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Informacje szczegolowe

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

C 1. | Zapoznanie studentow z wiedza dotyczaca cigzy fizjologicznej oraz wysokiego ryzyka.

o Zapoznanie studentow z postgpowaniem w przypadku pacjentki w pologu fizjologicznym i
" | patologicznym.

C 3. | Przygotowanie studenta do kwalifikowania pacjentow do leczenia w ginekologii.

C4. | Zapoznanie studenta z chorobami ginekologicznymi i ich zapobieganiem

2. Wymagania wstepne:




| Wiedza z zakresu anatomii, fizjologii, patofizjologii i farmakologii.

3. Efekty uczenia si¢ wybrane dla zajeé:

W zakresie wiedzy

Opis zmodyfikowanego dla zajeé

Symbol Symbol zalozonego efektu uczenia si¢ Spo_s oy .. Symbol
: . . weryfikacji .
efektu przedmiotowego (Po zakoniczeniu zajeé dla ofekty postawionego
uczenia sie¢ efektu potwierdzenia osiggnigcia efektow celu/é6w
ksztalcenia uczenia sie stuchacz:)
Zna 1 rozumie podstawowe techniki C1,C2,C3,C4
F.W3. L 59-V_F.W3. |zabiegowe klasyczne i
maloinwazyjne;
Zna i rozumie zasady C3,C4
kwalifikowania do podstawowych
zabiegow operacyjnych i
F.\W4. L 59-V F.W4. |inwazyjnych Egzamin,
- - procedur diagnostyczno- zaliczenia
leczniczych oraz najczestsze czgstkowe,
powiklania; dyskusja,
Zna i rozumie zasady obs?]r\?{aqa, C1,C3
bezpieczenstwa pi)zailolrznau
okotooperacyjnego, przygotowania wykonania
F.W6. L _59-V_F.W6. |pacjenta do operacji, wykonania Zadania
znieczulenia ogélnego 1
miejscowego oraz kontrolowanej
sedacji;
Zna i rozumie zasady C1,C2,C3
FW11. L 59-V F.W11. | postepowania w przypadku
- - podejrzenia przemocy seksualnej;
Zna i rozumie funkcje rozrodcze C1,C2,C3,C4
kobiet, zaburzenia z nimi zwigzane
oraz postgpowanie
diagnostyczne i terapeutyczne .
dotyczace w szczego6lnosci: Eg_zamlr_l,
1) cyklu zaliczenia
. .| czastkowe,
@1e51qczkow?g0 1 dyskusja,
FW15. | L_59-V_F.W15, jego zaburzen; obserwacja,
2) ciazy; analiza
poziomu
3) porodu wykonania
fizjologicznego, zadania
porodu
patologicznego i
potogu;




4) zapalen i
nowotworow ~ w
obrebie narzadow
ptciowych;

5) regulacjiurodzen i
wspomagania
rozrodu;

6) menopauzy;

7) podstawowych
metod diagnostyki
i zabiegow
ginekologicznych;

Egzamin, |C1, C2, C3.
zaliczenia
Zna i rozumie funkcje rozrodcze Cgf;zt(lﬁ;});e’
mezcezyzny i zaburzenia z nimi N
F.W16 L_59-V_F.W16. Zwigzane oraz postepowanie Ob;?];\ﬁggja’
diagnostyczne i terapeutyczne; )
poziomu
wykonania
zadania
W zakresie umiejetnosci
Sposéb
<Hilse, Symbol Opis zmodyfikowanego dla zaje¢ | weryfikacji Sym.bol
efektu przedmiotowego . . postawionego
.. zalozonego efektu uczenia si¢ efektu \
uczenia si¢ efektu celu/ow
ksztalcenia
F.Ul. Potrafi umy¢ chirurgicznie C3, C4.
rece, natozy¢ jatlowe
rekawiczki, ubrac si¢ do
operacji lub zabiegu
L _59-V_F.Ul. |wymagajacego jalowosci,
przygotowac pole operacyjne
zgodnie z zasadami aseptyKi
oraz uczestniczy¢ w zabiegu Obserwacja,
operacyjnym; dyskusja,
F.U13. Potrafi zastosowa¢ prawidlowe ocena C1,C2,C3,C4
postgpowanie medyczne w poziomu
przypadku cigzy i potogu wykonania
L_59-V_F.UL3. fizjologicznego zgodnie ze zadania
standardami opieki
okotoporodowej;
F.U14. Potrafi rozpozna¢ najczestsze C1,C3,C4
L 59-V E.U14. objawy $§wiadczace o

nieprawidlowym przebiegu
cigzy i1 potogu, zastosowac i




interpretowac badania
diagnostyczne, przeprowadzi¢
diagnostyke réznicowa,
wdrozy¢ terapi¢, monitorowac
efekty leczenia oraz ocenié
wskazania do konsultacji
specjalistycznej, w
szczegblnosci w przypadku
bolu brzucha, skurczow
macicy, krwawienia z drog
rodnych, nieprawidlowej
czestosci bicia serca i
ruchliwosci ptodu,
nadci$nienia tetniczego;

F.U15.

L 59-V_F.U15.

Potrafi ~ dokona¢  detekcji i
interpretacji czynno$ci serca ptodu;

F.U16.

L_59-V_F.U16.

Potrafi rozpozna¢ rozpoczynajacy
si¢ porod 1 objawy
nieprawidlowego przebiegu
porodu;

F.Ul7.

L 59-V_F.U17.

Potrafi asystowac przy porodzie
fizjologicznym;

F.U18.

L 59-V_F.U18.

Potrafi zastosowa¢ prawidlowe
postepowanie medyczne w
przypadku nieprawidlowego
krwawienia z drég rodnych,
braku miesigczki, bolu w
obrebie miednicy (zapalenie
narzadéw miednicy mniejszej,
cigza ektopowa), zapalenia
pochwy i sromu, chordob
przenoszonych droga plciowa;

C1,C2

C1,C3,C4

C2, C3, C4.

C3, C4.

F.W19

L 59-V_F.U19.

Potrafi zastosowac prawidlowe
postepowanie medyczne w
zakresie regulacji urodzen;

Obserwacja,
dyskusja,
ocena
poziomu
wykonania
zadania

C1, C3, C4.

W zakresie kompetencji spolecznych

Symbol
efektu
uczenia si¢

Symbol

przedmiotowego

efektu
ksztalcenia

Opis zmodyfikowanego dla zajeé
zalozonego efektu uczenia sie

Sposob
weryfikacji
efektu

Symbol
postawionego
celu/ow

K.1.

L 59-V_K.1.

nawigzania i utrzymania glebokiego
oraz pelnego szacunku kontaktu z
pacjentem, a takze okazywania
Zrozumienia dla roznic
swiatopogladowych i kulturowych;

K.2.

L 59-V_K.2.

kierowania si¢ dobrem pacjenta;

Obserwacja,
dyskusja

C1,C2,C3,C4

C1,C2,C3,C4




K.3. przestrzegania tajemnicy lekarskiej i C1,C3
L_59-V_K.3. praw pacjenta
K.4. podejmowania dziatan wobec pacjenta C1,C2,C3
w oparciu o zasady etyczne, ze
L 59-V_K.4. |$wiadomoscia spotecznych
uwarunkowan i ograniczen
wynikajacych z choroby;
K.5 dostrzegania i rozpoznawania| Obserwacja, |C1, C2, C3, C4
L 59-V K5 wiasnych ograniczen, do_konywama dyskusja
— - samooceny deficytow i potrzeb
edukacyjnych;
K.6 L 59-V K6 propagowania zachowan | Obserwacja, |C1, C2, C3,C4
— =" | prozdrowotnych; dyskusja
K7 korzystania z obiektywnych zrodet| Obserwacja, |C3, C4
L_59-V_K.7. informacji; dygkusjajl
K.8 L 59-V K.8 formutowania wnioskéw z wiasnych | Obserwacja, |C1, C2, C3,
—OITV N8 pomiarow lub obserwacji; dyskusja
K9 wdrazania zasad kolezenstwa | Obserwacja, |C1, C2, C4
zawodowego 1 wspolpracy w zespole, dyskusja
w tym z przedstawicielami innych
L_59-V_KJ9. zawodow medycznych, takze w
srodowisku  wielokulturowym i
wielonarodowo$ciowym;
K.10 formutowania  opinii  dotyczacych | Obserwacja, |C1, C2, C3, C4
L_59-V_K.10. |réznych aspektow dziatalnosci dyskusja
zawodoweyj;

4. Tresci programowe:

Symbol tresci
programowych

Tres$ci programowe

Odniesienie do
efektow uczenia si¢

WYKLADY

T1

Poradnictwo przedkoncepcyjne. Rozpoznanie i prowadzenie

F.W3., FW4., FW6.,

cigzy, Zmiany fizjologiczne w cigzy. Patofizjologia i leczenie F.W11,,
codziennych dolegliwosci kobiet cigzarnych. F.W15.,F.U13,
T2 Krwawienia w cigzy I i III trymestr. F.U14., F.U15.,
T3 Kliniczny przebieg porodu. Prawidtowa i patologiczna| F.U16., F.U17.,
czynno$¢ skurczowa. Patologia porodu: zaburzenia postepu | F.U18., F.U19., K.1,,
porodu, przeszkoda porodowa. K2,K3., K4, K5,
T4 Potog , laktacja i patologia okresu potogowego. K9., K.10.
T5 Cigza wieloptodowa
CWICZENIA
T6-T12 Zagrazajacy porod przedwczesny F.W6., FW11,,
Nadci$nienie tetnicze w cigzy F.W15., F.W16.,
Cigza przedterminowa F.Ul,, F.U13,
T13 F.Ul4., F.U15,,
F.Ul6., F.U17.,

Ultrasonografia w potoznictwie 1 w ginekologii.

F.U18., F.U19., K.1,,
K2, K3, K4, K5,
K.6., K.7.




SEMINARIA

T14 Kliniczne aspekty monitorowania stanu ptodu. F.W4., FW6.,
T15 Ocena czynnosci skurczowej mig$nia macicy. F.W11., F.W15,,
T16 Testy kardiotokograficzne. F.W16., F.U1.,
T17 Monitorowanie kardiotokograficzne w okresie cigzy i| F.U13., F.Ul4,
porodu. F.U15., F.U16.,

F.U17., F.U19.,, K.1,,

T18 Pulsoksymetria ptodowa. K.2.,, K3, K4., K5,
K.6., K.7., K.8.

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

D — DIAGNOSTYCZNY - sprawdziany, 5 | Bardzo dobry — znakomita wiedza,
odpowiedzi ustne. umiejetnosci, kompetencje

F - FORMULUJACE - obserwacja studenta, 4,5 | Ponad dobry — bardzo dobra wiedza,
zaliczenie praktyczne, sprawozdanie. umiejetnosci, kompetencje

P - PODSUMOWUJACE - test koncowy. 4 | Dobry — dobra wiedza, umiejetnosci,
Egzamin:  test  zwierajacy 100  pytan kompetencje

jednokrotnego wyboru, zawierajace wszystkie | 35 | Dos¢ dobry — zadowalajaca wiedza,
elementy realizowanego przedmiotu (P) umiejetnosci, kompetencije, ale ze

znacznymi niedociggni¢ciami
Praktyczne aktywno$ci 1 umiej¢tnosci Studenta 3 Dostateczny — zadowalajaca wiedza,

wykazywane ~w trakcie zajg¢, w  tym umiejetnosci, kompetencje, z licznymi
przygotowanie merytoryczne i aktywno$¢ w btedami (prog 60% )

dyskusji, sprawdzane sg w formie biezacej kontroli 2 | Niedostateczny — niezadowalajaca
podczas zaje¢. W  przypadku stwierdzenia wiedza, umiejetnosci, kompetencje
nieprzygotowania Studenta, czy tez (ponizej 60% )

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 rGwnoznaczny z brakiem dopuszczenia do zdawania/zaliczenia testu czastkowego.

Egzamin koncowy- test, sprawdza wiedz¢ omawiang podczas zaj¢¢ wraz z wiedzg uzyskana z zalecane;j
literatury oraz z zadan domowych i wyktadow. Pytania w tescie egzaminacyjnym sprawdzajg wiedze
teoretyczng oraz umiejetnos¢ jej zastosowania do rozwigzywania problemow klinicznych.

Brak zaliczenia testu i/lub brak zaliczenia pracy wiasnej oznacza konieczno$¢ zaliczenia egzaminu
poprawkowego. Sprawdzian poprawkowy zostanie przeprowadzony w terminie wyznaczonym przez
Koordynatora. Sprawdzian poprawkowy moze mie¢ forme testu, pisemna z pytaniami zamknigtymi
i/lub otwartymi lub ustng. Prog zaliczenia jest rowny 60% prawidtowych odpowiedzi. Zaliczenie w Il
terminie (w formie sprawdzianu poprawkowego) jest rOwnoznaczne z uzyskaniem oceny dostateczne;.
Studentowi przystuguja dwa egzaminy poprawkowe.

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 zaje¢:




- Wyktad

- Cwiczenia

- Dokumentacja medyczna
- Rozmowa dydaktyczna

- Dyskusja dydaktyczna

7. Literatura (podajemy wylgcznie pozycje do przeczytania przez stuchaczy a nie wykorzystywane

przez wyktadowce)

Literatura obowigzkowa:

Literatura zalecana:

Janni W., Fehm T.M., Stickelek E., Tempfer C.B.,
Ginekologia. Diagnostyka roéznicowa i terapia,
Edra Urban & Partner, Wroctaw 2021.

Radowicki S., Szyllo K., Endometrioza
diagnostyka i leczenie, Edra Urban & Partner,
Wroctaw 2015.

Breborowicz G., Poloznictwo i ginekologia tom 1
i 2, PZWL, Warszawa 2020.

Brgborowicz  G., Malinowski W,
wieloptodowa, PZWL, Warszawa 2022.

Cigza

Rizk B., Borahay M.A., Ramzy A.M., Stany nagte
w ginekologii, Edra Urban & Partner, Wroctaw
2022.

Szaflik K., Terapia ptodu, Medical Tribune Polska,
Warszwa 2019.

Kainer F., Schlembach D., Berger R.,
Poloznictwo. Diagnostyka roznicowa i leczenie,
Edra Urban & Partner, Wroctaw 2021.

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

Forma aktywnosci/obciazenie studenta

Godziny na realizacje

Godziny zaje¢¢ (wg harmonogramu realizacji programu studiow)

z wykltadowca 30
Praca wlasna studenta 30
SUMA GODZIN ] ’ 60
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA ZAJEC 2

Niniejszy dokument jest wltasnoscig ANS im. Ksiecia Mieszka | i nie moZe by¢é kopiowany,

przetwarzany,  publikowany,

przegrywany,

przesylany  pocztg,  przekazywany,

rozpowszechniany lub dystrybuowany w inny sposéb. Dokument podlega ochronie
wynikajqcej z 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).




