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PULMONOLOGIA

SEMINARIUM

CEL1

MW1

12 godz.

CELE PRZEDMIOTU

Zaznajomienie studentéw z diagnostyka i leczeniem choréb uktadu
oddechowego. Umieje¢tnos¢ wyboru metod diagnostycznych

U dorostych chorych i dzieci z uwzglednieniem diagnostyki
obrazowej i czynnosciowej. Zaznajomienie studentow z zasadami
leczenia chorob uktadu oddechowego, w tym w terapii chordb
infekcyjnych i nowotworowych. Przekazanie studentowi wiedzy
dotyczacej komunikacji z chorym w trakcie procesu
diagnostycznego i leczenia oraz po jego zakonczeniu w tym
kontaktowania si¢ z jego rodzing.

Nauka postepowania z chorym (dorostym i dzieckiem)
wymagajacym intensywnej terapii zapoznanie studentow

z zasadami postgpowania w przypadku powiktan oraz z zasadami
rehabilitacji.

EFEKTY UCZENIA SIE

Wiedza: Student zna i rozumie przyczyny, objawy, zasady
diagnozowania i leczenia ostrych i przewlektych choréb uktadu
oddechowego dzieci.

MW2

Wiedza: Student zna i rozumie przyczyny, objawy, zasady
diagnozowania i leczenia chordb uktadu oddechowego, tj.:
przewlektej obturacyjnej choroby ptuc, astmy oskrzelowe;,
rozstrzeni oskrzeli, mukowiscydozy, zakazen uktadu oddechowego,
chorob srédmigzszowych ptuc, optucnej, srodpiersia, obturacyjnego
i centralnego bezdechu sennego, niewydolnosci oddechowej (ostrej
1 przewleklej), nowotworow uktadu oddechowego. W postepowaniu
diagnostyczno-terapeutycznym umie uwzgledni¢ wspotistnienie
chorob innych uktadéw i narzadéw.

MW3

Wiedza: Student zna problematyke wspotczesnie
wykorzystywanych badan obrazowych u pacjentéw z chorobami
uktadu oddechowego, w szczegdlnosci zna:

a) objawy radiologiczne chorob,

b) metody instrumentalne i techniki obrazowe wykorzystywane do
wykonywania zabiegdw leczniczych,

c)wskazania, przeciwwskazania i przygotowanie pacjentow do
poszczeg6lnych rodzajéw badan obrazowych oraz
przeciwwskazania do stosowania srodkow kontrastowych.

MW4

Wiedza: Student zna mozliwos$ci wspotczesnej terapii nowotworow
uktadu oddechowego (z uwzglednieniem terapii wielomodalnej).

MW5

Wiedza: Student zna znaczenie i metody stosowane w rehabilitacji
medycznej w chorobach uktadu oddechowego.
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Wiedza: Student zna zasady kwalifikacji i wykonywania oraz
ryzyko powiktan podstawowych zabiegéw operacyjnych

MW6 i inwazyjnych procedur diagnostyczno-leczniczych w chorobach
uktadu oddechowego.
Wiedza: Student zna zasady kwalifikacji i wykonywania oraz
ryzyko powiktan podstawowych zabiegéw operacyjnych
MW7 I inwazyjnych procedur diagnostyczno-leczniczych w chorobach
uktadu oddechowego.
Umiejetnos$ci: Student przeprowadza wywiad lekarski z pacjentem
MU1 dorostym i dzieckiem.
Umiejetnosci: Student przeprowadza pelne i ukierunkowane
MU?2 badanie fizykalne pacjenta dorostego i1 dziecka z patologia uktadu
oddechowego.
Umiejetnosci: Student przeprowadza diagnostyke roznicowa
MU3 najczestszych chordb uktadu oddechowego oséb dorostych i1 dzieci.
MU4 Umiejetnosci: Student ocenia i opisuje stan somatyczny pacjenta.
MUS Umiejetnosci: Student planuje postgpowanie diagnostyczne,

terapeutyczne i profilaktyczne w chorobach uktadu oddechowego.

Umiejetnosci: Student przeprowadza analizg ewentualnych dziatan
MU6 niepozadanych poszczegolnych lekdéw stosowanych
w pulmonologii oraz interakcji migdzy nimi.

Umiejetnosci: Student kwalifikuje pacjenta do leczenia domowego

MUY i szpitalnego.
MUS Umiejetnosci: Student proponuje program rehabilitacji
W najczestszych chorobach uktadu oddechowego.
Umiejetnosci: Student interpretuje badania laboratoryjne
MU9 h . ) . .
I identyfikuje przyczyny nieprawidlowych wynikow.
MU10 Umiejetnos$ci: Student pobiera material do badan
wykorzystywanych w diagnostyce laboratoryjnej.
Umiejetno$ci: Student potrafi wykona¢ badanie spirometryczne,
MU11 . . .
leczenie tlenem, pobra¢ wymazy z nosa i gardta.
Umiejetnosci: Student asystuje przy przeprowadzeniu
nastepujacych procedur 1 zabiegdéw lekarskich: drenazu jamy
MU12 . - CoL h .
oplucnowej, naktuciu jamy oplucnowej, biopsji cienkoiglowej,
punktowych testach skornych oraz interpretuje ich wyniki.
MU13 Umiejetnosci: Student planuje konsultacje specjalistyczne.
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Kompetencje spoleczne: Student przestrzega praw pacjenta,

w tym: prawa do ochrony danych osobowych, prawa do intymnosci,
MK 1 prawa do informacji o stanie zdrowia, prawa do wyrazenia
swiadomej zgody na leczenie lub odstgpienie od niego, prawa do
godnej $mierci.

Kompetencje spoleczne: Student przestrzega wzorcow etycznych

MK2 w dzialaniach zawodowych.

| WYMAGANIA WSTEPNE

Student posiada wiedze z zakresu budowy i fizjologii uktadu oddechowego.

PRO-E;RREASI\(/'I%)WE SZCZEGOLOWY OPIS BLOKOW TEMATYCZNYCH

WYKLAD 1 POChP.

WYKLAD 2 Zapalenia ptuc.

WYKLAD 3 Rozstrzenie oskrzeli.
Srédmiazszowe choroby ptuc: klasyfikacja, najwazniejsze jednostki

WYKLAD 4 chorobowe (sarkoidoza, AZPP, IPF, ILD w przebiegu chorob tkanki
tacznej).

WYKLAD 5 Rak phuca i nowotwory Klatki piersiowe;.

WYKLAD 6 Gruzlica.

WYKLAD 7 Stany zagrozenia zycia w pulmonologii.

WYKLAD 8 Niewydolno$¢ oddechowa.

WYKLAD 9 Chirurgia w pulmonologii.

Astma oskrzelowa:

- obraz kliniczny i zasady rozpoznania,
WYKLAD 10 - badania dodatkowe i ich interpretacja.
Patomechanizm astmy:

- zr6znicowanie endo -i fenotypowe.

Zasady leczenia astmy:

- leczenie przewlekte,

- postepowanie w stanie zaostrzenia.

WYKLAD 11 Ryzyko i bezpieczenstwo kortykosteroidoterapii astmy, terapia
biologiczna astmy

- leczenie astmy w czasie ciazy,

- leczenie astmy wspotistniejgcej z innymi chorobami.
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Radiologia. Ostre stany w klp : Odma, ptyn w optucnej, zapalenie
WYKLAD 12 ptuc, obrzek ptuc, sttuczenie pluca, zatorowos¢ plucna
Nowotwory; rak ptuca /przerzuty/ miedzybtoniak.

Radiologia.

Choroby $rédmigzszowe;
WYKLAD 13 Gruzlica /Sarkoidoza/Pylica;
Choroby s$rdodpiersia;
Nadci$nienie ptucne.

Badanie podmiotowe i przedmiotowe pacjentow z chorobami drog
CWICZENIE 1 oddechowych - prezentacja wynikéw badania. Ocena radiogramoéw
klatki piersiowe;j.

Badanie pacjentow jw. Obserwacja bronchofiberoskopii (w tym
CWICZENIE 2 EBUS) oraz wykonanie zabiegu na manekinie, z oceng anatomii
drzewa oskrzelowego.

Badanie pacjentow jw. Nauka wykonania i interpretacji spirometrii

CWICZENIE 3 z oceng polekowej odwracalnosci.
Badanie pacjentow jw. Badania dodatkowe, w tym bakteriologiczne

CWICZENIE 4 pod katem obecnos$ci pratka gruzlicy ( OT i testy IGRA). Poradnia
P-gruzlicza.

GWICZENIE 5 Badanie pacjentow jw. Nauka punkcji optucnowe;.

CWICZENIE 6 Praktyczne zaliczenie ¢wiczen.

GWICZENIE 7 Pulmonologia dziecigca.

CWICZENIE 8 Pulmonologia dziecigca.

Anatomia i fizjologia uktadu oddechowego (w tym fizjologia
oddychania w czasie snu). Podstawowe objawy podmiotowe

I przedmiotowe chor6b uktadu oddechowego. Znaczenie badan
SEMINARIUM 1 dodatkowych: gazometrii, pulsoksymetrii. oceny radiologicznej
klatki piersiowej, tomografii komputerowej i USG klatki
piersiowej. Wskazania i p-wskazania do wykonania spirometrii oraz
bronchoskopii. Epidemiologia chorob uktadu oddechowego.

Choroby krtani i drzewa oskrzelowego. POChP: metody
rozpoznawania (kryteria GOLD), badanie BOLD, leczenie,
profilaktyka. Rozstrzenie oskrzeli. Badania profilaktyczne.
Diagnostyka i leczenie OBS (obturacyjnego bezdechu sennego).

SEMINARIUM 2
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Zapalenia ptuc poza-szpitalne i szpitalne o rdéznej etiologii.
Klasyfikacja srodmigzszowych chorob ptuc. Idiopatyczne
SEMINARIUM 3 widknienie ptuc, sarkoidoza, alergiczne zapalenie pecherzykow
phucnych, limfangoleiomiomatoza, proteinoza ptucna.

Rak ptuca: etiologia, epidemiologia oraz typy nowotworéw ptuc.
Objawy i diagnostyka raka, ocena stopnia zaawansowania
(klasyfikacja TNM) oraz podstawy leczenia. Przerzuty
nowotworowe do pluc. Miedzybtoniak optucnej. Choroby
zawodowe 1 zwigzane z zanieczyszczeniem $rodowiska (w tym
nastepstwa smogu oraz wptyw palenia papierosow).

SEMINARIUM 4

Ostra i przewlekta niewydolnos¢ oddechowa. Postgpowanie

w stanach zagrozenia zycia w pulmonologii ( stan astmatyczny,
SEMINARIUM 5 zaostrzenie POChP , odma optucnowa, ostro narastajacy ptyn w
jamie optucnowej, ciato obce w drogach oddechowych,
zachlys$nigcie itp.).

Strategia leczenia astmy:

- wybor postgpowania terapeutycznego w réznych endo-fenotypach
astmy;

( korzysci i ryzyko objawow ubocznych poszczegolnych strategii
terapeutycznych );

- najczestsze przyczyny zaostrzenia astmy;

- ocena stopnia cigzko$ci zaostrzenia;

- objawy wskazujace na stan zagrozenia zycia u chorego

z zaostrzeniem astmy;

- parametry monitorowane w zaostrzeniu astmy.

SEMINARIUM 6

SEMINARIUM 7 Radioterapia w nowotworach pluc.

‘ METODY DYDAKTYCZNE

Wyktady;

Cwiczenia laboratoryjne;
Nauczanie przy t6zku chorego;
Studium przypadku.

| NAKLAD PRACY STUDENTA

GODZINY

KONTAKTOWE 70 godzin

Z NAUCZYCIELEM
AKADEMICKIM

GODZINY BEZ
UDZIALU
NAUCZYCIELA
AKADEMICKIEGO

Przygotowanie do ¢wiczen: 16 godzin
Przygotowanie do seminariow: 14 godzin
Przygotowanie do egzaminu: 20 godzin
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SUMARYCZNA LICZBA
GODZIN DLA
PRZEDMIOTU

120 godzin

REGULAMIN ZAJEC | WARUNKI ZALICZENIA

Obecnos¢ na wszystkich zajeciach jest obowiazkowa.
Warunkiem dopuszczenia do egzaminu jest zaliczenie ¢wiczen i seminariow.

METODY OCENY POSTEPU STUDENTOW

W ZAKRESIE WIEDZY | Test wielokrotnego wyboru, 60 pytan, z poziomem odci¢cia 55%

Ocena umiejetnosci praktycznych w oparciu o Kartg oceny

W ZAKRESIE umiejetnosci klinicznych obejmujaca: umiejetnosé zbierania

UMIEJETNOSCI wywiadu, badania pacjenta, diagnozowania, planowania leczenia
oraz wlasciwej komunikacji z pacjentem.

W ZAKRESIE Przedluzona obserwacja studentéw podczas ¢wiczen.
KOMPETENCJI
SPOLECZNYCH
SPRAWDZIANY Ocena aktywnosci studentow podczas seminariow (odnotowywana
KSZTALTUJACE w karcie obecno$ci).
SPRAWDZIANY Egzamin z zakresu wiedzy teoretycznej (test wielokrotnego wyboru,

PODSUMOWUJACE |60 pytan, z poziomem odcigcia 55%).
(I'i 1'termin)

KRYTERIA EGZAMINU/ ZALICZENIA Z OCENA

NA OCENE 3,0 55% - 62%
NA OCENE 3,5 63% - 70%
NA OCENE 4,0 71% - 78%
NA OCENE 4,5 79% - 86%
NA OCENE 5,0 87% - 100%

LITERATURA OBOWIAZKOWA

[1] ,,Interna” Szczeklika;
[2] "Pulmonologia™ (pod red. prof. Antczaka) z serii "Wielka Interna™;
(wydawnictwo Medical Tribune Polska).
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