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CWICZENIAIPRAKTYCZNE

CWICZENIA:Cwiczenia praktyczne odbywajg sie na oddziatach szpitalnych
WSSD w Olsztynie lub w Centrum Symulacji. Pod nadzorem asystenta
student bierze udziat w zebraniu wywiadu, badaniu fizykalnym,
przeprowadza diagnostyke rdéznicowa, interpretuje wyniki badan
laboratoryjnych i obrazowych, planuje konsultacje, leczenie i dalszg opieke
u pacjentéw z oddziatu lub poradni, bierze udziat w obchodzie i oméwieniu
wybranych przypadkéw. Cwiczenia czes¢ Il wybrane schorzenia i stany
nagte. Gastroenterologia 1. Oparzenia chemiczne przewodu
pokarmowego. Ciato obce w przewodzie pokarmowym. Krwawienie z
dolnego odcinka przewodu pokarmowego, krwawienia z gérnego odcinka
przewodu pokarmowego 2. Zywienie enteralne i parenteralne u dzieci.
Zespot krétkiego jelita.3. Nieswoiste zapalenie jelit u dzieci. Wrzodziejgce
zapalenie jelita grubego, choroba Lesniowskieg -Crohna, nieokreslone
zapalenie jelit. 4. CzynnosSciowe schorzenia przewodu pokarmowego u
dzieci. Kryteria rzymskie IV. 5. Choroby trzustki u dzieci. Mukowiscydoza.
Reumatologia 1. Diagnostyka choréb reumatologicznych u dzieci. 2.
Diagnostyka réznicowa zapalenia stawow u dzieci. Odczynowe zapalenie
stawdéw. Miodziencze idiopatyczne zapalenie stawéw. Neurologia 1.
Badanie neurologiczne dzieci. Mézgowe porazenie dzieciece. Bdle gtowy u
dzieci. 2. Padaczka. Drgawki gorgczkowe. Niepadaczkowe zaburzenia
napadowe. Neonatologia 1. Wczesniactwo i jego powiktania: dysplazja
oskrzelowo-ptucna, retinopatia, martwicze zapalenie jelit, niedotlenienie,
encefalopatia niedotlenieniowo-niedokrwienna, krwawienie dokomorowe.
2. Infekcje wrodzone. Infekcje wczesne i pézne noworodkéw. Stany nagte
w neonatologii Ch. zakazne 1. Szczepienia w szczegdlnych sytuacjach
klinicznych. 2. Posocznica u dzieci. Inwazyjna choroba pneumokokowa.
Zapalenie opon mézgowo- rdzeniowych. Onkologia 1. Symptomatologia
choréb nowotworowych u dzieci. 2. Guzy lite wieku dzieciecego. 3. Stany
naglace w onkologii dzieciecej Immunologia 1. Zespoty zburzen
odpornosci u dzieci. Atopowe zapalenie skdéry. Astma dziecieca.
Alergologia 1. Wstrzas anafilaktyczny, stany nagte w alergologii.
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CWICZENIA:Cwiczenia praktyczne odbywajg sie na oddziatach szpitalnych
WSSD w Olsztynie lub w Centrum Symulacji. Pod nadzorem asystenta
student bierze udziat w zebraniu wywiadu, badaniu fizykalnym,
przeprowadza diagnostyke rdéznicowa, interpretuje wyniki badan
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Reumatologia 1. Diagnostyka choréb reumatologicznych u dzieci. 2.
Diagnostyka réznicowa zapalenia stawéw u dzieci. Odczynowe zapalenie
stawéw. Mtodziehcze idiopatyczne zapalenie stawéw. Neurologia 1.
Badanie neurologiczne dzieci. Mézgowe porazenie dzieciece. Bdle glowy u
dzieci. 2. Padaczka. Drgawki gorgczkowe. Niepadaczkowe zaburzenia
napadowe. Neonatologia 1. Wczesniactwo i jego powiktania: dysplazja
oskrzelowo-ptucna, retinopatia, martwicze zapalenie jelit, niedotlenienie,
encefalopatia niedotlenieniowo-niedokrwienna, krwawienie dokomorowe.
2. Infekcje wrodzone. Infekcje wczesne i pézne noworodkow. Stany nagte
w neonatologii Ch. zakaZne 1. Szczepienia w szczegdélnych sytuacjach
klinicznych. 2. Posocznica u dzieci. Inwazyjna choroba pneumokokowa.
Zapalenie opon moézgowo- rdzeniowych. Onkologia 1. Symptomatologia
choréb nowotworowych u dzieci. 2. Guzy lite wieku dzieciecego. 3. Stany
naglace w onkologii dzieciecej Immunologia 1. Zespoty zburzen
odpornosci u dzieci. Atopowe zapalenie skdéry. Astma dziecieca.
Alergologia 1. Wstrzas anafilaktyczny, stany nagte w alergoloqii.

CEL KSZTALCENIA

Zapoznanie studenta z odrebnosciami anatomicznymi i fizjologicznymi
uktadu krgzenia, oddechowego, trawiennego w réznych okresach rozwoju
dziecka. Zapoznanie studenta z chorobami zakaZznymi wieku dzieciecego.
Przygotowanie studenta do przeprowadzenia diagnostyki réznicowej,
leczenia, nadzoru i prewencji schorzeh uktadu krazenia, oddechowego,
nerwowego, przewodu pokarmowego i chordb zakaZznych. Utrwalenie
umiejetnosci zbierania wywiadu, badania fizykalnego. Programowanie
postepowania terapeutycznego i nadzoru nad pacjentem.

OPIS EFEKTOW UCZENIA SIE PRZEDMIOTU W ODNIESIENIU
DO OPISU CHARAKTERYSTYK DRUGIEGO STOPNIA EFEKTOW
UCZENIA SIE DLA KWALIFIKAC])I NA POZIOMACH 6-8
POLSKIEJ RAMY KWALIFIKAC])I W ODNIESIENIU DO
DYSCYPLIN NAUKOWYCH | EFEKTOW KIERUNKOWYCH

Symbole efektéw M/NMA_P7S_WG+++, M/NMA_P7S_UW+++, M/
dyscyplinowych: NMA_P7S_KO+++

E.U22.+, EW3.+, EW7.+, E.U8.+, EU12.+,

. E.W4.+, K4.+, F.UL0.+, E.U3.+, K.1.+, E.U18.+,
Symbole efekt.ow K5+, EW20.4, K.2.+, E.W2.+, E.U6.+, K.3.+,
kierunkowych: E.U15.+, K.6.+, K.7.4, E.\W36.+, E.U24.+,

E.U10.+, E.U9.+, E.U23.+

EFEKTY UCZENIA SIE:

Wiedza:

W1 - zasady profilaktyki choréb wystepujacych u dzieci, w tym badania
przesiewowe, badania bilansowe i szczepienia ochronne

W2 - specyfike zaburzen psychicznych i ich leczenia u dzieci, w tym
nastoletnich oraz oséb starszych

W3 - E.W3. uwarunkowania srodowiskowe [ epidemiologiczne,
przyczyny, objawy, zasady diagnozowania [ postepowania
terapeutycznego w przypadku najczestszych choréb wystepujacych u
dzieci oraz ich powiktan: 1) krzywicy, tezyczki, zaburzeh 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, omdlen; 3) choréb uktadu oddechowego oraz alergii, w tym
wad wrodzonych uktadu oddechowego, rozstrzeni oskrzeli, zakazen
uktadu oddechowego, gruzlicy, mukowiscydozy, astmy, alergicznego
niezytu nosa, pokrzywki, atopowego zapalenia skoéry, wstrzasu
anafilaktycznego, obrzeku naczynioworuchowego; 4) niedokrwistosci,
skaz  krwotocznych, stanéw niewydolnosci szpiku, choréb
nowotworowych wieku dzieciecego, w tym guzéw litych typowych dla




wieku dzieciecego, pierwotnych i wtérnych niedoboréw odpornosci; 5)
ostrych i przewlektych bdéléw brzucha, wymiotéw, biegunek, zapar¢,
krwawien z przewodu pokarmowego, choroby wrzodowej, nieswoistych
choréb jelit, choréb trzustki, cholestaz, choréb watroby, alergii
pokarmowych, wad wrodzonych przewodu pokarmowego; 6) ostrego
uszkodzenia nerek, przewlektej choroby nerek, zakazeh uktadu
moczowego, zaburzeh oddawania moczu, wad wrodzonych ukfadu
moczowego, choroby refluksowej pecherzowo- moczowodowej, kamicy
nerkowej, choréb  ktebuszkéw  nerkowych, choréb cewkowo-
srédmigzszowych (tubulopatie, kwasice cewkowe), choréb nerek
genetycznie uwarunkowanych, nadci$nienia nerkopochodnego; 7)
zaburzen wzrastania, chordb tarczycy i przytarczyc, choréb nadnerczy,
cukrzycy, otytosci, zaburzen dojrzewania, zaburzen funkcji gonad; 8)
mdzgowego porazenia dzieciecego, zapaleh mézgu i opon mdzgowo-
rdzeniowych, drgawek, padaczki; 9) najczestszych choréb zakaznych
wieku dzieciecego; 10) uktadowych choréb tkanki tacznej, w tym
mtodzienczego idiopatycznego zapalenia stawow, tocznia
rumieniowatego uktadowego, zapalenia skérno-miesniowego,
uktadowych zapalen naczyn, oraz innych przyczyn béléw kostno-
stawowych (niezapalnych, infekcyjnych i reaktywnych zapaleh stawéw
oraz spondyloartropatii mtodziehczych);

W4 -  przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania
terapeutycznego w  najczestszych  chorobach  uwarunkowanych
genetycznie u dzieci

W5 - zagadnienia dziecka maltretowanego i dziecka wykorzystywanego
seksualnie oraz zasady interwencji w przypadku takich pacjentéw

W6 - uwarunkowania srodowiskowe i epidemiologiczne, przyczyny,
objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w
przypadku najczestszych choréb internistycznych wystepujgcych u
dorostych oraz ich powikfan: 1) chordob uktadu krgzenia, w tym choroby
niedokrwiennej serca, wad serca, choréb wsierdzia, miesnia serca,
osierdzia, niewydolnosci serca (ostrej i przewlektej), choréb naczyn
tetniczych i zylnych, nadcisnienia tetniczego (pierwotnego i wtérnego),
nadcisnienia ptucnego; 2) chordéb uktadu oddechowego, w tym choréb
drég oddechowych, przewlekiej obturacyjnej choroby ptuc, astmy,
rozstrzeni oskrzeli, mukowiscydozy, zakazen uktadu oddechowego,
gruzlicy, choréb srédmigzszowych ptuc, optucnej, Srédpiersia,
obturacyjnego i centralnego bezdechu sennego, niewydolnosci
oddechowej (ostrej i przewlektej), nowotworéw uktadu oddechowego; 3)
choréb uktadu pokarmowego, w tym choréb jamy ustnej, przetyku,
zotadka i dwunastnicy, jelit, trzustki, watroby, drég zétciowych i
pecherzyka zétciowego, nowotwordw uktadu pokarmowego; 4) chordéb
uktadu wydzielania wewnetrznego, w tym choréb podwzgérza i
przysadki, tarczycy, przytarczyc, kory i rdzenia nadnerczy, jajnikéw i
jader, oraz guzdéw neuroendokrynnych, zespotéw wielogruczotowych,
réznych typéw cukrzycy, zespotu metabolicznego, otytosci, dyslipidemii i
hipoglikemii, nowotworéw jajnikdédw, jader i tarczycy, nowotworéw
neuroendokrynnych; 5) choréb nerek i drog moczowych, w tym ostrego
uszkodzenia nerek i przewlektej choroby nerek we wszystkich stadiach
oraz ich powiktan, choréb ktebuszkéw nerkowych (pierwotnych i
wtérnych, w tym nefropatii cukrzycowej i choréb uktadowych) i choréb
srédmigzszowych nerek, nadcisnienia nerkopochodnego, torbieli nerek,
kamicy nerkowej, zakazeh ukfadu moczowego (gdérnego i dolnego
odcinka), chordb nerek w okresie cigzy, nowotworéw uktadu moczowego
- nowotwordéw nerek, pecherza moczowego, gruczotu krokowego; 6)
choréb uktadu krwiotwdrczego, w tym aplazji szpiku, niedokrwistosci,
granulocytopenii i agranulocytozy, matoptytkowosci, biataczek ostrych i
przewlektych, szpiczakéw, nowotworéw mielo- i limfoproliferacyjnych,
zespotéw  mielodysplastycznych, skaz krwotocznych, trombofilii,
zaburzenh krwi w chorobach innych narzaddéw; 7) choréb reumatycznych,
w tym choréb uktadowych tkanki tgcznej (reumatoidalnego zapalenia
stawéw, wczesnego zapalenia stawdw, tocznia rumieniowatego
uktadowego, zespotu Sjogrena, sarkoidozy, twardziny uktadowej,




idiopatycznych miopatii zapalnych), spondyloartropatii, krystalopatii,
rumienia guzowatego, zapaleh stawdw zwigzanych z czynnikami
infekcyjnymi, zapaleh naczynh oraz niezapalnych choréb stawéw i kosci
(choroby zwyrodnieniowej, reumatyzmu tkanek miekkich, osteoporozy,
fibromialgii), miesakéw tkanek miekkich i kosci; 8) chordb alergicznych,
w tym anafilaksji i wstrzasu anafilaktycznego oraz obrzeku
naczynioruchowego; 9) zaburzeh wodno-elektrolitowych i kwasowo-
zasadowych (stanéw odwodnienia, stanéw przewodnienia, zaburzen
gospodarki elektrolitowej, kwasicy i zasadowicy)

Umiejetnosci:

Ul - rozpozna¢ najczestsze objawy choroby u dzieci, zastosowac
badania diagnostyczne i interpretowac¢ ich wyniki, przeprowadzic
diagnostyke réznicowa, wdrozy¢ terapie, monitorowac¢ efekty leczenia
oraz oceni¢ wskazania do konsultacji specjalistycznej, w szczegdélnosci w
przypadku objawdw takich jak: 1) gorgczka; 2) kaszel i odkrztuszanie; 3)
dusznos¢; 4) wydzielina z nosa i ucha; 5) zaburzenia oddawania moczu;
6) wysypka; 7) niedokrwisto$¢; 8) zaburzenia odzywiania; 9) zaburzenia
wzrastania; 10) drgawki i zaburzenia swiadomosci; 11) kotatanie serca;
12) omdlenie; 13) bdle kostno-stawowe; 14) obrzeki; 15) limfadenopatia;
16) bdl brzucha; 17) zaparcie i biegunka; 18) obecnos$¢ krwi w stolcu;
19) odwodnienie; 20) zéttaczka; 21) sinica; 22) bdl gtowy; 23) zespdt
czerwonego oka

U2 - przeprowadzi¢ petne i ukierunkowane badanie fizykalne dziecka od
okresu noworodkowego do mtodziehczego dostosowane do okreslonej
sytuacji klinicznej, w tym badanie: 1) ogdlnopediatryczne; 2)
neurologiczne; 3) uktadu miesniowo-szkieletowego; 4) okulistyczne; 5)
otolaryngologiczne;

U3 - prowadzi¢ dokumentacje medyczng pacjenta, w tym w postaci
elektronicznej, zgodnie z przepisami prawa

U4 - zastosowacd racjonalng antybiotykoterapie w zaleznosci od stanu
klinicznego pacjenta

U5 - prowadzi¢ rozmowe z pacjentem z uwzglednieniem schematu
rozmowy (rozpoczecie rozmowy, zbieranie informacji, wyjasnianie i
planowanie, zakonczenie rozmowy), uwzgledniajgc nadawanie struktury
takiej rozmowie oraz ksztattujac relacje z pacjentem z uzyciem
wybranego modelu (np. wytycznych Calgary-Cambridge, Segue,
Kalamazoo Consensus, Maastricht Maas Global), w tym za pomocag
srodkéw komunikacji elektronicznej

U6 - zebra¢ wywiad z pacjentem w kierunku wystepowania mysli
samobdjczych, w przypadku gdy jest to uzasadnione
U7 - przeprowadza¢ badania bilansowe, w tym zestawia¢ pomiary

antropometryczne i cisnienia tetniczego krwi z danymi na siatkach
centylowych oraz oceniad stopien zaawansowania dojrzewania

us -
Kompetencje spoteczne:

K1 - nawigzania i utrzymania gtebokiego oraz petnego szacunku
kontaktu z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla réznic
swiatopogladowych i kulturowych

K2 - przestrzegania tajemnicy lekarskiej i praw pacjenta

K3 - podejmowania dziatah wobec pacjenta w oparciu o zasady etyczne,
ze swiadomoscig spotecznych uwarunkowah i ograniczen wynikajgcych z

choroby
K4 - kierowania sie dobrem pacjenta
K5 -

K6 - propagowania zachowah prozdrowotnych
K7 - korzystania z obiektywnych zrédet informacji

FORMY | METODY DYDAKTYCZNE:

Cwiczenia
praktyczne(W1;W2;W3;W4;W5;W6;U1;U2;U3;U4;U5;U6;U7;U8;K1;K2;K3;
K4;K5;K6;K7;):Zajecia ¢wiczeniowe w grupach pod nadzorem asystenta:
problemowe, sytuacyjne, burza mébzgéw, studium przypadku.
Prezentacja multimedialna. Omdédwienie problemu na przyktadzie




przypadku klinicznego. Dyskusja okragtego stotu.
Seminarium(W1;W2;W3;W4;W5;W6;Ul1;U2;U3;U4;U5;U6;U7;U8;K1;K2;K3
;K4;K5;K6;K7;):Seminaria obejmujg omdwienie aspektow wybranych
jednostek chorobowych.

FORMA | WARUNKI WERYFIKAC)I EFEKTOW UCZENIA SIE:
Cwiczenia praktyczne (Ocena pracy i wspdlpracy w grupie) - Cwiczenia -
zajecia praktyczne odbywajace sie w przydzielonym oddziale WSSD lub
w Centrum Symulacji Medycznej w grupach piecioosobowych, pod
nadzorem asystenta. Zaliczenie kazdego dnia na podstawie aktywnosci
studenta: =zaliczone/ niezaliczone. Student musi zaliczy¢ kazde
¢wiczenie, w przypadku niezaliczenia istnieje mozliwos¢ poprawy u
asystenta lub Kierownika Katedry. 1. Warunkiem dopuszczenia do
zaliczenia semestru zimowego i egzaminu kohcowego jest: a) obecnos¢
na wszystkich ¢wiczeniach i seminariach (w tym dopuszczona jedna
usprawiedliwiona nieobecnos¢), b) uzyskanie zaliczenia ze
sprawdzianéw pisemnych, c) uzyskanie zaliczenia ¢wiczeh d) uzyskanie
zaliczenia pisemnego u Kierownika Katedry Pediatrii Klinicznej dla
studentdw, ktérzy nie zaliczyli sprawdzianéw. -

Cwiczenia praktyczne (Udziat w dyskusji) - Dopuszcza sie jedna
usprawiedliwiong nieobecnos¢. - W1, W2, W3, W4, W5, W6, Ul, U2, U3,
U4, U5, U6, U7, U8, K1, K2, K3, K4, K5, K6, K7

Cwiczenia praktyczne (Egzamin pisemny) - 1. Egzamin sktada sie z
dwéch etapow. Zaliczenie pierwszego etapu jest warunkiem
przystapienia do etapu drugiego. Ocene kohcowg stanowi ocena
uzyskana w drugim etapie. a) Etap pierwszy - Egzamin praktyczny:
ocenie podlegaja: m.in. prawidtowo przeprowadzony wywiad z
pacjentem, badanie fizykalne, diagnostyka réznicowa oraz proponowane
dalsze leczenie). Student oceniany jest przez lekarza oraz przez
rodzicéw/ opiekunéw prawnych pacjenta. Aby zaliczy¢ egzamin
praktyczny nalezy otrzymac¢ min. 25 punktéw.  Studenci ktérzy nie
zaliczyli egzaminu praktycznego moga przystgpi¢ do egzaminu
poprawkowego jeden raz. W przypadku powtdrnego niezaliczenia
student nie bedzie dopuszczony do drugiego etapu w tej sesji. ety etc.)
w wyznaczonym miejscu. b) Etap drugi - tzw.,OSCE”: egzamin pisemny
obejmuje 15 zagadnieh klinicznych z opisem przypadku, wynikami
badan laboratoryjnych i obrazowych, do ktérych sformutowanych jest 10
pytah testowych. Za kazda prawidtowg odpowiedz student moze
otrzyma¢ 1 punkt - tacznie max. 150 punktéw za udzielenie
prawidtowych odpowiedzi na wszystkie pytania. Aby zaliczy¢ drugi etap
nalezy uzyskac co najmniej 71% tj.106 pkt.Ocena uzyskana z tego etapu
egzaminu jest oceng koncowg z przedmiotu Pediatria. -

Seminarium (Kolokwium pisemne) - Poprzedzone sg sprawdzianem
sktadajgcym sie z 3 pytan otwartych lub testowych. Zaliczenie -
prawidtowa odpowiedZz na minimum dwa pytania. Niezaliczenie 2
sprawdzianéw ze wszystkich seminariéw skutkuje niezaliczeniem
seminariéw. . W przypadku nie otrzymania zaliczenia z wiecej niz 2
sprawdziandow nalezy je zaliczy¢ u osoby prowadzacej seminaria. -

LITERATURA PODSTAWOWA:
1. W. Kawalec, R. Grenda, H. Zidétkowska, Pediatria, Tom |i ll, Wyd. wyd.
PZWL, R. 2013

LITERATURA UZUPELNIAJACA:

1. ). Szczapa, Neonatologia, Wyd. wyd.PZWL, R. 2015

2. A. Chybicka, K. Sawicz-Birkowska,, Onkologia i hematologia dziecieca,
Tomiill, Wyd. wyd.PZWL, R. 2008

3. A. Chybicka, Od objawu do nowotworu, Wyd. wyd.Urban,, R. 2013

4. P. Socha, Gastrologia dziecieca, Wyd. wyd. Medi Press, R. 2016

5. E. Bernatowska,, Szczepienia ochronne, Wyd. wyd.PZWL, R. 2017







Szczegodtowy opis przyznanej punktacji ECTS - czes¢ B
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ECTS: 8.00 Pediatria 6/6

CYKL: 2024z

Na przyznana liczbe punktéw ECTS sktadajg sie:
1. Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim:

- udziat w: Cwiczenia praktyczne
- udziat w: Seminarium
- konsultacje

2. Samodzielna praca studenta:

Zapoznanie sie z pismiennictwem obejmujgcym
tematyke zajec (Zrédta wiedzy obowigzkowe i
ponadprogramowe)

godziny kontaktowe + samodzielna praca studenta

1 punkt ECTS = 25-30 h pracy przecietnego studenta,
liczba punktéw ECTS= 200.0 h : 25.0 h/ECTS = 8.00 ECTS

Srednio: 8.0 ECTS

- w tym liczba punktéw ECTS za godziny kontaktowe z bezposrednim udziatem
nauczyciela akademickiego

- w tym liczba punktéw ECTS za godziny realizowane w formie samodzielnej pracy

studenta
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OGOLEM: 125.0 h

75.00 h

OGOLEM: 75.0 h
OGOLEM: 200.0 h

5.00 punktéw
ECTS

3.00 punktéw
ECTS



