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1. METRYCZKA
2023/2024

Rok akademicki
Wydziat Lekarski

Wydziat
Lekarski

Kierunek studiow
Nauki medyczne

Dyscyplina wiodgaca
Ogolnoakademicki

Profil studiow
Jednolite magisterskie

Poziom ksztatcenia
Stacjonarne i niestacjonarne

Forma studiow
Fakultatywny

Typ modutu/przedmiotu
Zaliczenie
| Katedra i Klinika Chirurgii Ogdlnej i Naczyniowej (2W1)

Forma weryfikacji efektow
ul. Kondratowicza 8, 03-242 Warszawa

uczenia sie
Jednostka prowadzaca /jednostki
prowadzace
Kierownik jednostki/kierownicy .
. Prof. dr hab. n. med. Piotr Myrcha
jednostek
Lek. Michat Juszynski tel.: 22 3265613 lub 22 3265751

Koordynator przedmiotu
Lek. Michat Juszynski tel.: 22 3265613 lub 22 3265751 michal.juszynski@wum.edu.pl

Osoba odpowiedzialna za sylabus)
Zespodt nauczycieli | Katedry i Kliniki Chirurgii Ogdlnej i Naczyniowej

Prowadzacy zajecia

2. INFORMACJE PODSTAWOWE
Rok I, semestr 2 i rok Il, semestr 4, Liczb Kt
) iczba punktow 2.00
rok Ill, semestr 6 i rok IV semestr 8 ECTS
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Rok i semestr
studiow

FORMA PROWADZENIA ZAJEC



Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim Liczba godzin Kalkulacja punktéw ECTS
wyktad (W)

seminarium (S) 30 2.00

¢wiczenia (C)

e-learning (e-L)

zajecia praktyczne (ZP)

praktyka zawodowa (PZ)

Samodzielna praca studenta

Przygotowanie do zajec i zaliczen

3. CELE KSZTALCENIA

Rozszerzenie umiejetnosci pracy na oddziale chirurgii naczyniowej, w poradni chirurgii naczyniowej, w gabinecie

Cc1 . .
flebologicznym oraz w pracowni USG-Doppler

e Nauczanie rozpoznawania, diagnozowania i planowania leczenia chorych z zakresu chirurgii naczyniowej, angiologii, flebologii i
limfologii, w tym réwniez z wykorzystaniem do tego celu USG-Doppler

C3 Pogtebienie umiejetnosci praktycznych i wiedzy teoretycznej dotyczacej opieki nad chorym przed i po zabiegu z zakresu
chirurgii naczyniowej, angiologii, flebologii i limfologii, planowanie leczenia zachowawczego i zabiegowego

c4 Pogtebienie umiejetnosci diagnozowania réznicowego jednostek chorobowych leczonych metodami zaréwno zachowawczymi,

jak i inwazyjnymi z zakresu chirurgii naczyniowej, angiologii, flebologii i limfologii w tym réwniez z wykorzystaniem do tego
celu USG-Doppler

Cc5 Pogtebienie umiejetnosci postepowania diagnostycznego i terapeutycznego w leczeniu najczestszych powiktan
pozabiegowych z zakresu chirurgii naczyniowej, angiologii, flebologii i limfologii i medycyny estetycznej.

4., STANDARD KSZTALCENIA — SZCZEGOLOWE EFEKTY UCZENIA SIE

Symbol Efekty w zakresie
i numer efektu

uczenia sie

zgodnie ze

standardami

uczenia sie

Wiedzy — Absolwent* zna i rozumie:

F.W1. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w odniesieniu do najczestszych choréb
wymagajacych interwencji chorych z zakresu chirurgii naczyniowej, angiologii, flebologii i limfologii,
z uwzglednieniem odrebnosci wieku dzieciecego, w tym w szczegdlnosci:
1) Zakrzepicy zyt gtebokich i powierzchownych oraz zatorowosci ptucnej
2) Przewlektej niewydolnosci zylnej, w tym zespotu pozakrzepowego
3) Zylakéw koriczyn dolnych oraz zylakéw warg sromowych, krocza i moszny
4) Obrzekdéw limfatycznych konczyn
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F.W3.

F.W4.

F.W5.

F.W10.

E.W1.

E.W7. pkt 3,4

E.W26.

Zylakowatych zmian kosmetycznych i telangiektazji

Zasady kwalifikacji do podstawowych zabiegdw operacyjnych i inwazyjnych oraz procedur diagnostyczno-
leczniczych chorych z zakresu chirurgii naczyniowej, angiologii, flebologii i limfologii zasady ich wykonywania
i najczestsze powiktania

Zna zasady bezpieczenstwa okotooperacyjnego, przygotowania pacjenta do zabiegéw operacyjnych i inwazyjnych

procedur diagnostyczno- leczniczych chorych z zakresu chirurgii naczyniowej, angiologii, flebologii i limfologii

Zna leczenie pooperacyjne i pozabiegowe, zwtaszcza i leczenie przeciwbdlowe i przeciwzakrzepowe

Zna problematyke wspdtczesnie wykorzystywanych badan obrazowych, w szczegdlnosci:

a) symptomatologie radiologiczng podstawowych chordb, zwtaszcza badan USG-Doppler

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

¢) wskazania, przeciwwskazania i przygotowanie pacjentéw do poszczegdlnych rodzajow badan obrazowych
u chorych z zakresu chirurgii naczyniowej, angiologii, flebologii i limfologii (flebografia, limfografia)

Zna uwarunkowania srodowiskowe i epidemiologiczne najczestszych chordb z zakresu chirurgii naczyniowe;j,
angiologii, flebologii i limfologii

Zna i rozumie przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w odniesieniu do
najczestszych chordb z zakresu chirurgii naczyniowej, angiologii, flebologii i limfologii oraz ich powiktan:

5) Zakrzepicy zyt gtebokich i powierzchownych oraz zatorowosci ptucnej

6) Przewlektej niewydolnosci zylnej, w tym zespotu pozakrzepowego i lipodermatosklerozy

7) Zylakéw koriczyn dolnych oraz zylakéw warg sromowych, krocza i moszny

8) Obrzekdéw limfatycznych konczyn

Zylakowatych zmian kosmetycznych, naczyniakéw skérnych i telangiektazji

Zna zasady terapii skojarzonych w zakrzepicy zylnej i zatorowosci ptucnej, szczegdlnie zwigzanymi z chorobami
onkologicznymi, zwtaszcza najczesciej wystepujacymi nowotworami cztowieka;

Umiejetnosci — Absolwent* potrafi:

F.U1.

F.U2.

F.U3.

F.U4.

F.US5.

F.U6.

F.U9.

F.U12.

E.Ul.

E.U3.

E.U13.

E.U14.

Potrafi asystowac przy typowym zabiegu operacyjnym z zakresu flebologii,
przygotowywac pole operacyjne i znieczula¢ miejscowo okolice operowana;

Postugiwac sie podstawowymi narzedziami chirurgicznymi, wykorzystywanymi we flebologii

stosowac sie do zasad aseptyki i antyseptyki;

wykonac podstawowy zabieg flebologiczny, w tym prosty zabieg skleroterapii,
zwtaszcza w leczeniu zmian estetycznych, naczyniakdw skérnych i telangiektazji

zaktadac wktucie (dostep naczyniowy) do zyty — przed matoinwazyjnym zabiegiem flebologicznym

badac zylaki, obrzeki chtonne i inne drobne zmiany naczyniowe, w tym przy uzyciu USG-Doppler

zaopatruje krwawienie zewnetrzne réznymi sposobami (opatrunek hemostatyczny, opaska uciskowa).

monitoruje stan pacjenta w okresie pooperacyjnym w oparciu o podstawowe parametry zyciowe

przeprowadza wywiad lekarski z pacjentem dorostym w aspekcie choréb potencjalnie leczonych operacyjnie

przeprowadza petne i ukierunkowane badanie fizykalne pacjenta dorostego ze szczegdlnym uwzglednieniem
chordb z zakresu chirurgii naczyniowej, angiologii, flebologii i limfologii

ocenia i opisuje stan somatyczny i psychiczny pacjenta ze szczegdlnym uwzglednieniem patologii z zakresu chirurgii

naczyniowej, angiologii, flebologii i limfologii

rozpoznaje stany bezposredniego zagrozenia zycia w okresie przed-,Sréd- i pooperacyjnym
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E.U16. planuje postepowanie diagnostyczne, terapeutyczne i profilaktyczne ze szczegélnym uwzglednieniem
patologii z zakresu chirurgii naczyniowej, angiologii, flebologii i limfologii

E.U18. proponuje indywidualizacje obowigzujgcych wytycznych terapeutycznych oraz inne metody leczenia wobec
nieskutecznosci albo przeciwwskazan do terapii standardowej w postepowaniu flebologicznym

E.U24. interpretuje badania laboratoryjne i identyfikuje przyczyny odchylen
E.U25. Dba o prawidtowe zywienie chorego z chorobg z zakresu chirurgii naczyniowej, angiologii, flebologii i limfologii,

w tym zwtaszcza o optymalne przygotowanie chorego do leczenia zabiegowego.
*W zatgcznikach do Rozporzgdzenia Ministra NiSW z 26 lipca 2019 wspomina sie o ,,absolwencie”, a nie studencie

5. POZOSTALE EFEKTY UCZENIA SIE

Numer efektu Efekty w zakresie
uczenia sie

Wiedzy — Absolwent zna i rozumie:

Umiejetnosci — Absolwent potrafi:

Kompetencji spotecznych — Absolwent jest gotow do:

K1 potrafi nawigzac i utrzymac gteboki i peten szacunku kontakt z chorym
K2 L o : -
kieruje sie dobrem chorego, stawiajac je na pierwszym miejscu
K3 . . L .
przestrzega tajemnicy lekarskiej i praw pacjenta
K4 posiada Swiadomos¢ wtasnych ograniczen i umiejetnos¢ statego doksztatcania sie
6. ZAIJECIA
Efekty uczenia sie
Forma zajec Tresci programowe
Leczenie zachowawcze oraz chirurgiczne niewydolnosci zyt koriczyn F.W1, F.W3, F.W14,
dolnych. E.W1, EW7, EW26,
Wytyczne profilaktyki i leczenia zylnej choroby zakrzepowo-zatorowej | F w4, F.W5, F.W10, F.U1- F.US,
?SIVS 2?121 - (¢ e §aaknent E.U1, E.U3, E.U13,
o ;y nac or_o a zakrzepowo-zatorowa: zatorowosé ptucna i zakrzepica E.U14, E.U16, E.U1S,
Seminarium 2yt gtebokich.
. . . T . E.U24, E.U25, F.U9, F.U6,
Nowoczesne matoinwazyjne metody obliteracji niewydolnych zyt:
skleroterapia, EVLA, RF, SVS F.U12, K1-k4

Kompresjoterapia: jej rola w profilaktyce i leczeniu przewlektej
niewydolnosci zylnej. Jak wiasciwie dobraé produkt kompresyjny i jak
go stosowac?
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Seminarium

Seminarium

7. LITERATURA

Obowigzkowa

Peter Gloviczki, Michael C. Dalsing, Bo Eklof, Fedor Lurie, Thomas W Wakefield i Monika Gloviczki: CHOROBY ZY+ | NACZYN

LIMFATYCZNYCH

-wytyczne American Venous Forum, redakcja polska: Piotr Andziak i Tomasz Zubilewicz, Medipage. Warszawa 2020

Uzupetniajaca

1. Ambulatoryjne leczenie choréb zyt koriczyn dolnych pod redakcjg Stanistawa Zapalskiego

i Grzegorza Oszkinisa, ViaMedica, Gdarisk 2001

2. Jean-Daniel Picard: Metody obrazowania zyt, Medical Press, Gdarnsk 1999

3. Wesley S. Moore, Peter F. Lawrence, Gustavo S. Oderich: Chirurgia naczyniowa i wewnatrznaczyniowa — przeglad wiedzy,

redakcja polska: Grzegorz Oszkinis i Wojciech Witkiewicz. Tom 2, rozdziaty: 49-57 (strony: 214-344), Oficyna Wydawnicza Atena,

Swarzedz 1999

Diagnostyka i leczenie obrzeku limfatycznego konczyn gérnych

i dolnych.

Odmiennosci w kompresjoterapii obrzeku zylnego i limfatycznego.
Obrzek ttuszczowy (lipedema) — diagnostyka i leczenie.
Owrzodzenia zylne goleni: rozpoznawanie, profilaktyka i leczenie,
w tym leczenie miejscowe.

Malformacje naczyniowe. Nowoczesne techniki nietermiczne
obliteracji zylakow

i niewydolnych zyt (tzw. klejenie zylakow) i metody hybrydowe.
Aspekty prawne i etyczne we flebologii i medycynie estetycznej.

Badanie kliniczne uktadu zylnego. Diagnostyka réznicowa.

Badanie USG-Doppler zyt koriczyn dolnych.

Rdéznicowanie obrzeku zylnego, chtonnego, ttuszczowego,

i mieszanych typow obrzekdéw.

Owrzodzenia zylne goleni: rozpoznawanie, profilaktyka i leczenie,
w tym leczenie miejscowe.

Malformacje naczyniowe, telangiektazje i inne naczyniowe zmiany
kosmetyczne

—rozpoznawanie i leczenie.

Nowoczesne techniki nietermiczne obliteracji zylakéw i niewydolnych
2yt (tzw. klejenie zylakéw) i metody hybrydowe.

Udziat i wykonywanie zmian opatrunkdw oraz asysta w zabiegach
leczniczych dotyczacych owrzodzen zylnych goleni

Aktywne uczestnictwo w przygotowania chorego do operacji
flebologicznej.

Praktyczne zaznajomienie ze specyfikg opieki nad chorym po operacji
lub zabiegu z zakresu flebologii lub limfologii: leczenie przeciwbdlowe
i przeciwzakrzepowe,

Kompresjoterapia, zalecenia z zakresu medycyny estetyczne;.

Wprowadzenie do Flebologii.

Epidemiologia przewlektej niewydolnosci zyt w Polsce i na $wiecie.
Anatomia i fizjologia oraz patofizjologia uktadu zylnego

Klasyfikacja przewlektej niewydolnosci zylnej (CEAP)

Postepy w diagnostyce przewlektej niewydolnosci zylnej.

Zespot przekrwienia biernego miednicy mniejsze;j.

(PCS - Pelvic Congestion Syndrome).

Anatomia, fizjologia i patofizjologia uktadu limfatycznego cztowieka.
Diagnostyka i leczenie obrzeku limfatycznego konczyn gérnych i
dolnych.
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8. SPOSOBY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

Symbol Sposoby weryfikacji efektu uczenia sie Kryterium zaliczenia
przedmiotowego
efektu uczenia sie

F.W1, F.W3, FW14, - Obecnosc¢ i aktywny udziat w zajeciach, - Obserwacja nabytych nabycie umiejetnosci

E.W1, EW7, umiejetnosci praktycznych i posiadanych kompetencji spotecznych przez praktycznych i posiadanie
E.W26, F.W4, F.WS5, asystenta oraz opinia w srodowisku nauczania - zaliczenie ustne kompetencji spofecznych w
F.W10, F.U1- stopniu minimum

F.U5, E.U1, E.U3, dostatecznym ocenione przez
E.U13, E.U14, asystenta, pozytywny wynik
E.U16, E.U18, E.U24, kolokwium koriczacego zajecia
E.U25, F.U9,

F.U6, F.U12, K1-K4

9. INFORMACJE DODATKOWE

Fakultet prowadzony jest w | Katedrze i Klinice Chirurgii Ogdlnej i Naczyniowej (2W1)

Osoba odpowiedzialna za dydaktyke w Klinice: dr n. med. Barttomiej Kozddj bartlomiej.kozdoj@wum.edu.pl
Zajecia bedg odbywac sie w 6 kolejnych czwartkdw w godz. 15:00 — 18:45

(kazde spotkanie po 5 godzin lekcyjnych)

Pierwsze zajecia 22 lutego 2024r.

Ostatnie zajecia 28 marca 2024r.

Wedtug standardowego programu zaje¢ warunkiem zaliczenia zajec jest:
1. obecno$é na wszystkich seminariach i éwiczeniach (na zajeciach obowigzuje sprawdzenie listy obecnosci, student ktéry spdzni
sie na zajecia powinien zgtosi¢ sie do osoby sprawdzajacej liste w celu zaznaczenia swojej obecnosci na liscie).
2.  Pojedyncze nieobecnosci nalezy odrobi¢ w formie uzgodnionej z osoba odpowiedzialng za dydaktyke.
3.  uzyskanie oceny pozytywnej (dostatecznej lub wyzszej) z kolokwium konczacego zajecia.

Sprawdzian konczacy zajecia (kolokwium)

W ostatnim dniu zaje¢ studenci przystepuja do ustnego zaliczenia, ktérego tematyka jest SciSle powigzana z zagadnieniami
prezentowanymi podczas zaje¢ (wyktady + seminaria + ¢wiczenia). Kolokwium jest w formie ustnej — zaliczenie u asystenta prowadzacego
zajecia.

Niezaliczenie powoduje koniecznos$¢ zdawania ustnego kolokwium ponownie w uzgodnieniu z osobg odpowiedzialng za dydaktyke.

Prawa majagtkowe, w tym autorskie, do sylabusa przystuguja WUM. Sylabus moze by¢ wykorzystywany dla celéw zwigzanych z ksztatceniem
na studiach odbywanych w WUM. Korzystanie z sylabusa w innych celach wymaga zgody WUM.

UWAGA
Koricowe 10 minut ostatnich zaje¢ w bloku/semestrze/roku nalezy przeznaczy¢ na wypetnienie przez studentéw
Ankiety Oceny Zajec¢ i Nauczycieli Akademickich
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