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| PATOLOGIA NARZADOWA

Zapoznanie studenta z etiologia, patogeneza, zmianami
morfologicznymi oraz czynno$ciowymi jako podstawowymi

CEL 1 aspektami choréb uktadow: krazenia, oddechowego, pokarmowego,
moczowego, ptciowego zenskiego 1 meskiego, uktadu nerwowego
oraz zaburzen endokrynnych, krzepnigcia i immunologicznych.

Nauczenie studenta umiejetnosci oceny zintegrowanych procesow
patologicznych w poszczegdlnych jednostkach chorobowych —
CEL 2 w tym zakresu mechanizméw regulacyjnych, obronnych

i regeneracyjnych organizmu. Uwzglednienie podtoza genetycznego
chorob.

Zapoznanie studenta z etiopatogenezg nowotworow i ich
morfologia. Uwzglednienie obrazéw morfologicznych,

CEL 3 determinujacych decyzje lecznicze i rokowanie. Wskazanie
sposobdw 1 plaszczyzn prawidtowej wspotpracy na linii lekarz
klinicysta — lekarz patomorfolog.

| EFEKTY UCZENIA SIE

Wiedza: Student zna zagadnienia z zakresu szczegotowej patologii
narzadowej, obrazy makro- i mikroskopowe oraz przebieg kliniczny

zmian patomorfologicznych w poszczegolnych narzadach.
Student zna etiopatogenezg¢, obraz kliniczny 1 morfologiczny oraz
MW1 nastepstwa zmian patologicznych z zakresu patologii narzagdowe;j

(patologii uktadu krazenia, uktadu oddechowego, uktadu
pokarmowego, watroby 1 trzustki, uktadu rozrodczego, uktadu
moczowego, uktadu nerwowego, uktadu chlonnego i
krwiotworczego oraz skory, tkanek migkkich 1 kosci).

Wiedza: Student orientuje si¢ w spektrum metod diagnostycznych
stosowanych w patomorfologii, ich zalet, ograniczen oraz wskazan
do ich zastosowania. Student zna przykltady wykorzystania barwien
wybiorczych, immunohistochemii, technik molekularnych,
immunofluorescencji i mikroskopii elektronowej we wspotczesnej
diagnostyce wybranych choréb z zakresu patologii narzadowe;.

MW2

Wiedza: Student opisuje konsekwencje rozwijajacych si¢ zmian

MW3 patologicznych dla sgsiadujacych topograficznie narzadow.

Wiedza: Student zna typowe zespoly objawow obecnych z
chorobami i niewydolno$cia poszczegodlnych narzaddéw, opisuje, jak
choroby czynnosci jednych narzadéw wptywaja na zaburzenia
innych.

MW4
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| PATOLOGIA NARZADOWA

UmiejetnoS$ci: Student uzasadnia zagrozenia srodowiskowe dla
rozwoju schorzen poszczegolnych tkanek i narzadow. Ttumaczy
zmiany patogenne w tkankach i narzagdach w przebiegu
podstawowych jednostek chorobowych.

MU1

Umiejetnos$ci: Student uzasadnia korelacje objawow klinicznych
choroby z wywiadem 1 wynikami oznaczen laboratoryjnych.
MU2 Uogolnia znaczenie zjawisk odczynowych obronnych i
przystosowawczych oraz zaburzen regulacji zewnatrzi
wewnatrzpochodnych elementéw patogenezy.

Umiejetnosci: Student potrafi oméwié przypadek kliniczny (case
report), uwzgledniajac zwigzek typowych objawow klinicznych z
MU3 prawdopodobng etiopatogeneza oraz zaproponowac mozliwe
rozpoznania ze wskazaniem najbardziej prawdopodobnej

przyczyny.

Kompetencje spoteczne: Student dziata w grupie, wspotpracuje z
MK 1 innymi studentami w przygotowaniu prezentacji i rozwigzywaniu
zadan.

| WYMAGANIA WSTEPNE

Student zna zagadnienia anatomii, histologii, fizjologii, biochemii i podstaw patologii.

TRESCI SZCZEGOLOWY OPIS BLOKOW TEMATYCZNYCH

PROGRAMOWE

Klasyfikacja skaz krwotocznych: ptytkowe, osoczowe i naczyniowe
(wrodzone i nabyte). Przyczyny i patofizjologia. Obraz kliniczny
wybranych skaz. skaz krwotocznych. Podstawy diagnostyki
laboratoryjnej.  Patofizjologia Zylnej choroby zakrzepowo-
zatorowej. Trombofilia wrodzona i nabyta — nastepstwa kliniczne,
diagnostyka laboratoryjna. (PF, 2 godz.)

WYKLAD 1

Ostra niewydolno$¢ nerek. Definicja, podziat, gtowne przyczyny.

WYKLAD 2 Przednerkowa i1 nerkowa niewydolno$¢ nerek — roznicowanie.
Wyniki badan laboratoryjnych, obraz kliniczny. (PF, 2 godz.)

Patofizjologia cukrzycy. Typy, rozpoznanie, pojgcie stanu
przedcukrzycowego 1 nietolerancji na glukoze. Przewlekte
powiktania cukrzycy. Ostre powiklania cukrzycy, w tym $pigczki
cukrzycowe. Insulinoma, triada Whipple’a. (PF, 2 godz.)

WYKLAD 3
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| PATOLOGIA NARZADOWA

Zmiany zapalne przewodu pokarmowego 1: Choroba wrzodowa
zotadka 1 dwunastnicy. Patofizjologia guzéw przewodu
WYKLAD 4 pokarmowego. Charakterystyczne nowotwory  przewodu
pokarmowego: zespdt Zollingera-Ellisona, VIP-oma, zespot
rakowiaka. (PF, 2 godz.)

Choroby czynnosciowe przewodu pokarmowego: Achalazja
przetyku. Choroba refluksowa, gastropareza, zespot jelita
nadwrazliwego. Biegunka — pojecie 1 podzial. Definicja biegunki
osmotycznej i wydzielniczej. (PF, 2 godz.)

WYKLAD 5

Zmiany zapalne przewodu pokarmowego 2: Pojecie IBD
(inflammatory bowel disease). Choroba Le$niowskiego-Crohna,
colitis ulcerosa. Uchytkowato$¢ — przyczyny i konsekwencje.
(PF, 2 godz.)

WYKLAD 6

Ostra i przewlekta niewydolnos¢ serca — przyczyny, mechanizmy,
nastepstwa. Kardiogenny obrzgk ptuc. Patofizjologia standw
zapalnych serca - zapalenie mi¢$nia sercowego i zapalenie
osierdzia. (PF, 2 godz.)

WYKLAD 7

Patologia serca i naczyn.

Wybrane aspekty patologii serca i naczyn. Wady serca.
Kardiomiopatie. Praktyczne aspekty diagnostyki

WYKLAD 8 patomorfologicznej chorob serca 1 naczyn. Biopsja
endomiokardialna. Powtorzenie: Miazdzyca i jej powiklania ze
szczegolnym uwzglednieniem zawalu migsnia sercowego, jego
morfologicznej ewolucji i powiktan - powtorzenie. (PM, 2 godz.)

Patologia uktadu oddechowego.

Wybrane aspekty patologii uktadu oddechowego — patomorfologia
raka pluc ze szczegdlnym uwzglednieniem procesu
diagnostycznego. Powtorzenie: Zapalenia ptuc i ich podziat
morfologiczny. Gruzlica 1 choroby ziarniniakowe. Praktyczne
aspekty diagnostyki patomorfologicznej chorob ptuc (PM, 2 godz.)

WYKLAD 9

Patologia uktadu pokarmowego.

Wybrane aspekty patologii uktadu pokarmowego. Anomalie
WYKLAD 10 przetyku. Choroba trzewna. Choroba Hirschprunga. Polipy
przewodu pokarmowego. Praktyczne aspekty diagnostyki
patomorfologicznej chorob przewodu pokarmowego (PM, 2 godz.)

Patologia gruczotu piersiowego

Wybrane aspekty patologii gruczotu piersiowego. Nowotwory
piersi. Wspotczesne standardy patomorfologiczne na przyktadzie
diagnostyki raka gruczotu piersiowego. (PM, 2 godz.)

WYKLAD 11
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| PATOLOGIA NARZADOWA

Patologia uktadu moczowego.

Wybrane aspekty patologii uktadu moczowego ze szczegdlnym
uwzglednieniem glomerulopatii. Zaburzenia rozwojowe. (PM, 2
godz.)

WYKLAD 12

Neuropatologia.

Wybrane aspekty patologii ukladu nerwowego. Zaburzenia w
krazeniu. Choroby naczyniopochodne. Zapalenia. Choroby
prionowe. Choroby demielinizacyjne. Zmiany nowotworowe.

Wspdtczesne spojrzenie na biologie nowotworéw OUN. Zmiany
klasyfikacyjne o podtozu molekularnym (PM, 2 godz.)

WYKLAD 13

Patologia kosci.
Wybrane aspekty patologii uktadu szkieletowego ze szczegdlnym
uwzglednieniem zmian nowotworowych. Torbiele kosci. (PM, 2

godz.)

WYKLAD 14

Wyktad podsumowujacy Wybrane aspekty patomorfologii

WYKLAD 15 narzadowej i przygotowanie do egzaminu (PM, 2 godz.)

Patologia glowy i szyi.

Wybrane aspekty patologii glowy i szyi. Patologia jamy ustnej —
zmiany zapalne i stany przednowotworowe oraz nowotwory jamy
ustnej. Patologia §linianek — zmiany zapalne i nowotworowe.
Praktyczne aspekty diagnostyki patomorfologicznej chorob glowy i
szyi. (PM, 2 godz.)

CWICZENIE 1

Patologia przewodu pokarmowego cz. I.
Wybrane aspekty patologii przewodu pokarmowego. Choroby

przetyku - zapalenie (podziat morfologiczny), zylaki przetyku,
przetyk Barretta, nowotwory przetyku. Choroby zZoladka —
zapalenie Obraz morfologiczny przewlektego 1 ostrego zapalenia

. 7otadka.
GWICZENIE 2 RS | . N .
Morfologia wrzodu zotadka. Polipy zotadka i ich klasyfikacja.

Nowotwory zoladka. Rak zotadka. Wspotczesna klasyfikacja raka
zotadka. Podzial wg Bormana, Laurena 1 Goseki. Rak wczesny
zotadka. Raki wydzielajace $luz. Guzy neuroendokrynne (NETSs).
Nowotwory mezenchymalne. GIST. Praktyczne aspekty
diagnostyki patomorfologicznej chorob przetyku i zotadka. (PM, 3
godz.)
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| PATOLOGIA NARZADOWA

Patologia przewodu pokarmowego cz. II.

Wybrane aspekty patologii przewodu pokarmowego cz. 1l. Choroby
zapalne jelit. IBD. Polipy jelita grubego (polipy hamartomatyczne,
zapalne, hyperplastyczne i gruczolakowe). Rak jelita grubego —
etiopatogeneza, podtoze molekularne, czynniki ryzyka, badanie
przesiewowe, objawy, obraz morfologiczny, prognoza). Patologia
wyrostka robaczkowego. Choroby otrzewnej. Praktyczne aspekty
diagnostyki patomorfologicznej chor6b jelit. (PM, 2 godz.)

CWICZENIE 3

Patologia watroby i drog zotciowych.
Wybrane aspekty patologii  watroby. Zapalenia  watroby

(etiopatogeneza, obraz kliniczny i morfologiczny, nastgpstwa).

) Choroba alkoholowa watroby. Marsko$¢ watroby (etiopatogeneza,
CWICZENIE 4 obraz kliniczny i morfologiczny, nastepstwa). Nowotwory
pierwotne i wtdrne watroby. Praktyczne aspekty diagnostyki
patomorfologicznej chordéb watroby. Biopsja watroby. Choroby
pecherzyka zétciowego 1 drog zétciowych (kamica, zapalenia,
nowotwory). (PM, 3 godz.)

Patologia trzustki.

Wybrane aspekty patologii trzustki. Ostre i przewlekte zapalenia
trzustki. Torbiele trzustki. Nowotwory trzustki. Zmiany
morfologiczne w cukrzycy. Nowotwory czesci
wewnatrzwydzielniczej trzustki. Praktyczne aspekty diagnostyki
patomorfologicznej chordb trzustki. (PM, 3 godz.)

CWICZENIE 5

Patologia drog moczowych 1 narzadu ptciowego meskiego.

Wybrane aspekty patologii drog moczowych i narzadu ptciowego
meskiego. Zapalenia, zmiany nienowotworowe i nowotwory
pecherza moczowego i cewki moczowej. Zaburzenia rozwojowe.
Nowotwory jader. Zapalenie gruczotu krokowego. Zmiany
nienowotworowe (fagodny rozrost stercza), przednowotworowe
CWICZENIE 6 (PIN) i nowotwory stercza (rak stercza). Suma Gleasona jako
przyktad systemu gradingowego. Zmiany zapalne i nowotwory
nerek. Uszkodzenie nerek w przebiegu cukrzycy. Praktyczne
aspekty diagnostyki patomorfologicznej choréb drog moczowych i
narzadu ptciowego meskiego. Biopsja stercza. Przezcewkowa
resekcja zmian pecherza moczowego. Patomorfologia nerki
przeszczepionej. (PM, 3 godz.)

Patologia narzadu piciowego zenskiego cz. L.

Wybrane aspekty patologii narzadu ptciowego zenskiego. Srom:
torbiele gruczotow Bartholina, dystrofia, ktykciny konczyste, VIN,
nowotwory sromu. Pochwa: torbiele, nowotwory. Szyjka macicy:
zapalenie, polipy, rak szyjki macicy. Praktyczne aspekty
diagnostyki patomorfologicznej chorob szyjki macicy. CIN
(cytodiagnostyka, system Bethesda), diagnostyka infekcji HPV.
(PM, 3 godz.)

CWICZENIE 7
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| PATOLOGIA NARZADOWA

Patologia narzadu ptciowego zenskiego cz. 1.

Wybrane aspekty patologii narzadu ptciowego cz. Il Trzon macicy:
zapalenia endometrium, endometrioza, rozrosty btony §luzowe;j
jamy macicy (podziat) i rak endometrium (typy histopatologiczne,
stadia zaawansowania wg FIGO). Pozostale nowotwory ztosliwe
endometrium, nowotwory blony miesniowej (mi¢$niak
CWICZENIE 8 gladkokomoérkowy 1 jego warianty), migsaki. Choroby narzadu
ptciowego zenskiego. Jajowody: zapalenia i nowotwory. Jajnik:
nowotwory (podzial wg WHO, stadia zaawansowania wg FIGO).
Patologia cigzy i poptodu: cigza pozamaciczna, cigzowa choroba
trofoblastyczna. Praktyczne aspekty diagnostyki
patomorfologicznej chordb trzonu macicy i nowotworow jajnika
(PM, 2 godz.)

Patologia gruczotu piersiowego.

Wybrane aspekty patologii gruczotu piersiowego. Zapalenia,
zmiany wsteczne, zmiany widknistotorbielowate. Zmiany
proliferacyjne i nowotwory sutka. Rak gruczotu piersiowego.
Ginekomastia. Praktyczne aspekty diagnostyki patomorfologicznej
gruczotu piersiowego. (PM, 3 godz.)

CWICZENIE 9

Patologia ukladu chlonnego i krwiotworczego. Wybrane aspekty
patologii uktadu chtonnego i1 krwiotworczego. Odczynowy rozrost
weztéw chtonnych. Biataczki/chtoniaki. Patologia szpiku kostnego.
Szpiczak mnogi. Praktyczne aspekty diagnostyki
patomorfologicznej chordb uktadu chtonnego i1 krwiotworczego.
(PM, 3 godz.)

CWICZENIE 10

Patologia skory, tkanek migkkich 1 kosci .
Wybrane aspekty patologii skory. Nienowotworowe choroby skory.

Lagodne 1 zlosliwe nowotwory skdéry. Znamiona melanocytarne i
czerniak. Chtoniaki skory. Wybrane aspekty patologii tkanek
migkkich 1 kosci. Torbiele kos$ci, tagodne i ztosliwe nowotwory
CWICZENIE 11 kosci. Choroby stawOw: reumatyczne 1 reaktywne zapalenia, dna
moczanowa i dna rzekoma. Guzy tkanek migkkich. Zanik i
dystrofia mig$niowa. Miopatie. Neuropatie. Praktyczne aspekty
diagnostyki patomorfologicznej choréb tkanek migkkich 1 kosci.
Praktyczne aspekty diagnostyki patomorfologicznej choréb skory.
(PM, 3 godz.)

Wybrane aspekty patomorfologii narzagdowej — podsumowanie i

CWICZENIE 12 przygotowanie do egzaminu.
(PM, 2 godz.)
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| PATOLOGIA NARZADOWA

Podsumowanie wiadomosci o skazach krwotocznych .

Niedokrwistosci aplastyczne. HIT. Zespoty
hemolitycznomocznicowe. Trombastenie. Hemofilie i choroba von
SEMINARIUM 1 Willebranda. Inne skazy krwotoczne osoczowe, wrodzone i nabyte.

DIC. Skazy naczyniowe, w tym plamica Henocha i Schonleina.
Niedobory biatek C, S i antytrombiny. Plamice polekowe. (PF, 3
godz.)

Patofizjologia przewlektej niewydolnos$ci nerek. Pojecie i obraz
kliniczny mocznicy. Przyczyny i konsekwencje: zaburzenia
SEMINARIUM 2 gospodarki wodno-elektrolitowej, metaboliczne,
naczyniowosercowe, plucne 1 hormonalne. Osteodystrofia nerkowa.
(PF, 3 godz.)

Pojecie i klasyfikacja zapalen klebuszkéw nerkowych. Najczestsze
przyczyny, nastepstwa i powiktania. Mechanizmy biatkomoczu.
SEMINARIUM 3 Definicja zespolu nerczycowego, przyczyny, patofizjologia, typowe
objawy 1 powiktania, w tym konsekwencje metaboliczne,
zaburzenia wodno-elektrolitowe i hormonalne. (PF, 3 godz.)

Zasadnicze funkcje watroby — podsumowanie. Zapalenia
watroby, w tym wirusowe i poalkoholowe zapalenie watroby.
Nastepstwa przewlektych zapalen narzadu — podstawowe
wiadomosci o marskosci watroby. Toksyczne uszkodzenie i
SEMINARIUM 4 polekowe (paracetamol) uszkodzenia watroby. Sttuszczenie
narzadu, pojecie NAFLD. Obraz kliniczny ostrej niewydolnos$ci
watroby.

(PF, 3 godz.)

Niewydolno$¢  watroby:  przyczyny ostre 1  przewlekle.
Encefalopatia watrobowa. Mechanizmy wodobrzusza. Koagulopatia
watrobowa. Zespot watrobowo-nerkowy. Zespdt watrobowo-
ptucny. Biegunki — podsumowanie wiadomosci. (PF, 3 godz.)

SEMINARIUM 5

Pojecie 1 podziat z6itaczek. Patofizjologia zottaczek: hemolityczne;,
migZszowej i mechanicznej. Zottaczki wrodzone. Réznicowanie
zottaczki migzszowe] 1 mechanicznej. Etiologia i patogeneza
SEMINARIUM 6 ostrego zapalenia trzustki, powiktania. Przewlekte zapalenie trzustki
— przyczyny 1 mechanizmy. Zespot uposledzonego wchtaniania —
przyczyny i objawy. Niedozywienie biatkowo-kaloryczne.

(PF, 3 godz.)
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Choroby obturacyjne drég oddechowych. Pojgcia i patofizjologia

POChP, przewleklego zapalenia oskrzeli 1 rozedmy nabyte;.
Rozedma wrodzona. Podzial, patofizjologia 1 powiktania astmy
SEMINARIUM 7 . . g s

oskrzelowej, Choroby restrykcyjne ptuc: idiopatyczne wioknienie
phuc. Zmiany wynikéw testow czynnosciowych w chorobach drég

oddechowych. (PF, 3 godz.)

Definicja ostrej i przewleklej niewydolnosci oddechowej. Podzial,
przyczyny, patomechanizmy, nastgpstwa metaboliczne,
sercowokrgzeniowe, neurologiczne 1 inne. Pojecie ostrej
niewydolnos$ci oddechowej u dorostych (ARDS), niekardiogenny
obrzgk ptuc. Rodzaje i patomechanizmy odmy optucnowe;j. (PF, 3
godz.)

SEMINARIUM 8

Choroba niedokrwienna serca (ChNS)- patofizjologia, postaci
kliniczne, nastepstwa — podsumowanie wiadomosci z patologii.
Ostre zespoty wiencowe. Dyslipidemie a ryzyko miazdzycy i
ChNS. Pojecie kardiomiopatii. Kardiomiopatie pierwotne:
SEMINARIUM 9 . .
rozstrzeniowa, przerostowa, restrykcyjna, arytmogenna
prawokomorowa i niesklasyfikowane. Przyklady kardiomiopatii

nabytych.
(PF, 3 godz.)

Zapalenie wsierdzia. Patomechanizmy nabytych wad zastawkowych
serca. Zaburzenia hemodynamiczne i podstawowe objawy
kliniczne.

Podsumowanie wiadomosci o zatorowosci plucnej 1 zylnej chorobie
zakrzepowo zatorowej. Zaburzenia rytmu serca — powtorzenie
wiadomosci. (PF, 3 godz.)

SEMINARIUM 10

Niedrozno$¢ przewodu pokarmowego — porazenna i mechaniczna.
Przyczyny, w tym choroby jamy brzusznej i zaburzenia
metaboliczne. Nastepstwa niedroznosci, zaburzenia
SEMINARIUM 11 wodnoelektrolitowe i hemodynamiczne. Wstrzas, posocznica, DIC,
ARDS, zaburzenia gospodarki pH i inne powiklania niedroznosci.

Ostre krwawienia z przewodu pokarmowego. (PF, 3 godz.)

‘ METODY DYDAKTYCZNE
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PATOLOGIA NARZADOWA

Wyktady;

Cwiczenia obejmujace analize przypadkow, w tym

przypadkéw klinicznych (case reports); Demonstracje

Praca pod kierunkiem z wykorzystaniem obrazéw
mikroskopowych w formie tradycyjnej oraz zdigitalizowanej w
ramach

zintegrowanego Uczelnianego systemu DigitmedDidactics (PM)
Seminaria;

Prezentacje multimedialne.

NAKLAD PRACY STUDENTA

GODZINY o L N o
KONTAKTOWE Wynikajace z planu studidéw tj. wyktady + ¢wiczenia + seminaria:
Z NAUCZYCIELEM |95 godzin
AKADEMICKIM
GODZINY BEZ Przygotowanie do zaj¢c¢: 25 godzin
UDZIALU (W tym przygotowanie si¢ do seminaridw, opracowanie prezentacji,
NAUCZYCIELA opracowanie zadanego przypadku klinicznego 19 godzin)

AKADEMICKIEGO Przygotowanie do egzaminu: 100 godzin

SUMARYCZNA LICZBA _
GODZIN DLA 230 godzin
PRZEDMIOTU

REGULAMIN ZAJEC | WARUNKI ZALICZENIA

Obecnos¢ na wszystkich zajgciach jest obowigzkowa.

Zaliczenie bez oceny stanowigce dopuszczenie do egzaminu, na podstawie przygotowania
studenta na poszczegdlne ¢wiczenia 1 seminaria.

Warunkiem dopuszczenia do egzaminu jest:
1) Dopuszczenie obszaru PM modutu / zaliczenie wszystkich ¢wiczen 1 seminariow;

2) zaliczenie wszystkich seminariéw z obszaru PF modulu, najpézniej na tydzien przed I
terminem egzaminu.

W przypadku nieobecnosci na zajeciach nalezy odrobi¢ je z inng grupa, pod warunkiem, ze jej
ostateczna liczebno$¢ nie przekracza 120% stanu wg. podzialu na grupy dziekanatowe, a jesli to
niemozliwe nalezy indywidualnie ustali¢ z prowadzacym warunki odrobienia zaj¢¢ i zaliczenia
obowigzujacego materiatu, po przedstawieniu wiarygodnego zaswiadczenia lekarskiego.

Brak trzech zaliczen skutkuje obowigzkiem zaliczenia cato$ci materiatu z seminariow u
kierownika przedmiotu lub wyznaczonego przez niego asystenta.

METODY OCENY POSTEPU STUDENTOW
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Biezace odpytanie studentdw na ¢wiczeniach i seminariach,
W ZAKRESIE WIEDZY | koniecznos$¢ zaliczenia wszystkich ¢wiczen 1 seminaridw u
prowadzacego.

Omoéwienie 2-3 opisow przypadkow z obszaru B (typu case

report).
Wykonanie zadan indywidualnych lub grupowych/analiz
W ZAKRESIE przyczynowo-objawowo-skutkowych dotyczgcych zmian
UMIEJETNOSCI patologicznych/jednostek chorobowych omawianych w toku zajec,

w tym z wykorzystaniem obrazéw mikroskopowych w formie
tradycyjnej oraz zdigitalizowanej w ramach zintegrowanego
Uczelnianego systemu DigitmedDidactics (PM)

W ZAKRESIE Aktywnos¢ na zajeciach, ocena pracy w grupie.
KOMPETENCJI
SPOLECZNYCH

I termin, egzamin pisemny

Egzamin polega na udzieleniu odpowiedzi na 110 pytan testowych
(test wielokrotnego wyboru; cztery odpowiedzi do wyboru, zawsze
tylko jedna jest prawidlowa);

60 pytan z zakresu PM, 50 pytan z zakresu PF;

KRYTERIA POZYTYWNEGO ZALICZENIA | TERMINU

EGZAMINU

50% pozytywnych odpowiedzi z zakresu PM (30 prawidtowych

odpowiedzi)

50% pozytywnych odpowiedzi z zakresu PF (25 prawidlowych

odpowiedzi)

55% poz nych odpowiedzi z catego testu; PM+PF (60
SPRAWDZIANY prawilzﬂozvtzgl c}:dpowipedzi) ¢

PODSUMOWUJACE

(I 1l'termin) Il termin, egzamin ustny:

Egzamin polega na odpowiedzi na 3 losowane pytania (zestaw);
dwa lub jedno pytanie sprawdza wiedzg z zakresu PM, jedno lub
dwa pytania z zakresu PF. Kazda z odpowiedzi oceniana jest w
skali punktowej 0-3

1. — brak odpowiedzi, lub odpowiedz btedna;

1. — odpowiedz niepetna, wymaga pytan dodatkowych,
zawiera btedy, brak zrozumienia;

2. — odpowiedz zadowalajaca (brak powazniejszych
btedow), wystarczajace zrozumienie;

3. — odpowiedz wyczerpujaca, przedstawiona z pelnym

Zrozumieniem.
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KRYTERIA EGZAMINU/ ZALICZENIA Z OCENA

NA OCENE 3,0 5 pkt

NA OCENE 3,5 6 pkt
7 pkt

NA OCENE 4,0

NA OCENE 4,5 8 pkt

NA OCENE 5,0 9 pkt

| LITERATURA OBOWIAZKOWA

1. Robbins patologia / Vinay Kumar, Abul K. Abbas, Jon C. Aster ; ilustracje James A.
Perkins ;

[thtumaczenie II wydania polskiego z jezyka angielskiego: Grzegorz Dworacki i 13 pozostatych ;
autorzy Charles E. Alpers i 20 pozostatych]. - Wydanie Il polskie, dodruk 2017 / redakcja
Wiodzimierz Olszewski. - Wroctaw : Edra Urban & Partner, cop. 2017. - ISBN: 978-83-7609903
3 (PM);

2. Patofizjologia kliniczna: podrecznik dla studentow medycyny / redakcja Barbara
ZahorskaMarkiewicz, Ewa Matecka-Tendera, Magdalena Olszanecka-Glinianowicz, Jerzy
Chudek. - Wyd.

2. - Wroctaw : Edra Urban & Partner, cop. 2017. - ISBN: 978-83-65625-97-7 (PF);

[3] Patofizjologia chorob serca / Leonard s. Lilly / redakcja wyd. pol. Piotr Salomon — Wyd. 2 -
Wroctaw : Edra Urban & Partner, cop. 2008 (PF).

| LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Pathophysiology of disease: an introduction to clinical medicine / edited by Gary
D. Hammer, Stephen J. McPhee. - Seventh edition, 3rd printing. International edition. - New
York ; Chicago ; San Francisco ; Athens ; London ; Madrid ; Mexico City ; Milan ; New Delhi ;
Singapore ;
Sydney ; Toronto : McGraw-Hill Education, druk 2016. - (A Lange Medical Book). - ISBN:
9780-07-180600-8 (PF);

2. Robbins Essential pathology Vinay Kumar, Abul K. Abbas, John C. Aster ISBN
9780323640251 (PM).
3. Multimedialne zrodto wiedzy (PM) pathologyoutlines.com
Uwagi:

PM - obszar wiedzy z patomorfologii; PF - obszar wiedzy z patofizjologii
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