

E.U2g9.

identyfikowa¢ mozliwe wskazniki wystgpienia przemocy, w tym
przemocy w rodzinie, zebra¢ wywiad w kierunku weryfikacji czy istnieje
ryzyko, ze pacjent doswiadcza przemocy, sporzadzic¢ notatke w dokumentacji
medycznej oraz wszczac procedure ,Niebieskiej Karty”;

E.U3o0.

stosowac zasady przekazywania informacji zwrotnej (konstruktywnej,
nieoceniajacej, opisowej) w ramach wspotpracy w zespole;

E.U31.

przyja¢, wyjasnic i analizowac wtasng role i zakres odpowiedzialnosci w
zespole oraz rozpoznawac swojg role jako lekarza w zespole;

E.U32.

uzyskiwac informacje od cztonkdw zespotu z poszanowaniem ich
zroznicowanych opinii i specjalistycznych kompetencji oraz uwzgledniad te
informacje w planie diagnostyczno-terapeutycznym pacjenta;

E.U33.

omawia¢ w zespole sytuacje pacjenta z wytgczeniem 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 (Age — wiek), T (Time of injury — czas powstania urazu), M
(Mechanism of injury — mechanizm urazu), | (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)/I
(Introduction — wprowadzenie), S (Situation — sytuacja), B (Background —tto),
A (Assessment — ocena), R (Recommendation — rekomendacja)).

F.Ux.

umy¢ chirurgicznie rece, natozyc jatowe rekawiczki, ubrac sie do operacji lub
zabiegu wymagajacego jatowosci, przygotowac pole operacyjne zgodnie z
zasadami aseptyki oraz uczestniczy¢ w zabiegu operacyjnym;

F.U2.

zatozyc¢ i zmienic jatowy opatrunek;

F.U3.

ocenic i zaopatrzyc¢ prosta rane, w tym znieczuli¢ miejscowo (powierzchownie,
nasiekowo), zatozy¢ i usunac szwy chirurgiczne, zatozy¢ i zmienic jatowy
opatrunek chirurgiczny;




rozpoznawac najczesciej wystepujgce stany zagrozenia zycia, w tym z
wykorzystaniem roznych technik obrazowania;

rozpoznawac na podstawie badania radiologicznego najczesciej wystepujace
typy ztaman, szczegolnie kosci dtugich;

F.U6.

doraznie unieruchomic konczyne, w tym wybrac rodzaj unieruchomienia w
typowych sytuacjach klinicznych oraz skontrolowac poprawnos¢ ukrwienia
konczyny po zatozeniu opatrunku unieruchamiajgcego;

F.U7.

unieruchomic kregostup szyjny i piersiowo-ledzwiowy po urazie;

F.US8.

zaopatrzy¢ krwawienie zewnetrzne;

F.Ug.

prowadzi¢ podstawowe zabiegi resuscytacyjne (Basic Life Support,
BLS) u noworodkdw i dzieci zgodnie z wytycznymi Europejskiej Rady
Resuscytacji (European Resuscitation Council, ERC);

F.U1o.

prowadzi¢ zaawansowane czynnosci resuscytacyjne u noworodkdw (Newborn
Life Support, NLS) i dzieci (Pediatric Advanced Life Support, PALS)
zgodnie z wytycznymi ERC;

F.U11.

prowadzi¢ podstawowe zabiegi resuscytacyjne BLS u dorostych, w tym z
uzyciem automatycznego defibrylatora zewnetrznego, zgodnie z wytycznymi
ERC;

F.U12.

prowadzi¢ zaawansowane czynnosci resuscytacyjne (Advanced Life Support,
ALS) u dorostych zgodnie z wytycznymi ERC;

F.Ua3.

zastosowac prawidtowe postepowanie medyczne w przypadku cigzy i potogu
fizjologicznego zgodnie ze standardami opieki okotoporodowej;

F.U14.

rozpoznac najczestsze objawy swiadczgce o nieprawidtowym przebiegu cigzy i
potogu, zastosowac i interpretowac badania diagnostyczne, przeprowadzic
diagnostyke roznicowa, wdrozyc¢ terapie, monitorowac efekty leczenia oraz
oceni¢ wskazania do konsultacji specjalistycznej, w szczegolnosci w
przypadku bolu brzucha, skurczéw macicy, krwawienia z drég rodnych,
nieprawidtowej czestosci bicia serca i ruchliwosci ptodu, nadcisnienia
tetniczeqo;

F.Uas.

dokonac detekgji i interpretacji czynnosci serca ptoduy;

F.U16.

rozpoznad rozpoczynajacy sie pordd i objawy nieprawidtowego przebiegu
porody;

F.U17.

asystowac przy porodzie fizjologicznym;

F.Ua8.

zastosowac prawidtowe postepowanie medyczne w przypadku
nieprawidtowego krwawienia z drog rodnych, braku miesigczki, bolu w
obrebie miednicy (zapalenie narzagddw miednicy mniejszej, cigza ektopowa),
zapalenia pochwy i sromu, chorob przenoszonych droga ptciows;

F.Uag.

zastosowac prawidtowe postepowanie medyczne w zakresie regulacji
urodzen;

F.U2o0.

rozpoznawac stany okulistyczne wymagajace pilnej pomocy specjalistycznej i
udzieli¢ wstepnej pomocy przedszpitalnej w przypadkach urazow fizycznych i
chemicznych oka;

F.U21.

przekazywac niepomysine wiadomosci z wykorzystaniem wybranego
protokotu, np.:

1) SPIKES: S (Setting — wtasciwe otoczenie), P (Perception — poznanie stanu
wiedzy wspotrozmadwcy), | (Invitation/Information — zaproszenie do rozmowy /
informowanie), K (Knowledge — przekazanie niepomysinej informacji), E
(Emotions and empathy —emocje i empatia), S (Strategy and summary — plan
dziatania i podsumowanie),




2) EMPATIA: E (Emocje), M (Miejsce), P (Perspektywa pacjenta), A
(Adekwatny jezyk), T (Tres¢ wiadomosci), | (Informacje dodatkowe), A
(Adnotacja w dokumentacji),

3) ABCDE: A (Advance preparation — przygotowanie do rozmowy), B (Build
therapeutic environment — nawigzanie dobrego kontaktu z rodzing), C
(Communicate well — przekazanie ztej wiadomosci, uwzgledniajac zasady
komunikacji), D (Dealing with reactions — radzenie sobie z trudnymi
emocjami), E (Encourage and validate emotions — prawo do okazywania
emocji, przekierowanie ich i adekwatne reagowanie, dazace do zakonczenia
spotkania)

—w tym wspierac rodzine w procesie godnego umierania pacjenta i
informowac rodzine o Smierci pacjenta;

F.U22.

uzyskiwac informacje od cztonkow zespotu z poszanowaniem ich
zréznicowanych opinii i specjalistycznych kompetencji oraz uwzgledniac te
informacje w planie diagnostyczno-terapeutycznym pacjenta, a takze
stosowac protokoty ATMIST, RSVP/ISBAR.

G.U1.

opisywac strukture demograficzng ludnosci i na tej podstawie oceniac i
przewidywac problemy zdrowotne populacji;

G.U2.

zbiera¢ informacje na temat uwarunkowarn i obecnosci czynnikow ryzyka
chordb zakaznych i niezakaznych oraz planowac dziatania profilaktyczne na
roznym poziomie zapobieganig;

G.U3.

interpretowac pozytywne i negatywne mierniki zdrowia;

G.U4.

oceniac sytuacje epidemiologiczng chorob zakaznych i niezakaznych w
Rzeczypospolitej Polskiej i na swiecie;

G.Us.

wyjasniac osobom korzystajacym ze swiadczen zdrowotnych ich podstawowe
uprawnienia oraz podstawy prawne udzielania tych swiadczen;

G.U6.

wystawiac zaswiadczenia lekarskie i orzeczenia lekarskie, sporzadzac opinie
dla pacjenta, uprawnionych organdéw i podmiotdw, sporzadzac i prowadzic
dokumentacje medyczna (w postaci elektronicznej i papierowej) oraz
korzystac z narzedzi i ustug informacyjnych oraz komunikacyjnych w ochronie
zdrowia (e-zdrowie);

G.U7.

rozpoznac podczas badania pacjenta zachowania i objawy wskazujace na
mozliwos¢ wystapienia przemocy, w tym przemocy w rodzinie;

G.U8.

postepowad w sposob umozliwiajacy zapobieganie zdarzeniom
niepozadanym oraz zapewniajacy zachowanie jakosci w ochronie zdrowia i
bezpieczenstwa pacjenta, monitorowac wystepowanie zdarzen
niepozadanych i reagowac na nie, informowac o ich wystepowaniu i
analizowac ich przyczyny;

G.Uq.

pobrac krew do badan toksykologicznych i zabezpieczy¢ materiat do badan
hemogenetycznych;

G.U1o.

organizowac srodowisko pracy w sposdb zapewniajacy bezpieczenstwo
pacjentaiinnych osob przy uwzglednieniu wptywu czynnikéw ludzkich i zasad
ergonomii;

G.Ua1.

ustali¢ mozliwos¢ zastosowania nowych sposobdw leczenia w odniesieniu do
danego pacjenta w oparciu o aktualne wyniki badan klinicznych.

H.U1.

wykonac pomiar i oceni¢ podstawowe funkcje zyciowe (temperatura, tetno,
ciSnienie tetnicze krwi) oraz monitorowac je z wykorzystaniem
kardiomonitora i pulsoksymetruy;

H.U2.

wykonywac bezprzyrzadowe i przyrzagdowe udraznianie drég oddechowych;




H.U3. wykonac pomiar szczytowego przeptywu wydechowegqo;

H.Ug. pobrad i zabezpieczyc¢ krew i inny materiat biologiczny do badan
laboratoryjnych, w tym mikrobiologicznych;

H.Us. wykonac dozylne, domiesniowe i podskorne podanie leky;

H.U6. wykonywac rozne formy terapii inhalacyjnej i dokonac doboru inhalatora
odpowiednio do sytuacji klinicznej;

H.U7. pobrac krew tetniczg i arterializowana krew wiosniczkowsg;

H.U8. wykonywac testy paskowe, w tym pomiar stezenia glukozy przy pomocy
glukometru;

H.Uq. pobra¢ wymazy do badan mikrobiologicznych i cytologicznych;

H.U1o. wykonac cewnikowanie pecherza moczowego u kobiety i mezczyzny;

H.U11. zatozy¢ zgtebnik zotadkowy;

H.U12. wykonac¢ wlewke doodbytniczg;

H.U13. wykonac zabiegi optucnowe: punkcje i odbarczenie odmy;

H.U14. wykonac standardowy elektrokardiogram spoczynkowy i zinterpretowac jego
wynik;

H.U1s. wykonac defibrylacje, kardiowersje elektryczng, elektrostymulacje
zewnetrzng;

H.U16. umy¢ chirurgicznie rece, natozyc jatowe rekawiczki, ubrac sie do operacji lub
zabiegu wymagajacych jatowosci, przygotowac pole operacyjne zgodnie z
zasadami aseptyki oraz uczestniczy¢ w zabiegu operacyjnym;

H.U17. zatozy¢ i zmienic jatowy opatrunek;

H.Ua8. ocenic i zaopatrzy¢ prosta rane, w tym znieczuli¢ miejscowo (powierzchownie,
nasiekowo), zatozy¢ i usunac szwy chirurgiczne, zatozy¢ i zmienic jatowy
opatrunek chirurgiczny;

H.U1g. zaopatrzy¢ krwawienie zewnetrzne;

H.U2o0. doraznie unieruchomic konczyne, w tym wybrac rodzaj unieruchomienia w
typowych sytuacjach klinicznych oraz skontrolowa¢ poprawnos¢ ukrwienia
konczyny po zatozeniu opatrunku unieruchamiajgcego;

H.U21. unieruchomi¢ kregostup szyjny i piersiowo-ledzwiowy po urazie;

H.U22. wykonac tamponade przednig nosa;

H.U23. wykonac badanie USG w stanach zagrozenia zycia wedtug protokotu FAST lub
jego odpowiednika i zinterpretowac jego wynik;

H.U24. zastosowac srodki ochrony indywidualnej adekwatne do sytuacji klinicznej;

H.U2s. zebrac wywiad z dorostym, w tym osoba starszg, wykorzystujac umiejetnosci
dotyczace tresci, procesu i percepcji komunikowania sie, z uwzglednieniem
perspektywy biomedycznej i perspektywy pacjenta;

H.U26. zebrac wywiad z dzieckiem i jego opiekunami, wykorzystujgc umiejetnosci
dotyczace tresci, procesu i percepcji komunikowania sie, z uwzglednieniem
perspektywy biomedycznej i perspektywy pacjenta;

H.U27. zebrac wywiad w sytuacji zagrozenia zdrowia i zycia z zastosowaniem
schematu SAMPLE;

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

H.U29. przeprowadzi¢ petne i ukierunkowane badanie fizykalne dziecka od okresu

noworodkowego do mtodziericzego dostosowane do okreslonej sytuacji
klinicznej;




H.U3o. przekazac niepomysine wiadomosci z wykorzystaniem wybranego
protokotu (np. SPIKES, EMPATIA, ABCDE), w tym wspierac rodzine w
procesie godnego umierania pacjenta oraz poinformowac rodzine o smierci
pacjenta;

H.U31. uzyskiwac informacje od cztonkow zespotu z poszanowaniem ich
zréznicowanych opinii i specjalistycznych kompetencji, uwzgledniac te
informacje w planie diagnostyczno-terapeutycznym pacjenta oraz stosowac
protokoty ATMIST, RSVP/ISBAR;

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

H.U33. stwierdzi¢ zgon pacjenta;

H.U34. przeprowadzac badania bilansowe, w tym zestawiac¢ pomiary
antropometryczne i cisnienia tetniczego krwi z danymi na siatkach
centylowych oraz oceniac stopien zaawansowania dojrzewania;

H.U3s. kwalifikowac pacjenta do szczepien ochronnych;

H.U36. wykonywac tlenoterapie przy uzyciu metod nieinwazyjnych;

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

H.U38. prowadzi¢ zaawansowane czynnosci resuscytacyjne u noworodkdw (NLS) i
dzieci (PALS) zgodnie z wytycznymi ERC;

H.U39. prowadzi¢ podstawowe zabiegi resuscytacyjne (BLS) u dorostych, w tym z
uzyciem automatycznego defibrylatora zewnetrznego, zgodnie z wytycznymi
ERG;

H.U4o. prowadzi¢ zaawansowane czynnosci resuscytacyjne (ALS) u dorostych
zgodnie z wytycznymi ERC;

H.Uga. rozpoznawac najczesciej wystepujgce stany zagrozenia zycia, w tym z
wykorzystaniem réznych technik obrazowania;

H.Ug2. rozpoznawac stany okulistyczne wymagajace pilnej pomocy specjalistycznej i
udzieli¢ wstepnej pomocy przedszpitalnej w przypadkach urazow fizycznych i
chemicznych oka;

H.U43. dokonac detekgji i interpretacji czynnosci serca ptoduy;

H.U44. wykonywac czynnosci, asystujac przy porodzie fizjologicznym.

EK.o1. podjac dziatania prozdrowotne i edukacyjne, wykorzystujac w praktyce
wiedze oraz umiejetnosci w zakresie roznych form aktywnosci ruchowej.

EK.o02. kreowac wartosci aktywnosci ruchowej jako formy relaksu fizycznego i
psychicznego oraz promuje pozytywna postawe prozdrowotng wptywajaca na
sprawnosc funkcjonalna w dorostym zyciu cztowieka.

Kompetencje spofeczne: absolwent jest gotow do

K.o1 nawigzania i utrzymania gtebokiego oraz petnego szacunku kontaktu z
pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla roznic swiatopogladowych i
kulturowych;

K.02 kierowania sie dobrem pacjenta;

K.o3 przestrzegania tajemnicy lekarskiej i praw pacjenta;

K.o4 podejmowania dziatan wobec pacjenta w oparciu o zasady etyczne, ze
swiadomoscia spotecznych uwarunkowan i ograniczen wynikajacych z
choroby;

K.og dostrzegania i rozpoznawania wiasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych;

K.06 propagowania zachowan prozdrowotnych;




K.o7 korzystania z obiektywnych zrodet informacji;

K.o8 formutowania wnioskow z wiasnych pomiardw lub obserwacji;

K.o9 wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego i wspodtpracy w zespole,
w tym z przedstawicielamiinnych zawoddéw medycznych, takze w
srodowisku wielokulturowym i wielonarodowosciowym;

K.10 formutowania opinii dotyczgcych réznych aspektdw dziatalnosci zawodowej;

K.11 przyjecia odpowiedzialnosci zwigzanej z decyzjami podejmowanymi w
ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w kategoriach bezpieczenstwa
wiasnego i innych osob.

K.12 propagowania zachowan prozdrowotnych;

Przewodniczgcy Senatu
Uniwersytetu Rzeszowskiego

Prof. dr hab. Sylwester Czopek
Rektor
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CHARAKTERYSTYKA | WARUNKI REALIZACJI PROGRAMU STUDIOW

Obowigzuje od roku akademickiego 2024/2025

Nazwa kierunku studiow Kierunek lekarski

Poziom studiow Jednolite magisterskie

Profil studiow Ogolnoakademicki

1. | kaczna liczba godzin zajec st. stacjonarne st. niestacjonarne
5761 5761

2. | Liczba punktow ECTS dla poszczegolnych dyscyplin | Nauki medyczne —360 ECTS
w ogolnej liczbie punktow ECTS wymaganych do
ukonczenia studidw na kierunku

3. | kaczna liczba punktéw ECTS, jaka student musi st. stacjonarne st. niestacjonarne
uzyskac w ramach zajec prowadzonych z
bezposrednim udziatem nauczycieli akademickich

lub innych os6b prowadzacych zajecia 217 217

4. | Liczba punktéw ECTS, jaka student musi uzyskac w | 7
ramach zajec z dziedziny nauk humanistycznych lub
nauk spotecznych, nie mniejsza niz 5 pkt ECTS —w
przypadku kierunkow studiow
przyporzadkowanych do dyscyplin w ramach
dziedzin  innych niz  odpowiednio  nauki
humanistyczne lub nauki spoteczne

5. | Liczba punktow ECTS, jaka student musi uzyskac w | 11
ramach zaje¢ do wyboru (nie mniej niz 3% ogdlnej
liczby punktow ECTS)

6. | Liczba godzin zaje¢ z wychowania fizycznego (w | 60
przypadku studiow pierwszego stopnia i jednolitych
studiow magisterskich

prowadzonych w formie studiow stacjonarnych)




7. | £aczna liczba punktow ECTS przypisana do zajec
ksztattujgcych umiejetnosci praktyczne — dotyczy
profilu praktycznego
8. | taczna liczba punktdéw ECTS przypisana do zajec | 226
zwigzanych z prowadzong dziatalnoscig naukowa w
dyscyplinie  lub  dyscyplinach do  ktérych
przyporzagdkowany  jest  kierunek  studidw,
uwzgledniajacych przygotowanie studentéw do
prowadzenia dziatalnosci naukowej lub udziat w tej
dziatalnosci — dotyczy profilu ogélnoakademickiego
9. | Wymiar, zasady i formy odbywania praktyk Liczba godzin 600
zawodowych oraz liczba punktow ECTS przypisana |Czas trwania 20 tygodni
do praktyk Punkty ECTS 20
Sposdb realizacji oraz warunki
przystapienia do realizacji praktyk:
praktyki w oddziatach szpitalnych i
podmiotach leczniczych na podstawie
skierowan
10.| Opis sposobow weryfikacji i oceny efektow uczenia | Weryfikacja wiedzy: egzaminy pisemne,
sie osiagnietych przez studenta w trakcie catego | zaliczenia pisemne i/lub ustne etapowe i
cyklu ksztatcenia koncowe, prace etapowe, referaty.
Weryfikacja umiejetnosci i kompetencji
spotecznych: zaliczenia praktyczne,
egzaminy kliniczne, egzamin
standaryzowany OSCE, obserwacje studenta
w trakcie zajec.
Szczegdtowa formy weryfikacji osiggania
zaktadanych efektow uczenia sie sa
okreslone w sylabusach przedmiotow.
11.|Warunki ukonczenia studiow Zaliczenie wszystkich egzaminow,
zaliczen i praktyk zawodowych oraz
uzyskanie wymaganej w programie
studiow liczby punktow ECTS
Warunki realizacji programu studiow
Liczba godzin
Kierunkowe efekty uczenia
. sie .
Lp | Przedmioty lub grupy . Forma Liczba pkt
. przedmiotow przypisane do zaliczenia ECTS

przedmiotow/grup
przedmiotow

st. stacj.

st
niestacj.




Przedmioty ogdlne

1 | Wychowanie fizyczne | EK.o1; EK.02; 60 60 Z0 -
260 2 60 -
A. Nauki morfologiczne
AW1,; AW3,; AU3,
2 Anatomia A.Us.; K.o5; K.08;
170 170 E 13
A.W1,; AW2,; AW3,;
Histologia i A.Wy4.; AU1,; A.U2,; K.og;
3 embriologia K.o7; K.08;
120 120 E 10
2 290 2 290 223
B. Naukowe podstawy medycyny
B.W4.; B.Ws.; B.W6,;
B.U2,; K.o7; K.08,; 45 45 70 4
B.W13,; B.W14.; B.W1y,;
5 | Biologia molekularna| B.U6.;B.U8.;B.U12,;
K.o5; K.o7; K.08,; 40 40 70 3
B.W1.; B.W2.; B.W3,;
6 Chemia ogdlna i B.Wg.; B.W1o0.; C.W38,;
medyczna B.U3.; B.U4.; B.Us.; K.og;
K.o7; K.08.; 60 60 Z0 4
B.Wg.; B.W10.; B.W11,;
. . B.Wai2.; B.W13,; B.Wag,;
7 Biochemia B.U6.; B.U11.; B.U12,;
K.os; K.o7; K.08; K.13; 100 100 E 8
B.Wa1.; B.W2.; B.W16;
B.W1y.; B.W18.; B.W1g,;
8 Fizioloaia B.W2o0.; B.W21.; BW22,;
joleg C.W4.; C.W38; C.W39;
C.Wyo0; B.Uy,; B.U12,
K.os5; K.08; K.13; 150 150 E 11
B.W16.; B.W17.; B.Wa8,;
9 Cytofizjologia B.U12.; K.o5; K.07; K.08;
14 14 Z0 1
. B.W23.; B.W24.; BW25,;
10 Informatykai | g yg B.Ug,; B.U12;
biostatystyka
30 30 Z0 3
11 . | B.W26.; D.W1g.; G.W8,;
Met°d°l'(°9'a b;da" B.U10.; B.U11,; D.U17;
naukowyc . .
Y G.U11,; K.o7; 15 15 70 1




12

Medycyna oparta na
dowodach

B.W26.; D.Wag,;
B.U10,; B.U11,
D.Us.; K.os; K.o7;

12

12

Z0

2466

2 466

236

Nauki przedkliniczne

13

Genetyka ogélna

C.W1,; CW2.,; C.W3,;
C.Wy.; CWs,; CW6,;
C.Wy,; CU1,;

30

30

Z0

14

Genetyka kliniczna

C.Wsg,; CW6.; C.W7;
C.w8.,; C.U2; C.U3.; C.Ug.

30

30

15

Mikrobiologia z
parazytologia

C.Wg.; CW10.; CW11,;
C.Wa12.; CW14.; CWag,;
C.W16.; CWay,;

C.Ug.; C.U6,;

K.o5; K.08; K.11

95

95

16

Immunologia
podstawowa

C.W18.; C.W1ig,; C.W20,;
C.W21.; CW42.; CW43,,
C.Uy.

45

45

17

Patologia

C.Wa2g.; CW26.; CW27,;
C.U7,; K.og; K.o7; K.08

120

120

10

18

Farmakologia

C.W28,; C.W29.; CW30,;
C.W31,; C.W32.; CW33,;
C.U8,; C.Ug,; C.U10,;
C.U11,; C.U212,; C.U13;
K.o5; K.o7; K.08; K.11;
K.12;

120

120

10

19

Toksykologia

C.Wa3; C.W34; C.W3s,;

C.W36.; CW37,; C.U12,,
C.U13;; K.o5; K.o7; K.08;
K.13;

30

30

Z0

20

Patofizjologia

C.W23,; CW24.; CW25,;
C.W26.; CW27.; CW38,;
C.W3g9.; CWy4o.; CW4a,;
K.o5; K.08; K.11

120

120

10

21

Immunologia
kliniczna

C.W16.; CW21,; C.W22,;
C.W33,; C.W42.; C.W43,;
C.U7,; K.o1; K.02; K.03;
K.o4; K.o5; K.06; K.07;

45

45

2 635

2 635

2 50

. Nauki behawioralneis

poteczne z elementami profesjonalizmu

22

Socjologia medycyny

D.Wa.; D.W2.; D.W3,;
D.W4.; D.Wsg.; D.W8,;
D.Wg.; D.W1o0.; D.W13,;
K.og;

25

25

Z0




23

Psychologia lekarska
z
elementami
komunikacji
interpersonalnej

D.W3.,; D.W4.; D.Wsg,;
D.W6.; D.W7.; D.W8,;
D.Wg.; D.W1o0.; D.W11,
D.W12,; D.W13,; D.W14.,
D.U7.; D.U8;; D.Ug,;
D.U10.; D.U11,; D.U12,
K.o7; K.og;

30

30

Z0

24

Etyka lekarska

D.Wais., D.W16., D.W17,,
D.Ux,; D.U2.;D.U3;
K.og4;

15

15

Z0

25

Historia medycyny

D.Wa8.

20

20

Z0

26

Elementy
profesjonalizmu

D.W6.; D.W7.; D.W16,,
D.Way.; D.W1g.; D.W20,;
D.Ux,; D.U2,;D.U3;
D.Us.; D.Us,; D.U7,;
D.U8.; D.Ug.; D.U11,
D.U12,; D.U13,; D.U14,;
K.o7; K.og;

20

20

Z0

27

Jezyk angielski

D.Us., D.U6,,

120

120

28

Komunikacja kliniczna

D.W6.; D.W7.; D.Ug,;
D.U10.; D.U11,; D.U12,
D.U13.; D.U14.; K.09,;

15

15

Z0

2 245

2 245

Y 18

Nauki kliniczne niezabiegowe

29

Pediatria

E.W1,; EW2,; EW3,;
E.Wy.; EWs,; EW6,;
E.W36.; EW39.; EW40,;
E.U2.; E.U6.; E.U8,;
E.U10.; E.U22,; E.U13,
E.U18.; E.U20.; E.U21,;
E.U22,; E.U23,; E.U25.;
E.U2g.; E.U30.; E.U31,
E.U32,; E.U33,; E.U34.;
K.oz1; K.02; K.03; K.04;
K.os; K.06; K.o7; K.08;
K.og; K.10; K.11; K.12;

238

238

Z0

15

30

Choroby wewnetrzne

E.Wy.; EWS.; EWg,;
E.W10.; E.W27,; EW36,;
E.W39.; EW40.; EW41,;
E.W42.;

E.U1,; E.U3,; E.Ug.; E.Ug.;
E.Ug.; E.U11,; E.U14.,
E.Uis.; E.U16,; E.Ua17,;
E.U18.; E.U20.; E.U21,
E.U22,; E.U23,; E.U25,;
E.U26.; E.U27.,; E.U28,;

264

264

Z0

17




E.U29.;E.U30,; E.U31,;
E.U32,; E.U33.; E.U34,;
K.o1; K.02; K.03; K.04;
K.os; K.06; K.07; K.08;
K.o9; K.10; K.11; K.12;

31

Neurologia

E.Wa1gs.; EXW16,;

E.U1,; E.U3,; E.Ug,;
E.U23,; E.U25,; E.U26,;
E.U30.; E.U31,; E.U32,;
E.U33.; E.U34.;K.01; K.02;
K.03; K.04; K.o5; K.06;
K.o7; K.08; K.og; K.10;
K.11; K.12;

85

85

32

Geriatria i medycyna
paliatywna

E.W1o0.; EW11.; EW12,;
E.W13.,; EW25,; EW26,;
E.W27,;

E.U1,; E.Us,; E.U14,;
E.U16.; E.U17.; E.U21,
E.U23,; E.U26.; E.U30,;
E.U31,; E.U32,; E.U33,;
E.U3g4,;

K.o1; K.02; K.03; K.04;
K.o5; K.06;

25

25

Z0

33

Psychiatria

E.Ws.; EWay.; EEWa8,;
E.Wag.; EW20.; EW21,;
E.W22.; EW23,;

E.U1,; E.U2,; E.U7,;
E.U11., E.U23.; E.U24.;
E.U2s.; E.U26.; E.U28,;
E.U30.; E.U31,; E.U32,
E.U33.; E.U34.; K.og;
K.02; K.03; K.04;

65

65

Z0

34

Dermatologiaii
wenerologia

E.W3s5.; E.U1,; E.U2,;
E.U18.; E.U23.; E.U26,;
E.U30.; E.U31,; E.U32,;
E.U33.; E.U34.; K.o3;
K.02; K.03; K.04; K.o5;
K.06; K.o07; K.08; K.og;
K.10; K.13;

60

60

35

Onkologia

E.W14.; EW24.; EW25,;
E.W26.; EW27.; EW41.;
E.W42,; E.Ua1,; E.U2,;
E.U1g.; E.U20,; E.U21,
E.U23,; E.U26.; E.U30,;
E.U31,; E.U32,; E.U33,;
E.U34.; K.o1; K.02; K.03;
K.o4; K.o5; K.06; K.07;
K.08; K.o9; K.10; K.13;

75

75

Z0

36

Medycyna rodzinna

E.W37.; EEW38,;

70

70

Z0




E.U1,; E.U2,; E.Ug4.; E.US,;
E.Ug.; E.U12.; E.U18;;
E.U20.; E.U21,; E.U22,
E.U23,; E.U27.; E.U28,;
E.U29.; E.U34.; K.01;
K.02; K.03; K.04; K.o5;
K.06; K.07; K.08; K.0g;
K.10; K.13;

37

Choroby zakazne

E.W31.; EW32,; EEW33,;
E.W34.;

E.U1,; E.Ug.;

E.Uis.; E.U18,;

E.U20.; E.U23,;

E.U30.; E.U31,; E.U32,;
E.U33.; E.U34.; K.o3;
K.02; K.03; K.04; K.o5; ;

60

60

38

Rehabilitacja

E.W28.; E.W29.; EW30,;
E.U23,;

E.U30.; E.U31,; E.U32,;
E.U33.; E.U34.; K.o3;
K.02; K.03; K.04; K.o5;
K.06;

30

30

Z0

39

Diagnostyka
laboratoryjna

E.W6.; EW7,; EW3y4,;
E.W39.; EW4o0.; C.U6,;

44

44

40

Farmakologia
kliniczna

E.W3,; EW7.; EEWS,;
E.W27.; EEW33,; EW41,;
E.U30.; E.U32,;

K.oz1; K.02; K.03; K.04;
K.os; K.06; K.o7;

30

30

41

Propedeutyka choréb
wewnetrznych

E.W7.; EEW36.; E.U1,;
E.U3,; E.Us.; E.Ug,;
E.U14., E.U18,; E.U21,;
E.U23,; E.U34,;

K.o1; K.02; K.03; K.04;
K.o5; K.06;

80

80

Z0

42

Propedeutyka
onkologii

E.Wi4.; EW24.;
E.U1g.; E.U21,; E.U23;
E.U32,; E.U33,; E.U34,;

30

30

Z0

43

Propedeutyka
pediatrii

E.Wa,; EW2,; EW3,;
E.Ws.; EW36.; E.U2,;
E.U6.; E.U8.; E.U10,;
E.U12,; E.U13,; E.U18;;
E.U23,; K.01; K.02; K.03;
K.o4; K.o5; K.06;

85

85

Z0

Y1241

Y1241

277
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44

Anestezjologia i
intensywna terapia

F.Wg.; FW6.,; F.W7.;
F.W8; F.Wg; F.W10;
F.W13; F.W14; F.W22;
F.W23; F.U1; F.U3; F.Ug;
F.Ug; F.U1o; F.U13;
F.U12; F.U21; F.U22
K.o1; K.02; K.03; K.04;
K.os; K.06; K.07; K.08;
K.o9; K.10; K.113;

70

70

45

Chirurgia

F.Wz; F.W2; FW3; F.Wy;
F.Ws; F.W6; F.W7; F.W10;
F.Wa3; F.W17; F.W22;
F.Uz; F.U2; F.U3; F.Ug;
F.Us; F.U6; F.U7; F.US;
F.U21; F.U22; K.o1; K.02;
K.03; K.04; K.o5; K.06;
K.o7; K.08; K.o9; K.10;
K.11; K.12;

220

220

Z0

14

46

Ortopediai
traumatologia
narzadu
ruchu

F.Wz; F.W2; FW3; F.Wy;
F.W6; F.W7; F.Wa3; F.Uz;
F.U2; F.U3; F.Ug4; F.Us;
F.U6; F.U7; F.U21; F.U22;
K.o1; K.02; K.03; K.04;
K.os;

80

80

47

Medycyna ratunkowa

F.Wg; F.W10; F.W1z3;
F.W12; F.U2; F.U3; F.Ug;
F.U6; F.U7; F.U8; F.Ug;
F.Uao; F.U11; F.U12;
F.U21; F.U22; K.o1; K.02;
K.03; K.o4; K.os;

60

60

Z0

48

Ginekologia i
potoznictwo

F.W10; F.W11; F.W1g;
F.W16; F.U13; F.U14;
F.Uxs; F.U16; F.Ua17;
F.U18; F.U1g; F.U21; K.03;
K.02; K.03; K.04; K.o5;
K.06; K.o07; K.08; K.og;
K.10; K.11; K.12;

180

180

Z0

12

49

Urologia

F.W3; F.Wg4; F.W1o;
F.W16; F.Uz; F.U2; F.U3;
F.U21; F.U22; K.o1; K.02;
K.03; K.04;

24

24

Z0

50

Otolaryngologia

F.Wz1;F.W1o0; F.Wig;
F.U2; F.U3; F.U21; F.U22;
K.o1; K.02; K.03; K.04;
K.os;

60

60

51

Okulistyka

F.W10; F.W18; F.U2; F.U3;
F.U20; F.U21; F.U22;
K.o1; K.02; K.03; K.04;

70

70




K.os; K.06; K.07; K.08;
K.o9; K.10; K.113;
Neurochirurgia F.W1; F.Wg; F.Wao;
F.W20; F.W21; F.W22;
F.Uz; F.U2; F.U3; F.Ug;
52 F.U7; F.U21; F.U22; K.o1;
K.02; K.03; K.04; K.05;
K.06; K.07; K.08; K.0g;
K.10; K.13; 45 45 Z0 2
Transplantologia F.W21; G.Wg.; K.02;
>3 K.og; 35 35 Z0 2
Diagnostyka F.Wa7; F.Ug; F.Usg; B.U2,;
4 obrazowa 45 45 E 3
Pierwsza pomoc E.U14.; F.W9; F.W10;
medyczna z F.U2; F.U3; F.Uy; F.US;
55 elementami F.Ug; F.U10; F.U13;
pielegniarstwa F.U12; K.o5; K.07; K.08;
K.13; 30 30 Z0 2
Propedeutyka choréb | E.W7.; EW14.; EW26.;
narzadu zucia z E.U3,; E.U16,; E.U20,;
56 elementami E.U32.; K.o1; K.02; K.03;
profilaktyki K.o4; K.o5;
stomatologicznej 30 30 Z0 2
2 949 2 949 259
G. Prawneiorganizacyjne aspekty medycyny
Higienai G.W1,; G.W2,; G.W3,;
57 epidemiologia G.W21.,, G.W22,, G.Uz2,;
G.Us.; 35 35 E 3
Zdrowie publiczne | D.W2.; G.W4.; G.W5,;
58 G.W6.; G.U1,; G.U3,;
G.Us.; G.U8.; G.U11,; 20 20 Z0 1
Prawo i medycyna | G.Ws.; G.W7.; G.W8,;
sadowa G.Wg.; G.W1o0.; G.W11,;
G.W12.; G.W13,; G.W14,;
59 G.Wis,; G.W1i6.; G.Wa7.;
G.W18., G.W1g,,
G.W2o0., G.U6.; G.U7.;
G.Ug., G.U1o,, 45 45 E 2
Y 100 Y100 >6
H. Praktyczne nauczanie kliniczne realizowane w ramach przedmiotdw z grupy zaje¢ EiF
Choroby wewnetrzne | H.U1, H.U3, H.U4, H.Us,
H.U6, H.U7, H.U8, H.Ug,
60 H.U11, H.U12, H.U1g,
H.U24, H.U25, H.U28,
H.U30, H.U31, H.U33,
H.U36, H.U3g, H.U41 240 240 E 16




Pediatria

H.Uz, H.U3, H.Ug4, H.Us,
H.U6, H.U26, H.U2g,

62 H.U31.; H.U34, H.U3s,
H.U37, H.U38 120 120 E 8
Chirurgia H.Uz, H.Usg, H.U7, H.U1o,
H.U11, H.U16, H.U1y,
62 H.U18 H.U1g,, H.U23,
H.U24, H.U30, H.U33,
H.U33, 120 120 E 8
Ginekologia i H.U1. H.Ug, H.Usg, H.Uqg,
63 potoznictwo H.U16, H.U17, H.U41,
H.U43, H.Ug4 60 60 E 4
6 Psychiatria H.Us, H.U25, H.U26,
4 H.U31.; H.U32 60 60 E 4
Medycyna ratunkowa | H.Uz, H.U2, H.Us, H.U1o0,
H.U13, H.U14, H.U1g,
H.U18, H.Ua1g, H.U2o0,
H.U21, H.U22, H.U23,
65 H.U25, H.U26, H.U27,
H.U28, H.U30, H.U31,
H.U33, H.U36, H.U37,
H.U38, H.U39, H.U40,
H.Ugz, 60 60 E 4
Medycyna rodzinna | H.U1, H.Ug, H.U8, H.U14,
66 H.U2g, H.U28, H.U3s,;
H.Ug2, 60 60 E 4
Specjalnos¢ wybrana | Wybrane efekty uczenia
67 przez studenta sie w zaleznosci od
rodzaju specjalnosci 180 180 70 1
Y 900 Y 900 Y 60
Grupa przedmiotow kierunkowych do wyboru-zajecia fakultatywne
Fakultety * Wybrane efekty uczenia | 275 275 Z0 11
sie w zaleznosci od
tematyki przedmiotu
fakultatywnego
2 275 2275 2 11
Razem (suma uwzglednia przedmioty dla jednej
specjalnosci/ jednej sciezki ksztatcenia) 2 5161 % 5161 2 340
Praktyka zawodowa
Opieka nad chorym - 4 tygodnie 120 120 ZO
Podstawowa opieka zdrowotna (medycyna rodzinna) - 3 90 90 [ZO
tygodnie
Pomoc dorazna - 1 tydzien 30 30 [ZO




Choroby wewnetrzne - 4 tygodnie 120 120 [ZO 4
Pediatria - 2 tygodnie 60 60 [ZO 2
Chirurgia - 2 tygodnie 60 60 [ZO 2
Ginekologia i potoznictwo - 2 tygodnie 60 60 [ZO 2
Intensywna terapia - 2 tygodnie 60 60 [ZO 2
Y 600 Y 600 Y 20
Ogotem: 5761 5761 360

* Fakultety -lista przedmiotow fakultatywnych przedstawiana jest studentom do wyboru kazdego roku do dnia 31.05
przed rokiem akademickim realizacji fakultetu.

Student zobowigzany jest do odbycia obowigzkowego szkolenia w zakresie bezpieczenstwa i higieny pracy w
wymiarze 4 godzin oraz szkolenia bibliotecznego w formie e-learningu.

Opis przebiegu studidw z uwzglednieniem kolejnosci przedmiotow, zasad wyboru przedmiotow
obieralnych oraz zasad realizacji Sciezek ksztatcenia. Studia na kierunku lekarskim trwajg 12
semestrow. W trakcie pierwszych 4 semestrow realizowane sg przedmioty z grupy nauk
podstawowych i przedklinicznych, w kolejnych 6 gtdwnie przedmioty kliniczne zabiegowe i
niezabiegowe. W ostatnim rok studiow ksztatcenie ma charakter praktycznego nauczania zawodu.
Lista przedmiotow fakultatywnych do wyboru jest podawana cyklicznie do wiadomosci studentéw
przed rozpoczeciem ksztatcenia na kolejnym roku akademickim. Studenci studiow stacjonarnych,
niestacjonarnych oraz English Division realizuja ten sam harmonogram studiow.

Warunki realizacji programu studiow - English Division

Liczba godzin
Kierunkowe efekty uczenia
. sie .
Lp Przedmlotyllub'grupy orzypisane do F.orma' Liczba pkt
przedmiotow o zaliczenia ECTS
przedmiotow/grup ot
dmiotd ;
przedmiotow st. stac). niestacj.
Przedmioty ogdlne
1 | Physical education EK.01.; EK.02. 60 60 Z0 0
260 260 2o
A. Nauki morfologiczne
AW1; AW3,; A.U3,
2 Anatomy A.U4.; K.o5; K.08;
170 170 E 13
A.Wz,; AW2,; AW3,;
3 embryology K.o7; K.08;
120 120 E 10
2290 2290 223




Naukowe podstawy medycyny

Biophysics

B.Wy4.; B.Ws.; B.W6.;
B.W7.; B.W8,;
B.Uz1,;B.U2;

K.o7.; K.08.;

45

45

Z0

Molecular biology

B.W13.; B.W14.; B.W1y,;
B.U6.; B.U8.; B.U12,;
K.o5.; K.07.; K.08,;

40

40

Z0

General and medical
chemistry

B.Wa1.; B.W2.; B.W3,;
B.Wg.; B.W1o0.; CW38,;
B.U3,; B.U4.; B.Usg,;
K.os; K.o7; K.08;

60

60

Z0

Biochemistry

B.Wg.; B.W10.; B.W11,;.
B.W12,; B.W13. B.W1g,;
B.U6.; B.U11,; B.U12,

K.o5; K.o7; K.08,; K.11,;

100

100

Physiology

B.W1.,;B.W2.; B.W16,;
B.W1y., B.W18.; B.W1g,;
B.W2o0.; B.W21,; B.W22,;
C.Wg.; CW38; C.W3g;
C.W40; B.U7.; B.U12,;
K.o5; K.08; K.13;

150

150

11

Cytophysiology

B.W16.; B.W17. B.W18,;
B.Ua12,;
K.o5; K.o7; K.08;

14

14

Z0

10

Information
technology and
biostatistics

B.W23.,; B.W24.; BW25g.;
B.U8.; B.Ug.; B.U12,;

30

30

Z0

11

Research methodology

B.W26.; D.Wag.; G.W8,;
B.U10.; B.U11.; D.U17,;
G.U11,; K.o7;

15

15

Z0

12

Evidence-based
medicine

B.W26.; D.W1g,;
B.U10,; B.U11,;
D.Us,; K.os; K.o7;

12

12

Z0

2 466

2 466

236

Nauki przedkliniczne

13

General genetics

C.Wa1,; CW2.; CW3,;
C.Wg.; CWs,; CW6,;
C.Wy,; CU1,;

30

30

Z0

14

Clinical genetics

C.Wg, CW6.; C.W7,;
C.W8.; C.U2; C.U3,;
C.Ug,;

30

30

15

Microbiology with
parasitology

C.Wg.; CW10.; CW11,;
C.Wa2,; CW14.; CWag,;
C.W16.; C Wiy,

95

95




C.Ug,; C.U6,;
K.os; K.08; K.13;

16

Basic immunology

C.W18.; C.Wag.; C.W20,;
C.W21,; CW42,; CW43,;
C.Uz,;

45

45

17

Pathology

C.W2s5.,; CW26.; C.W27,;
C.Uz,;
K.o5; K.o07; K.08;

120

120

10

18

Pharmacology

C.W28.; C.W29.; CW30,;
C.W31,; CW32,; C.W33,;
C.U8,; C.Ug,; C.U10,;
C.U11,; C.U212,; C.U13;
K.o5; K.o7; K.08; K.11;
K.12;

120

120

10

19

Toxicology

C.W13,; C.W34.; CW3s,;
C.W36.; CW37,; C.U12,;
C.U13.; K.o5; K.o7; K.08;
K.11

30

30

Z0

20

Pathophysiology

C.W23; CW24; CW2g;
C.W26; C.W27.; CW38,;
C.W3g.; CW4o0.; CW4a,;
K.o5; K.08; K.13;

120

120

10

21

Clinical immunology

C.Wi6.; CW21,; CW22,;
C.W33,; CW42,; CW43,;
C.U7., K.o1; K.02; K.03;
K.o04; K.o5; K.06; K.o07;

45

45

2 635

2 635

2 50

Nauki behawioralneis

poteczne z elementami profesjonalizmu

22

Sociology of medicine

D.Wa.; D.W2.; D.W3,;
D.W4.; D.Ws5.; D.WS,;
D.Wg.; D.W1o0.; D.W13,;
K.og;

25

25

Z0

23

Medical psychology
with elements of
interpersonal
communication

D.W.3,; D.Wy4.; D.Wsg,;
D.W6.; D.W7.; D.W8,;
D.Wg.; D.W10.; D.W11,;
D.W12,; D.W13,; D.W14;
D.Uy7.; D.U8.; D.ug.;
D.Ua0.; D.U11,; D.U12,;
K.o7.; K.09,;

30

30

Z0

24

Medical ethics

D.Waig., D.W16., D.W17,;
D.Ux,; D.U2,;D.U3;
K.o4;

15

15

Z0

25

History of medicine

D.Wa8.,

20

20

Z0

26

Elements of
professionalism

D.W6.; D.W7.; D.W16.;
D.Wayz.; D.W1g.; D.W2o0,;
D.Ux,;D.U2,;D.U3;

20

20

Z0




D.Us.; D.Us,; D.U7,;
D.U8.; D.Ug,; D.U11,;
D.U12,; D.U13,; D.U14,;
K.o7; K.og;

27

English

D.Us.; D.U6,;

120

120

28

Clinical
communication

D.W6.; D.W7,;

D.Ug.; D.U10.; D.U11,
D.U12;

D.U13.; D.U14.; K.o9;

15

15

Z0

2 245

2 245

Y18

Nauki kliniczne niezabiegowe

29

Pediatrics

E.Wa,; EW2,; EW3,
E.Wy4.; EWs5.; EW6,;
E.W36.; EW39.; EW40,;
E.U2.; E.U6.; E.US;
E.U10.; E.U12,; E.U13,;
E.U18.; E.U20,; E.U21,;
E.U22,; E.U23,; E.U2g,;
E.U2g,; E.U30.; E.U31,
E.U32,; E.U33,; E.U34,;
K.oz1; K.02; K.03; K.04;
K.os; K.06; K.o7; K.08;
K.og; K.10; K.11; K.12;

238

238

Z0

15

30

Internal diseases

E.W7.; EWS8,;

E.Wg.; E\W10.; EW27,;
E.W36.; EW39.; EW40,;
E.W41.; EW42

E.U1,; E.U3,; E.Ug.;
E.Us.; E.Ug.; E.U11,
E.U14., E.U1g,; E.U16,;
E.U17.; E.U18,; E.U20,;
E.U21,;

E.U 22, E.U23,;
E.U2s.; E.U26,; E.U27,;
E.U28.; E.U29.; E.U30,;
E.U31.; E.U32,; E.U33,;
E.U34.;

K.oz1; K.02; K.03; K.04;
K.os; K.06; K.o7; K.08;
K.og; K.10; K.11; K.12;

264

264

Z0

17

31

Neurology

E.Wa1g.; E.W16,;

E.U1,; E.U3,; E.Ug,;
E.U23,; E.U25,; E.U26,;
E.U30.; E.U31,; E.U32,;
E.U33.; E.U34.; K.o3;
K.02; K.03; K.04; K.o5;
K.06; K.o07; K.08; K.og;
K.10; K.11; K.12;

85

85




32

Geriatrics and
palliative medicine

E.W10.; E\W11,; EW12,;
E.W13.; EW25.; EW26,;
E.W27.;

E.U1,; E.Us,; E,U14,;
E.U16.; E.U17,;; E.U21;
E.U23,; E.U26.; E.U30,;
E.U31,; E.U32,; E.U33,;
E.U34."; K.o1; K.02; K.03;
K.o4; K.o5; K.06;

25

25

Z0

33

Psychiatry

E.Ws.; EWa7.; EEW18,;
E.W1g.; EW20.; EW21,;
E.W22.; E.W23,; E.U1,;
E.U2.; E.U7., E.U11,;
E.U23.; E.U24.; E.U25.;
E.U26.; E.U28.; E.U30,;
E.U31.; E.U32,; E.U33,;
E.U34.; K.o1; K.02; K.03;
K.o4;

65

65

Z0

34

Dermatology and
venereology

E.W3s5.; E.U1,; E.U2,
E.U18.; E.U23,; E.U26,;
E.U30.; E.U31,; E.U32’
E.U33.; E.U34.; K.o3;
K.02; K.03; K.04; K.05;
K.06; K.o07; K.08; K.og;
K.10; K.13;

60

60

35

Oncology

E.Wa4.; EW24.; EW25,;
E.W26.; EW27.; EW41,;
E.W42,; E.Ua1,; E.U2,;
E.U1g.; E.U20.; E.U21,;
E.U23.; E.U26.; E.U30,;
E.U31.; E.U32,; E.U33,;
E.U34.; K.o1; K.02; K.03;
K.o4; K.o5; K.06; K.07;
K.08; K.og; K.10; K.11;

75

75

Z0

36

Family medicine

E.W37.; EW38,;

E.U1,; E.U2,; E.U4.; E.UB,;

E.Ug.; E.U12,; E.U18,;
E.U20.; E.U21,; E.U22;
E.U23.; E.U27,; E.U28;;
E.U29.; E.U34.; K.01;
K.02; K.03; K.04; K.o5;
K.06; K.o07; K.08; K.og;
K.10; K.13;

70

70

Z0

37

Infectious diseases

E.W31,; EEW32,;
E.W33,; EEW34,;
E.U1,; E.Ug;

E.Uis.; E.U18,;
E.U20.; E.U23,;

60

60




E.U30.; E.U31,; E.U32,;
E.U33.; E.U34.; K.og;
K.02; K.03; K.04; K.o5;

38

Rehabilitation

E.W28.; E.W2g.; E.W30,;
E.U23,;

E.U30.; E.U31,; E.U32.'
E.U33.; E.U34.; K.03;
K.02; K.03; K.04; K.o5;
K.o06;

30

30

Z0

39

Laboratory
diagnostics

E.W6.; EW7,;
E.W34.; EW3g,;
E.W4o0.; C.U6,;

44

44

40

Clinical pharmacology

E.W3,;E.W7.;

E.W8.; EW27,;
E.W33,; EEW41,;
E.U30.; E.U32,;

K.o1; K.02; K.03; K.04;
K.o5; K.06; K.o7;

30

30

41

Propedeutics of
internal medicine

E.Wy.; EIW36.; E.U1,;
E.U3,; E.Us.; E.Ug,;
E.U14.; E.U18,; E.U21,;
E.U23,; E.U34.; K.01;
K.02; K.03; K.04; K.o5;
K.06;

80

80

Z0

42

Propedeutics of
oncology

E.W14.; EW24.;
E.U1g.; E.U21,; E.U23,;
E.U32,; E.U33,; E.U34,;

30

30

Z0

43

Propedeutics of
pediatrics

E.Wa,; EW2,;

E.W3,; EWs,; EW36,;
E.U2.; E.U6,; E.US;
E.U10.; E.U12,; E.U13;
E.U18.; E.U23,; K.03;
K.02; K.03; K.04; K.o5;
K.06;

85

85

Z0

Y1241

Y1241

277

n

Nauki kliniczne zabiegowe

44

Anesthesiology and
intensive care

F.Wg4.; FW6.; FW7.;
F.W8.; F.Wg.; F.W10,;
F.W13.; FW14.; FW22,;
F.W23.; F.U1,; F.U3,;
F.Ug.; F.Ug.; F.U10,;
F.U11,; F.U12,; F.U21,;
F.U22,;

K.o1; K.02; K.03; K.04;
K.o5; K.06; K.o7; K.08;
K.o9; K.10; K.113;

70

70




45

Surgery

F.W1,; F.W2,;, FW3,;
F.W4.; FWs.; FW6,;
F.W7.; F.W1o0.; FW13,;
F.W17.,; FW22,;

F.Ux,; F.U2,; F.U3,; F.Ug,;
F.Us.; F.U6,; F.U7.; F.U8,;
F.U21,; F.U22; K.03;
K.02; K.03; K.04; K.o5;
K.06; K.07; K.08; K.0g;
K.10; K.11; K.12;

220

220

Z0

14

46

Orthopedics and
traumatology of the
musculoskeletal
system

F.Wa.; FW2.; FW3,;
F.Wg4.; FW6.;

F.W7.; F.Wa3.; F.U1,;
F.U2,; F.U3,; F.U4.; F.Us,;
F.U6.; F.U7.; F.U21.;
F.U22.; K.01; K.02; K.03;
K.o4; K.o5;

80

80

47

Emergency medicine

F.Wg.; F.W1o0.; F. W11,
F.Wi2,;

F.U2,; F.U3,; F.Ug.; F.U6,;
F.U7,; F.U8.; F.Ug,;
F.Uxo.; F.U11,; F.U12,
F.U21,; F.U22.; K.oz;
K.02; K.03; K.04; K.05;

60

60

Z0

48

Gynecology and
obstetrics

F.W1o0.; F.W11.; FWag,;
F.W16.; F.U13.; F.U14.;
F.Uis.; F.U16.; F.U17.;
F.U18., F.U1g.; F.U21,;
K.oz1; K.02; K.03; K.04;
K.os; K.06; K.o7; K.08;
K.og; K.10; K.11; K.12;

180

180

Z0

12

49

Urology

F.W3.; F.Wy4.; F.W1o0.;
F.Wa6.; F.Ua.; F.U2;

F.U3,; F.U21,; F.U22,
K.o1; K.02; K.03; K.04;

24

24

Z0

5o

Otolaryngology

F.Wa.; F.W1o,;
F.Wag.; F.U2,; F.U3,;
F.U21,; F.U22,;

K.o1; K.02; K.03; K.04;
K.os;

60

60

51

Ophthalmology

F.W1o0.; F.W18,;
F.U2,; F.U3,; F.U20,;
F.U21,; F.U22,;

K.o1; K.02; K.03; K.04;
K.os; K.06; K.07; K.08;
K.o9; K.10; K.113;

70

70

52

Neurosurgery

F.Wa.; F.W4.; FW1o0,;
F.W2o0.; F.W21.; F.W22,;

45

45

Z0




F.Ux,; F.U2,;,F.U3,; F.Us.;
F.U7,; F.U21,; F.U22,;
K.o1; K.02; K.03; K.04;
K.os; K.06; K.07; K.08;
K.o9; K.10; K.113;

53

Transplantology

F.W21.; G.Wg,; K.02,;
K.o4.;

35

35

Z0

54

Diagnostic imaging

F.Wa7.; F.U4.; F.Usg.;
B.U2,;

45

45

55

First aid with
elements of nursing

E.U14.; FWg.; FW10,;
F.U2.; F.U3,; F.U7,; F.U8,;
F.Ug.; F.U10.; F.U11,
F.U12.; K.o5; K.o7; K.08;
K.11;

30

30

Z0

56

Propedeutics of
masticatory system
diseases with
elements of dental
prophylaxis

E.W7.; E\W14.; EW26,;
E.U3.; E.U16.; E.U20,;
E.U32.; K.o1; K.02; K.03;
K.o4; K.o5;

30

30

Z0

2 949

2 949

259

Prawne i organizacyjne aspekty medycyny

57

Hygiene and
epidemiology

G.W1.; G.W2,;
G.W3.; G.W21,; G.W22,;
G.U2,; G.Ug;

35

35

58

Public health

D.W2,; G.W4.;
G.Ws.; G.W6,;
G.U1,; G.U3,; G.Ug.;
G.U8.; G.U11,;

20

20

Z0

59

Law and forensic
medicine

G.Ws.; G.W7,; G.WS,;
G.Wg.; G.W1o0.; G.W11,
G.W12.,; G.W13,; G.W14,;
G.Wig,; G.W16.; G.Way,;
G.W18.; G.W1g., G.W20,;
G.U6.; G.Uy,; G.Ug,;
G.U1o0,,

45

45

Y 100

Y 100

56

Praktyczne nauczanie kliniczne realizowane w ramach przedmiot

oW z grupy z

aje¢ EiF

60

Internal Diseases

H.U1,; H.U3,; H.Ug4.;
H.Us.; H.U6.;H.U7.;
H.U8.; H.Ug.; H.U11.;
H.U12.;H.U14.; H.U24,;
H.U2s.; H.U28.;H.U30.;
H.U31.; H.U33,; H.U36,;
H.U39.;H.Usa

240

240

16




61

Pediatrics

H.U1,; H.U3,; H.Ug4,;
H.Us.; H.U6.; H.U26.;
H.U29.; H.U31,; H.U34.;
H.U3s.; H.U37.; H.U38

120

120

62

Surgery

H.Ua.; H.Us.; H.U7.;
H.U10.; H.U11.; H.U16,;
H.Ua17.; H.Ua18,; H.Ua1g,;
H.U23.; H.U24.; H.U30,;
H.U31.; H.U33

120

120

63

Gynecology and
obstetrics

H.U1,; H.U4.; H.Us,;
H.Ug.; H.U16.; H.U17.;
H.Ug1.; H.U43.; H.Us4.;

60

60

64

Psychiatry

H.Us.; H.U2s5.; H.U26,;
H.U31.; H.U32,;

60

60

65

Emergency medicine

H.U1,; H.U2,;, H.Ug,;
H.U1o.; H.U13,; H.U14,;
H.U1s.; H.Ua18,; H.U1g,;
H.U20.; H.U21.; H.U22,;
H.U23.; H.U25.; H.U26,;
H.U27.; H.U28.; H.U30,;
H.U31.; H.U33,; H.U36,;
H.U37.; H.U38.; H.U39,;
H.Ugo0.; H.Ug41

60

60

66

Family medicine

H.U1,; H.Us.; H.U8,;
H.U14.; H.U25.; H.U28.;
H.U3s.; H.U42,;

60

60

67

A specialty chosen by
the student

Wybrane efekty uczenia
sie w zaleznosci od
rodzaju specjalnosci

180

180

Z0

12

Y 900

Grupa przedmiotow kierunkowych do wyboru-zajecia fakultatywne

Y 900

Y 60

Electives®

Wybrane efekty uczenia
sie w zaleznosci od
tematyki przedmiotu
fakultatywnego

275

275

Z0

11

> 275

2275

> 11

Razem (suma uwzglednia przedmioty dla jednej
specjalnosci/ jednej sciezki ksztatcenia)

2 5161

2 5161

2 340

Praktyka zawodowa

Patient care - 4 weeks

120

120

Family medicine - 3 weeks

90

90

Emergency help - 1 week

30

30




Internal diseases - 4 weeks 120 120 [ZO 4
Pediatrics - 2 weeks 60 60 [ZO 2
Surgery - 2 weeks 60 60 [ZO 2
Gynecology and obstetrics - 2 weeks 60 60 [ZO 2
Intensive therapy - 2 weeks 60 60 [ZO 2
Y 600 Y 600 Y 20
Ogotem: 2 5761 2 5761 2 360

Przewodniczgcy Senatu
Uniwersytetu Rzeszowskiego

Prof. dr hab. Sylwester Czopek
Rektor




