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dr n. med. Elzbieta Nowakowska
9. Forma Zaliczenie z ocena 10. Jezyk wykladowy: polski

zaliczenia:

Informacje szczegolowe

1. Cele ksztalcenia 5 — 10 (intencje wykladowcy):

Zapoznanie studentoOw z najczesciej wystepujacymi wspotczesnie nowotworami cztowieka,

C1l. |metodami ich wykrywania oraz uwarunkowaniami §rodowiskowymi i epidemiologicznymi ich
wystepowania.

C2. |Zapoznanie studentow z zasadami onkologicznego leczenia skojarzonego.

C3. |Umiejetno$¢ postgpowania z chorym w trakcie leczenia onkologicznego i po jego zakonczeniu.

ca Znajomos$¢ zasad postepowania w przypadku powiktan po leczeniu, protezowanie i wsparcie
" | pozamedyczne, postgpowanie w sytuacjach zagrozenia zycia u chorego onkologicznego

C5 Znajomo$¢ systemu organizacji walki z rakiem w Polsce 1 zasad wspolpracy z
" | wyspecjalizowanymi osrodkami onkologicznymi i rejestrami nowotworow.

C6. |Umiejetnos¢ wykorzystania systemu badan przesiewowych w Polsce.




2. Wymagania wstepne:

Wiedza, umieje¢tnosci 1 kompetencje z zakresu poprzednich lat/semestrow studiow na kierunku
lekarskim.

3. Efekty uczenia si¢ wybrane dla zajeé:
W zakresie wiedzy
Opis zmodyfikowanego dla zajeé .
e, Symbol zalozonego efektu uczenia si¢ Spo_s ap Symbol
efektu . . . ., weryfikacji :
. | przedmiotowego (Po zakonczeniu zajeé dla postawionego
uczenia . L . efektu X
S efektu potwierdzenia osiggnigcia efektow celu/éow
¢ ksztalcenia uczenia sie stuchacz:)
Zna i rozumie zasady leczenia C1,C5,C6
EW9. |L_37-1IV_EW09. |zywieniowego 1 plynoterapii w
r6znych stanach chorobowych;
L 37- Zna 1 rozumie rodzaje dostepow C1, C3, C4,
E.W14. = naczyniowych i ich zastosowanie, w C5, C6
IV_E.W14. A
- szczegbdlnosci w onkologii;
Zna i rozumie C2,C3,C5
zagadnienia z
K vologii Zaliczenie z
zakresu onkologii, formie
w tym: pisemnej,
1 K . obserwacja,
) uwarunkowania dyskusja,
genetyczne, ocena
, : . | przygotowania
srodowiskowe e aktywnoéci
L 37- epidemiologiczne, podczas zajec,
E.Wa4. IV_E.W24 rzyczyny, objaw ocena
_E. : przyczyny, objawy, poziomu
zasady wykonania
. . . zadania
diagnozowania i
postepowania
terapeutycznego w
najczestszych
nowotworach 1 ich
powiktaniach;




2)

3)

4)

5)

6)

najczestsze  zespoty
paranowotworowe i
ich objawy
kliniczne;

podstawy
wczesnego
wykrywania
nowotworow,
zasady badan
przesiewowych oraz
dziatania
profilaktyczne w
onkologii;
mozliwosci 1
ograniczenia
wspotczesnego
leczenia
NOWOtWOrow
(metody
chirurgiczne,
radioterapia i
metody systemowe,
w tym
immunoterapia),
wskazania do terapii
komorkowych i
genowych oraz
leczenia celowanego
i
spersonalizowanego;

powiktania wczesne
1 odlegte leczenia
onkologicznego;

role leczenia
wspomagajacego, w
tym zywieniowego;




7)

8)

9

10)

11)

zasady organizacji
opieki nad
pacjentem

onkologicznym, w
tym poradnictwo
genetyczne 1 opieke
wielodyscyplinarna;
praktyczne aspekty
statystyki w
onkologii, w tym
zasady interpretacji
wynikow badan
Klinicznych;

najwazniejsze skale i
klasyfikacje
stosowane w
onkologii;

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

zasady planowania
postepowania
diagnostycznego,
terapeutycznego i
profilaktycznego w
zakresie leczenia
nowotworow na
podstawie wynikow
badan i dostarczonej
dokumentacji

medycznej;




E.W25.

L_37-

IV_E.W25

Zna i rozumie zasady
kwalifikowania do opieki
paliatywnej oraz postgpowania
terapeutycznego w najczestszych
problemach medycyny
paliatywnej, w tym w:

1) leczeniu objawowym
najczestszych
objawow
somatycznych;

2) postepowaniu w
wyniszczeniu
nowotworowym oraz
w  profilaktyce i

leczeniu odlezyn;

3) najczestszych
stanach naglych w
medycynie
paliatywnej;

E.W26.

L 37-

IV_E.W26

Zna i rozumie zasady postepowania
w opiece paliatywnej stosowane u

pacjenta z cierpieniem wynikajacym
z powaznej choroby, w tym w stanie

terminalnym;

C2,C3,C5

E.W27.

L_37-

IV_E.W27

Zna i rozumie klasyfikacj¢ bolu

(ostry i przewlekly
lub nocyceptywny,

europatyczny

I nocyplastyczny) i jego przyczyny,

narze¢dzia oceny bolu oraz zasady

jego leczenia farmakologicznego i

niefarmakologicznego;

C2,C3,C4

E.W42.

L_37-

IV_E.W42

Zna i rozumie wskazania do leczenia
sktadnikami krwi oraz zasady ich
podawania.

C3,C4,C6

C3,C4

W zakresie umiejetnosci




Symbol Sposéb
Symbol . . . o Symbol
efektl_J orzedmiotowego Opis z'modyﬁkowanego dl? zajec weryfikacji postawionego
uczenia zalozonego efektu uczenia si¢ efektu X
. efektu celu/éw
sie .
ksztalcenia
E.Ul. Potrafi zebra¢ wywiad z C1, C3, C4,
dorostym, w tym osobg starsza, C6
wykorzystujac umiejetnosci
dotyczace tresci, procesu i
L_37-1V_E.U1. .. . .
- - percepcji komunikowania sig, z
uwzglednieniem perspektywy
biomedycznej i perspektywy
pacjenta;
E.U2. Potrafi zebra¢ wywiad z C3,C4,C6
dzieckiem i jego opiekunami,
wykorzystujac umiejetnosci
dotyczace tresci, procesu i
L_37-IV_E.U2. percepcji komunikowania sig, z Obserwa_cja’
o dyskusja,
uwzglednieniem perspektywy ocena
biomedycznej i perspektywy przygotowania
. _ 1 aktywnosci
pacjenta; podczas zajec,
E.U4. Potrafi przeprowadzic¢ ocena C3,C4
ukierunkowane badanie fizykalne poziomu
L_37-IV_E.U4. dorostego w zakresie piersi wykona_nla
1 gruczohu krokowego; zadania
E.U9. Potrafi rozpoznac najczestsze C1, C2, C3,
. C4, C6
objawy choroby u
dorostych,  zastosowa¢ badania
diagnostyczne i interpretowac ich
wyniki, przeprowadzi¢ diagnostyke
roznicowa, wdrozy¢ terapig,
L_37-1V_E.U9.

monitorowac efekty leczenia oraz
oceni¢ wskazania do konsultacji
specjalistycznej, w szczegolnosci w
przypadku objawow takich jak:

1) goraczka;

2) ostabienie;




3) utrata apetytu;
4) utrata masy ciala;
5) wstrzgs;

6) zatrzymanie akcji
serca;

7) zaburzenie
Swiadomosci, W
tym omdlenie;

8) obrzek;
9) wysypka;

10) kaszel i
odkrztuszanie;

11) krwioplucie;
12) dusznosé;

13) wydzielina z nosa i

ucha;
14) bol w  klatce
piersiowej;

15) kotatanie serca;
16) sinica;
17) nudnosci i wymioty;

18) zaburzenia
polykania;

19) bol brzucha;

20) obecnos¢ krwi w
stolcu;

21) zaparcie i biegunka;
22) zdttaczka;

23) wzdecia 1 opor w
jamie brzusznej;

24) niedokrwistos¢; 25)
limfadenopatia;

26) zaburzenia
oddawania moczu;

27) krwiomocz i
biatkomocz;




28) zaburzenia
miesigczkowania;

29) obnizenie nastroju i
stany lgkowe;

30) zaburzenia pamigci
i funkciji
poznawczych;

31) bol gtowy;

32) zawroty glowy;
33) niedowtlad,;

34) drgawki;

35) bol plecow;

36) bol stawow;

37) uraz lub oparzenie;

38) odwodnienie i
przewodnienie;

E.U16.

L_37-1V_E.U16.

Potrafi stwierdzi¢ zgon pacjenta;

C2,C3,C4

E.Ul7.

L 37-1V_E.U17.

Potrafi uczestniczy¢ w procesie
godnego umierania pacjenta,
wykorzystujac potencjal opieki
paliatywnej;

C3,C4

E.U18.

L_37-1V_E.U18.

Potrafi prowadzi¢ dokumentacje
medyczng pacjenta, w tym w postaci
elektronicznej, zgodnie

Z przepisami prawa,;

C1

E.U24.

L_37-1V_E.U24.

Potrafi zebra¢ wywiad z pacjentem w
kierunku wystepowania mysli
samobojczych,

w przypadku gdy jest to uzasadnione;

C3

E.U25.

L_37-1V_E.U25.

Potrafi przekazywac pacjentowi
informacje, dostosowujac ich
los¢ 1 tres¢ do potrzeb i
mozliwos$ci pacjenta, oraz
uzupehia¢ informacje werbalne
modelami 1 informacjg pisemna,
w tym wykresami i instrukcjami

oraz odpowiednio je stosowac;

C1, C3, C4,
C5, C6

E.U38.

L_37-1V_E.U38.

Potrafi  prowadzi¢  dokumentacje
medyczng pacjenta.

C1, C2, C3,
C4, C6




W zakresie kompetencji spolecznych

Symbol Symbol .
- . . . Sposéb Symbol
efektu |przedmiotowego| Opis zmodyfikowanego dla zajeé o .
: \ . weryfikacji | postawionego
uczenia efektu zalozonego efektu uczenia si¢ X
. . efektu celu/ow
sie ksztalcenia
K.1. nawigzania i utrzymania glebokiego oraz | Obserwacja, |C1, C2, C3,
petnego szacunku kontaktu z pacjentem, dyskusja C4.
L 37-1V_K.1. a ’ta.kze oka’zywama Zrozumienia dlg
roznic swiatopogladowych i
kulturowych;
K.2 kierowania si¢ dobrem pacjenta; Obserwacja, |C1, C2, C3,
L_37-IV_K.2. dyskusja C4, C5.
K.3 L 37-1V K23 przestrzegania tajemnicy lekarskiej i| Obserwacja, |C2, C3, C4,
- — %" | praw pacjenta dyskusja C5, C6
K.4 podejmowania dziatan wobec pacjenta w| Obserwacja, |C1, C2, C4,
oparciu 0 zasady etyczne, ze dyskusja C5, C6
L_37-1V_K.4. |$wiadomoscia spolecznych
uwarunkowan i ograniczen wynikajacych
z choroby;
K.5 dostrzegania i rozpoznawania wiasnych| Obserwacja, |C1, C2, C3,
L_37-1V_K.5. |ograniczen, dokonywania samooceny dyskusja C4,
deficytow i potrzeb edukacyjnych;
K.6 L 37-IV K6 propagowania zachowan | Obserwacja, |C1, C2, C3,
— " | prozdrowotnych; dyskusja | C4, C5, C6
K7 korzystania z obiektywnych Zrédet| Obserwacja, |C1, C5, C6
L_37-IV_K.7. informacji; dyskusja
K.8 formutowania wnioskow z wlasnych| Obserwacja, |C3, C4, C5,
L_37-IV_K.8. pomiarow lub obserwacji; dyskusja C6
K.9 wdrazania zasad kolezenstwa | Obserwacja, |C1, C2, C3,
zawodowego 1 wspoltpracy w zespole, w dyskusja C4, C5, C6
tym z przedstawicielami innych zawodow
L_37-IV_K.S. medycznych, takze w  S$rodowisku
wielokulturowym i
wielonarodowosciowym;
K.10 formutowania opinii dotyczacych | Obserwacja, |C1, C3, C4,
L_37-1V_K.10. |réznych aspektow dziatalno$ci dyskusja C5, C6
zawodowej;
K.11 przyjecia odpowiedzialno$ci zwigzanej z| Obserwacja, |C1, C2, C3,
decyzjami podejmowanymi w ramach dyskusja
L _37-1V_K.11. |dzialalnosci zawodowej, w tym w

kategoriach bezpieczenstwa wiasnego i
innych os6b.

4. Tre$ci programowe:

Symbol tresci
programowych

Tre$ci programowe

Odniesienie do
efektow uczenia si¢

WYKLADY




Tl Omoéwienie  najczeSciej  wystgpujacych  wspotczesnie| E.W9., EW14,,
nowotworow czlowieka. E.W?24., EW25,,
T2 Uwarunkowania ~ $rodowiskowe i  epidemiologiczne| E.W26., EW27.,
nowotworéw cztowieka. EW42,, E.UL,
T3 Metody wykrywania nowotwordw. i badania przesiewowe w E.U2, E.U4, E.U9,
onkologii. Badania laboratoryjne w onkologii. Egig EB%Z
T4 Metody leczenia nowotwordéw SOy B e
- Ieczezie chirurgiczne E.U25, E.U3S., KL,
. : K.2, K3, K4, K5,
- Radlot'erapla K.6. K.7. K.8. K.,
- leczenie systemowe. K.10., K.11.
- medycyna nuklearna
TS Leczenie systemowe i wspomagajace w onkologii i problem
jako$ci zycia.
T6 Postepowanie z chorym po zakonczeniu leczenia
onkologicznego.
E-LEARNING
T7 Sytuacje szczegdlne w leczeniu nowotworow. E.W9, EW14,,
T8 Organizacja oraz najczgstsze problemy medycyny| E.WZ24., EW25,,
paliatywne;j. E.W26., EW?27.,
T9 Choroby nowotworowe jako problem medyczny i spoteczny. EW42,E.U,
T10 Profilaktyka chorob nowotworowych w Polsce. E.U24., E.U25,
E.U38, K.1,, K.2,
K.3,
CWICZENIA
T11 Nowotwory przewodu pokarmowego. E.W9, EW14,,
T12 Nowotwory uktadu moczowo-ptciowego. E.W24., EW?25.,
T13 Rak pluca oraz inne nowotwory klatki piersiowe;. E.W26., EW27,,
T14 Rak piersi. E.W42., E.U1,,
T15 Nowotwory narzgdu rodnego. E.U2, E.U4., E.U9,
T16 Nowotwory obszaru glowy i Szyi. E.Ul6., E.U17,,
T17 Nowotwory skory. E.U18, E.U24.,
T18 Nowotwory osrodkowego uktadu nerwowego. E.U25,E.U38., K1,
T19 Planowanie leczenia. K2, K3, K4, K5,
T20 Radioterapia. K6, K.7, K8, K9,
T21 Chemioterapia. K.10., K.11.
T22 Leczenie somatyczne towarzyszace nowotworom ztosliwym.
T23 Bo6l nowotworowy.
SEMINARIA
Przygotowanie historii choroby, omoéwienie wybranych| E.W26., EW27.,
jednostek chorobowych E.W42., E.U1.,
E.U2.,, E.U4.,, E.U9,,
E.U16., E.U17.,
E.U18., E.U24.,
E.U25,, E.U38., K.1,,
K.2, K3, K10,
K.11.

5.Warunki zaliczenia:
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(typ oceniania D — F — P)/metody oceniania/ kryteria oceny:

D — DIAGNOSTYCZNY - sprawdziany, 5 Eardzo dobry — znakomita wiedza, umiejgtnosci,

- - : . ompetencje
OdeWIEd%I ustne, analiza dokumentaCJl 4,5 Ponad dobry — bardzo dobra wiedza, umiejgtnosci,
medycznej. kompetencje
F - FORMULUJACE - obserwacja studenta, 4 Dobry — dobra wiedza, umiejetnoéci, kompetencje
zaliczenie praktyczne. 35 | Dos¢ dobry — zadowalajaca wiedza, umiejetnosci,
P - PODSUMOWUJ ACE — test kOflCOW}l. kompetencje, ale ze znacznymi niedociggnigciami
Zali ie - test . . 60 A iedno- i 3 Dostateczny — zadowalajaca wiedza, umiejgtnosci,

aliczenie est zwierajacy pytan jedno- I kompetencje, z licznymi blgdami (prog 60% )

wielkokrotnego wyboru zawierajacych wszystkie 2 Niedostateczny — niezadowalajaca wiedza,
elementy realizowanego przedmiotu (P). umiejgtnosei, kompetencje (ponizej 60% )

Praktyczne aktywnosci i umiejetnosci Studenta wykazywane w trakcie zaje¢, w tym przygotowanie
merytoryczne i aktywnos¢ w dyskusji, sprawdzane sg w formie biezacej kontroli podczas zaje¢. W
przypadku stwierdzenia nieprzygotowania Studenta, czy tez niewystarczajacego wykonania
powierzonego mu zadania, prowadzacy moze zabroni¢ dalszego uczestnictwa w zajeciach lub zleci¢
wykonanie dodatkowego zadania z danego tematu we wskazanym terminie. Brak zaliczenia zadania
dodatkowego jest rOwnoznaczny z brakiem dopuszczenia do zdawania/zaliczenia testu czastkowego.
Dopuszcza si¢ maksymalnie 10% nieobecnosci usprawiedliwione odpowiednim dokumentem
poswiadczajacym chorobg (zwolnienie lekarskie) lub wypadek losowy, ktore Student powinien
nadrobi¢ w porozumieniu z prowadzacym zajecia 1 z uwzglednieniem mozliwos$ci osiggnigcia
wszystkich zaktadanych efektow uczenia sie. Usprawiedliwienie nalezy przedstawi¢ prowadzacemu
zajecia w ciggu 7 dni od zaistnienia przyczyny nieobecnosci. Nieobecno$ci nieusprawiedliwione
oznaczajg brak mozliwosci zaliczenia przedmiotu.

Test zaliczeniowy, sprawdzaja wiedz¢ omawiang podczas zaje¢ wraz z wiedzg uzyskang z zalecanej
literatury oraz z zadan domowych i wyktadow. Pytania w tescie zaliczeniowym sprawdzaja wiedzg
teoretyczng oraz umiejetnosc¢ jej zastosowania do rozwigzywania problemow klinicznych.

Brak zaliczenia testu i/lub brak zaliczenia pracy wtasnej oznacza koniecznos¢ zaliczenia sprawdzianu
poprawkowego z niezaliczonego materialu w danym semestrze. Sprawdzian poprawkowy zostanie
przeprowadzony w terminie wyznaczonym przez Koordynatora. Sprawdzian poprawkowy moze mie¢
forme testu, pisemng z pytaniami zamknietymi i/lub otwartymi lub ustng. Prog zaliczenia jest rowny
60% prawidtowych odpowiedzi. Zaliczenie w II terminie (w formie sprawdzianu poprawkowego) jest
roOwnoznaczne z uzyskaniem oceny dostateczne;.

Progi procentowe: test
93%-100% bardzo dobry -5,0
84%-92% ponad dobry -4,5
76%-83% dobry-4,0

68%-75% dos¢ dobry -3,5
60%-67% dostateczny -3,0
ponizej 60% niedostateczny -2,0

6. Metody prowadzenia zajec:

Wyktad z elementami prezentacji multimedialnej, interaktywne ¢wiczenia praktyczne.

7. Literatura (podajemy wylgcznie pozycje do przeczytania przez stuchaczy a nie wykorzystywane
przez wyktadowce)
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Literatura obowigzkowa:

Literatura zalecana:

Wordliczek J., Zajaczkowska R., Woron 1J.,
Leczenie bolu u chorych na nowotwory -—
najnowsze wytyczne, PZWL, Warszawa 2020.

Goh V., Adam A., Obrazowanie w onkologii, Edra
Urban & Partner, Wroctaw 2017.

Dobosz P., Nowoczesna diagnostyka w onkologii.
Innowacje, rekomendacje i Sciezki postepowania
w onkologii personalizowanej, PZWL, Warszawa
2021,

Kawecki A., Rutkowski P., Horat M., Jeziorski A.,
Skojarzone leczenie przerzutow do osrodkowego
uktadu nerwowego, Via Medica, Gdansk 2020.

Krawczyk P., Nowotwory pluca i klatki

piersiowej, PZWL, Warszawa 2021.

Goraj E., Dzierzanowski T., Ciatkowska-Rysz A.,
Leczenie bolu u chorych na nowotwory, Termedia,
Poznan 2020.

Jagietto-Gruszfeld A., Rak piersi — wspélczesne
podejscie, PZWL, Warszawa 2020.

Walewski J., Chioniaki indolentne, Via Medica,
Gdansk 2020.

Kowalska A., Choroby nowotworowe tarczycy,
Medical Tribune Polska, Warszawa 2021.

Semeniuk-Wojtas A., Stec R., Chrom P., Woron

J., Kuchar A., Leczenie wspomagajgce w
onkologii — kompendium, AstriaMed, Gdansk
2017.

Wierzbicka M., Jeziorski A., Nowotwory glowy i
szyi, Via Medica, Gdansk 2018.

8. Kalkulacja ECTS — proponowana:
(na podstawie poniiszego przykladu)

Forma aktywnosci/obciazenie studenta

Godziny na realizacje

Godziny zaje¢¢ (wg harmonogramu realizacji programu studiow)

z wykladowca 60
Praca wtasna studenta 30
SUMA GODZIN , ’ 90
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA ZAJEC 3

Niniejszy dokument jest wltasnoscig PAM im. Ksiecia Mieszka | | nie moze by¢ kopiowany,
przetwarzany,  publikowany,  przegrywany, przesylany  poczitq,  przekazywany,
rozpowszechniany lub dystrybuowany w inny sposéb. Dokument podlega ochronie
wynikajgcej 7 ustawy z dnia 4 lutego 1994 r. o prawie autorskim i prawach pokrewnych oraz
ustawie z dnia z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (t.j. Dz. U. z 2019 r. poz.
1781).

12



