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Zatacznik nr 5

do Uchwaty Senatu Uniwersytetu Medycznego
we Wroctawiu nr 1630

z dnia 30 marca 2016 r.

Sylabus 2018/2019

Opis przedmiotu ksztatcenia

Nazwa modutu/przedmiotu Ginekologia i Potoznictwo Grupa szczegotowych
efektow ksztalcenia
Kod grupy | Nazwa grupy
F Nauki Kliniczne
Zabiegowe
Wydziat Lekarski
» Kierunek studiow Lekarski
Specjalnosci Nie dotyczy
Poziom studiow jednolite magisterskie X *
| stopnia O
[l stopnia O
[l stopnia []
podyplomowe L
Forma studiéw X stacjonarne X niestacjonarne
Rok studiow \ Semestr X zimowy
studiow: O letni
Typ przedmiotu X obowigzkowy
1 ograniczonego wyboru
J wolny wybor/ fakultatywny
Rodzaj przedmiotu X kierunkowy O podstawowy
Jezyk wyktadowy X polski Oangielski  Oinny
* zaznaczy¢ odpowiednio, zamieniajgc [J na X
Liczba godzin
Forma ksztatcenia
™
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Semestr zimowy:
1 11 Katedra i Klinika 30
Ginekologii i Potoznictwa
Semestr letni:
I katedra i Klinika 20 [
Ginekologii i Potoznictwa
Il katedra i Klinika 30 | 20 -
Ginekologii i Potoznictwa

30 50

Razem w roku:
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UWAGA: éwiczenia prowadzone sa rownolegle przez obie Katedry (zgodnie z podzialem na grupy
opracowanym przez opiekuna roku - grupy studenckie podzielone sg rownomiernie pomiedzy obydwie

Katedry, ktore realizuja ten sam zakres tematyczny i ilo$¢ godzin).

Cele ksztafcenia: (max. 6 pozycji)
C1. Powiazanie w spéjna catosé anatomii, fizjologii i fizjopatologii kobiecego narzadu piciowego w aspekcie

ludzkiej prokreacji.

C2. Ciazaipordd o przebiegu fizjologicznym.

C3. Nieprawidtowosci przebiegu cigzy i porodu - operacje potoznicze.
C4. Diagnostyka w ginekologii i potoznictwie.

C5. Postepowanie w pofozniczych stanach naglacych.

Macierz efektéw ksztatcenia dia modutu/przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji zamierzonych
efektéw ksztatcenia oraz formy realizacji zaje¢:

Numer efektu
ksztatcenia
przedmiotowego

Numer efektu
ksztatcenia
kierunkowego

Student, ktéry zaliczy modut/przedmiot
wie/umie/potrafi

Metody weryfikacji
osiggniecia
zamierzonych efektow
ksztatcenia (formujgce i
podsumowujace)

Forma zaje¢
dydaktycznych

** wpisz symbol

wo1l

F.w9

Znajomos¢ anatomii i fizjologii Zzeriskiego
ukladu ptciowego oraz funkcji rozrodczych
kobiety, a takze postepowania
diagnostycznego i terapeutycznego,
dotyczacego w szczegblnosci:
- fizjologii ciazy, porodu i potogu,
- metod oceny wewmatrzmacicznego
dobrostanu ptodu,
- cigzy wysokiego ryzyka,
- porodu patologicznego, operacji
potozniczych
oraz powiktan potogu,
- podstawowych metod diagnostycznych i
sposobow leczenia operacyjnego schorzen
ginekologicznych.

Odpowied? ustna, WY,CK
prezentacja, kolokwium

testowe

uol

F.U13-17

Nabranie umiejetnosci praktycznych w
zakresie podmiotowego i przedmiotowego
badania potozniczego i ginekologicznego, a
takze nabycie zdolnosci stawiania rozpoznan
lekarskich, proponowania badan dodatkowych
oraz sposobu leczenia poszczegdlnych
schorzen ginekologicznych i najwazniejszych
stanow patologicznych w okresie cigzy,
porodu i potogu.

Kolokwium testowe CK

** WY - wyktad; SE - seminarium; CA - ¢wiczenia audytoryjne; CN - ¢wiczenia kierunkowe (niekliniczne); CK - ¢wiczenia kliniczne;
CL -¢wiczenia laboratoryjne; CM ~ ¢wiczenia specjalistyczne (mgr); CS - ¢wiczenia w warunkach symulowanych; LE - lektoraty;
zajecia praktyczne przy pacjencie - PP; WF - zajecia wychowania fizycznego (obowigzkowe); PZ- praktyki zawodowe; SK —
samoksztatcenie, EL- E-learning.

Prosze oceni¢ w skali 1-5 jak powyzsze efekty lokuja panstwa zajecia w dziatach: przekaz wiedzy,

umiejetnosci czy ksztattowanie postaw:

Wiedza: 5

Umiejetnosci: 5

Naktad pracy studenta (bilans punktéw ECTS):

Forma naktadu pracy studenta

(udziat w zajeciach, aktywnosé, przygotowanie itp.)

Obcigzenie studenta (h)

1. Godziny kontaktowe: 60
2. Czas pracy wilasnej studenta (samoksztatcenie): 10
Sumaryczne obcigzenie pracy studenta 70
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Punkty ECTS za modut/przedmiotu 2,0

Uwagi

Tre$é zaje(:: (prosze wpisa¢ hastowo tematyke poszczegolnych zajeé z podziatem na forme zajeé¢ dydaktycznych, pamietajac,
aby przektadata sie ona na zamierzone efekty ksztatcenia)

Wyktady:
Il Katedra i Klinika Ginekologii i Potoznictwa

1. Wady rozwojowe zeriskich narzadéw ptciowych i gruczotu sutkowego.
2. Krwawienia mtodocianych jako gtéwny problem ginekologii wieku rozwojowego.
3.  Stany zapalne dolnego odcinka zeriskich narzagddéw ptciowych.
4.  Stany zapalne gérnego odcinka zeriskich narzaddw ptciowych i gruczotu sutkowego.
5. Podstawy endokrynologii ginekologicznej — zaburzenia miesigczkowania, okres przekwitania i starosci. Endometrioza.
6. Problemy ginekologiczne zwigzane z otytoscia.
7.  Zaburzenia statyki zenskich narzadéw ptciowych wewnetrznych i wysitkowe nietrzymanie moczu.
8.  Diagnostyka i leczenie nieptodnosci matzeriskiej.
9.  Planowanie rodziny i antykoncepcja.
10. Stany naglace w potoznictwie i ginekologii.
11. Nowotwory sromu i pochwy — stany przedrakowe, zmiany tagodne i ztoéliwe.
12. Nowotwory szyjki macicy — stany przedrakowe, zmiany tagodne i ztosliwe. Rola infekcji HPV w patogenezie raka szyjki macicy.
13. Nowotwory trzonu macicy — stany przedrakowe, zmiany fagodne i zto$liwe.
14. Nowotwory jajnika i jajowodu — zmiany tagodne i ztodliwe.
15. Nowotwory gruczotu sutkowego — zmiany tagodne i ztosliwe.
Seminaria
1.
2.
3.
Cwiczenia:

| Katedra i Klinika Ginekologii i Potoznictwa
Il Katedra i Klinika Ginekologii i Potoznictwa

Ciaza wysokiego ryzyka: Nadci$nienie tetnicze w cigzy i jego nastepstwa — nadcisnienie przewlekle, stan przedrzucawkowy,
rzucawka. Choroby watroby specyficzne dla okresu cigzy — zesp6t HELLP, ostre sttuszczenie watroby ciezarnych,
wewngtrzwatrobowa cholestaza ciezarnych. Cukrzyca cigzowa i przedcigzowa — powiktania, klasyfikacja wg White, sposob
prowadzenia i rozwigzania ciazy. Zakazenia drég moczowych w cigzy. Zespét antyfosfolipidowy (APS) — kryteria diagnostyczne,
nastepstwa kliniczne, leczenie w okresie cigzy. Wielowodzie i matowodzie. Wewnatrzmaciczne ograniczenie wzrastania ptodu
(IUGR) — przyczyny, diagnostyka, postepowanie.

Porod patologiczny: Nieprawidtowosci potozenia, ustawienia i utozenia ptodu — rodzaje, rozpoznanie, postepowanie. Zaburzenia
czynnosci skurczowej macicy — ostabienie czynnosci skurczowej, nadmierna czynno$¢ skurczowa, rozkojarzona czynno$¢ skurczowa.
Niewspotmiernos¢ matczyno-ptodowa — przyczyny, objawy, rozpoznanie. Dystocja barkowa — czynniki ryzyka, zapobieganie,
postepowanie. Zabiegi koriczace pordd {operacje potoznicze) — cigcie cesarskie, zabieg kleszczowy, wyciggacz prézniowy, pomoc
reczna, obrét zewnetrzny i wewnetrzny — wskazania, warunki i technika wykonywania. Poréd drogami naturalnymi po przebytym
cieciu cesarskim.

Krwawienia w czasie cigzy i porodu: Poronienie. Cigza ektopowa. Cigza obumartfa. Rak szyjki macicy w cigzy. Cigzowa choroba
trofoblastyczna. Krwawienia z zylakéw pochwy i sromu. tozysko przodujace. Przedwczesne oddzielenie sig tozyska. Pekniecie
naczyn btadzacych. Przyczep btoniasty pepowiny. Krwotoki w Il okresie porodu — niedowtad macicy, zaburzenia w oddzielaniu sie i
wydalaniu tozyska. Urazy okotoporodowe tkanek miekkich kanatu rodnego. Koagulopatie potoznicze — przyczyny, rozpoznanie,
leczenie.

Ginekologia kliniczna: Wady rozwojowe zenskich narzadéw ptciowych i gruczotu sutkowego — podziat, rozpoznanie i leczenie.
Zespot bélowy miednicy mniejszej (PPS) — przyczyny, diagnostyka réznicowa. Endometrioza — wspéfczesne poglady na
etiopatogeneze, klasyfikacja, diagnostyka i leczenie. Nieprawidtowe krwawienia maciczne — przyczyny, postepowanie. Miesniaki
macicy — charakterystyka, objawy kliniczne, rozpoznanie, réznicowanie, leczenie. Zabiegi endoskopowe w ginekologii — wskazania
do laparoskopii, histeroskopii i salpingoskopii, technika wykonywania, powikfania. Techniki wspomaganego rozrodu (ART) w
leczeniu nieptodnosci matzenskiej.

Onkologia ginekologiczna: Klasyfikacja nowotworéw ztosliwych zeAskich narzadéw piciowych oraz gruczotu sutkowego. Rak sromu
— obraz kliniczny, rozpoznanie, leczenie. Rak szyjki macicy — objawy, rozpoznanie, leczenie, profilaktyka — rola szczepien przeciwko
HPV. Rak btony $luzowej trzonu macicy — objawy, rozpoznanie, leczenie. Rak jajnika — obraz kliniczny, rozpoznanie, réznicowanie,
leczenie. Rak sutka — objawy, rozpoznanie, leczenie, profilaktyka. Radioterapia i chemioterapia w onkologii ginekologicznej —
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[ rodzaje, skutecznosé, powiktania.

6. Nadzor nad kobietg ciezarng oraz pacjentka ze schorzeniami ginekologicznymi — zasady trojstopniowej opieki selekcyjnej.
Stany zapalne zenskich narzadéw piciowych oraz gruczotu sutkowego. Choroby przenoszone droga piciowa.
Wybrane zagadnienia z ginekologii dzieciecej i dziewczecej.

7.  Leczenie operacyjne schorzen ginekologicznych — przygotowanie pacjentki do zabiegu i zasady postepowania na sali operacyjnej.
Zaburzenia statyki zeriskich narzadéw piciowych — klasyfikacja POP-Q, nowoczesne metody diagnostyki i terapii.
Nietrzymanie moczu u kobiet — etiopatogeneza, podziat, rozpoznanie, sposoby leczenia i zapobiegania.

8.  Ostre schorzenia ginekologiczne — cigza ektopowa, skret torbieli jajnika, ostre zapalenie przydatkéw, urazy narzaddw ptciowych.
Przestepstwa na tle seksualnym wobec kobiet — postepowanie lekarskie z ofiarami gwattu i czyndw nierzadnych. Problematyka

przemocy
w rodzinie. Poronienia kryminalne — rozpoznanie, postepowanie, powikfania.

9.  Nowotwory ztosliwe zenskich narzadow piciowych oraz gruczotu sutkowego — klasyfikacja, diagnostyka, leczenie, profilaktyka.

10. Wptyw zmian cywilizacyjnych na prokreacje cztowieka. Zaburzenia miesigczkowania. Nieptodnos¢ matzeriska.
Planowanie rodziny i antykoncepcja. Przekwitanie — wskazania i przeciwwskazania do hormonalnej terapii zastepczej.

Inne
1.
2.
3.
itd....

Literatura podstawowa: (wymieni¢ wg istotnosci, nie wiecej niz 3 pozycje)
1. G.Breborowicz - ,Potoznictwo i ginekologia”
2. T.Pisarski - ,Potoznictwo iginekologia”
3. G.Martius, M.Breckwoldt, A.Pfleiderer - ,Ginekologia i potoznictwo’

(

Literatura uzupetniajgca i inne pomoce: (nie wiecej niz 3 pozycje)
1. W.Pschyrembel, J.Dudenhausen - ,Praktyczne potoznictwo”
2. W.Pschyrembel, G.Strauss, E.Petri - ,Ginekologia praktyczna”
3. M.Troszynski - ,Cwiczenia potoznicze”

Wymagania dotyczace pomocy dydaktycznych: (np. laboratorium, rzutnik multimedialny, inne...)
Fantom do ¢wiczert potozniczych, fantom do ¢wiczeri ginekologicznych, rzutnik multimedialny, ekran, laptop, audiowizualne wyposazenie sali
operacyjnej z mozliwoscia transmisji na sale wyktadowa

Warunki wstepne: (minimalne warunki, jakie powinien student spetnié¢ przed przystgpieniem do

modutu/przedmiotu)
Przygotowanie teoretyczne do éwiczer klinicznych oraz aktywny w nich udziat. Posiadanie zaliczenia zaje¢ z Ginekologii i Potoznictwa
odbywanych w ramach kursu na roku IV-tym.

Warunki uzyskania zaliczenia przedmiotu: (okresli¢ forme, kryteria i warunki zaliczenia zaje¢ wchodzacych w
zakres  modutu/przedmiotu, zasady dopuszczenia do egzaminu koricowego teoretycznego i/lub
praktycznego, jego forme oraz wymagania jakie student powinien spetni¢ by go zdaé, a takze kryteria na

poszczegdblne oceny).

Kolokwium koriczace blok ¢wiczen klinicznych, obejmujace catosé zagadnien z zakresu patologii ciazy, porodu i potogu oraz ginekologii
klinicznej i onkologii ginekologiczne;.
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Kazda nieobecnos¢ musi by¢ odrobiona, tgcznie z dniami rektorskimi i godzinami dziekarskimi.

Ocena:

Kryteria oceny zaliczenia przedmiotu

Bardzo dobra (5,0)

Celujgca znajomos$¢ merytoryczna tematyki ¢wiczen. Student zna podioze
patofizjologiczne schorzenia, potrafi przedstawié ciag przyczynowo-skutkowy
(patofizjologia-objaw-leczenie) jednostki chorobowej; proponuje wszystkie
sensowne metody diagnostyki, wie, po zajeciach, jakich wynikéw u danego
pacjenta nalezy sie spodziewac i dlaczego

Ponad dobra (4,5)

Bardzo dobra znajomos$é merytoryczna tematu, umiejetnos¢ ptynnego
omowienia zalet i wad réznych metod diagnostyki danej patologii oraz réznych
sposobdw terapii. Student zna podtoze patofizjologiczne schorzenia, potrafi
przedstawic cigg przyczynowo-skutkowy (patofizjologia-objaw-leczenie) danej
jednostki chorobowej; proponuje metody diagnostyki uwzgledniajgc najnowsze
metody badan, wie jakich wynikdw u danego pacjenta nalezy sie spodziewad i
dlaczego. Student umie w petni samodzielnie zaplanowaé proces
diagnostyczno-terapeutyczny.

Dobra (4,0)

Dobra znajomo$¢ merytoryczna tematu, umiejetno$c zaproponowania réznych
metod diagnostyki danej patologii oraz ré6znych sposobdw terapii. Znajomos¢
podtfoza patofizjologicznego schorzenia — zbudowanie podstawowego ciggu
przyczynowo-skutkowego (patofizjologia-objaw-leczenie) danej jednostki
chorobowej; Student umie w petni samodzielnie zaplanowa¢ proces
diagnostyczno-terapeutyczny i wyjasni¢ prowadzacemu kazdy etap tego planu
w ujeciu konkretnego przypadku swojej pacjentki

Dos¢ dobra (3,5)

Dobra znajomos¢ merytoryczna tematu, umiejetnos¢ zaproponowania réznych
metod diagnostyki danej patologii oraz réznych sposobdw terapii. Z pomoca
prowadzacego wyjasnia patofizjologie schorzenia — (patofizjologia-objaw-
leczenie).Student umie zaplanowa¢ podstawowy rys procesu diagnostyczno-
terapeutycznego

Dostateczna (3,0)

Podstawowa znajomos$é merytoryczna tematu, umiejetnos¢ interpretacji
wynikéw réznych metod diagnostyki danej patologii oraz propozycja réznych
sposobdw terapii. Z pomocg prowadzacego wyjasnia patofizjologie schorzenia —
(patofizjologia-objaw-leczenie)}.Student umie zaplanowac podstawowy rys
procesu diagnostyczno-terapeutycznego, rozumie kolejne jego etapy

Nawa jednostki | Il Katedra i Klinika Ginekologii i Potoznictwa
prowadzacej przedmiot:
Adres jednostki | ul. Borowska 213, 50-556 Wroctaw
Nr telefonu | 71- 733-14-00
E-mail

Osoba odpowiedzialna
za przedmiot:

Dr hab. Tomasz Fuchs

Nr telefonu

71 733-14-02

E-mail
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Wykaz osob !)rowafizqcych stopien/tytut naukowy deiedzing naukowa Wykony,wa 5:;::: dre
poszczegolne zajecia: lub zawodowy ny zawdéd B
nia zajgc

Mariusz Zimmer Prof. dr hab. ginekologia lekarz CK
Jerzy Florjanski dr hab.n.med. ginekologia lekarz CK
Tomasz Fuchs dr hab.n.med. ginekologia lekarz WY, CK
Michal Pomorski dr hab.n.med. ginekologia lekarz CK
Marek Tomialowicz dr n. med. inekologia lekarz CK
Jakub Sliwa dr n. med. ginekologia lekarz CK
Cyprian Goluda dr n. med. ginekologia lekarz CK
Jacek Robaczynski dr n. med. ginekologia lekarz CK
Jacek Zmijewski dr n. med. ginekologia lekarz CK
Anua Ro§ner n dr n. med. ginekologia lekarz CK
Tenerowicz

Wojciech Homola dr n. med. ginekologia lekarz CK
Robert Woyton dr n. med. ginekologia lekarz CK
Artur Wiatrowski lek. med. ginekologia lekarz CK
Anna Kryza lek. med. ginekologia lekarz CK
Pawel Baranski lek. med. ginekologia lekarz CK
Aleksandra Zimmer lek. med. ginekologia lekarz CK
Beata Dawiec lek. med. ginekologia lekarz CK
Anna Tarczyiiska lek. med. ginekologia lekarz CK
Wiktor Bek lek. med. ginekologia lekarz CK
Mariusz Kasperski lek. med. ginekologia lekarz CK
Joanna Budny-Winska lek. med. ginekologia lekarz CK
Lukasz Wysoczanski lek. med. ginekologia lekarz CK

Data opracowania sylabusa

Podpis Dziekana wia$ciwego wydziatu

Podpis Kierownika jednostki prowadzacej zajecia

prof.

ot

WY

Darnostawskl

Sylabus opracowat(a)

Uniwersytel Mddyczny we Wroclawiu
|| KATEDRA | KLINIKA

hab. ri med. Mariusz Zimmer




