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Opis przedmiotu ksztaicenia
Grupa szczegotowych efektow
MEDYCYNA RODZINNA (1) uczenia sig |
Grupa zajec Nazwa grupy
Nazwa przedmiotu FAMILY MEDICINE (1) (kod grupy)
Nauki kliniczne
E niezabiegowe
Wydziat Wydziat Lekarski :
Kierunek studiow | Lekarski |
X jednolite magisterskie
O | stopnia
Poziom studiow O i stopnia
a It stopnia
podyplomowe
Forma studiow X stacjonarne X niestacjonarne
. Semestr X zimowy
Rok studiow -, .
\Y studidw: X letni
X obowigzkowy
Typ przedmiotu O ograniczonego wyboru
0 wolnego wyboru/ fakultatywny
Jezyk wyktadowy X polski 0 angielski
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Semestr zimowy:
KATEDRA | ZAKEAD MEDYCYNY
RODZINNEJ
Ksztatcenie bezposrednie! 15
Ksztatcenie zdalne? 5
Semestr letni:
KATEDRA | ZAKEAD MEDYCYNY i -
RODZINNEJ
Ksztatcenie bezposrednie 15 10 15
Ksztatcenie zdalne 5

1 Ksztatcenie prowadzone z bezpoérednim udziatem nauczycieli akademickich lub innych osdb prowadzacych zajecia
2 Ksztatcenie z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia na odlegtosé

Stronalz9



Razem w roku: 65h

KATEDRA | ZAKELAD MEDYCYNY

RODZINNEJ

Ksztatcenie bezposrednie 15 25 15

Ksztatcenie zdalne 10

Cele ksztatcenia: {max. 6 pozycji)

C1. Zapoznanie sie ze specyfika pracy lekarza rodzinnego i podstawowej opieki zdrowotnej

C2. Ksztattowanie kompetencji zwigzanych z procesem tworzenia i zarzgdzania praktyka lekarza rodzinnego.

C3. Ksztattowanie kompetencji z zakresu psychologii, socjologii i komunikacji lekarza podstawowej opieki

zdrowotnej z pacjentem i jego rodzing

C4. Ksztattowanie kompetencji w zakresie specyficznych problemow pediatrycznych, wieku dorostego oraz
problemy zwigzane z rodzing i srodowiskiem wystepujacych w podstawowej opiece zdrowotne;j

C5 Ksztattowanie kompetencji w zakresie kluczowych probleméw geriatrycznych: otepienie, depresja,

nietrzymanie moczu, odlezyny, wystepujacych w podstawowej opiece zdrowotne]

C6. Ksztattowanie kompetencji spotecznych, potrzebnych do wykonywania zawodu lekarza, zgodnie z
| sylwetkg absolwenta.

Efekty uczenia sie dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji zamierzonych efektow uczenia sig oraz

formy realizacji zajec:

Metody o
o Forma zajec
Numer weryfikacji dydaktyczny
szczegotoweg Student, ktory zaliczy przedmiot osiggniecia h
o efektu wie/umie/potrafi zamierzonyc . ¢ i
uczenia sie h efektow wp1sz
. symbol
uczenia sig
zasady i metody komunikacji z pacjentem i jego rodzing, ktore stuza Odpowiedz WY, SE
D.W5S budowaniu empatycznej, opartej na zaufaniu relacji ustna/oprac
owanie eseju
uwarunkowania érodowiskowe i epidemiologiczne najczgstszych Odpowiedz WY, SE
EW1 choréb; ustna/oprac
owanie eseju
zasady zywienia dzieci zdrowych i chorych, w tym karmienia Odpowiedz SE, CK
E.W2 naturalnego, szczepiers ochronnych i prowadzenia bilansu zdrowia ustna/oprac
dziecka; owanie eseju |
przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postgpowania Odpowied? WY, SE
terapeutycznego ustna/oprac
w przypadku najczestszych chordb dzieci: owanie eseju
1) krzywicy, tezyczki, drgawek,
2) wad serca, zapalenia migénia sercowego, wsierdzia i osierdzia,
kardiomiopatii, zaburzen rytmu serca, niewydolnosci serca,
nadcisnienia tetniczego, omdien,
E.W3 3) ostrych i przewlektych choréb gornych i dolnych drog

oddechowych, wad wrodzonych uktadu oddechowego, gruzlicy,
mukowiscydozy, astmy,

alergicznego niezytu nosa, pokrzywki, wstrzasu anafilaktycznego,
obrzeku naczynioworuchowego,

4) niedokrwistosci, skaz krwotocznych, stanow niewydolnosci szpiku,
choréb nowotworowych wieku dziecigcego, w tym guzow litych
typowych dla wieku




dzieciecego,

5) ostrych i przewlektych béléw brzucha, wymiotow, biegunek, zaparé,
krwawien z przewodu pokarmowego, choroby wrzodowej,
nieswoistych chordb jelit,

chorob trzustki, cholestaz i chordb watroby oraz innych chorob
nabytych i wad wrodzonych przewodu pokarmowego,

6) zakazen uktadu moczowego, wad wrodzonych uktadu moczowego,
zespotu nerczycowego, kamicy nerkowej, ostrej i przewlektej
niewydolnosci nerek,

ostrych i przewlektych zapalen nerek, choréb uktadowych nerek,
zaburzert oddawania moczu, choroby refluksowej pecherzowo-
moczowodowe],

7) zaburzen wzrastania, chordb tarczycy i przytarczyc, chorob
nadnerczy, cukrzycy, otytosci, zaburzen dojrzewania i funkcji gonad,
8) mdzgowego porazenia dzieciecego, zapalerh mdzgu i opon
maozgowo-rdzeniowych, padaczki,

9) najczestszych chordb zakaznych wieku dzieciecego,

10) zespotdw genetycznych,

11) chordéb tkanki tacznej, goraczki reumatycznej, mtodziericzego
zapalenia stawodw, tocznia uktadowego, zapalenia skérno-
miesniowego;

E.W4

zagadnienia dziecka maltretowanego i wykorzystywania seksualnego,
uposledzenia umystowego oraz zaburzen zachowania — psychoz,
uzaleznien, zaburzen odzywiania i wydalania u dzieci;

Odpowied?
ustna/oprac
owanie eseju

SE, CK

EwW7

przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania
terapeutycznego w odniesieniu do najczestszych choréb
wewnetrznych wystepujgcych u 0séb dorostych oraz ich powiktan:

1) choréb uktadu krgzenia, w tym choroby niedokrwiennej serca, wad
serca, chordéb wsierdzia, miesnia serca, osierdzia, niewydolnosci serca
(ostrej i przewlektej),

choréb naczyn tetniczych i zylnych, nadcisnienia tetniczego —
pierwotnego i wtérnego, nadcisnienia ptucnego,

2} chorob uktadu oddechowego, w tym choréb drég oddechowych,
przewlektej obturacyjnej choroby ptuc, astmy oskrzelowej, rozstrzenia
oskrzeli,

mukowiscydozy, zakazer uktadu oddechowego, choréb
$rédmiazszowych ptuc, optucnej, srodpiersia, obturacyjnego i
centralnego bezdechu sennego,

niewydolnosci oddechowej (ostrej i przewlektej), nowotwordw uktadu
oddechowego,

3) choréb uktadu pokarmowego, w tym choréb jamy ustnej, przetyku,
zotadka i dwunastnicy, jelit, trzustki, watroby, drég zétciowych i
pecherzyka

z6tciowego,

4) choréb uktadu wydzielania wewnetrznego, w tym choréb
podwzgérza i przysadki, tarczycy, przytarczyc, kory i rdzenia
nadnerczy, jajnikow i jader

oraz guzow neuroendokrynnych, zespotéw wielogruczotowych,
réznych typow cukrzycy i zespotu metabolicznego — hipoglikemii,
otytosci, dyslipidemii,

5) chordb nerek i drég moczowych, w tym ostrych i przewlektych
niewydolnosci nerek, choréb ktebuszkédw nerkowych i
$rédmiazszowych nerek, torbieli nerek,

kamicy nerkowej, zakazen uktadu moczowego, nowotworéw uktadu
moczowego, w szczegdlnosci pecherza moczowego i nerki,

6) choréb uktadu krwiotwdrczego, w tym aplazji szpiku,
niedokrwistodci, granulocytopenii i agranulocytozy, matoptytkowosci,
biataczek ostrych,

nowotworéw mieloproliferacyjnych i mielodysplastyczno-

Odpowiedz
ustna/oprac
owanie eseju

WY, SE




mieloproliferacyjnych, zespotéw mielodysplastycznych, nowotworow
z dojrzatych limfocytéw B i T, skaz krwotocznych, trombofilii, standw
bezposéredniego zagrozenia zycia w hematologii, zaburzen krwi w
chorobach

innych narzaddw,

7) choréb reumatycznych, w tym choroéb uktadowych tkanki tacznej,
uktadowych zapaler naczyn, zapaler stawow z zajeciem kregostupa,
chordéb metabolicznych

kosci, w szczegdlnodci osteoporozy i choroby zwyrodnieniowej
stawow, dny moczanowej,

8) choréb alergicznych, w tym anafilaksji i wstrzasu anafilaktycznego
oraz obrzeku naczynioruchowego,

9) zaburzeri wodno-elektrolitowych i kwasowo-zasadowych: stanéw
odwodnienia, stanéw przewodnienia, zaburzen gospodarki
elektrolitowej, kwasicy

i zasadowicy;

pojecie niepetnosprawnosci i inwalidztwa; Odpowied? SE
E.W30 ustna/oprac
owanie eseju
przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania Odpowiedz W,SE,
E.W38 terapeutycznego w najczestszych chorobach i specyficznych ustna/oprac CK
problemach w praktyce lekarza rodzinnego owanie eseju
przeprowadzad rozmowe z pacjentem dorostym, dzieckiem i rodzing z Obserwacja CK, CS
D.US zastosowaniem techniki aktywnego stuchania i wyrazania empatii oraz wykonanej
rozmawiac z pacjentem o jego sytuacji zyciowej; czynnosci
przeprowadzaé wywiad lekarski z pacjentem dorostym; Obserwacja CK
E.U1 wykonanej
czynnosci
przeprowadza¢ wywiad lekarski z dzieckiem i jego rodzing; Obserwacja CK
E.U2 wykonanej
czynnosci
przeprowadzaé petne i ukierunkowane badanie fizykalne pacjenta Obserwacja CK
E.U3 dorostego; wykonanej
Czynnosci _
przeprowadzaé badanie fizykalne dziecka w kazdym wieku; Obserwacja CK
E.U4 wykonanej
Czynnosci
przeprowadzac orientacyjne badanie stuchu i pola widzenia oraz Obserwacja CK,CS
E.U6 badanie otoskopowe; wykonanej
Czynnosci
oceniaé stan ogdlny, stan przytomnosci i swiadomosci pacjenta; Obserwacja CK
E.U7 wykonanej
czynnosci
oceniad stopien zaawansowania dojrzewania ptciowego; Obserwacja CK
E.U10 wykonanej
czynnosci
przeprowadzaé badania bilansowe Obserwacja CK
E.U11 wykonanej
) czynnoscl ]
przeprowadzaé diagnostyke roznicowa najczestszych choréb oséb Obserwacja CK
E.U12 dorostych i dzieci; wykonanej
czynnosci B
oceniad i opisywac stan somatyczny i psychiczny pacjenta; Obserwacja CK
E.U13 wykonanej
€ZyNNnosCi )
rozpoznawac stany bezposredniego zagrozenia zycia; Obserwacja CK
E.U14 wykonanej

czynnosci




rozpoznawac stan po spozyciu alkoholu, narkotykéw i innych uzywek; Obserwacja K

E.U15 wykonanej
czynnosci
planowa¢ postepowanie diagnostyczne, terapeutyczne i Obserwacja CK
E.Ul6 profilaktyczne; wykonanej
czynnosci
kwalifikowaé pacjenta do leczenia domowego i szpitalnego; Obserwacja CK
E.U20 wykonanej
€Zynnosci
interpretowac wyniki badan laboratoryjnych i identyfikowaé przyczyny | Obserwacja CK
E.U24 odchylen od normy; wykonanej
czynnosci
kwalifikowac pacjenta do szczepien; Obserwacja CK
E.U27 wykonanej
czynnosci
wykonywaé podstawowe procedury i zabiegi medyczne w tym: Obserwacja CS, CK
1) pomiar temperatury ciata {(powierzchownej oraz gtebokiej), pomiar wykonanej
tetna, nieinwazyjny pomiar cisnienia tetniczego, czynnosci

2) monitorowanie parametréw zyciowych przy pomocy
kardiomonitora, pulsoksymetrie,

3) badanie spirometryczne, leczenie tlenem, wentylacje wspomagang
i zastepcza,

4) wprowadzenie rurki ustno-gardfowej,

5) wstrzykniecia dozylne, domigéniowe i podskdrne, kaniulacjg zyt

EU29 obwodowych, pobieranie obwodowej krwi zylnej, pobieranie krwi na
posiew, pobieranie krwi
tetniczej, pobieranie arterializowanej krwi wtosniczkowej,
6) pobieranie wymazoéw z nosa, gardfa i skory,
7) cewnikowanie pecherza moczowego u kobiet i mezczyzn,
zgtebnikowanie zotgdka, ptukanie zotadka, eneme,
8) standardowy elektrokardiogram spoczynkowy wraz z interpretacja,
kardiowersje elektryczna i defibrylacje serca,
9) proste testy paskowe i pomiar stezenia glukozy we krwi;
prowadzi¢ dokumentacje medyczng pacjenta, Obserwacja CK
E.U38 wykonanej
czynnosci
zaopatrywac prostg rane, zaktada¢ i zmienia¢ jatowy opatrunek Obserwacja CK
F.U4 chirurgiczny; wykonanej
czynnosci
bada¢ sutki, wezty chtonne, gruczot tarczowy i jame brzuszng w Obserwacja CK
F.U6 aspekcie ostrego brzucha oraz wykonywac badanie palcem przez wykonanej
odbyt; czynnosci ]
przeprowadzac orientacyjne badanie stuchu. Obserwacja CK
F.U26 wykonanej
CZyNNosci
sporzadza¢ zaswiadczenia lekarskie na potrzeby pacjentéw, ich rodzin Obserwacja CK
G.Ue i innych podmiotéw; wykonanej
n - czynnosci
rozpoznawac podczas badania dziecka zachowania i objawy Obserwacja CK
G.U7 wskazujace na mozliwoé¢ wystapienia przemocy wobec dziecka; wykonanej
czynnosci |
dziata¢ w sposéb umozliwiajacy unikanie btedéw medycznych; Obserwacja CK
G.U8 wykonanej
€zZynnosci

* WY - wyktad; SE - seminarium; CA - éwiczenia audytoryjne; CN - ¢wiczenia kieru nkowe-niekliniczne; CK - ¢wiczenia
kliniczne; CL - ¢wiczenia laboratoryjne; CS - éwiczenia w warunkach symulowanych; PP - zajecia praktyczne przy
pacjencie; LE - lektoraty, WF - zajecia wychowania fizycznego; PZ - praktyki zawodowe; SK - samoksztatcenie kierowane,
EL - E-learning




Nakfad pracy studenta (bilans punktéw ECTS):

Forma nakfadu pracy studenta (udziat | Obcigzenie studenta

w zajeciach, aktywnosc, przygotowanie itp.)

1. Godziny w kontakcie bezposrednim: 55

2. Godziny w ksztatceniu zdalnym: 10

3. Godziny indywidualnej pracy wiasnej studenta: 24,5 |
4. Godziny samoksztatcenia kierowanego: n/d

Sumaryczny naktad pracy studenta: 89,5

Punkty ECTS za przedmiot: 3 |

Tres¢ zajeé: (prosze wpisac hastowo tematykg poszczegdlnych zajeé z podziatem na forme zajec¢ dydaktycznych, pamietajac, aby
przektadata sie ona na zamierzone efekty uczenia sig)

Wykfady (10h)
Semestr zimowy (5h):
1. Opieka nad pacjentami w réznym wieku — specyfika. (3h)
Szczepienia — rola POZ. (2h)
Semestr letni (5h):
1. Najczestsze schorzenia ostre i przewlekte, jako przyczyny zgtaszalnosci pacjentdw w POZ. (2h)
Promocja zdrowia i profilaktyka schorzen. (3h)

Seminaria (15h): semestr letni

1. Organizacja Praktyki Lekarza Rodzinnego i opieka nad osobami starszymi i przewlekle chorymi w warunkach
ambulatoryjnych i domowych. Wykorzystanie wybranych badan diagnostycznych w POZ. Profilaktyka i
wczesne wykrywanie choréb cywilizacyjnych i nowotworowych. (5h)

2. Relacje lekarz-pacjent. Ogélne wiadomosci na temat komunikacji, holistyczne podejscie do pacjenta, problemy
pojawiajace sie w relacji lekarz-pacjent, elementarne podstawy socjotechnik. (5h)

3. Rola Lekarza POZ w opiece nad dzieckiem zdrowym, problemy rozwojowe, badania przesiewowe, szczepienia.
(5h)

Cwiczenia
¢wiczenia w warunkach symulowanych: pracownie fantomowe 1-3 ( 3 dni x 5h = 15hrs): semestr letni

1. Pracownia pierwszej pomocy: ABLS, intubacja dzieci i dorostych, kaniulacja zyt, defibrylacja

2. Pracownia laryngologiczna: otoskopia, ptukanie ucha, usuwanie ciata obcego z ucha, pierwsza pomoc w
krwawieniach z nosa, tamponada przednia nosa

3. Pracownia okulistyczna: usuwanie ciata obcego z oka —pierwsza pomoc, wywijanie powieki, badanie dna oka

4. Pracownia chirurgiczna/ginekologiczna: szycie ran, znieczulenie miejscowe i nasiekowe, badanie prostaty,
cewnikowanie pecherza moczowego u kobiet i mezczyzn, badanie piersi, wymazy cytologiczne

5. Pracownia komunikacji: metoda postepowania lekarskiego ukierunkowana na pacjenta, podejscie holistyczne,
aktywne stuchanie, komunikacja werbalna i pozawerbalna

Cwiczenia kliniczne w praktykach lekarzy rodzinnych 1-5 ( 5 dni x Sh = 25hrs): semestr zimowy i letni

e Organizacja i funkcjonowanie praktyki lekarza rodzinnego - zadania podstawowej opieki zdrowotnej i
wspétpraca z innymi czesciami systemu ochrony zdrowia.

o Diagnostyka i terapia najczestszych schorzen ostrych u dzieci i dorostych w gabinecie lekarza rodzinnego.

e Diagnostyka i terapia najczestszych schorzen przewlektych u dzieci i dorostych w gabinecie lekarza rodzinnego

e Wdrazanie zasad leczenie farmakologicznego i niefarmakologicznego oraz nauka wykonywania drobnych
zabiegéw w gabinecie lekarza rodzinnego.

e Opieka nad pacjentem w wieku podesztym w podstawowej opiece zdrowotnej

e Wykonywanie bilanséw i kwalifikacja do szczepien

e Opieka nad pacjentem obtoznie chorym, realizacja wizyt domowych

e Ustalanie wskazan do badan diagnostycznych i skierowania do opieki specjalistycznej — ambulatoryjnej lub
szpitalnej.

e Prowadzenie dokumentacji medycznej, wystawianie recept, skierowan, innych drukdw.




Inne

Literatura podstawowa: (wymieni¢ wg istotnosci, nie wigcej niz 3 pozycje)

1. Windak A., Chlabicz S., Mastalerz-Migas A. i inni "Medycyna rodzinna". Podrecznik dla lekarzy i studentow,
Wydawnictwo Termedia, Poznan, 2015
2. Latkowski B. Lukas W. M. Godycki-Cwirko i inni "Medycyna rodzinna" Wydawnictwo Lekarskie PZWL,

Warszawa 2017
3. Latkowski B. Lukas W. "Medycyna rodzinna - repetytorium" Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2006

Literatura uzupetniajgca i inne pomoce: (nie wiecej niz 3 pozycje)

1. Steciwko A, Baranski J (red): Relacja lekarz-pacjent. Zrozumienie i wspdtpraca. Wyd. Elsevier Urban&Partner
Wroctaw 2013

2. Steciwko A, Barariski J, Mastalerz-Migas A (red): Agresja w opiece zdrowotnej. Wyd. Elsevier Urban&Partner
Wroctaw 2014

3. Steciwko A. {red.): Vademecum umiejetnosci praktycznych lekarza rodzinnego. Akademia Medyczna we
Wroctawiu, Wroctaw 2007.

Warunki wstepne: (minimalne warunki, jakie powinien student spetni¢ przed przystapieniem do przedmiotu)

Student dopuszczony do zajeé przez Dziekanat ma sig wykaza¢ podstawowa wiedza teoretyczng obejmujacy
zagadnienia ksztatcenia w przedmiocie medycyna rodzinna.

W przypadku zmiany zaje¢ z inng grupg student ma obowigzek zgfosic¢ ten fakt adiunktowi do spraw dydaktyki i uzyskac
zgode na uczestnictwo w zajeciach.

Warunki uzyskania zaliczenia przedmiotu:

Warunkiem uzyskania zaliczenia przedmiotu medycyna rodzinna w semestrze zimowym jest opracowanie na oceng w
formie krétkiego eseju wytycznych postepowania w podstawowe] opiece zdrowotnej dla przynajmniej jednego
wybranego problemu klinicznego i uzyskanie potwierdzenia odbycia zaje¢ przez asystentéw Katedry prowadzacych
zajecia i lekarzy rodzinnych w Praktykach Lekarzy Rodzinnych w Karcie Indywidualnych Cwiczen z Medycyny Rodzinnej.
Karte taka kazdy student otrzymuje na poczatku zajgé. Ponadto na zakoriczenie zaje¢ w pracowniach fantomowych w
semestrze letnim student obowiazany jest wykaza¢ sie niezbednymi umiejetnosciami praktycznymi wymaganymi w
kazdej z pracowni fantomowych. Zaliczenie w formie sprawdzianu umiejetnosci praktycznych jest na oceng.

Kazda nieobecno$é na zajeciach musi zosta¢ odrobiona. Forma odrobienia zaje¢ powinna zosta¢ wezesniej uzgodniona
z osobg odpowiedzialng za przedmiot (rekomendowang forma jest prezentacja lub esej przygotowany przez studenta

w ramach samoksztatcenia).

Kryteria zaliczenia przedmiotu

Sprawdzian Demonstracja praktycznych umiejetnosci nabytych podczas zaje¢ w pracowniach fantomowych
umiejgtnosci (pierwszej pomocy, chirurgicznej/ginekologicznej, laryngologicznej, okulistycznej, komunikacji
praktycznych pacjent-lekarz).
(SUP)
Pozytywna ocena ze sprawdzianu praktycznego jest warunkiem zaliczenia semestru letniego.
Ocena: Kryteria zaliczenia przedmiotu (na oceng)

SUP — zabieg/procedure wykonuje bezbtedne, catkowicie samodzielnie, potwierdza umiejgtnos¢
praktyczng wykonania zabiegu na fantomie w zgodnosci ze wszystkimi elementami skfadowymi
tej procedury, biorac pod uwage wiasciwg sekwencje dziatan i konsekwencje po jej wykonaniu
dla pacjenta

Bardzo dobra (5,0}




Ponad dobra (4,5)

SUP - potwierdza umiejetnoé¢ praktyczng wykonania zabiegu na fantomie w zgodnosci ze
wszystkimi elementami sktadowymi tej procedury

Dobra {4,0) SUP — potwierdza dobrg umiejetno$¢ praktyczng wykonania zabiegu na fantomie

Do$¢ dobra (3,5)

SUP — wykonuje procedure/zabieg z niewielkimi bfedami, z co najmniej
dostatecznym efektem koricowym

Dostateczna (3,0)

SUP — rozumie na czym polega zabieg/procedura, usituje jg wykonac z dostatecznym
wynikiem kofncowym

Egzamin

Kryteria oceny z

egzaminu

Nie dotyczy

Nawa jednostki prowadzgcej przedmiot:

Katedra Medycyny Rodzinnej

Adres jednostki 51-141 Wroctaw, Syrokomli 1
Nr telefonu 713266870, 71 3255157, 713255126
E-mail zmr@umed.wroc.pl

Osoba odpowiedzialna za przedmiot:

Prof. dr hab. n. med. Agnieszka Mastalerz-Migas
Adiunkt dydaktyczny: dr n.med. Dagmara Pokorna-Katwak

Nr telefonu +48 7132668 71
E-mail dagmara.pokarna-kalwak@umed.wroc.pl
Wykaz oséb prowadzacych stopier/tytut . wykonywany L
. - naukowy dyscyplina naukowa . forma prowadzenia zajeé
poszczegodlne zajecia: zawod
lub zawodowy
Wyktady
Agnieszka Mastalerz-Migas :Zd dr hab.n Nauki medyczne lekarz Cwiczenia kliniczne
) Seminaria
Cwiczenia kliniczne
Jarostaw Drobnik Dr hab. n. med. Nauki medyczne lekarz Cwiczenia symulowane
Seminaria _|
z, B . kl. .
Bartosz Sapilak Dr n.med. Nauki medyczne lekarz (;chzen!a niczne I
Cwiczenia symulowane |
Cwi ia klini
Urszula Grata-Borkowska Dr n.med. Nauki medyczne lekarz wiczenia kiniczne |
Cwiczenia symulowane I
Cwiczenia kliniczne '
Anna Hans-Wytrychowska Dr n.med. Nauki medyczne lekarz Cwiczenia symulowane
Seminaria
Cwiczenia kliniczne
Ewa Drabik-Danis Dr n.med. Nauki medyczne lekarz Cwiczenia symulowane |
Seminaria |
C’ . . kl. .
Roma Roemer-5limak Lek. med. Nauki medyczne lekarz ’w!czenfa iniczne '
Cwiczenia symulowane I
2 . . kl . i
Dagmara Pokorna-Katwak Dr n.med. Nauki medyczne lekarz Clw!czen!a niczne '
Cwiczenia symulowane |
Data opracowania sylabusa Imie i nazwisko autora (autoréw) sylabusa:
50.06:2027 .. %?maﬁa%‘w”@"km"m’"
Podpis Kierownika/6w jednostki/ek
Prowadzacej/ych zajecia
Lo wi Wrotawid
Unferatel MY o RODEINR '
KATEDRA! eI R -
7ka Mastalerz-Migas

dr hab. n. med. Agnies



Podpis Dziekana wydziatu zlecajacego przedmiot:

Uniwersytet Medyczny we Wroclawiu
WYDZIAL LEKARSKI
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