CENTRUM MEDYCZNE KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO

Program specjalizacji
w dziedzinie

BALNEOLOGII I MEDYCYNY
FIZYKALNEJ

dla lekarzy posiadajacych specjalizacje Il stopnia lub tytul specjalisty
w dziedzinie: alergologii, anestezjologii i intensywnej terapii, chirurgii dziecigcej,
chirurgii ogolnej, choréb phluc, choréb pluc dzieci, choréb wewngtrznych,
dermatologii i wenerologii, kardiochirurgii, medycyny ogolnej, medycyny pracy,
medycyny ratunkowej, medycyny rodzinnej, neurologii, neurologii dziecigcej,
neurochirurgii, okulistyki, ortopedio i traumatologii, ortopedii i traumatologii
narzadu ruchu, otolaryngologii, otolaryngologii dziecigcej, otorynolaryngologii,
otorynolaryngologii dzieciecej, pediatrii, potoznictwa i ginekologii, rehabilitacji
medycznej, reumatologii, reumatologii dziecigcej, urologii lub urologii dziecigee;j
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zgodnie z zalgcznikiem nr 6, pkt I ,, Wykaz specjalizacji lekarskich”, Ip. 5, do rozporzgdzenia
Ministra Zdrowia z dnia 2 stycznia 2013 r. w sprawie specjalizacji lekarzy
i lekarzy dentystow (Dz. U. poz. 26)



Program specjalizacji w dziedzinie balneologii i medycyny fizykalnej dla lekarzy posiadajacych
specjalizacje II stopnia lub tytut specjalisty w odpowiedniej dziedzinie medycyny

Program specjalizacji opracowal zespot ekspertow w skladzie:

1.

O wiN

(2]

2.

Dr n. med. Robert Szafkowski —konsultant krajowy w dziedzinie balneologii i medycyny
fizykalnej;

. Prof. dr hab. Irena Ponikowska — przedstawiciel konsultanta krajowego;

. Dr Jacek Chojnowski — przedstawiciel konsultanta krajowego;

. Prof. dr hab. Wlodzimierz Samborski — przedstawiciel konsultanta krajowego;

. Prof. dr hab. Krzysztof Marczewski — przedstawiciel Polskiego Towarzystwa Balneologii

i Medycyny Fizykalnej;

. Drn. med. Jerzy Pasadyn — przedstawiciel Naczelnej Rady Lekarskiej;
. Dr n. med. Piotr Kalmus - przedstawiciel Centrum Medycznego Ksztalcenia

Podyplomowego.

. CELE SZKOLENIA SPECJALIZACYJNEGO

. Cele ogolne

1) nabycie wiedzy szczegdtowe] pozwalajacej na prawidtowe i efektywne stosowanie
metod balneologicznych i fizykoterapeutycznych w leczeniu chordb kwalifikujgcych
si¢ do tych metod leczenia;

2) poglebienie wiedzy teoretycznej i praktycznej w zakresie medycyny klinicznej;

3) nabycie nowych umiejetnosci teoretycznych i praktycznych w zakresie mechanizmow
dziatania i prawidtowego zastosowania metod leczniczych z zakresu balneologii,
medycyny fizykalnej i leczenia uzdrowiskowego;

4) nabycie wiedzy o kojarzeniu metod balneologicznych i fizykoterapeutycznych miedzy
soba, a takze o kojarzeniu ich z innymi metodami terapeutycznymi.

Uzyskane kompetencje zawodowe

Lekarz po ukonczeniu modulu specjalistycznego w zakresie balneologii i medycyny
fizykalnej uzyska kwalifikacje upowaziniajgce do pracy i zajmowania stanowisk
kierowniczych w:

3.

1) klinikach balneologii i medycyny fizykalnej;

2) zakladach lecznictwa uzdrowiskowego dla dzieci i dorostych: szpitalach
uzdrowiskowych, sanatoriach, poradniach uzdrowiskowych, zaktadach
przyrodoleczniczych;

3) zaktadach i gabinetach fizjoterapii;

4) poradniach medycyny fizykalnej;

5) zaktadach rehabilitacji: poradniach i oddziatach;

6) zajmowania stanowisk lekarza naczelnego uzdrowiska;

7) zajmowania stanowisk konsultantow w dziedzinie balneologii;

8) zajmowania stanowisk konsultantéw w Narodowym Funduszu Zdrowia;

9) zajmowania innych stanowisk, w ktorych wymagana jest wiedza z balneologii
I medycyny fizykalnej.

Uzyskane kompetencje spoleczne

Lekarz w czasie trwania modutu specjalistycznego w zakresie balneologii 1 medycyny
fizykalnej ksztaltuje i rozwija postawe etyczng oraz doskonali kompetencje zawodowe,
a w szczegolnosci:

1) kierowanie si¢ w swoich dziataniach nadrzedng zasada dobra chorego;

2) respektowanie spolecznie akceptowanego systemu  warto$ci oraz  zasad
deontologicznych;

3) umiejetno$¢ podejmowania decyzji oraz gotowos¢ wzigcia odpowiedzialnosci
za postgpowanie swoje 1 powierzonego sobie zespotu;
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4) umiej¢tnos¢ wlasciwej organizacji pracy wlasnej i harmonijnej wspotpracy w zespole;

5) umiejetno$¢ nawigzywania relacji z pacjentem oraz rodzing i opiekunem pacjenta,
z poszanowaniem godnos$ci osobiste] oraz zrdznicowania kulturowego, etnicznego
1 spotecznego;

6) znajomo$¢ psychologicznych uwarunkowan relacji lekarz-pacjent;

7) umiejetnos$¢ przekazywania informacji o stanie zdrowia, rokowaniach i postepowaniu
diagnostyczno-terapeutycznym.

II. WYMAGANA WIEDZA

Oczekuje sig, ze lekarz po ukonczeniu modutu specjalistycznego w zakresie balneologii
i medycyny fizykalnej wykaze si¢ przedstawiong poniZej wiedzq:
1. Wiedza w zakresie balneologii i medycyny fizykalnej:

1) wiedza szczegotowa z balneologii i medycyny fizykalnej;

2) metody lecznicze z zakresu balneologii i medycyny uzdrowiskowej;

3) podstawowa, nowoczesna wiedza kliniczna z zakresu kierunkow leczniczych
reprezentowanych w uzdrowisku, a takze innych schorzen, w ktorych zastosowanie
znajduja metody z balneologii 1 medycyny fizykalnej;

4) wiedza z zakresu wybranych probleméw  diagnostycznych  potrzebnych
do prowadzenia i monitorowania leczenia, w tym umiejetnosci wykonania
I interpretacji testow diagnostycznych;

5) szczegblowa wiedza z =zakresu postgpowania leczniczego, rehabilitacyjnego
i profilaktyki w chorobach zgodnych z uzdrowiskowymi kierunkami leczniczymi,
wskazaniami i przeciwwskazaniami, a takze w zakresie innych schorzen, w ktorych
zastosowanie znajduja metody balneofizykalne.

2. Wiedza podstawowa w zakresie:

1) podstaw fizyki, chemii, biofizyki i fizjologii majacych zastosowanie w balneologii
I medycynie fizykalnej;

2) dziatania bodzcoéw leczniczych stosowanych w lecznictwie, mechanizmow ich
dziatania na ustrgj, reakcji miejscowych i1 ogoélnych, reakcji na pojedyncze bodzce
i serie bodzcow;

3) fizjologicznej roli  skory w  odbieraniu  bodzcow  balneologicznych
i fizykoterapeutycznych;

4) fazowego przebiegu reakcji adaptacyjnych zachodzacych pod wptywem bodzcow
leczniczych u chorych poddanych leczeniu;

5) podstaw immunologii klinicznej w aspekcie uzdrowiskowym i medycyny fizykalnej;

6) podstawowych surowcoOw leczniczych w naszym kraju: wody mineralne, gazy
i peloidy — zasoby i eksploatacja;

7) mechanizméw dziatania metod leczniczych i profilaktycznych stosowanych
w balneologii i medycynie fizykalnej;

8) zasad taczenia zabiegdw balneologicznych i fizykoterapeutycznych migdzy soba,
a takze kojarzenia ich z innymi metodami terapeutycznymi;

9) zasad profilaktyki uzdrowiskowej pierwotnej i wtornej, promocji zdrowia i odnowy
biologicznej w uzdrowisku;

10) zasad rehabilitacji z wykorzystaniem metod balneologii i medycyny fizykalnej,
prowadzonej w uzdrowisku i poza nim;

11) zasad odnowy biologicznej w lecznictwie uzdrowiskowym i pozauzdrowiskowym;

12) zasad organizacji zakladow lecznictwa uzdrowiskowego, zakladow i1 gabinetow
medycyny fizykalnej i fizjoterapii;
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13) zasad funkcjonowania zaktadu przyrodoleczniczego;

14) zasad funkcjonowania poradni fizykoterapii i rehabilitacji;

15) przepisow prawa uzdrowiskowego oraz zasad bhp w balneoterapii i fizykoterapii;

16) zasad kierowania i kwalifikowania chorych do leczenia uzdrowiskowego;

17) kierunkow i profili leczniczych uzdrowisk;

18) wskazan i przeciwwskazan ogdlnych i szczegdétowych do leczenia uzdrowiskowego;

19) zywienia racjonalnego i dietetycznego w uzdrowisku;

20) podstaw psychologii klinicznej;

21) podstaw balneochemii, a w tym wlasciwosci chemiczne i biochemiczne wod
leczniczych, klasyfikacja wod mineralnych i leczniczych, chemizm wdd leczniczych,
mikrobiologia woéd leczniczych, wlasciwosci fizyczne 1 chemiczne peloidow, ich
klasyfikacja, mikrobiologia borowin, wielko$¢ zasobow zt6z borowinowych, typow
zt6z borowinowych, wystepowanie zt6z w Polsce;

22) podstaw higieny uzdrowiskowej, w tym naturalnych surowcow leczniczych;

23) podstaw geologii uzdrowiskowej, w tym: geneza powstawania zt6z wod mineralnych
I peloidow, zasoby naturalne uzdrowisk w Polsce, ochrona zt6z leczniczych;

24) podstaw hydrologii wod leczniczych i ochrony eksploatacji Zrodet wod mineralnych;

25) zasad ochrony $rodowiska uzdrowiskowego;

26) zasad komputerowego planowania zabiegdéw balneofizykalnych;

27) zasad konstruowania programéw edukacyjnych dla chorych;

28) zasad stosowania i zapisywania zaopatrzenia ortopedycznego (ortezy, protezowanie);

29) podstaw najnowszej wiedzy klinicznej z zakresu kierunkow leczniczych
reprezentowanych w lecznictwie uzdrowiskowym, a takze w zakresie innych
schorzen, w ktorych zastosowanie znajduja metody fizykoterapii, szczegolnie:
reumatologii, ortopedii, neurologii, Kkardiologii, hipertensjologii, angiologii,
diabetologii, endokrynologii, otylosci, osteoporozy, ginekologii, pulmonologii,
laryngologii, dermatologii, gastroenterologii, urologii i nefrologii, pediatrii, okulistyki,
geriatrii, onkologii, medycyny paliatywnej i estetycznej.

3. Wiedza szczegélowa — zZnajomos$¢ metod leczniczych z balneologii i medycyny
fizykalnej:

1) mechanizm dziatania, zastosowanie lecznicze i profilaktyczne kapieli mineralnych
leczniczych:  solankowych, kwasoweglowych,  siarczkowo-siarkowodorowych
i radonowych;

2) zastosowanie lecznicze wod mineralnych do inhalacji i irygacji;

3) zastosowanie wod mineralnych do kuracji pitnej (krenoterapia), sposoby dawkowania,
rodzaje dawek, wybor odpowiedniej wody do choroby, mechanizmy dziatania
miejscowego 1 ogodlnego, wskazania i przeciwwskazania lecznicze;

4) rodzaje procedur balneologicznych z wudzialem gazow, mechanizm dziatania
| zastosowanie lecznicze: dwutlenku wegla, siarkowodoru, radonu, ozonu, tlenu,
powietrza;

5) rodzaje procedur balneologicznych z uzyciem peloidow, mechanizm dzialania
leczniczego, zastosowanie lecznicze peloidow: borowiny, pasty borowinowej, gytii,
fango, preparatoéw borowinowych i innych peloidow;

6) rodzaje, mechanizm  dzialania 1  zastosowanie lecznicze procedur
hydroterapeutycznych: kapiele o stopniowanej temperaturze, kapiele przegrzewajace,
natryski, kapiele w basenie, kapiele perelkowe, masaz podwodny, hydromasaz
automatyczny, wybrane zabiegi Kneippa;
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7) Kkinezyterapia: rodzaje ¢wiczen fizycznych 1 aktywno$ci fizycznej majacych
zastosowanie w lecznictwie uzdrowiskowym, gabinetach fizykoterapii i rehabilitacji
oraz znajomos$¢ zasad specjalnych technik kinezyterapii, w tym PNF i metody
McKenziego;

8) podstawy talassoterapii;

9) podstawy subterraneoterapii;

10) podstawy teoretyczne i zastosowanie lecznicze procedur hiperbarycznych;

11) elektroterapia: rodzaje procedur, mechanizmy dziatania na organizm i zastosowanie
lecznicze: pradu statego, pradéw impulsowych matej czestotliwosci, pradow $redniej
czestotliwosci — interferencyjnych oraz pradow wielkiej czgstotliwosci,

12) mechanizm dzialania na organizm, rodzaje procedur, parametry i zastosowanie
lecznicze zabiegbdw z zakresu magnetoterapii;

13) mechanizm dziatania na organizm, rodzaje procedur, parametry i zastosowanie
lecznicze ultrasonoterapii;

14) mechanizm dzialania na organizm, rodzaje procedur, parametry i zastosowanie
lecznicze procedur z zakresu krioterapii miejscowej i ogdlnoustrojowej;

15) mechanizm dziatania na organizm, rodzaje procedur, parametry i zastosowanie
lecznicze procedur z zakresu cieplolecznictwa, znajomo$¢ mechanizmow
termoregulacji u cztowieka;

16) mechanizm dzialania na organizm, rodzaje i procedur, parametry i zastosowanie
lecznicze procedur z zakresu $wiatlolecznictwa,

17) mechanizm dzialania na organizm, rodzaje procedur, parametry i zastosowanie
lecznicze procedur z zakresu laseroterapii;

18) znajomos$¢ rodzajow masazu, gtdéwnych technik, mechanizmu dziatania i zastosowania
leczniczego.

4. Diagnostyka: ocena kliniczna, wykonanie i interpretacja testéw diagnostycznych:

1) technika badania i podstawowe testy czynnosciowe w: chorobach uktadu krazenia,
oddechowego, nerwowego, kostno-stawowego, cukrzycy, chorobach skory i innych;

2) diagnostyka funkcjonalna u pacjentow z chorobami uktadu ruchu;

3) badania funkcjonalne w chorobach uktadu ruchu;

4) zasady elektrodiagnostyki ilosciowej i jakoSciowej: reobaza, chronaksja, krzywa it,
wspotczynnik akomodacji, prawo skurczow oraz znajomos$¢ interpretacji wynikow
badan elektromiograficznych;

5) zasady i sposoby wykonywania i zastosowanie testow z zakresu $wiattolecznictwa —
test rumieniowy;

6) podstawowa diagnostyka w kinezyterapii (ocena wydolnosci fizycznej, tolerancji na
wysitek fizyczny);

7) podstawowa diagnostyka ultrasonograficzna — interpretacja wynikow;

8) znajomo$¢ podstaw diagnostyki fotodynamiczne;j.

5. Wiedza szczegélowa z zakresu leczenia i profilaktyki chorych, zgodnie z kierunkami
leczniczymi, wskazaniami i przeciwwskazaniami:

1) zasady stosowania leczenia balneofizykalnego, znajomo$¢ programéw leczniczych

i standardow w nastepujgcych chorobach, w ktorych wskazane jest leczenie

uzdrowiskowe: uktadu krazenia, choréb gastroenterologicznych, pulmonologicznych,

laryngologicznych, endokrynologicznych, metabolicznych, urologicznych

I nefrologicznych, ginekologicznych, reumatycznych, ortopedycznych,

neurologicznych, dermatologicznych, dzieciecych, chorob geriatrycznych, w stanach
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po leczeniu niektorych chorob onkologicznych, u wybranych pacjentow
po przeszczepie narzadow;

2) znajomo$¢  programéw  profilaktycznych  realizowanych — w  lecznictwie
uzdrowiskowym w zakresie: profilaktyki chorob uktadu krazenia (czynniki ryzyka),
chorob nowotworowych (profilaktyka czynnikow ryzyka), uktadu oddechowego,
chorob metabolicznych, spowolnienia starzenia i anti-aging, uzdrowiskowego
programu antynikotynowego.

I1. WYMAGANE UMIEJETNOSCI PRAKTYCZNE

Oczekugje sie, Ze po ukonczeniu modutu specjalistycznego w zakresie balneologii i medycyny
fizykalnej lekarz wykaze si¢ umiejetnosciq:

1) stosowania procedur balneologicznych, dawkowania zabiegéw, ustalania parametrow,
opierajac si¢ na wskazaniach i przeciwwskazaniach leczniczych;

2) konstruowania programéw leczniczych dla pacjentow w zakresie balneologii
i medycyny fizykalnej, prawidtowo kojarzac rézne metody lecznicze;

3) programowania leczenia z zakresu balneologii i medycyny fizykalnej we wszystkich
profilach leczenia uzdrowiskowego, tj. chorobach: ortopedyczno-urazowych, uktadu
nerwowego, reumatycznych, kardiologicznych, gérnych i dolnych drég oddechowych,
uktadu trawienia, cukrzycy, otytosci, endokrynologicznych, osteoporozie, chorobach
skory, kobiecych, nerek i drog moczowych, krwi i uktadu krwiotwoérczego oraz
choréb oka i przydatkow oka, a takze w zakresie innych schorzen, w ktorych
zastosowanie znajduja te metody;

4) programowania leczenia fizykalnego u pacjentow poradni medycyny fizykalnej,
rehabilitacyjnej, fizjoterapeutycznej;

5) wykonania i interpretacji swoistych testow diagnostycznych w zakresie balneologii
I medycyny fizykalnej;

6) wykonania i interpretacji testOw czynno$ciowych w zakresie oceny uktadu ruchu oraz
interpretacji testow w zakresie uktadu krazenia, oddychania i innych uktadow;

7) zapisywania i samodzielnego wykonania procedur z wod mineralnych: kapieli
leczniczych, inhalacji, kuracji pitnej wodami mineralnymi, z uwzglednieniem
dawkowania, wskazan i przeciwwskazan;

8) zapisywania i samodzielnego wykonania procedur z borowiny i produktow
borowinowych oraz innych peloidow z uwzglednieniem dawkowania, wskazan
| przeciwwskazan;

9) wykonania wszystkich procedur z zakresu hydroterapii z uwzglgdnieniem
dawkowania, wskazan i przeciwwskazan;

10) planowania procedur z zakresu kinezyterapii, oceny efektow leczenia uzyskanych
ta metoda w zakresie uktadu krazenia, narzadu ruchu, dzialan metabolicznych
I innych;

11) leczenia chorych, postugujac si¢ metodami balneologicznymi, fizykoterapeutycznymi
I klimatoterapeutycznymi zgodnie z nowoczesnymi rekomendacjami i standardami;

12) masazu leczniczego, prawidlowego zlecania tych zabiegbw z uwzglednieniem
wskazan i przeciwwskazan;

13) interpretowania wplywu czynnikow bioklimatycznych na efekty leczenia
uzdrowiskowego;

14) planowania procesu leczenia uzdrowiskowego w oparciu o wiedz¢ na temat adaptacji
aklimatyzacji;
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15) programowania zabiegow klimatoterapeutycznych w oparciu o wykonane testy
I badania biometeorologiczne;

16) programowania i prowadzenia samodzielnie zaje¢ w ramach edukacji zdrowotnej;

17) wykonania procedur z zakresu elektrolecznictwa, tj. z wykorzystaniem pradu statego,
matych, $rednich i1 wielkich cze¢stotliwosci, stosujac wiedzg na temat mechanizmow
dziatania, parametréow zabiegowych, wskazan i przeciwwskazan do leczenia;

18) wykonania procedur elektrostymulacji wykorzystujgcych rézne mechanizmy,
z wykorzystaniem wiedzy na temat mechanizméw dziatania, parametrow
zabiegowych, wskazan i przeciwwskazan do leczenia;

19) wykonania procedur z zakresu magnetoterapii, z wykorzystaniem wiedzy na temat
mechanizmoéw dziatania, parametrow zabiegowych, wskazan 1 przeciwwskazan
do leczenia;

20) wykonania procedur z zakresu ultrasonoterapii, z wykorzystaniem wiedzy na temat
mechanizméw dziatania, parametrow zabiegowych, wskazan i przeciwwskazan
do leczenia;

21) wykonania procedur z zakresu $wiattolecznictwa w zakresie promieniowania
podczerwonego, widzialnego i ultrafioletowego, z wykorzystaniem wiedzy na temat
mechanizmoéw dziatania, parametrow zabiegowych, wskazan i przeciwwskazan
do leczenia;

22) wykonania procedur z zakresu laseroterapii, z wykorzystaniem wiedzy na temat
mechanizméw dziatania, parametréw zabiegowych, wskazan i przeciwwskazan
do leczenia;

23) wykonania procedur z zakresu Krioterapii miejscowej i ogdlnoustrojowej,
wykorzystujac rézne mechanizmy ozigbiania na podstawie wiedzy na temat
mechanizméw dziatania, parametrow zabiegowych, wskazan i przeciwwskazan
do leczenia;

24) wykonania procedur z zakresu cieptolecznictwa, z wykorzystaniem wiedzy na temat
mechanizméw dziatania, parametrow zabiegowych, wskazan 1 przeciwwskazan
do leczenia;

25) stosowania podstawowych diet w leczeniu uzdrowiskowym, prawidlowego doboru
zywienia do chorob i stanu odzywienia pacjenta w uzdrowisku;

26) zapisania w sposob prawidlowy koniecznego sprzetu zaopatrzenia ortopedycznego
(protezy, ortezy), zapisywania i dystrybucji zaopatrzenia ortopedycznego.

IV. FORMY | METODY SZKOLENIA
A — Kursy specjalizacyjne

Uwaga: Lekarz uzyska zaliczenie tylko tych kursow, ktore zostaly wpisane na prowadzong
przez CMKP liste kursow specjalizacyjnych, publikowang corocznie na stronie internetowe;j
CMKP: www.cmkp.edu.pl.

Czas trwania kursow jest okreslony w dniach 1 godzinach dydaktycznych, przy czym
1 godzina dydaktyczna = 45 minut. £aczny czas trwania poszczegolnych zaje¢ dydaktycznych
w trakcie jednego dnia kursu nie moze przekracza¢ 8 godzin dydaktycznych.

Wybrane kursy specjalizacyjne moga by¢ realizowane w formie e-learningowej.
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Program specjalizacji w dziedzinie balneologii i medycyny fizykalnej dla lekarzy posiadajacych

specjalizacje II stopnia lub tytut specjalisty w odpowiedniej dziedzinie medycyny

1. Kurs wprowadzajacy: ,Podstawy teoretyczne i praktyczne balneologii
| medycy fizykalnej”

Cel kursu: zapoznanie z podstawowa wiedzg z zakresu medycyny uzdrowiskowej,
bioklimatologii, balneochemii, hydrologii wod leczniczych i higieny uzdrowiskowej.

Zakres wiedzy:

1)

2)
3)

4)
5)

6)
7)
8)
9)
10)
11)

miegjsce i rola wspotczesnej balneologii i medycyny fizykalnej wérdd innych dyscyplin
medycznych;

podstawy kliniczne balneologii i medycyny fizykalnej;

podstawowe mechanizmy dziatania bodzcow leczniczych balneologicznych
i fizykoterapeutycznych;

rola skory w odbieraniu bodZzcéw leczniczych;

zasady funkcjonowania zakladu przyrodoleczniczego oraz gabinetu i1 zakladu
fizykoterapii poza uzdrowiskiem;

podstawy balneochemii wod mineralnych i peloidow;

podstawy hydrologii wéd leczniczych i1 ochrona eksploatacji zrodet;

ochrona §rodowiska uzdrowiskowego;

podstawy higieny uzdrowiskowej;

podstawowe akty prawne;

etyczne aspekty medycyny uzdrowiskowej.

Czas trwania kursu: 5 dni (40 godzin dydaktycznych). Lekarz uczestniczy w Kkursie
w pierwszym roku trwania modutu specjalistycznego w zakresie balneologii i medycyny
fizykalnej.

Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie sprawdzianu
z zakresu wiedzy objetej programem kursu, przeprowadzanego przez kierownika kursu.

2. Kurs: ,,Metody lecznicze balneologii i medycyny fizykalnej”

Cel kursu: zapoznanie z gtdbwnymi dziatami i metodami w balneologii, medycynie fizykalnej
oraz medycynie uzdrowiskowe;j.

Zakres wiedzy:

1)
2)

3)
4)
5)
6)
7)
8)
9)
10)
11)
12)
13)
14)
15)

przeglad metod balneologicznych i fizykoterapeutycznych;

balneoterapia z wykorzystaniem wod mineralnych: kapiele lecznicze, inhalacje,
irygacje, kuracja pitna wodami leczniczymi;

podstawy klimatoterapii;

hydroterapia — rodzaje procedur, mechanizm dziatania, zastosowanie lecznicze;
termoterapia, w tym cieptolecznictwo i zimnolecznictwo — Krioterapia;
elektroterapia i elektrodiagnostyka;

$wiattolecznictwo (aktynoterapia);

laseroterapia;

magnetoterapia;

ultrasonoterapia;

Masaz leczniczy;

zasady taczenia procedur balneologicznych i fizykoterapeutycznych w programy;
psychologiczne problemy lecznictwa uzdrowiskowego;

zasady zywienia dietetycznego;

odnowa biologiczna w lecznictwie uzdrowiskowym i zaktadach fizjoterapii.
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Program specjalizacji w dziedzinie balneologii i medycyny fizykalnej dla lekarzy posiadajacych
specjalizacje II stopnia lub tytut specjalisty w odpowiedniej dziedzinie medycyny

Czas trwania kursu: 10 dni (80 godzin dydaktycznych). Lekarz uczestniczy w kursie
w pierwszym roku trwania modutlu specjalistycznego w zakresie balneologii i medycyny
fizykalnej.

Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie sprawdzianu
z zakresu wiedzy objetej programem kursu, przeprowadzanego przez kierownika kursu.

3. Kurs: ,,Postepowanie lecznicze w chorobach, w ktérych maja zastosowanie
metody balneologii i medycyny fizykalnej z uwzglednieniem wskazan
i przeciwwskazan”

Cel kursu: zapoznanie z programami leczniczymi i standardami w balneologii i medycynie
fizykalnej oraz uzupeienie wiedzy klinicznej W poszczegdlnych chorobach.

Zakres wiedzy:

1) podstawy kliniczne reumatologii i stosowanie metod i programow balneofizykalnych;

2) choroby ortopedyczne w lecznictwie uzdrowiskowym i medycynie fizykalnej;

3) rehabilitacja uktadu ruchu w lecznictwie uzdrowiskowym;

4) poradnictwo i zapisywanie zaopatrzenia ortopedycznego w chorobach uktadu ruchu;

5) podstawy neurologii klinicznej i zasady stosowania procedur i programow
balneofizykalnych;

6) podstawy diabetologii klinicznej i zasady stosowania procedur i programow
leczniczych w leczeniu powiktan cukrzycowych;

7) podstawy pediatrii i zasady stosowania procedur i programow balneofizykalnych
w chorobach wieku rozwojowego;

8) podstawy pulmonologii klinicznej i zasady stosowania procedur i programow

balneofizykalnych;

9) podstawy laryngologii klinicznej i zasady stosowania procedur i programow
balneofizykalnych;

10) podstawy Kardiologii klinicznej i zasady stosowania procedur i programéw
balneofizykalnych;

11) nadcisnienie tetnicze — zasady leczenia balneofizykalnego;

12) podstawy dermatologii klinicznej i zasady stosowania procedur i programow
balneofizykalnych;

13) otytos¢ — podstawy kliniczne i zasady leczenia uzdrowiskowego;

14) nefrologia i urologia — podstawy kliniczne oraz zasady stosowania metod i programow
balneofizykalnych;

15) ginekologia — podstawy kliniczne oraz zasady stosowania procedur i programow
balneofizykalnych;

16) endokrynologia — podstawy kliniczne oraz zasady stosowania procedur i programow
balneofizykalnych;

17) gastroenterologia — podstawy kliniczne oraz zasady stosowania procedur i programow
balneofizykalnych;

18) podstawy geriatrii — metody i programy leczenia balneofizykalnego;

19) neuropsychologia w praktyce lekarza uzdrowiskowego i poradni fizykoterapii;

20) medycyna estetyczna w warunkach uzdrowiskowych.

Czas trwania kursu: 10 dni (80 godzin dydaktycznych). Lekarz uczestniczy w Kkursie
w drugim roku trwania modulu specjalistycznego w zakresie balneologii i medycyny
fizykalnej.

Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie sprawdzianu
z zakresu wiedzy objetej programem kursu, przeprowadzanego przez kierownika kursu.
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Program specjalizacji w dziedzinie balneologii i medycyny fizykalnej dla lekarzy posiadajacych
specjalizacje II stopnia lub tytut specjalisty w odpowiedniej dziedzinie medycyny

4. Kurs: ,,Ratownictwo medyczne”

Cel kursu:
Oczekuje si¢, ze lekarz po ukonczeniu kursu wykaze si¢ znajomo$cig zaawansowanych
technik resuscytacji krazeniowo-oddechowej oraz ratunkowego .leczenia urazow.
Zakres wiedzy:
Dzien 1. Wprowadzenie do medycyny ratunkowej, mechanizmy powstawania bolu oraz
metody kontroli bolu przewleklego:
1) historia rozwoju medycyny ratunkowej;
2) zalozenia organizacyjne i zadania medycyny ratunkowej we wspotczesnych
systemach ochrony zdrowia. Podstawy prawne w Polsce;
3) struktura, organizacja i funkcjonowanie szpitalnego oddziatu ratunkowego;
4) epidemiologia naglych zagrozen zdrowia i zycia;
5) monitorowanie funkcji zyciowych i ocena kliniczna pacjenta w szpitalnym oddziale
ratunkowym;
6) srodszpitalna segregacja medyczna - triage $rodszpitalny, dokumentacja medyczna,
ruch chorych w SOR;
7) definicja i patomechanizm bdlu przewlektego;
8) klasyfikacja bolu;
9) ocena kliniczna chorego z bolem;
10) ocena nasilenia bolu (ilosciowa) - skale bolowe;
11)charakterystyka bolu (ocena jako$ciowa) - kwestionariusze i inne narz¢dzia oceny
jako$ciowej;
12) ocena skutecznos$ci leczenia bolu przewlektego;
13) ocena kliniczna chorego z bolem przewlektym;
14) farmakoterapia bolu;
15)niefarmakologiczne metody kontroli bolu;
16) skutki niewtasciwej kontroli bolu.

Dzien II. Zaawansowana resuscytacja krazeniowo-oddechowa:

1) epidemiologia, klinika i diagnostyka naglego zatrzymania krazenia;

2) podstawy zaawansowanej resuscytacji oddechowej u dorostych: ratunkowa droznosé¢
drég oddechowych, techniki prowadzenia oddechu zast¢pczego, monitorowanie
jakosci 1 skutecznos$ci wentylacji zastepczej;

3) podstawy zaawansowanej resuscytacji  krazenia u  dorostych:  techniki
bezprzyrzadowego wspomagania krazenia, technologie krazenia zastgpczego,
monitorowanie jako$ci i skutecznosci krazenia zastepczego;

4) elektroterapia w nagtym zatrzymaniu krazenia i w stanach zagrazajacych NZK;

5) ratunkowe dostepy donaczyniowe;

6) farmakoterapia naglego zatrzymania krazenia.

Dzien II1. Zaawansowana resuscytacja krazeniowo-oddechowa (cd.):

1) epidemiologia i klinika naglych zatrzyman krazenia u dzieci, odrgbnosci
anatomiczno-fizjologicznych wieku dzieciecego;

2) specyfika zaawansowanej resuscytacji krgzeniowo-oddechowej noworodkow,
niemowlat i dzieci: drozno$¢ drog oddechowych, wentylacja zastepcza, wspomaganie
krazenia, farmako- i ptynoterapia;

3) wspolczesne =zalecenia 1 algorytmy prowadzenia resuscytacji Krgzeniowo-
oddechowej: zespot resuscytacyjny - jego zadania i monitorowanie skutecznosci;

4) resuscytacja krazeniowo-oddechowa w  sytuacjach szczegdélnych:  wstrzas
anafilaktyczny, wstrzas kardiogenny, wstrzgs septyczny, resuscytacja ciezarnych,
podtopienie, hipotermia, porazenie prgdem/piorunem, ostry zespot wiencowy, “udar
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Program specjalizacji w dziedzinie balneologii i medycyny fizykalnej dla lekarzy posiadajacych
specjalizacje II stopnia lub tytut specjalisty w odpowiedniej dziedzinie medycyny

mozgowy;

5) etyczne i prawne aspekty resuscytacji krazeniowo-mozgowej, DNR, stwierdzenie
zgonu, $mieré mozgu,

6) wprowadzenie do intensywnej terapii poresuscytacyjngj: wentylacja zastepcza,
protekcja centralnego uktadu nerwowego, hipotermia terapeutyczna, terapia
nerkozastepcza, tlenoterapia hiperbaryczna.

Dzien IV. Ratunkowe leczenie urazow:

1) epidemiologia okotourazowych mnogich, cigzkich obrazen ciata;

2) zadania ratownictwa medycznego i1 medycyny ratunkowej w postepowaniu
okotourazowym: centra urazowe w Polsce - legislacja, finansowanie;
3) wstepna ocena poszkodowanych i postgpowanie ratunkowe w mnogich
obrazeniach okotourazowych w okresie przedszpitalnym: ocena kinetyki urazu, raport
przedszpitalny, przekaz telemedyczny, transport chorego z obrazeniami okotourazo
wy mi;
4) ocena wtorna pacjenta z mnogimi obrazeniami w szpitalnym oddziale
ratunkowym: resuscytacja okotourazowa, triage $rodszpitalny, diagnostyka
przytézkowa, skale ci¢zkosci urazow;

5) Trauma team: organizacja, zadania w leczeniu wstgpnym obrazef, ocena
skutecznosci;

6) krwotoki, okotourazowa resuscytacja ptynowa;

7) wybrane procedury leczenia okolourazowego: drozno$¢ drog oddechowych,

torakotomia ratunkowa, drenaz optucnowy, damage controh

Dzien V. Ratunkowe leczenie urazow (cd.):

1) specyfika urazow i postepowania okotourazowego u dzieci;

2) wybrane sytuacje leczenia okolourazowego: urazy u cigzarnych, obrazenia u 0sob w
wieku podesztym, urazy glowy i rdzenia krggowego, urazy twarzoczaszki, urazy
narzadu wzroku, urazy klatki piersiowej, urazy konczyn, urazy jamy brzusznej i
miednicy matej, urazy oparzeniowe, urazy postrzatowe;

3) zdarzenia masowe i katastrofy, triage przedszpitalny.

Czas trwania kursu: 5 dni (40 godzin dydaktycznych).

Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz sprawdzian testowy i
sprawdzian praktyczny z wiedzy obje¢tej programem kursu, przeprowadzane przez kierownika
kursu.

5. Kurs: ,,Zdrowie publiczne”
Cze¢s¢ I: Zdrowie publiczne

Zakres wiedzy:
1. Wprowadzenie do zagadnien zdrowia publicznego:
1) ochrona zdrowia a zdrowia publiczne, geneza, przedmiot zdrowia publicznego jako
dyscypliny naukowe;j i dzialalno$ci praktyczne;j;
2) wielosektorowos$¢ 1 multidyscyplinarno$¢ ochrony zdrowia, prozdrowotna polityka
publiczna w krajach wysokorozwinigtych;
3) aktualne problemy zdrowia publicznego w Polsce i UE.
2. Organizacja i ekonomika zdrowia:
1) systemy ochrony zdrowia na $§wiecie - podstawowe modele organizacji i
finansowania, transformacje systemow - ich przyczyny, kierunki i cele zmian;
2) zasady organizacji i finansowania systemu opieki zdrowotnej w Polsce;
3) instytucje zdrowia publicznego w Polsce: Panstwowa Inspekcja Sanitarna, Panstwowa
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4)
5)

6)
7)

8)

Agencja Rozwigzywania Problemow Alkoholowych, Krajowe Biuro Do Spraw
Przeciwdzialania Narkomanii, Krajowe Centrum Do Spraw AIDS, zadania wtasne
samorzadu terytorialnego oraz administracji centralnej: organizacja, zadania,
instrumenty dziatania;

wspolnotowe i miedzynarodowe regulacje prawne ochrony zdrowia,;

podstawowe pojecia ekonomii zdrowia: popyt i podaz $§wiadczen zdrowotnych;
odmiennos$ci rynku $§wiadczen zdrowotnych od innych towarow i ustug, asymetria
informacji 1 pelnomocnictwo, koncepcje potrzeby zdrowotnej, rownos¢ i
sprawiedliwo$¢ spoleczna oraz efektywnos¢ jako kryterium optymalnej alokacji
zasobow, koszty bezposrednie i posrednie choroby, koszty terapii i nastgpstw
choroby;

ocena technologii medycznych jako narz¢dzie podejmowania decyzji alokacji
publicznych §rodkow na opieke zdrowotna;

zasady funkcjonowania systemu refundacji lekow w Polsce: cele i narzedzia polityki
lekowej panstwa a regulacje wspolnotowe;

wskazniki stanu zdrowia i1 funkcjonowania opieki zdrowotnej w krajach OECD.

3. Zdrowie ludnosci i jego ocena:

1)
2)
3)

4)
5)

6)
7)

pojecie zdrowia i choroby - przeglad wybranych koncepcji teoretycznych;

spoteczne i ekonomiczne determinanty zdrowia;

podstawowe pojecia epidemiologii, mierniki rozpowszechnienia zjawisk zdrowotnych
w populacji;

epidemiologia jako narz¢dzie zdrowia publicznego: Zrddla informacji o sytuacji
zdrowotnej oraz okreslanie potrzeb zdrowotnych ludnosci;

sytuacja zdrowotna Polski na tle Europy i §wiata;

procesy demograficzne a planowanie celow systemu ochrony zdrowia;

epidemiologia wybranych chordb zakaznych: zakazenia wewnatrzszpitalne w Polsce 1
w Europie.

4. Promocja i profilaktyka zdrowotna:

1) podstawowe definicje: profilaktyka, promocja zdrowia, edukacja zdrowotna;

2) geneza, kierunki dziatania i strategie promocji zdrowia;

3) rola edukacji pacjenta w systemie opieki zdrowotnej;

4) zasady Evidence Based Public Health;

5) programy zdrowotne jako narzg¢dzie profilaktyki i promocji zdrowia (Narodowy
Program Zdrowia, Narodowy Program Zwalczania Chorob Nowotworowych,
Narodowy Program Przeciwdziatania Chorobom Cywilizacyjnym - POL-
HEALTH, Narodowy Program Wyroéwnywania Dostgpnosci do Profilaktyki i
Leczenia Chorob Ukladu Sercowo Naczyniowego POLKARD, Program
Ograniczania Zdrowotnych Nastgpstw Palenia Tytoniu w Polsce, Narodowy
Program Ochrony Zdrowia Psychicznego, przeglad programéw samorzadowych).

5. Bioetyka:

1)

2)

3)

etyczne podstawy zdrowia publicznego: prawa cztowieka a system opieki zdrowotne;j,
etyczne modele systeméw opieki zdrowotnej, wolno$¢ indywidualna i jej granice w
obszarze polityki zdrowotnej, solidaryzm spoteczny, sprawiedliwos¢ w dostepie do.
swiadczen zdrowotnych, rowny dostep do swiadczen zdrowotnych;

kluczowe warto$ci zdrowia publicznego: wartos¢ zdrowia, warto§¢ autonomii
pacjenta, prywatno$¢, zdrowie populacji, odpowiedzialno$¢ obywatela a
odpowiedzialno$¢ wtadz publicznych za jego zdrowie;

wybrane dylematy etyczne zdrowia publicznego: rowno$é dostepu do $wiadczen a
efektywno$¢ systemu opieki zdrowotnej, wysoka jako$¢ $§wiadczen a efektywnosé¢
systemu opieki zdrowotnej, wszechstronno$¢ a rownos¢ w dostepie do $wiadczen,
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4)

5)

pluralizm $wiatopoglagdowy a dziatania wtadz publicznych w obszarze zdrowia
publicznego, wyréwnywanie nierownosci zdrowotnych, refundacja kosztéw leczenia i
lekéw, finansowanie procedur o wysokiej kosztochtonnosci, finansowanie leczenia
chorob rzadkich;

rola lekarza w zdrowiu publicznym: lekarskie standardy etyczne i ich zwigzek ze
zdrowiem publicznym, lekarz w promocji i profilaktyce zdrowotnej, konflikty
interesOw pracownikoéw ochrony zdrowia;

zagadnienia zdrowia publicznego w wybranych regulacjach bioetycznych: regulacje
etyczne samorzadoéw zawodow medycznych, Europejska Konwencja Bioetyczna.

Czas trwania czesci I: 5 dni (40 godzin dydaktycznych).

Czes$¢ 11: Orzecznictwo lekarskie Zakres wiedzy:

1)
2)
3)

system zabezpieczenia spotecznego choroby i jej nastgpstw w Polsce;
rodzaje $wiadczen z zabezpieczenia spotecznego oraz warunki ich nabywania;
ogo6lne zasady i tryb przyznawania $wiadczen dla ubezpieczonych i ich rodzin;

4) rola i zadania lekarzy leczacych w procesie ubiegania si¢ przez pacjenta

5)
6)

7)
8)

9)

10)

0 przyznanie $wiadczen z zabezpieczenia spotecznego;
rola orzecznictwa lekarskiego w zabezpieczeniu spotecznym;
zasady i tryb orzekania lekarskiego o:
a) czasowej niezdolnosci do pracy,
b) potrzebie rehabilitacji leczniezej w ramach prewencji rentowej,
¢) okoliczno$ciach uzasadniajacych przyznanie uprawnien do swiadczenia
rehabilitacyjnego lub przedtuzonego okresu zasitkowego,
d) celowosci przekwalifikowania zawodowego,
e) prawie do renty socjalnej,
a) niezdolnosci do pracy zarobkowej i jej stopniach,
g) catkowitej niezdolnosci do pracy w gospodarstwie rolnym,
h) inwalidztwie funkcjonariuszy i Zolierzy zawodowych,
i) niezdolno$ci do samodzielnej egzystencji,
j) okresie trwania: niezdolnos$ci do pracy, niezdolno$ci do pracy w gospodarstwie
rolnym, niezdolnos$ci do samodzielnej egzystencji,
k) niepelnosprawnosci dzieci 1 dorostych,
1) procentowym uszczerbku na zdrowiu;
opiniodawstwo sgdowo-lekarskie;
Miedzynarodowa Klasyfikacja Funkcjonowania, Niepetnosprawnosci 1 Zdrowia
(ICF);
orzecznictwo lekarskie w ubezpieczeniach komercyjnych;
rola kompleksowej rehabilitacji w prewencji rentowej.

Czas trwania czesci I1: 3 dni (24 godziny dydaktyczne).
Czas trwania kursu ogotem - czesé 1i czesé 11: 8 dni (64 godziny dydaktyczne).

Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie kolokwium z
zakresu wiedzy objetej programem kursu, przeprowadzane przez kierownika kursu.

6. Kurs: ,,Prawo medyczne”

Cel kursu:
Oczekuje si¢, ze lekarz po ukonczeniu kursu wykaze si¢ znajomos$cig podstawowych
przepisow prawa w zakresie wykonywania zawodu lekarza i lekarza dentysty oraz
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odpowiedzialnosci.
Zakres wiedzy:
1) zasady sprawowania opieki zdrowotnej w $wietle Konstytucji Rzeczypospolitej

Polskiej;

2) zasady wykonywania dziatalnosci leczniczej:

3)

4)

5)
6)

7)

8)

a) $wiadczenia zdrowotne,
b) podmioty lecznicze - rejestracja, zasady dziatania, szpitale kliniczne, nadzor,

€) dziatalnos$¢ lecznicza lekarza, lekarza dentysty w formie praktyki zawodowej,

d) nadzor specjalistyczny i kontrole;

zasady wykonywania zawodu lekarza:

a) definicja zawodu lekarza,

b) prawo wykonywania zawodu.

C) uprawnienia i obowigzki zawodowe lekarza,

d) kwalifikacje zawodowe,

e) eksperyment medyczny,

f) zasady prowadzenia badan klinicznych,

g) dokumentacja medyczna,

h) prawa pacjenta a powinnosci lekarza (pojecie §wiadomej zgody, prawo do odmowy
udzielenia $wiadczenia),

i) stwierdzenie zgonu i ustalenie przyczyn zgonu;

zasady powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego:

a) prawa i obowigzki osoby ubezpieczonej i lekarza ubezpieczenia zdrowotnego,
b) organizacja udzielania i zakres $§wiadczen z tytutu ubezpieczenia zdrowotnego,

c) dokumentacja zwigzana z udzielaniem $wiadczen z tytulu ubezpieczenia,
zasady wypisywania recept na leki oraz zlecen na wyroby medyczne;

zasady dzialania samorzadu lekarskiego:

a) zadania izb lekarskich,

b) prawa i obowiazki cztonkéw samorzadu lekarskiego,

) odpowiedzialno$¢ zawodowa lekarzy - postgpowanie wyjasniajace przed
rzecznikiem odpowiedzialnos$ci zawodowej, postepowanie przed sadem
lekarskim,

uregulowania szczegblne dotyczace postgpowania lekarza w innych ustawach, w tym

w szczegblnosci:

a) sztucznej prokreacji,

b) przeszczepiania narzadow i tkanek,

C) przerywania cigzy,

d) zabiegow estetycznych,

e) leczenia paliatywnego i stanéw terminalnych,

1) chorob psychicznych,

g) niektorych chorob zakaznych,

h) przeciwdziatania i leczenia uzaleznien,

i) badan klinicznych;

odpowiedzialno$¢ prawna lekarza - kama, cywilna:

a) odpowiedzialno$¢- kama (nieudzielenie pomocy, dziatanie bez zgody, naruszenie
tajemnicy lekarskiej),

b) odpowiedzialno$¢ cywilna (ubezpieczenie od odpowiedzialnosci cywilne;j).

Czas trwania kursu: 3 dni (24 godziny dydaktyczne).

Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie kolokwium z
zakresu wiedzy objetej programem kursu, przeprowadzane przez kierownika kursu.
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B — Staze kierunkowe

Lekarz jest zobowigzany do odbycia nizej wymienionych stazy. Czas trwania stazu podany
jest w tygodniach i dniach roboczych w wymiarze czasu pracy 7 godzin 35 minut dziennie.
Staz nalezy przedtuzy¢ o kazdy dzien nieobecnos$ci, w tym rowniez o dni ustawowo wolne
od pracy w danym roku.

1. Staz podstawowy w zakladzie lecznictwa uzdrowiskowego

Cel stafu: nabycie umiejetnosci  monitorowania  leczenia  balneologicznego
i fizykoterapeutycznego, kojarzenia metod leczniczych w programy, praktycznego wykonania
1 stosowania zabiegdéw balneologicznych, fizykoterapeutycznych i klimatycznych, poznanie
organizacji lecznictwa uzdrowiskowego.

Zakres wiedzy teoretycznej i umiejetnosci praktycznych:

1) udziat w codziennych wizytach lekarskich w uzdrowiskowym szpitalu klinicznym;

2) prowadzenie leczenia chorych pod kontrolg ordynatora;

3) opanowanie zasad programu komputerowego do prowadzenia dokumentacji chorych;

4) programowanie  kompleksowego leczenia  obejmujacego:  diete, leczenie
farmakologiczne, zabiegi balneologiczne, fizykoterapi¢, kinezyterapi¢ i inne
procedury;

5) udziat w wykonywaniu testéw czynno$ciowych u chorych z chorobami uktadu
krazenia, uktadu naczyniowego, uktadu oddechowego;

6) uczestniczenie w wykonywaniu procedur balneologicznych: kapiele lecznicze, kapiele
Kinezyterapeutyczne, Kkinezyterapia, zabiegi borowinowe, inhalacje, procedury
wodolecznicze, krioterapia, cieptolecznictwo;

7) samodzielne wykonanie nastepujacych procedur: inhalacji z wod mineralnych,
oktadow borowinowych, zabiegdbw wodoleczniczych, krioterapii, cieptolecznictwa
oraz innych zabiegdéw fizykoterapeutycznych.

Forma zaliczenia stazu (u kierownika specjalizacji):
1) zlozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej objetej programem stazu;
2) zaliczenie sprawdzianu z umiejetnosci praktycznych — potwierdzenie przez
kierownika specjalizacji wykonanych przez lekarza zabiegow Iub procedur
medycznych objetych programem stazu.

Czas trwania staZu: 75 tygodni (375 dni roboczych).

Miejsce stazu: jednostka, ktora uzyskala akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie balneologii i medycyny fizykalnej.

2. Staz  kierunkowy w  zakresie techniki  wykonywania  procedur
fizykoterapeutycznych

Cel staiu: nauczenie techniki wykonywania wszystkich najwazniejszych zabiegow
fizykoterapeutycznych oraz zapoznanie si¢ z funkcjonowaniem poradni fizykoterapii
I rehabilitacji.
Zakres wiedzy teoretycznej i umiejetnosci praktycznych:
1) samodzielne wykonywanie procedur fizykoterapeutycznych z zakresu elektroterapii,
cieplo- i zimnolecznictwa, $wiattolecznictwa, laseroterapii, magnetoterapii,
ultradzwickow;
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2) samodzielne wykonywanie podstawowych testow  diagnostycznych  (przed
zastosowaniem elektroterapii, $wiattolecznictwa, kinezyterapii);

3) samodzielne programowanie tacznego stosowania kilku zabiegow
fizykoterapeutycznych;

4) zapoznanie z organizacjg poradni, zasadami bhp w zaktadach fizykoterapii.

Forma zaliczenia staiu (u kierownika staiu):

1) zlozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej objetej programem stazu;

2) zaliczenie sprawdzianu z umiej¢tnosci praktycznych — potwierdzenie przez
kierownika stazu wykonanych przez lekarza zabiegéw lub procedur medycznych
objetych programem stazu.

Czas trwania stazu: 2 tygodnie (10 dni roboczych).
Miejsce stazu: jednostka, ktéra uzyskata akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie balneologii i medycyny fizykalnej lub ww. stazu.

3. Staz kierunkowy w zakresie medycyny uzdrowiskowej

Cel staZu: nabycie szczegdétowych umiejetnosci praktycznych w leczeniu i monitorowaniu
pacjentow w okreslonych chorobach w warunkach uzdrowiskowych.

Zakres wiedzy teoretycznej i umiejetnosci praktycznych:
1) udziat w codziennej wizycie lekarskiej;
2) prowadzenie chorych pod nadzorem ordynatora, kierownika stazu;
3) nauczenie praktycznego leczenia chorych w danym kierunku, w poszczegdlnych
chorobach kardiologicznych, neurologicznych, reumatologicznych,
dermatologicznych, pediatrycznych, rehabilitacji uktadu ruchu.

Forma zaliczenia staiu (u kierownika staZu):
1) zlozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej objetej programem stazu;
2) zaliczenie sprawdzianu z umiejetnosci praktycznych — potwierdzenie przez
kierownika stazu wykonanych przez lekarza zabiegéw lub procedur medycznych
objetych programem stazu.

Czas trwania stazu: 2 tygodnie (10 dni roboczych). Lekarz odbywa staz kierunkowy
w drugim roku trwania modulu specjalistycznego w zakresie balneologii i medycyny
fizykalnej.

Miejsce stazu: jednostka, ktéra uzyskata akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie balneologii i medycyny fizykalnej lub ww. stazu.

C — Szkolenie umiejetnosci wykonywania zabiegow i procedur medycznych

Wykaz procedur medycznych, ktore lekarz jest zobowigzany samodzielnie wykonaé:
1) procedury balneologiczne: kapiele mineralne, oklady borowinowe catkowite
I czgsciowe, kapiele elektryczno-wodne, inhalacje z wod mineralnych;
2) procedury wodolecznicze;
3) krioterapia miejscowa;
4) procedury ultradzwigkowe;
5) procedury $wiatlolecznicze;
6) procedury laserowej stymulacji;
7) procedury elektrolecznicze;
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8) wykonanie podstawowej elektrodiagnostyki;
9) procedury magnetoterapii;
10) procedury miejscowego cieptolecznictwa.

Wykaz procedur medycznych, w ktorych lekarz uczestniczy jako asysta:

1) Kinezyterapia ogdlna, zespotowa w sali i w wodzie;

2) ¢wiczenia techniki PNF i McKenziego;

3) krioterapia ogdlnoustrojowa;

4) cieptolecznictwo ogolne;

5) procedury z wykorzystaniem fali uderzeniowej;

6) masaze klasyczne;

7) specjalistyczne zabiegi balneologiczne w ginekologii, proktologii, urologii i okulistyce
— opcjonalnie.

D — Pelnienie dyzurow medycznych

Lekarz jest zobowigzany do odbycia dwoch dyzuréw w pierwszym roku oraz dwoch dyzurow
w drugim roku trwania modutu specjalistycznego w zakresie balneologii i medycyny
fizykalnej, w jednostce ktora uzyskala akredytacjc do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie balneologii i medycyny fizykalne;j.

W przypadku petienia dyzuru medycznego objetego programem szkolenia specjalizacyjnego
w wymiarze uniemozliwiajacym skorzystanie przez lekarza z prawa do co najmniej
11 godzinnego dobowego nieprzerwanego odpoczynku, lekarzowi powinien by¢ udzielony
okres odpoczynku bezposrednio po zakonczeniu petienia dyzuru medycznego zgodnie z art.
97 ust. 1 1 2 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r., o dzialalnos$ci leczniczej (Dz. U. z 2018 r.,
poz. 160 z p6zn. zm.). Okres odpoczynku, o ktérym mowa powyzej nie powoduje wydtuzenia
szkolenia specjalizacyjnego.

E — Samoksztalcenie

Lekarz jest zobowigzany do cigglego 1 aktywnego samoksztatcenia w celu poglebiania swojej
wiedzy, S$ledzenia postgpow w dziedzinie balneologii 1 medycyny fizykalnej,
aw szczegOlnosci  korzystania z polecanych pozycji piSmiennictwa, uczestniczenia
W posiedzeniach edukacyjnych towarzystw naukowych, napisania publikacji 1 udziatu
w innych formach samoksztalcenia wskazanych przez kierownika specjalizacji.

1. Studiowanie piSmiennictwa

Lekarz powinien korzysta¢ z aktualnych podrecznikow 1 czasopism naukowych z zakresu
balneologii

1 medycyny fizykalnej, a takze z innych Zrodet wiedzy wskazanych przez kierownika
specjalizaciji.

2. Udzial w dzialalnos$ci edukacyjnej towarzystw naukowych

Lekarz powinien bra¢ udziat w konferencjach, sympozjach i kongresach organizowanych
przez Polskie Towarzystwo Balneologii i Medycyny Fizykalnej, a takze jest zobowigzany
do wygloszenia przynajmniej jednego referatu w oddziale Polskiego Towarzystwa
Balneologii i Medycyny Fizykalnej.
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3. Przygotowanie publikacji

Lekarz jest zobowigzany do napisania pracy pogladowej lub kazuistycznej o tematyce
balneologicznej,  fizykoterapeutycznej,  klimatoterapeutycznej lub  uzdrowiskowej.
Weczesniejsze opublikowanie artykutu z dziedziny balneologii i medycyny fizykalnej
W recenzowanym czasopismie medycznym, zwalnia z napisania pracy pogladowe;.

4. Dodatkowe dni na samoksztalcenie

Lekarzowi odbywajacemu ksztatcenie specjalizacyjne przystuguje od dnia 1 stycznia 2019 r.,
6 dni rocznie na samoksztalcenie, przeznaczonych na udzial w konferencjach, kursach
naukowych, kursach doskonalgcych 1 innych szkoleniach, zwigzanych bezposrednio
z realizowang przez lekarza dziedzing szkolenia specjalizacyjnego, zgodnie z wyborem
I potrzebami edukacyjnymi lekarza. Termin i sposdb wykorzystania przez Ilekarza
dodatkowych dni na samoksztalcenie wskazuje w uzgodnieniu z lekarzem kierownik
specjalizacji poprzez odpowiednie skrocenie innych obowigzkowych elementéw szkolenia
specjalizacyjnego. Skrdocenie to nie moze dotyczy¢ kursow specjalizacyjnych a jedynie stazu
podstawowego lub stazy kierunkowych, przy czym wszystkie elementy szkolenia
specjalizacyjnego (staze) musza by¢ zrealizowane 1 zaliczone. Kierownik specjalizacji
w__ pierwsze] kolejnosci decyduje o odpowiednim skroceniu czasu trwania stazu
podstawowego, a jedynie w przypadku braku takiej mozliwosci odpowiednio skraca czas
trwania stazy kierunkowych, przy czym staz kierunkowy nie moze ulec skroceniu o wigcej
niz_potowe czasu trwania przewidziang programem specjalizacji. Dodatkowe dni na
samoksztatcenie nie wykorzystane w danym roku specjalizacji nie przechodza na kolejne lata
szkolenia specjalizacyjnego.

V. OCENA WIEDZY I UMIEJETNOSCI PRAKTYCZNYCH

1. Sprawdziany i kolokwia z wiedzy teoretycznej
Lekarz jest zobowigzany do:
1) zaliczenia sprawdzianu lub kolokwium na zakonczenie kazdego kursu
z zakresu wiedzy objetej programem kursu — u kierownika kursu;
2) ztozenia kolokwium na zakonczenie kazdego stazu z zakresu wiedzy objetej
programem stazu — U kKierownika stazu/specjalizacji.

2. Kolokwia czastkowe
Lekarz zalicza u kierownika specjalizacji nizej wymienione kolokwia o tematyce:
1) dziatania lecznicze bodzcow, zasady mechanizmu adaptacyjnego organizmu, sposoby
dawkowania i monitorowania leczenia balneologicznego i fizykoterapeutycznego;
2) balneoterapia z wykorzystaniem wod mineralnych;
3) balneoterapia z wykorzystaniem peloidow;
4) hydroterapia i kinezyterapia;
5) podstawy bioklimatologii uzdrowiskowej i ochrony srodowiska uzdrowiskowego;
6) elektrolecznictwo;
7) s$wiatlolecznictwo;
8) termoterapia;
9) balneochemia: klasyfikacja wo6d mineralnych i peloidow, zasoby naturalnych
surowcow leczniczych w Polsce;
10) balneofizykoterapia w chorobach uktadu krazenia;
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11) balneofizykoterapia w chorobach uktadu oddechowego — gorne i dolne drogi
oddechowe;

12) balneofizykoterapia w chorobach metabolicznych i gastroenterologicznych;

13) balneofizykoterapia w chorobach ginekologicznych, urologicznych i nefrologicznych;

14) balneofizykoterapia w chorobach uktadu ruchu (reumatologia, ortopedia, neurologia).

2. Biezaca ocena oraz sprawdziany umiejetnosci praktycznych

Biezacej oceny nabywanych przez lekarza umiejetnosci praktycznych dokonuje kierownik
specjalizacji lub kierownik stazu, w czasie poszczegolnych stazy. Lekarz jest zobowigzany do
zaliczenia po kazdym stazu sprawdzianu umiej¢tnosci praktycznych, tj. wykonanych przez
lekarza samodzielnie lub jako pierwsza asysta zabiegow i1 procedur medycznych objetych
programem stazu, co zostaje odnotowane w karcie szkolenia specjalizacyjnego w formie
potwierdzenia zaliczenia stazu.

3. Ocena pracy pogladowej
Kierownik specjalizacji ocenia, recenzuje i zalicza napisang pracg pogladowa lub ocenia
i akceptuje pracg opublikowang w recenzowanym czasopismie medycznym.

V1. CZAS TRWANIA SZKOLENIA SPECJALIZACYJINEGO

Czas trwania szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie balneologii i medycyny fizykalnej
dla lekarzy posiadajgcych specjalizacje 11 stopnia lub tytul specjalisty w dziedzinie: alergologii,
anestezjologii i intensywne;j terapii, chirurgii dziecieca, chirurgii ogélnej, choréb ptuc, choréb ptuc
dzieci, choréb wewnetrznych, dermatologii i wenerologii, kardiochirurgii, medycyny ogolnej,
medycyny pracy, medycyny ratunkowej, medycyny rodzinnej, neurologia, Neurologii dzieciecej,
neurochirurgii, okulistyki, ortopedii i traumatologii, ortopedii i traumatologii narzadu ruchu,
otolaryngologii, otolaryngologii dzieciecej, otorynolaryngologii, otorynolaryngologii dzieciecej,
pediatrii, potoznictwa i ginekologii, rehabilitacji medycznej, reumatologii, reumatologii dzieciecej,
urologii, urologii dzieciecej wynosi 2 lata.

Czas trwania
Lp. | Przebieg szkolenia liczba tygodni liczba dni
roboczych
1 Staz podstawowy w zaktadzie lecznictwa 75 375
" | uzdrowiskowego
9 Staz kierunkowy w zakresie techniki 2 10
" | wykonywania procedur fizykoterapeutycznych
3 Staz kierunkowy w zakresie medycyny 2 10
" | uzdrowiskowej
4. | Kursy specjalizacyjne 8 tyg. i1 dzien 41
5. | Urlopy wypoczynkowe 10 tyg. i2dni 52
6. | Dni ustawowo wolne od pracy 5tyg. i1 dzien 26
7. | Samoksztalcenie 1 tydz. i 3 dni 8
Lacznie 104 tyg.i 2 dni 522
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Dodatkowe dni na samoksztatcenie (6 dni w
kazdym roku specjalizacji) przeznaczone na
udziat w konferencjach, kursach naukowych i 2 tyg. i 2 dni 12
doskonalacych i innych szkoleniach w danej
dziedzinie specjalizacji do wyboru lekarza

VIL. PANSTWOWY EGZAMIN SPECJALIZACYJNY

Szkolenie specjalizacyjne w dziedzinie balneologii i medycyny fizykalnej konczy sie
Panstwowym Egzaminem Specjalizacyjnym, ztozonym z egzaminu testowego i egzaminu
ustnego:
1) egzamin testowy stanowi zbior pytan testowych wielokrotnego wyboru z zakresu
wymaganej wiedzy okreslonej w programie specjalizacji;
2) egzamin ustny zawiera pytania ustne problemowe, dotyczace wymaganej wiedzy
okreslonej w programie specjalizacji.
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Zalacznik do programu specjalizacji w dziedzinie balneologii
I medycyny fizykalnej dla lekarzy posiadajacych specjalizacje
I1 stopnia lub tytul specjalisty w odpowiedniej dziedzinie medycyny

STANDARDY AKREDYTACYJNE PODMIOTOW SZKOLACYCH
— warunki, jakie musi spetni¢ jednostka w celu zapewnienia realizacji
programu specjalizacji w dziedzinie balneologii i medycyny fizykalnej

Podmiot prowadzacy szkolenie specjalizacyjne jest zobowigzany spetni¢ ponizsze standardy
akredytacyjne:

1. W zakresie prowadzenia  dzialalnosci  odpowiadajgcej  profilowi  szkolenia
specjalizacyjnego:
— posiadanie w swojej strukturze organizacyjnej oddziatu balneologii i medycyny
fizykalnej lub innej komorki organizacyjnej posiadajacej status podmiotu wykonujacego
dziatalnos¢ lecznicza, udzielajacej specjalistycznych $wiadczen opieki zdrowotnej
z zakresu balneologii i medycyny fizykalne;j.

2. W zakresie zapewnienia warunkow organizacyjnych umozliwiajgcych realizacje
programu specjalizacji okreslonej liczbie lekarzy:
— posiadanie odpowiedniego pomieszczenia dydaktycznego, wyposazonego w sprzet
audiowizualny, dostep do Internetu oraz podstawowe podreczniki i czasopisma naukowe
z zakresu oObjetego programem specjalizacji.

3. W zakresie zapewnienia petnienia nadzoru nad jakoscig szkolenia specjalizacyjnego:
— posiadanie komisji lub powotanie osoby odpowiedzialnej za oceng jakosci szkolenia,
organizowanie cyklicznych spotkan z lekarzami odbywajacymi szkolenie specjalizacyjne,
przyjmowanie 1 analizowanie zgtaszanych przez lekarzy uwag dotyczacych problemow
w realizacji ww. szkolenia.

4. W zakresie zapewnienia monitorowania dokumentacji szkolenia specjalizacyjnego danego
lekarza:

a) okresowa kontrola kart szkolenia specjalizacyjnego oraz indekséow wykonanych
zabiegow 1 procedur medycznych lekarzy odbywajacych szkolenie specjalizacyjne,

b) weryfikacja terminowosci odbywania i zaliczania kursow specjalizacyjnych, stazy
kierunkowych oraz wykonywania zabiegdéw 1 procedur medycznych objetych
programem specjalizacji, dokonywana przez komisj¢ lub osobg odpowiedzialng
za oceng¢ jakos$ci szkolenia.

5. W zakresie zapewnienia odpowiedniej kadry:
— posiadanie kadry specjalistow, ktorzy moga peti¢ funkcje kierownika specjalizacji lub
kierownika stazu kierunkowego okreslonych w programie specjalizacji.

6. W zakresie zapewnienia sprzetu i aparatury niezbednych do realizacji programu
specjalizacji:

a) posiadanie sprzetu i aparatury medycznej niezbednej do realizacji zadan okreslonych
programem specjalizacji, w szczegdlnosci posiadanie kompletnego wyposazenia w
sprzet z zakresu medycyny fizykalnej albo w pelni wyposazonego zaktadu
przyrodoleczniczego:
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b) zaktad medycyny fizykalnej powinien posiada¢ dzialy: elektroterapii, ultrasonoterapii,
magnetoterapii, laseroterapii, aktynoterapii, termoterapii, hydroterapii, masazu
leczniczego i kinezyterapii,

c) zaktad przyrodoleczniczy powinien posiada¢ dzial balneoterapii z peloidoterapia
postugujacy sie naturalnymi surowcami leczniczymi oraz dziaty -elektroterapii,
ultrasonoterapii, magnetoterapii, laseroterapii, aktynoterapii, termoterapii.

7. W zakresie udzielania swiadczen zdrowotnych umozliwiajgcych zrealizowanie programu
specjalizacji okreslonej liczbie lekarzy:

a) prowadzenie dziatalnosci polegajacej na udzielaniu specjalistycznych $wiadczen
opieki zdrowotnej w dziedzinie balneologii i medycyny fizykalnej,

b) udzielanie specjalistycznych §wiadczen zdrowotnych, w tym wykonywanie zabiegow
1 procedur odpowiedniego rodzaju, w zakresie i liczbie umozliwiajacej wszystkim
lekarzom odbywajacym szkolenie specjalizacyjne, w danej jednostce, realizacje
programu specjalizacji, w tym wykonanie zabiegbw i procedur medycznych
okreslonych w programie specjalizacji, z uwzglednieniem stazy kierunkowych,

C) stale monitorowanie jakoSci wykonywanych §wiadczen, wspotpraca w tym zakresie
Z konsultantem wojewodzkim w dziedzinie balneologii i medycyny fizykalne;.

8. W zakresie zapewnienia lekarzom odbywajgcym szkolenie specjalizacyjne pelnienia
dyzurow medycznych:
— zapewnienie petnienia dyzuré6w medycznych w wymiarze okreSlonym w programie
specjalizacji lub wykonywania pracy w systemie zmianowym lub rownowaznym czasie
pracy w maksymalnym czasie pracy dopuszczonym w przepisach o dziatalnosci
leczniczej.
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