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Program specjalizacji w dziedzinie onkologii klinicznej dla lekarzy posiadajacych
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Program specjalizacji opracowal zespol ekspertow w skladzie:

1.

2.
3.
4

o

Prof. dr hab. Maciej Krzakowski — konsultant krajowy w dziedzinie onkologii klinicznej;
Dr hab. Maria Litwiniuk — przedstawiciel konsultanta krajowego;

Dr hab. Piotr Potemski — przedstawiciel konsultanta krajowego;

Prof. dr hab. Jan Walewski — przedstawiciel Polskiego Towarzystwa Onkologii

Klinicznej;

Dr hab. Krzysztof Krzemieniecki — przedstawiciel Naczelnej Rady Lekarskiej;
Dr hab. Tadeusz Pienkowski — przedstawiciel Centrum Medycznego Ksztalcenia

Podyplomowego.

. CELE SZKOLENIA SPECJALIZACYJNEGO

1. Uzyskane kompetencje zawodowe

Celem szkolenia specjalizacyjnego jest ugyskanie szczegolnych kwalifikacji w dziedzinie
onkologii klinicznej umozliwiajgcych zgodnie ze wspolczesng wiedzqg medyczng:

1)

2)

3)
4)

5)

6)
7)

8)
9)

samodzielne rozpoznawanie nowotworow ztosliwych 1 prowadzenie leczenia
systemowego chorych na nowotwory ztosliwe, jako wylacznej metody leczenia lub
w skojarzeniu z innymi metodami (leczenie chirurgiczne i leczenie promieniami);
orzekanie o potrzebie rehabilitacji leczniczej, czasowej niezdolno$ci do pracy,
uszczerbku na zdrowiu, wydawanie zaswiadczen lekarskich o stanie zdrowia
pacjentom ubiegajacym si¢ o przyznanie $wiadczen z zabezpieczenia spolecznego
choroby i jej nastepstw;

przygotowanie opinii, za§wiadczen 1 wnioskéw dotyczacych leczonych chorych;
udzielanie konsultacji lekarskich w dziedzinie onkologii klinicznej lekarzom innych
specjalnosci;

prowadzenie czynnos$ci konsultacyjnych w zakresie onkologii klinicznej na zlecenie
konsultanta krajowego lub wojewddzkiego;

prowadzenie promocji zdrowia i zapobieganie chorobom i urazom;

samodzielne kierowanie oddzialami klinicznymi lub szpitalnymi i przychodniami,
ktore zajmujg si¢ leczeniem systemowym chorych na nowotwory ztosliwe;

kierowanie specjalizacja w zakresie onkologii klinicznej;

prowadzenie szkolenia przed- i podyplomowego w zakresie onkologii klinicznej;

10) doskonalenie zawodowe innych pracownikéw medycznych;
11) kierowanie badaniami medycznymi w dziedzinie onkologii klinicznej.

2. Uzyskane kompetencje spoleczne
Lekarz w czasie szkolenia specjalizacyjnego ksztaltuje i rozwija postawe etycing oraz
doskonali kompetencje zawodowe, a w szczegdlnosci:

1)
2)

3)
4)
5)

6)
7)

kierowanie si¢ w swoich dziataniach nadrzedng zasada dobra chorego;

respektowanie  spolecznie  akceptowanego systemu wartoSci oraz  zasad
deontologicznych;

umiejetnos¢ podejmowania decyzji oraz gotowos$¢ wzigcia odpowiedzialnosci
za postepowanie swoje i powierzonego sobie zespotu;

umiejetnos¢ wlasciwej organizacji pracy wtasnej i harmonijnej wspotpracy w zespole;
umiejetnos¢ nawigzywania relacji z pacjentem oraz rodzing i opiekunem pacjenta,
z poszanowaniem godnos$ci osobiste] oraz zrdznicowania kulturowego, etnicznego
1 spotecznego;

znajomos¢ psychologicznych uwarunkowan relacji lekarz-pacjent;

umiejetnos¢ przekazywania informacji o stanie zdrowia, rokowaniach i postgpowaniu
diagnostyczno-terapeutycznym.
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1. WYMAGANA WIEDZA

Oczekuje sie, Ze lekarz po ukonczeniu Szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie onkologii
klinicznej wykaze si¢ przedstawiong poniZej wiedzq:

1. Epidemiologia nowotworow:

1)
2)

3)
4)
5)
6)

zachorowalnos$¢ 1 umieralno$¢ oraz chorobowo$¢ na nowotwory ztosliwe w Polsce
I innych krajach;

struktura zachorowalno$ci (w tym, charakterystyka pierwotnego zaawansowania)
1 umieralnosci;

wskazniki zachorowalnos$ci 1 umieralnos$ci na nowotwory ztosliwe (tendencje);
czynniki wewnetrzne i zewnetrzne na wystepowanie nowotworow ztosliwych;
rejestracja nowotworé6w w Polsce — zasady;

dziatania zapobiegawcze (pierwotna i wtorna profilaktyka nowotworow), badania
przesiewowe (wskazania, sposob prowadzenia i znaczenie).

2. Podstawy molekularne i komorkowe nowotworow:

1)
2)

3)
4)
5)
6)
7)
8)
9)

genetyczne uwarunkowania procesOw powstawania nowotworow ztosliwych;
podstawy genetyki nowotwordw (w tym, znajomo$¢ mutacji warunkujacych
dziedziczne predyspozycje do rozwoju nowotworow);

znaczenie zjawisk cyklu komérkowego w leczeniu nowotwordow;

patogeneza powstawania przerzutOw i miejscowego szerzenia NOwotworow,

znaczenie zroznicowania (heterogenno$¢) komorkowej w nowotworach;

wplyw mechanizmdéw immunologicznych na powstawanie i leczenie nowotworow;
rola czynnikow wzrostowych i hormonéw w powstawaniu nowotworow;
przewidywanie wrazliwosci komorek nowotworowych na leczenie;

poradnictwo genetyczne — ogolne zasady.

3. Patomorfologia nowotworéw:

1)
2)
3)

4)
5)

6)
7)

podstawy klasyfikacji 1 mianownictwa nowotworow;

wlasciwosci biologiczne nowotwordéw;

znaczenie typu histologicznego, stopnia zlo§liwosci 1 stopnia zroznicowania
histologicznego nowotwordéw w procesie leczenia;

wplyw czynnikéw patomorfologicznych na rokowanie w nowotworach ztosliwych;
nowe czynniki patomorfologiczne oraz molekularne o znaczeniu predykcyjnym
I prognostycznym;

zasady pobierania i postgpowania z materiatami do badan patomorfologicznych;
umiejetnos¢ interpretacji i ocena wiarygodnosci wyniku badania patomorfologicznego.

4. Diagnostyka nowotworow:

1)

2)

3)
4)

wspotczesne metody rozpoznawania nowotworéw w stadium przedinwazyjnym
I stadium inwazyjnym (badania rentgenograficzne i komputerowej tomografii, badania
magnetycznego rezonansu, badania pozytonowej tomografii emisyjnej, diagnostyka
izotopowa, badania ultrasonograficzne, diagnostyka hematologiczna, badania
biochemiczne, badania nowotworowych markeréw surowiczych);

klasyfikacja anatomicznego zasiggu nowotworow (klasyfikacia TNM i inne
powszechnie stosowane systemy);

metody diagnostyczne w ustalaniu stopnia zaawansowania nowotworow;

metody monitorowania przebiegu leczenia z uwzglednieniem skutecznos$ci
1 racjonalno$ci ekonomiczne;.
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5. Obraz kliniczny nowotworow zltosliwych:

1)
2)

kliniczna charakterystyka i naturalny przebieg poszczegdlnych nowotworow;
umiejetnos¢ korelacji charakterystyki morfologicznej i klinicznej w prowadzeniu
leczenia nowotworow.

6. Podstawy leczenia chirurgicznego nowotworow zltosliwych:

1)

2)
3)

4)
5)

6)
7)

zastosowania leczenia chirurgicznego w skojarzonym leczeniu nowotworéw
ztosliwych;

pojecia anatomicznej i biologicznej mozliwosci prowadzenia leczenia chirurgicznego;
wskazania 1 przeciwwskazania do pierwotnego leczenia chirurgicznego o zatozeniu
radykalnym i paliatywnym;

wskazania do chirurgicznego leczenia zmian wtornych (wznowy i przerzuty);
wskazania do leczenia chirurgicznego oszczedzajacego i sposoby kojarzenia z innymi
metodami leczenia;

wskazania do chirurgicznego leczenia o zalozeniu fagodzacym;

zasady oceny wynikow leczenia chirurgicznego oraz skojarzonego z udzialem leczenia
chirurgicznego.

7. Podstawy leczenia promieniami:

1)
2)
3)
4)
5)
6)
7)

8)

podstawy teoretyczne (fizyczne i biologiczne) leczenia promieniami;

wiasciwosci réznych rodzajow promieniowania jonizujacego;

promienioczutos¢ tkanek zdrowych i promieniowrazliwos$¢ oraz promieniouleczalno$é
tkanek nowotworowych;

wskazania i przeciwwskazania do stosowania leczenia promieniami, jako jedynej
metody leczenia;

zasady kwalifikacji do leczenia skojarzonego z udzialem napromieniania (radioterapia
przed i pooperacyjna, leczenie promieniami skojarzone z farmakologicznym
leczeniem systemowym);

zasady prowadzenia leczenia promieniami o zalozZeniu radykalnym i paliatywnym;
ocena dziatan niepozgdanych leczenia promieniami oraz skojarzonego i sposoby
przeciwdziatania odczynom popromiennym;

ocena wynikow leczenia promieniami.

8. Leczenie farmakologiczne (systemowe) nowotworow:

1)
2)
3)

4)

5)
6)

7)

podstawy biologiczne leczenia systemowego (chemioterapia, hormonoterapia,
immunoterapia, metody biologiczne i ukierunkowane molekularnie);

wlasciwosci farmakologiczne lekow stosowanych w leczeniu nowotworow (podstawy
farmakokinetyki i farmakodynamiki);

mechanizmy dziatania i podziat lekow stosowanych w chemioterapii i hormonoterapii
nowotworow zlosliwych oraz leczeniu wspomagajacym;

znajomos¢ dziatan niepozadanych lekéw stosowanych w leczeniu nowotworow oraz
sposobOw zapobiegania 1 leczenia (leczenie wspomagajace ze szczegdlnym
uwzglednieniem  leczenia  zakazen, stosowania  wzrostowych  czynnikow
krwiotworczych, postgpowania przeciwwymiotnego, stosowania lekow hamujacych
osteolizg, leczenia powiktan metabolicznych i wodno-elektrolitowych, postgpowania
w powiktaniach narzagdowych, leczenia bolu, stosowania lekow cytoprotekcyjnych);
mechanizmy 1 metody zmniejszania chemioopornosci;

podstawy chemioterapii doswiadczalnej (zasady wprowadzania nowych lekow
do codziennej praktyki klinicznej, podstawy prowadzenia badan klinicznych i zasady
dobrej praktyki klinicznej w zakresie chemioterapii doswiadczalnej);

zasady prowadzenia systemowego leczenia przeciwnowotworowego (w tym,
znajomos$¢ interakcji lekow przeciwnowotworowych i innych);
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8)

9)

10)
11)

12)
13)
14)
15)

16)

17)

18)
19)

kliniczna warto$¢ lekow stosowanych w chemioterapii i hormonoterapii nowotworow

ztos§liwych;

wskazania do wylacznego leczenia systemowego o zalozeniu radykalnym

I paliatywnym w poszczegolnych nowotworach zto§liwych:

a) nowotwory ptuca i klatki piersiowe;j,

b) nowotwory osrodkowego uktadu nerwowego,

C) nowotwory narzgddéw regionu glowy i szyi,

d) nowotwory tarczycy,

e) rak piersi,

f) nowotwory uktadu pokarmowego,

g) nowotwory uktadu ptciowego kobiety,

h) nowotwory uktadu moczowo-pitciowego,

i) nowotwory kosci,

J) nowotwory tkanek miekkich,

K) nowotwory skory i czerniaki,

I) chtoniaki i nowotwory zto§liwe uktadu krwiotworczego,

m) nowotwory ztosliwe u dzieci,

n) nowotwory ztosliwe o nieustalonym punkcie wyjscia;

zasady leczenia systemowego chorych na nowotwory w zaawansowanym wieku;

wskazania do leczenia intensyfikowanego z udzialem przeszczepiania komorek

krwiotworczych;

zasady postepowania (w tym, leczenie systemowe) u kobiet chorych na nowotwory

w okresie cigzy;

wskazania do systemowego leczenia uzupelniajgcego w ramach postepowania

skojarzonego w poszczegdlnych nowotworach ztosliwych (umiejscowienia — jak

w pkt. 9);

zasady i wskazania do stosowania leczenia regionalnego;

wskazania i zasady opieki w przypadku stosowania wszczepialnych systemow

naczyniowych;

metody oceny skutecznos$ci leczenia systemowego:

a) kryteria oceny wezesnych i odlegtych wynikow leczenia systemowego (odpowiedz
na leczenie, czas trwania odpowiedzi, czas przezycia do wystgpienia progresji
choroby, czas przezycia ogdtem),

b) ocena dziatan niepozadanych wystepujacych w zwigzku z leczeniem systemowym,

c) metody oceny jako$ci zycia w onkologii,

d) interpretacja wynikéw badan klinicznych w onkologii;

cele i metody kojarzenia leczenia systemowego z innymi sposobami leczenia

NOWOtworow;

podstawy farmakoekonomiki w leczeniu nowotworow;

zasady ochrony personelu przed dzialaniem lekow przeciwnowotworowych.

9. Leczenie wspomagajace:

1)
2)
3)
4)
5)
6)
7)

stosowanie hematopoetycznych czynnikoéw wzrostu;

stosowanie biatek stymulujacych erytropoezg;

leczenie zakazen,;

przeciwdziatanie nudno$ciom i wymiotom;

diagnostyka i leczenie koagulopatii;

diagnostyka i leczenie zaburzen metabolicznych;

diagnostyka i leczenie powiktan narzgdowych leczenia systemowego.
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

Intensywna terapia w onkologii:

1) znajomo$¢ sposobOw udzielania pomocy doraznej i reanimacji i umiejetno$¢ ich
prowadzenia (wedlug: ,,Intensywna opieka medyczna" — ,,Szkolenie w zakresie chorob
wewnetrznych").

Zasady krwiolecznictwa:

1) wskazania do stosowania preparatow krwiopochodnych w onkologii;
2) zasady leczenia preparatami krwiopochodnymi;

3) powiktania po przetoczeniu preparatow krwiopochodnych.

Podstawy rehabilitacji chorych na nowotwory po leczeniu:
1) ogolne zasady i wskazania.

Leczenie paliatywne i opieka nad chorymi w terminalnym okresie choroby:

1) metody opanowania bolu;

2) metody kontroli innych dolegliwo$ci w terminalnym okresie choroby;

3) aspekty psychologiczne i podstawy psychoonkologii;

4) organizacja opieki paliatywnej i hospicyjnej;

5) zasady oceny jako$ci zycia chorych na nowotwory ze szczegdlnym uwzglednieniem
chorych leczonych systemowo.

Organizacja walki z nowotworami w Polsce:
1) organizacja i struktura placowek sieci onkologicznej;
2) zasady wspotpracy miedzy oSrodkami.

Podstawy orzecznictwa lekarskiego w zakresie onkologii:
1) orzekanie o czasowej i trwatej niezdolnos$ci do pracy.

Promocja zdrowia, etyka lekarska i prawo medyczne:

1) znajomos¢ organizacji i programow promocji zdrowia;

2) znajomo$¢ zasad deontologii i etyki lekarskiej;

3) znajomo$¢ przepisow dotyczacych odpowiedzialnosci cywilnej i karnej lekarza oraz
uprawnien.

III. WYMAGANE UMIEJETNOSCI PRAKTYCZNE

Oczekuje sie, Ze po ukonczeniu szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie onkologii
klinicznej lekarz wykaZe si¢ umiejetnoscig:

1) pobierania materiatu do badania cytologicznego i histopatologicznego;
2) interpretowania wyniku badania patomorfologicznego w odniesieniu do wyboru
sposobu leczenia 1 okreslenia rokowania;
3) planowania procesu diagnostycznego:
a) rozpoznawania wstepnego i ostatecznego,
b) monitorowania przebiegu leczenia,
c) obserwacji po zakonczeniu leczenia;
4) wykonania badania dna oka, badania laryngologicznego i neurologicznego;
5) samodzielnego interpretowania wynikow badan dodatkowych wykonywanych
w chorobach nowotworowych:
a) badan laboratoryjnych (morfologii krwi, wskaznikow biochemicznych, uktadu
krzepniecia, moczu, markeréw surowiczych),
b) badan rentgenograficznych (np. klatki piersiowej, uktadu kostnego i uktadu
pokarmowego) — interpretacja opisu,
c) badan tomografii komputerowej i rezonansu magnetycznego — interpretacja opisu,
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d) badan metoda pozytonowej emisyjnej tomografii — interpretacja opisu,
e) badan ultrasonograficznych — interpretacja opisu,
f) badan radioizotopowych — interpretacja opisu;

6) wykonania biopsji aspiracyjnej szpiku kostnego z rozmazem i interpretacja wyniku;

7) wykonania nakltucia jamy optucnej i otrzewnej;

8) wykonania badania ginekologicznego;

9) wykonania badania per rectum;

10) ustalania planu skojarzonego postepowania oraz planowania wylacznego leczenia
systemowego w poszczegdlnych nowotworach;

11)planowania systemu obserwacji po zakonczeniu leczenia w poszczegdlnych
nowotworach;

12) prowadzenia leczenia systemowego (podawania lekow przeciwnowotworowych
dozylnie, podskornie, domigsniowo, doustnie, do jam ciata oraz dokanalowo);

13) prowadzenia pomocy doraznej i reanimacji (wedlug: ,,Intensywna opieka medyczna” —
»Szkolenie w zakresie chorob wewngetrznych™);

14) prowadzenia leczenia wspomagajacego i paliatywnego (w tym, przeciwbolowego);

15) komunikowania si¢ z chorymi i rodzinami.

IV. FORMY | METODY SZKOLENIA
A — Kursy specjalizacyjne obowiazkowe

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

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

Wybrane kursy specjalizacyjne moga by¢ realizowane w formie e-learningowe;j.

1. Kurs wprowadzajacy: ,,Podstawy onkologii klinicznej”

Zakres wiedzy:

1) epidemiologia nowotworow;

2) podstawy molekularne i genetyka nowotworow;

3) wprowadzenie do przedmiotow klinicznych:
a) diagnostyka nowotworow ztosliwych,
b) chirurgia onkologiczna,
C) radioterapia nowotworow,
d) leczenie systemowe nowotworow (chemioterapia, hormonoterapia, immunoterapia

I stosowanie metod biologicznych),

e) leczenie wspomagajace w onkologii;

4) formalno-prawne zasady dziatalnosci lekarskie;j;

5) zasady etyki lekarskiej;

6) podstawy farmakoekonomiki;

7) zasady korzystania z aktualnej informacji medycznej i ocena wiarygodnosci oraz
umiejetnos¢  wykorzystywania w praktyce (znajomo$¢ =zasad Evidence-Based
Medicine).
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Czas trwania kursu: 5 dni (40 godzin dydaktycznych). Lekarz uczestniczy w Kkursie
wprowadzajacym w pierwszym roku szkolenia.

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

2. Kurs: ,,Radiodiagnostyka i inne metody diagnostyki obrazowej”

Zakres wiedzy:
Celem kursu jest przedstawienie aktualnych wiadomosci na temat:
1) wybranych zagadnien diagnostyki obrazowe;j:
a) chorob osrodkowego uktadu nerwowego,
b) chordb tarczycy, chordb ptuc i optucnej, chordb §rodpiersia, chordb serca i duzych
naczyn, chorob naczyn obwodowych,
C) chorob piersi,
d) choréb przewodu pokarmowego, chorob watroby i drog zolciowych, chordb
trzustki,
€) zmian w przestrzeni zaotrzewnowe;j i chorob uktadu moczowego,
f) zmian w miednicy mniejszej,
g) choréb uktadu ruchu;
2) reakcji niepozadanych na $rodki cieniujace.

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

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

3. Kurs: ,,Patologia nowotworow”

Zakres wiedzy:
Celem kursu jest przedstawienie aktualnych wiadomosci na temat:
1) podstaw klasyfikacji i mianownictwa nowotworow;
2) wiasciwosci biologicznych nowotworow;
3) znaczenia typu histologicznego, stopnia zloSliwosci 1 stopnia zrdznicowania
nowotworow w procesie leczenia;
4) znaczenia predykcyjnego 1 prognostycznego czynnikow patomorfologicznych
w nowotworach ztos§liwych;
5) zasad pobierania i postepowania z materiatami do badania patomorfologicznego;
6) umiejetno$¢  interpretowania i ocena wiarygodnosci wynikéw  badan
patomorfologicznych.

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

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

4. Kurs: ,,Hematoonkologia”

Zakres wiedzy:
Celem kursu jest przedstawienie aktualnych wiadomosci na temat:
1) niedokrwistos$ci;
2) skaz krwotocznych nabytych i najwazniejszych z wrodzonych (hemofilie i choroba
von Willebranda) i stanéw zakrzepowo-zatorowych;
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3) biataczek i zespotéw limfoproliferacyjnych;

4) gammapatii (szczegdlnie szpiczak mnogi);

5) czerwienicy prawdziwej;

6) neutropenii i agranulocytozy;

7) zespolow mielodysplastycznych;

8) przeszczepiania szpiku (zasady, wskazania i przeciwwskazania, dobor dawcow);
9) podstawowych zasad organizacji stuzby krwi w Polsce;

10) leczenia preparatami krwiopochodnymi i osoczopochodnymi;
11) plazmaferezy i cytaferezy leczniczej;

12) autotransfuzji;

13) oznaczenia grupy krwi i wykonania proby krzyzowej.

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

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

5. Kurs: ,,Podstawy opieki paliatywnej w onkologii”

Zakres wiedzy:
Celem kursu jest przedstawienie zasad opieki paliatywnej ze szczegdlnym uwzglednieniem
nastepujacych probleméw zwigzanych z opiekg nad chorymi na nowotwory ztosliwe:

1) leczenie najwazniejszych powiktan choroby (neurologicznych, urologicznych,

hematologicznych, pneumonologicznych, gastroenterologicznych);

2) leczenie bolu pochodzenia nowotworowego;

3) podstaw opieki psychologicznej;

4) organizacji opieki paliatywnej.

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

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

6. Kurs: ,,Psychoonkologia w praktyce lekarzy onkologow”

Zakres wiedzy:
Celem kursu jest zapoznanie specjalizujacych si¢ lekarzy z zagadnieniami dotyczgcymi
funkcjonowania psychicznego chorych na nowotwory, rodzin chorych i lekarzy onkologéw
oraz komunikacji interpersonalnej lekarz-chory i lekarz-rodzina chorego. Zdobyta wiedza
pozwoli na glebsze i tatwiejsze funkcjonowanie lekarza w specjalnosci onkologia kliniczna.
Do tych zagadnien nalezy:

1) epidemia raka wyzwaniem XXI wieku - holistyczne podejscie do chorych

na nowotwory;,

2) medycyna humanistyczna lub humanitarna;

3) zadania i cele psychoonkologii;

4) spoteczne przekonania i postawy wobec choroby nowotworowej;

5) etapy choroby i leczenia oraz wptyw na psychike chorego;

6) reakcje poznawcze i behawioralne;

7) wybrane zagadnienia psychosomatyczne;

8) zasady komunikacji interpersonalnej (lekarz-chory, lekarz-rodzina chorego);
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9) problemy poznawczo-behawioralne chorego i rodziny, fazy przystosowania
do choroby nowotworowej (lek, stres, zaburzenia psychiczne), problem umierania
1 $mierci;

10) psychologiczne aspekty informowania pacjentow o chorobie;
11) etyczne aspekty pracy lekarza onkologa;
12) problem przeciwdzialania wypaleniu zawodowemu.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
1) komunikacja interpersonalna — przebieg procesu: nawigzywanie kontaktu, aktywne
stuchanie, kontakt werbalny i1 niewerbalny, blokady w komunikacji, otwartos$¢
i asertywno$¢ w komunikacji z chorym, doskonalenie umiejetnosci empatycznych,
problem wypalenia zawodowego — ¢wiczenia w grupach;
2) osobiste postawy wobec $mierci i umierania - forum dyskusyjne w grupach.

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

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

7. Kurs: ,,Podstawy radioterapii i radiobiologii w onkologii klinicznej”

Zakres wiedzy:
Celem kursu jest przedstawienie zagadnien z zakresu radiobiologii i radioterapii, ktére
obejmuja:

1) fizyczne podstawy radioterapii;

2) geometri¢ wigzki zewnetrznej (fotony, elektrony, neutrony, protony, czastki ciezkie);

3) planowanie i techniki napromieniania;

4) fizyczne aspekty brachyterapii (LDR, MDR, HDR, PDR);

5) kliniczne zastosowania brachyterapii;

6) dozymetri¢ in vitro i in vivo w radioterapii;

7) podstawy radiobiologii;

8) metody weryfikacji i jako$ci leczenia w radioterapii;

9) radioterapi¢ stereotaktyczng i radiochirurgig;

10) teoretyczne podstawy leczenia skojarzonego z udziatem radioterapii;

11) teoretyczne podstawy kojarzenia leczenia ukierunkowanego molekularnie

Z napromienianiem.

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

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

8. Kurs podsumowujacy: , Aktualne zasady postepowania diagnostyczno-
terapeutycznego w onkologii”

Zakres wiedzy:
Celem kursu jest podsumowanie aktualnego stanu wiedzy z nastepujacych zagadnien:
1) epidemiologia nowotwordow (biezace wskazniki epidemiologiczne i trendy czasowe,
aktualne zasady zapobiegania);
2) znaczenie badan molekularnych w  procesie  diagnostyczno-terapeutycznym
Nnowotworow);
3) wspodlczesne metody diagnostyki patomorfologicznej (czynniki prognostyczne
i predykcyjne);
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4) obecnie wykorzystywane metody diagnostyki laboratoryjnej i obrazowej;

5) skojarzone leczenie wszystkich nowotworow;

6) nowe mozliwo$ci leczenia systemowego nowotworow (nowe leki, nowe koncepcje
kojarzenia leczenia farmakologicznego z metodami leczenia miejscowego);

7) biezace koncepcje leczenia wspomagajgcego w onkologii.

Czas trwania kursu: 5 dni (40 godzin dydaktycznych) — lekarz uczestniczy w kursie
w ostatnim roku szkolenia przed egzaminem panstwowym.

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

9. Kurs: ,,Ratownictwo medyczne”

Cel kursu:
Oczekuje si¢, ze lekarz po ukonczeniu kursu wykaze si¢ znajomo$cig zaawansowanych
technik resuscytacji kragzeniowo-oddechowej oraz ratunkowego leczenia urazéw.

Zakres wiedzy:

Dzien I. Wprowadzenie do medycyny ratunkowej, mechanizmy powstawania bélu oraz
metody kontroli bélu 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 nagtych 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 bolu przewlektego;

8) klasyfikacja bolu;

9) ocena kliniczna chorego z bolem;

10) ocena nasilenia bolu (ilosciowa) — skale bolowe;

11) charakterystyka bolu (ocena jako$ciowa) — kwestionariusze i inne narzgdzia oceny
jakos$ciowej;

12) ocena skutecznosci 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 nagtego zatrzymania krazenia;

2) podstawy zaawansowanej resuscytacji oddechowej u dorostych: ratunkowa droznos¢
drog oddechowych, techniki prowadzenia oddechu zastepczego, monitorowanie
jakosci 1 skutecznos$ci wentylacji zastepczej;

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

4) elektroterapia w naglym zatrzymaniu krazenia i w stanach zagrazajacych NZK;
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5)
6)

ratunkowe dostepy donaczyniowe;
farmakoterapia naglego zatrzymania krazenia.

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

1)

2)

3)

4)

5)

6)

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

specyfika zaawansowanej resuscytacji  krazeniowo-oddechowej noworodkow,
niemowlat 1 dzieci: drozno$¢ drog oddechowych, wentylacja zastepcza, wspomaganie
krazenia, farmako- i ptynoterapia;

wspolczesne zalecenia i algorytmy prowadzenia resuscytacji krazeniowo-oddechowej:
zespot resuscytacyjny — jego zadania i monitorowanie skutecznosci;

resuscytacja  krgzeniowo-oddechowa w  sytuacjach  szczeg6Olnych:  wstrzas
anafilaktyczny, wstrzas kardiogenny, wstrzas septyczny, resuscytacja ci¢zarnych,
podtopienie, hipotermia, porazenie pragdem/piorunem, ostry zespot wiencowy, udar
mozgowy,

etyczne 1 prawne aspekty resuscytacji kragzeniowo-moéozgowej, DNR, stwierdzenie
zgonu, $mieré mozgu,

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

Dzien IV. Ratunkowe leczenie urazow:

1)
2)

3)

4)

5)
6)
7)

epidemiologia okotourazowych mnogich, ciezkich obrazen ciata;

zadania ratownictwa medycznego 1 medycyny ratunkowej w postepowaniu
okotourazowym: centra urazowe w Polsce — legislacja, finansowanie;

wstepna ocena poszkodowanych 1 postepowanie ratunkowe w mnogich obrazeniach
okotourazowych w okresie przedszpitalnym: ocena kinetyki urazu, raport
przedszpitalny, przekaz telemedyczny, transport chorego 2z obrazeniami
okotourazowymi;

ocena wtorna pacjenta z mnogimi obrazeniami w szpitalnym oddziale ratunkowym:
resuscytacja okolourazowa, triage $rodszpitalny, diagnostyka przytozkowa, skale
cigzkosci urazow;

Trauma team: organizacja, zadania w leczeniu wstgpnym obrazen, ocena skutecznosci;
krwotoki, okotourazowa resuscytacja ptynowa;

wybrane procedury leczenia okotourazowego: droznos¢ drog oddechowych,
torakotomia ratunkowa, drenaz optucnowy, damage control.

Dzien V. Ratunkowe leczenie urazow (cd.):

1)
2)

3)

specyfika urazoéw i postgpowania okotourazowego u dzieci;

wybrane sytuacje leczenia okotourazowego: urazy u ci¢zarnych, obrazenia u oséb
w wieku podesztym, urazy glowy i rdzenia kregowego, urazy twarzoczaszki, urazy
narzagdu wzroku, urazy klatki piersiowej, urazy konczyn, urazy jamy brzusznej
I miednicy matej, urazy oparzeniowe, urazy postrzalowe;

zdarzenia masowe i katastrofy, triage przedszpitalny.

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

Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w Kkursie oraz sprawdzian testowy
I sprawdzian praktyczny z wiedzy objetej programem Kkursu, przeprowadzane przez
kierownika kursu.
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10. Kurs: ,,Zdrowie publiczne”

Czes¢ I: Zdrowie publiczne

Zakres wiedzy:
1. Wprowadzenie do zagadnien zdrowia publicznego:

1)
2)

3)

ochrona zdrowia a zdrowie publiczne, geneza, przedmiot zdrowia publicznego jako
dyscypliny naukowej i dziatalno$ci praktycznej;

wielosektorowos$¢ 1 multidyscyplinarno$¢ ochrony zdrowia, prozdrowotna polityka
publiczna w krajach wysokorozwinigtych;

aktualne problemy zdrowia publicznego w Polsce i UE.

2. Organizacja i ekonomika zdrowia:

1)

2)
3)

4)
5)

6)
7)

8)

systemy ochrony zdrowia na §wiecie - podstawowe modele organizacji i finansowania,
transformacje systemow — ich przyczyny, kierunki i cele zmian;

zasady organizacji i finansowania systemu opieki zdrowotnej w Polsce;

instytucje zdrowia publicznego w Polsce: Panstwowa Inspekcja Sanitarna, Panstwowa
Agencja Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych, Krajowe Biuro Do Spraw
Przeciwdzialania Narkomanii, Krajowe Centrum Do Spraw AIDS, zadania wlasne
samorzadu terytorialnego oraz administracji centralnej: organizacja, zadania,
instrumenty dzialania;

wspolnotowe 1 migdzynarodowe regulacje prawne ochrony zdrowia;

podstawowe pojecia ekonomii zdrowia: popyt i podaz $wiadczen zdrowotnych;
odmiennos$ci rynku $wiadczen zdrowotnych od innych towaréw i ustug, asymetria
informacji 1 pelnomocnictwo, koncepcje potrzeby zdrowotnej, roéwnosc
1 sprawiedliwo$¢ spoleczna oraz efektywno$¢ jako kryterium optymalnej alokacji
zasobow, koszty bezposrednie 1 posrednie choroby, koszty terapii 1 nastgpstw choroby;
ocena technologii medycznych jako narz¢dzie podejmowania decyzji alokacji
publicznych §rodkéw na opieke zdrowotna;

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

wskazniki stanu zdrowia i 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 1 ekonomiczne determinanty zdrowia;

podstawowe pojecia epidemiologii, mierniki rozpowszechnienia zjawisk zdrowotnych
w populacji;

epidemiologia jako narzedzie zdrowia publicznego: zrodta 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
i w Europie.

4. Promocja i profilaktyka zdrowotna:

1)
2)
3)
4)
5)

podstawowe definicje: profilaktyka, promocja zdrowia, edukacja zdrowotna;

geneza, kierunki dzialania 1 strategie promocji zdrowia;

rola edukacji pacjenta w systemie opieki zdrowotnej;

zasady Evidence Based Public Health;

programy zdrowotne jako narzg¢dzie profilaktyki i promocji zdrowia (Narodowy
Program Zdrowia, Narodowy Program Zwalczania Choréb Nowotworowych,
Narodowy Program Przeciwdziatania Chorobom Cywilizacyjnym — POL-HEALTH,
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Narodowy Program Wyrownywania Dostepnosci do Profilaktyki i Leczenia Chorob
Uktadu Sercowo Naczyniowego POLKARD, Program Ograniczania Zdrowotnych
Nastepstw Palenia Tytoniu w Polsce, Narodowy Program Ochrony Zdrowia
Psychicznego, przeglad programéw samorzadowych).

5. Bioetyka:

1)

2)

3)

4)

5)

etyczne podstawy zdrowia publicznego: prawa cztowieka a system opieki zdrowotnej,
etyczne modele systemoéw opieki zdrowotnej, wolnos¢ indywidualna i jej granice
w obszarze polityki zdrowotnej, solidaryzm spoteczny, sprawiedliwo$¢ w dostepie
do $wiadczen zdrowotnych, réwny dostep do swiadczen zdrowotnych;

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

wybrane dylematy etyczne zdrowia publicznego: réwnos¢ dostepu do $wiadczen
a efektywnos¢ systemu opieki zdrowotnej, wysoka jakos$¢ §wiadczen a efektywnosc¢
systemu opieki zdrowotnej, wszechstronno$¢ a rdwnos¢ w dostepie do $wiadczen,
pluralizm $wiatopogladowy a dziatania witadz publicznych w obszarze zdrowia
publicznego, wyréwnywanie nierdwnos$ci zdrowotnych, refundacja kosztow leczenia
i lekow, finansowanie procedur o wysokiej kosztochtonno$ci, 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 pracownikow ochrony zdrowia;

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

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

Cze$¢ I1: Orzecznictwo lekarskie

Zakres wiedzy:

1)
2)
3)
4)

5)
6)

system zabezpieczenia spotecznego choroby 1 jej nastepstw w Polsce;

rodzaje $wiadczen z zabezpieczenia spolecznego oraz warunki ich nabywania;

ogolne zasady 1 tryb przyznawania swiadczen dla ubezpieczonych 1 ich rodzin;

rola i zadania lekarzy leczacych w procesie ubiegania si¢ przez pacjenta o przyznanie

swiadczen z zabezpieczenia spotecznego;

rola orzecznictwa lekarskiego w zabezpieczeniu spotecznym;

zasady i tryb orzekania lekarskiego o:

a) czasowej niezdolnosci do pracy,

b) potrzebie rehabilitacji leczniczej w ramach prewencji rentowej,

c) okoliczno$ciach uzasadniajgcych przyznanie uprawnien do $wiadczenia
rehabilitacyjnego lub przedluzonego okresu zasitkowego,

d) celowosci przekwalifikowania zawodowego,

e) prawie do renty socjalnej,

f) niezdolnosci do pracy zarobkowej i jej stopniach,

g) calkowitej niezdolno$ci do pracy w gospodarstwie rolnym,

h) inwalidztwie funkcjonariuszy i zotnierzy zawodowych,

1) niezdolnosci do samodzielnej egzystencji,

j) okresie trwania: niezdolno$ci do pracy, niezdolnos$ci do pracy w gospodarstwie
rolnym, niezdolnos$ci do samodzielnej egzystencji,

k) niepetnosprawnosci dzieci i dorostych,

I) procentowym uszczerbku na zdrowiu;
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7)
8)
9)

opiniodawstwo sgdowo-lekarskie;
Migdzynarodowa Klasyfikacja Funkcjonowania, Niepetnosprawnosci i Zdrowia (ICF);
orzecznictwo lekarskie w ubezpieczeniach komercyjnych;

10) rola kompleksowej rehabilitacji w prewencji rentowey.

Czas trwania czesci I1: 3 dni (24 godziny dydaktyczne).

Czas trwania kursu ogotem — czesé I i czesé I1: 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.

11. Kurs: ,,Prawo medyczne”

Cel kursu:

Oczekuje si¢, ze lekarz po ukonczeniu kursu wykaze si¢ znajomoscig podstawowych
przepisow prawa w zakresie wykonywania zawodu lekarza i lekarza dentysty oraz
odpowiedzialnosci.

Zakres wiedzy:

1)

2)

3)

4)

5)
6)

7)

zasady sprawowania opieki zdrowotnej] w $wietle Konstytucji Rzeczypospolitej

Polskiej;

zasady wykonywania dziatalno$ci leczniczej:

a) $wiadczenia zdrowotne,

b) podmioty lecznicze — rejestracja, zasady dziatania, szpitale kliniczne, nadzor,

C) 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 swiadomej zgody, prawo do odmowy
udzielenia §wiadczenia),

1) 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 tytutu ubezpieczenia;

zasady wypisywania recept na leki oraz zlecen na wyroby medyczne;

zasady dziatania samorzadu lekarskiego:

a) zadania izb lekarskich,

b) prawa i obowiagzki cztonkéw samorzadu lekarskiego,

€) odpowiedzialno$¢ zawodowa lekarzy — postepowanie wyjasniajace przed
rzecznikiem odpowiedzialnosci zawodowej, postgpowanie przed sadem lekarskim,

uregulowania szczegdlne dotyczace postgpowania lekarza w innych ustawach,

w tym w szczeg6lnosci:

a) sztucznej prokreacji,

b) przeszczepiania narzadow i tkanek,

CMKP 2014 15



Program specjalizacji w dziedzinie onkologii klinicznej dla lekarzy posiadajacych
specjalizacje I stopnia w dziedzinie pediatrii

8)

C) przerywania cigzy,

d) zabiegow estetycznych,

e) leczenia paliatywnego i stanéw terminalnych,

f) chordb psychicznych,

g) niektérych chordb zakaznych,

h) przeciwdziatania i leczenia uzaleznien,

i) badan klinicznych;

odpowiedzialnos$¢ prawna lekarza — karna, cywilna:

a) odpowiedzialno$¢ karna (nicudzielenie 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.

12. Kurs: ,,Przetaczanie krwi i jej skladnikow”

Zakres wiedzy teoretycznej:

1)

2)

3)

4)

5)

zasady organizacji stuzby krwi:

a) struktura organizacyjna stuzby krwi w Polsce,

b) podstawy prawne dziatania jednostek publicznej stuzby krwi, szpitalnych bankow
krwi, pracowni immunologii transfuzjologicznej,

c) organizacja krwiolecznictwa w podmiotach leczniczych, zasady wspolpracy
z jednostkami publicznej stuzby krwi;

zadania szpitalnego banku krwi oraz gospodarka krwig w oddziale szpitalnym:

a) zasady dziatania szpitalnego banku krwi,

b) rolaizadania lekarza odpowiedzialnego za gospodarke krwia,

c) rolaizadania komitetu transfuzjologicznego,

d) sktadanie zamowien na krew i jej sktadniki,

e) dokumentacja szpitalnego banku krwi,

f) dokumentacja krwiolecznictwa w oddziatach,

g) standardowe procedury operacyjne;

zasady pobierania krwi, oddzielania jej sktadnikow, badania i dystrybucji:

a) rodzaje sktadnikow krwi,

b) metody ich otrzymywania,

C) parametry kontroli jakosci,

d) specjalistyczne sktadniki krwi: ubogoleukocytarne, napromieniowywane,
inaktywowane,

e) warunki i sposob przechowywania oraz transportu krwi, ze szczegdlnym
uwzglednieniem zapewnienia odpowiedniego bezpieczenstwa;

racjonalne leczenie krwig i jej sktadnikami:

a) transfuzjologiczne aspekty leczenia niedokrwistosci,

b) kliniczne wskazania do przetaczania koncentratow krwinek ptytkowych,

c) Kkliniczne zastosowanie koncentratu granulocytarnego,

d) wskazania do stosowania osocza $§wiezo mrozonego i krioprecypitatu,

e) wskazania do  stosowania  produktéw  krwiopochodnych:  albumina,
immunoglobuliny, koncentraty czynnikow krzepnigcia;

zabiegi lecznicze:

a) autotransfuzja,

b) hemodilucja,
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C) upusty,
d) aferezy lecznicze;
6) immunologia transfuzjologiczna:
a) klinicznie wazne uktady grupowe krwinek czerwonych,
b) pojecie przeciwcial odpornosciowych,
C) proba zgodnosci serologicznej,
d) dokumentacja wynikow badan,
e) zakres badan pracowni immunologii transfuzjologicznej,
f) zasady trwatej dokumentacji badan grup krwi,
g) konflikt matczyno-ptodowy,
h) uktad HLA i HPA,
7) bezpieczenstwo krwi i jej sktadnikow:
a) metody zapobiegania przenoszeniu czynnikow chorobotworczych droga krwi i jej
sktadnikow oraz produktéw krwiopochodnych,
b) zasady bezpiecznego stosowania krwi i jej sktadnikow,
C) postepowanie przed przetoczeniem Krwi,
d) sposob pobierania probek do badan,
e) sposob kontroli krwi przeznaczonej do przetoczenia,
f) identyfikacja biorcy,
g) dokonywanie zabiegu przetoczenia,
h) obserwacja pacjenta w trakcie i po przetoczeniu,
1) dokumentacja zwigzana z zabiegiem przetoczenia;
8) zdarzenia i reakcje niepozadane:
a) powazne niepozadane zdarzenia i reakcje,
b) rodzaje powiklan poprzetoczeniowych: niehemolityczne reakcje
poprzetoczeniowe, hemolityczne reakcje poprzetoczeniowe,
C) sposob postgpowania w przypadku wystapienia powiktan,
d) sposob zglaszania reakcji i zdarzen niepozadanych oraz zdarzen, ktore zostaly
wykryte przed przetoczeniem (ang. near-miss events).

Zakres umiejetnosci praktycznych:

1) podstawowe badania immunohematologiczne wykonywane przed przetoczeniem Krwi:
a) oznaczanie grup krwi,
b) wykonywanie proby zgodnosci serologicznej,
¢) dokumentacja badan;

2) wykonywanie zabiegu przetaczania krwi:
a) pobieranie probek krwi do badan wykonywanych przed przetoczeniem,
b) postepowanie z pojemnikami zawierajgcymi krew i jej sktadniki,
¢) identyfikacja biorcy i kontrola dokumentacji,
d) dokonywanie zabiegu przetoczenia,
e) obserwacja pacjenta w trakcie i po przetoczeniu;

3) postgpowanie po przetoczeniu:
a) postgpowanie z resztkami poprzetoczeniowymi,
b) pobieranie probek da badan w przypadku wystgpienia powiklan

poprzetoczeniowych,

C) zglaszanie niepozadanych zdarzen i reakcji.

Czas trwania kursu: 2 dni (16 godzin dydaktycznych).
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Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie sprawdzianu
z zakresu wiedzy objetej programem kursu, przeprowadzanego przez kierownika kursu.

B — Kursy specjalizacyjne fakultatywne
Lekarz uczestniczy w co najmniej 4 wybranych przez siebie kursach.

1. Kurs: ,,Mie¢saki tkanek mi¢kkich i kosci”

Zakres wiedzy:
Celem kursu jest przedstawienie aktualnych wiadomosci na temat:
1) epidemiologii;
2) patogenezy i aspektow genetycznych;
3) diagnostyki obrazowej i patomorfologicznej;
4) zasad leczenia chirurgicznego i skojarzonego;
5) chemioterapii (adiuwantowej, neoadiuwantowej i paliatywnej).

Czas trwania kursu: 3 dni (24 godziny zaj¢¢).

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

2. Kurs: ,,Czerniak i inne nowotwory skory”

Zakres wiedzy:
Celem kursu jest przedstawienie aktualnych wiadomosci na temat:
1) epidemiologii i profilaktyki;
2) patogenezy i aspektow genetycznych;
3) diagnostyki obrazowej i patomorfologicznej;
4) zasad leczenia chirurgicznego i skojarzonego;
5) systemowego leczenia (leczenie adiuwantowe, neoadiuwantowe i paliatywne).

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

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

3. Kurs: ,,Nowotwory ukladu pokarmowego”

Zakres wiedzy:
Celem kursu jest przedstawienie aktualnych wiadomosci na temat:
1) epidemiologii i profilaktyki;
2) patogenezy i aspektow genetycznych;
3) diagnostyki obrazowej i patomorfologicznej;
4) zasad leczenia chirurgicznego i skojarzonego;
5) systemowego leczenia (leczenie adiuwantowe, neoadiuwantowe i paliatywne).

Czas trwania kursu: 3 dni (24 godziny zaje¢).

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

CMKP 2014 18



Program specjalizacji w dziedzinie onkologii klinicznej dla lekarzy posiadajacych
specjalizacje I stopnia w dziedzinie pediatrii

4. Kurs: ,,Podstawy genetyki i immunologii klinicznej w onkologii”

Zakres wiedzy:
Celem kursu jest przedstawienie:
1) znaczenia onkogendw i genow supresorowych w powstawaniu nowotworow;
2) zaburzen genetycznych warunkujacych genetyczne predyspozycje do rozwoju
Nnowotworows;
3) zasad poradnictwa genetycznego;
4) znaczenia zaburzen immunologicznych w powstawaniu i leczeniu nowotworow;
5) roli czynnikéw wzrostowych w powstawaniu nowotworow;
6) podstaw diagnostyki genetycznej i immunologicznej.

Czas trwania kursu: 3 dni (24 godziny zaje¢).

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

5. Kurs: ,,Rak piersi”

Zakres wiedzy:
Celem kursu jest przedstawienie aktualnych wiadomosci na temat:
1) epidemiologii i profilaktyki;
2) patogenezy i aspektow genetycznych;
3) wczesnego wykrywania;
4) diagnostyki obrazowej i patomorfologicznej;
5) zasad leczenia chirurgicznego i skojarzonego;
6) wskazan do radioterapii,
7) systemowego leczenia (leczenie adiuwantowe, neoadiuwantowe i paliatywne).

Czas trwania kursu: 3 dni (24 godziny zaj¢¢).

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

6. Kurs: ,,Nowotwory pluca i klatki piersiowej”

Zakres wiedzy:
Celem kursu jest przedstawienie aktualnych wiadomosci na temat:
1) epidemiologii i profilaktyki;
2) patogenezy i aspektow genetycznych;
3) weczesnego wykrywania;
4) diagnostyki obrazowej i patomorfologicznej;
5) zasad leczenia chirurgicznego i skojarzonego;
6) wskazan do radioterapii,
7) systemowego leczenia (leczenie adiuwantowe, neoadiuwantowe i paliatywne).

Czas trwania kursu: 3 dni (24 godziny zaj¢¢).

Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie sprawdzianu
z zakresu wiedzy objetej programem kursu, przeprowadzanego przez kierownika kursu.
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7. Kurs: ,,Nowotwory ukladu chlonnego”

Zakres wiedzy:
Celem kursu jest przedstawienie wspotczesnych metod diagnostyki 1 leczenia
z uwzglednieniem:

1) diagnostyki obrazowej i laboratoryjnej;

2) okreslania stopnia zaawansowania;,

3) postgpowania skojarzonego;

4) leczenia wysokodawkowanego z  przeszczepianiem szpiku lub  komorek

krwiotworczych krwi.

Czas trwania kursu: 3 dni (24 godziny zaj¢¢).

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

8. Kurs: ,,Metodologia prowadzenia badan klinicznych z elementami statystyki
medycznej”

Zakres wiedzy:
Celem kursu jest przedstawienie informacji z zakresu planowania i prowadzenia badan
klinicznych oraz interpretowania wynikow dla potrzeb klinicznej praktyki.

Czas trwania kursu: 2 dni (16 godzin zaje¢).

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

C — 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 nieobecnosci, w tym réwniez o dni ustawowo wolne
od pracy w danym roku.

1. Staz podstawowy w zakresie onkologii klinicznej

Zakres wiedzy teoretycznej:

1) rozpoznawanie nowotworow w stadium przedinwazyjnym 1 inwazyjnym
(rentgenodiagnostyka,  diagnostyka izotopowa, ultrasonografia, diagnostyka
hematologiczna, badania biochemiczne, nowotworowe markery surowicze);

2) okreslanie stopnia klinicznego zaawansowania nowotworow;

3) kliniczna charakterystyka i przebieg naturalny nowotworow;

4) korelacja charakterystyki morfologicznej i klinicznej nowotworow;

5) leczenie systemowe o zatozeniu radykalnym i paliatywnym stosowane samodzielnie
lub w ramach postepowania skojarzonego;

6) leczenie wspomagajace w przypadku powiktan nowotworu lub dziatan niepozadanych
leczenia (w tym, postgpowanie w onkologicznych stanach nagtego zagrozenia);

7) ocena skutecznosci i toksyczno$ci leczenia przeciwnowotworowego oraz prowadzenie
obserwacji po zakonczeniu leczenia;

8) wlasciwe stosowanie chemioterapii i ochrona personelu przed dziataniem lekow
przeciwnowotworowych.
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Zakres umiejetnosci praktycznych:

1) pobieranie materiatu do badania cytologicznego i histologicznego;

2) samodzielne planowanie procesu diagnostycznego i leczenia;
a) rozpoznawanie wstepne,
b) monitorowanie przebiegu leczenia,
C) obserwacja po zakonczeniu leczenia,

3) samodzielna interpretacja wynikéw badan dodatkowych wykonywanych w chorobach
nowotworowych:
a) badania laboratoryjne (morfologia krwi, wskazniki biochemiczne, uktad

krzepnigcia, mocz, markery surowicze),

b) rentgenogram klatki piersiowej,
€) rentgenogram uktadu kostnego,
d) rentgenogram uktadu pokarmowego (interpretacja opisu),
e) komputerowa tomografia i rezonans magnetyczny (interpretacja opisu),
f) badania ultrasonograficzne (interpretacja opisu),
g) badania radioizotopowe (interpretacja opisu);

4) planowanie wylgcznego leczenia systemowego w poszczegdlnych nowotworach;

5) planowanie skojarzonego postgpowania z udzialem leczenia systemowego
w poszczegbdlnych nowotworach (posiedzenia wielospecjalistyczne);

6) planowanie systemu obserwacji po zakonczeniu leczenia w poszczegdlnych
nowotworach;

7) prowadzenie leczenia systemowego (podawanie lekéw przeciwnowotworowych
dozylnie, podskornie, domigsniowo, doustnie, do jam ciata oraz dokanatowo);

8) wykonanie biopsji aspiracyjnej szpiku kostnego wraz z rozmazami i interpretacja jego
wyniku.

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

Czas trwania stazu: 94 tygodni (470 dni roboczych), w tym: staz w klinice lub oddziale
onkologicznym przez 78 tygodni (390 dni roboczych) oraz staz w przychodni onkologicznej
lub chemioterapii przez 16 tygodni (80 dni roboczych).

Miejsce stazu: jednostka, ktora uzyskata akredytacjc do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie onkologii klinicznej.

2. Staz kierunkowy w zakresie radioterapii

Zakres wiedzy teoretycznej:
1) wskazania i przeciwwskazania do stosowania radioterapii stosowanej, jako jedynej
metody leczenia oraz w skojarzeniu (posiedzenia wielospecjalistyczne);
2) zasady prowadzenia radioterapii;
3) ocena dziatan niepozadanych radioterapii i metody zapobiegania oraz leczenia;
4) ocena wynikow radioterapii.

Forma zaliczenia staiu (u kierownika stazu): ztozenie kolokwium z zakresu wiedzy
teoretycznej objetej programem stazu.

Czas trwania stazu: 12 tygodni (60 dni roboczych).
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Miejsce staiu: jednostka, ktéora uzyskata akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie radioterapii onkologicznej lub ww. stazu.

3. Staz kierunkowy w zakresie chirurgii onkologicznej

Zakres wiedzy teoretycznej:
1) wskazania do pierwotnego leczenia chirurgicznego nowotworéw o zalozeniu
radykalnym i paliatywnym (posiedzenia wielospecjalistyczne);
2) zastosowanie leczenia chirurgicznego w postepowaniu paliatywnym;
3) zasady chirurgicznego leczenia nowotworow;
4) ocena wynikow chirurgicznego leczenia nowotworow.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
1) pobieranie materiatu do badania cytologicznego i histopatologicznego;
2) wykonywanie naklucia jamy optucnej i otrzewne;j.

Forma zaliczenia staZu (u kierownika stazu):
1) ztozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej objetej programem stazu;
2) zaliczenie sprawdzianu z umiej¢tno$ci praktycznych — potwierdzenie przez
kierownika specjalizacji wykonanych przez lekarza zabiegow lub procedur
medycznych objetych programem stazu.

Czas trwania stazu: 4 tygodnie (20 dni roboczych).

Miejsce stazu: jednostka, ktora uzyskata akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie chirurgii onkologicznej lub ww. stazu.

4. Staz kierunkowy w zakresie ginekologii onkologicznej

Zakres wiedzy teoretycznej:
1) rozpoznawanie nowotworéw narzadu piciowego kobiety w stadium przedinwazyjnym
i inwazyjnym;
2) profilaktyka nowotworow uktadu ptciowego kobiety;
3) okreslanie stopnia klinicznego zaawansowania;
4) zasady skojarzonego leczenia (posiedzenia wielospecjalistyczne);
5) ocena wynikow i obserwacja po leczeniu.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
1) wykonywanie badania ginekologicznego.

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

Czas trwania staZu: 4 tygodnie (20 dni roboczych).

Miejsce staiu: jednostka, ktéora uzyskata akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie ginekologii onkologicznej lub ww. stazu.
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5. Staz kierunkowy w zakresie hematologii

Zakres wiedzy teoretycznej:

1) rozpoznawanie i leczenie nowotworow uktadu krwiotwdrczego (posiedzenia
wielospecjalistyczne);

2) postegpowanie w zespotach mielodysplastycznych;

3) rozpoznawanie i leczenie chtoniakow (posiedzenia wielospecjalistyczne);

4) powiktania zakrzepowo-zatorowe w przebiegu nowotworow;

5) zaburzenia uktadu czerwonokrwinkowego i krwinek biatych oraz ptytek w przebiegu
nowotworow oraz ich leczenia;

6) zasady krwiolecznictwa w onkologii,

7) przeszczepianie komorek krwiotworczych ze szpiku lub z krwi obwodowej, (zasady,
wskazania 1 przeciwwskazania, dobor dawcow).

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 specjalizacji wykonanych przez lekarza zabiegéw lub procedur
medycznych objetych programem stazu.

Czas trwania stazu: 4 tygodnie (20 dni roboczych).
Miejsce stazu: jednostka, ktéra uzyskata akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie hematologii lub ww. stazu.

D — Szkolenie umieje¢tnosci wykonywania zabiegow i procedur medycznych

Kazdy z samodzielnie wykonanych zabiegow lub procedur z wymaganego zakresu
umiejetnosci praktycznych powinien by¢ potwierdzony przez kierownika stazu kierunkowego
w szczegdlowym indeksie zabiegdw (data wykonania zabiegu, pieczec lekarska 1 podpis).

Nazwa procedury B** |Liczba
A*
1) Pobieranie materiatu do badania cytologicznego 1 X 20
histopatologicznego.
2) Planowanie procesu diagnostycznego i leczenia
— rozpoznawanie wstepne, X 200
— monitorowanie przebiegu leczenia, X 200
— obserwacja po zakonczeniu leczenia. X 200
3) Samodzielna interpretacja wynikow badan dodatkowych
wykonywanych w chorobach nowotworowych:
— badania laboratoryjne: morfologia krwi, wskazniki X 200
biochemiczne, uktad krzepnigcia, mocz, markery|
surowicze),
—  rentgenogram Klatki piersiowej, X 200
— rentgenogram uktadu kostnego, X 50
— rentgenogram uktadu pokarmowego (interpretacja i opis), X 50
— komputerowa tomografia 1 rezonans magnetyczny| X 50
(interpretacja i opis),
— badania ultrasonograficzne (interpretacja opisu), X 50
- badania radioizotopowe interpretacja opisu. X 50
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4) Planowanie wytacznego leczenia systemowego w
poszczegolnych nowotworach. X 200

5) Planowanie skojarzonego postgpowania z udziatem leczenia
systemowego w poszczegdlnych nowotworach. X 100

6) Planowanie systemu obserwacji po zakonczeniu leczenia w
poszczegdlnych nowotworach. X 200

7) Prowadzenie leczenia systemowego (podawanie lekow
przeciwnowotworowych dozylnie, podskornie, domig$niowo, X 200
doustnie, do jam ciata oraz dokanatowo)

*) wykonywane samodzielnie

**) wykonywane pod nadzorem

E — Pelnienie dyzuréw medycznych

Lekarz pelni dyzury medyczne w wymiarze przecigtnie 10 godzin 5 minut na tydzien lub
wykonuje prace w systemie zmianowym lub réwnowaznym czasie pracy, w maksymalnym
czasie pracy dopuszczonym w przepisach o dziatalnos$ci leczniczej, tj. w wymiarze przeci¢tnie
48 godzin na tydzien, w tym dyzur medyczny, w przyjetym okresie rozliczeniowym.

W trakcie kazdego stazu lekarz peini dyzury towarzyszace lub samodzielnie, po dopuszczeniu
przez kierownika specjalizacji lub kierownika danego stazu.

Lekarz pelni dyzury w oddziale, w ktérym odbywa dany staz.

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

F — Samoksztalcenie

Lekarz zobowiazany jest do ciggtego i aktywnego samoksztalcenia w celu poglgbiania swojej
wiedzy, $ledzenia postepoOw w dziedzinie onkologii klinicznej, a w szczeg6lnosci korzystania
Z polecanych pozycji piSmiennictwa, uczestniczenia w posiedzeniach edukacyjnych
towarzystw naukowych, napisania publikacji 1 udzialu w innych formach samoksztatcenia
wskazanych przez kierownika specjalizacji.

1. Studiowanie piSmiennictwa

Lekarz powinien korzysta¢ z aktualnych podrecznikow i czasopism naukowych z zakresu
onkologii klinicznej, a takze z innych Zrodet wiedzy, wskazanych przez kierownika
specjalizaciji.

2. Uczestniczenie w dzialalnos$ci towarzystw naukowych

Lekarz powinien uczestniczy¢é w posiedzeniach naukowych oraz konferencjach i zjazdach
Polskiego Towarzystwa Onkologii Klinicznej oraz Polskiego Towarzystwa Onkologicznego.
Od lekarza oczekuje si¢ rowniez wygloszenia 2 referatow na posiedzeniach naukowych
wymienionych towarzystw lub zebraniach naukowo-szkoleniowych jednostki, w ktorej jest
prowadzone szkolenie specjalizacyjne.
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3. Przygotowanie publikacji

Lekarz jest zobowigzany do napisania pracy naukowej (jako autor lub wspotautor),
opublikowanej w recenzowanym czasopismie medycznym lub pracy pogladowej na temat
objety programem specjalizacji.

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 sposob wykorzystania przez lekarza
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 skréceniu czasu trwania stazu
podstawowego, a jedynie w przypadku braku takiej mozliwosci odpowiednio skraca czas
trwania stazy kierunkowych, przy czym staz kierunkowy nie moze ulec skréceniu o wigcej
niz_polowe 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
specjalizacyjnego z zakresu wiedzy objetej programem kursu — u Kierownika kursu;
2) zlozenia kolokwium na zakonczenie kazdego stazu z zakresu wiedzy objetej
programem stazu — u kierownika stazu/specjalizacji.

2. Biezaca ocena oraz sprawdziany umiejetnosci praktycznych

Biezacej oceny nabywanych przez lekarza umiejetnosci praktycznych dokonuje kierownik
specjalizacji lub kierownik stazu, w czasie poszczegolnych stazy. Po odbyciu kazdego stazu
lekarz jest zobowigzany do zaliczenia sprawdzianu z 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 naukowej lub pogladowej
Kierownik specjalizacji ocenia i zalicza przygotowane przez lekarza opracowanie teoretyczne
objete programem specjalizacji: pracg naukowa lub pogladowa.
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V1. CZAS TRWANIA SZKOLENIA SPECJALIZACYJNEGO

Czas trwania szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie onkologii klinicznej dla lekarzy
posiadajacych specjalizacje I stopnia w dziedzinie pediatrii, wynosi 3 lata.

Czas trwania
Lp. Przebieg szkolenia specjalizacyjnego liczba tygodni liczba dni
roboczych
Nr - . . )
KUrsu Kursy specjalizacyjne obowiazkowe:
1 Kurs wprowadzajacy: ,,Podstawy onkologii 1 5
kliniczne;j”
Kurs: ,,Radiodiagnostyka i inne metody
2 ) ! - 0,6 3
diagnostyki obrazowe;j
3 Kurs: ,,Patologia nowotworow” 0,6 3
4 Kurs: ,,Hematoonkologia” 0,6 3
5 | Kurs: ,,Podstawy opieki paliatywnej w onkologii” 0,6 3
Kurs: ,,Psychoonkologia w praktyce lekarzy
6 o 0,6 3
onkologow
Kurs: ,,Podstawy radioterapii i radiobiologii w
7 e s 0,6 3
onkologii klinicznej
Kurs podsumowujacy: ,,Aktualne zasady
8 | postepowania diagnostyczno-terapeutycznego w 1 5)
onkologii”
9 Kurs: ,,Ratownictwo medyczne” 1 5
10 | Kurs: ,,Zdrowie publiczne” 1,6 8
11 | Kurs: ,,Prawo medyczne” 0,6 3
12 | Kurs: ,,Przetaczanie krwi i jej sktadnikow” 0,4 2
Razem czas trwania kursow obowiazkowych 9,2 46
Kursy specjalizacyjne fakultatywne:
(4 kursy do wyboru lekarza)
1 Kurs: ,,Miesaki tkanek miekkich i kosci” 0,6 3
2 | Kurs: ,,Czerniak i inne nowotwory skory” 0,6 3
3 | Kurs: ,,Nowotwory uktadu pokarmowego” 0,6 3
Kurs: ,,Podstawy genetyki i immunologii klinicznej
4 0,6 3
w onkologii
5 Kurs: ,,Rak piersi” 0,6 3
6 | Kurs: ,,Nowotwory ptuca i klatki piersiowej” 0,6 3
7 Kurs: ,,Nowotwory uktadu chtonnego” 0,6 3
8 Kurs: ,,Metodologia prowadzenia badan 04 9
klinicznych z elementami statystyki medycznej” '
Razem czas trwania kurséw fakultatywnych 2,4 12
Lacznie czas trwania kursow specjalizacyjnych 11 tyg. i 3 dni 58
N': Staze kierunkowe:
stazu
1 | Staz podstawowy w zakresie onkologii klinicznej 94 470
2 | Staz kierunkowy w zakresie radioterapii 12 60
Staz kierunkowy W zakresie chirurgii
3 . . 4 20
onkologicznej
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Staz kierunkowy w zakresie ginekologii

4 : . 4 20
onkologicznej

5 | Staz kierunkowy w zakresie hematologii 4 20
Lacznie czas trwania stazy Kierunkowych 118 590
Samoksztatcenie 3tyg. i1 3 dni 18
Lacznie czas trwania ksztalcenia 133 tyg. 11 666
specjalizacyjnego dzien
Urlopy wypoczynkowe 15 tyg. i 3 dni 78
Dni ustawowo wolne od pracy 7 tyg. i 4 dni 39
Lacznie okres szkolenia specjalizacyjnego 156 cti>r/1? '3 783
Dodatkowe dni na samoksztatcenie (6 dni w
kazdym roku specjalizacji) przeznaczone na udziat
w konferencjach, kursach naukowych i 3tyg. i3 dni 18
doskonalacych i innych szkoleniach w danej
dziedzinie specjalizacji do wyboru lekarza

W przypadku, gdy w czasie odbywania modutu specjalistycznego przypadnie rok przestepny,
czas przewidziany na samoksztatcenie ulega zwigkszeniu o jeden dzien.

VII. PANSTWOWY EGZAMIN SPECJALIZACYJNY

Szkolenie specjalizacyjne w dziedzinie onkologii klinicznej konczy si¢ Panstwowym
Egzaminem Specjalizacyjnym, ktory sktada si¢ z egzaminu testowego 1 egzaminu ustnego:
1) egzamin testowy stanowi zbidr 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 onkologii
klinicznej dla lekarzy posiadajacych specjalizacj¢ I stopnia w
dziedzinie pediatrii

STANDARDY AKREDYTACYJNE PODMIOTOW SZKOLACYCH
— warunki, jakie musi spetni¢ jednostka w celu zapewnienia realizacji
programu specjalizacji w dziedzinie onkologii klinicznej

Podmiot prowadzacy szkolenie specjalizacyjne jest zobowigzany spetni¢ ponizsze standardy

akredytacyjne:

1. W  zakresie prowadzenia  dziatalnosci  odpowiadajgcej  profilowi  szkolenia
specjalizacyjnego:

a) posiadanie w swojej strukturze organizacyjnej oddziatu onkologii klinicznej lub innej
komorki organizacyjnej posiadajacej status podmiotu wykonujacego dziatalno$¢
lecznicza, udzielajacej specjalistycznych $§wiadczen zdrowotnych z zakresu onkologii
Klinicznej,

b) szkolenie specjalizacyjne powinno odbywac si¢ w szpitalnych oddziatach onkologii
klinicznej pracujacych w catlodobowym systemie pracy ciagte;.

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 podrgczniki i czasopisma naukowe
z zakresu objetego programem specjalizacji.

3. W zakresie zapewnienia petnienia nadzoru nad jakosciq szkolenia specjalizacyjnego:
— posiadanie komisji lub powotanie osoby odpowiedzialnej za ocene¢ 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 indeksow wykonanych
zabiegow 1 procedur medycznych lekarzy odbywajacych szkolenie specjalizacyjne,

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

5. W zakresie zapewnienia odpowiedniej kadry:
— posiadanie kadry specjalistow, ktorzy moga petni¢ funkcj¢ kierownika specjalizacji
lub kierownika stazu kierunkowego okreslonych w programie specjalizacji.
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6. W zakresie zapewnienia sprzetu i aparatury niezbednych do realizacji programu
specjalizacji:
— posiadanie sprzetu i aparatury niezbednych do realizacji $§wiadczen gwarantowanych
z zakresu leczenia szpitalnego w trybie hospitalizacji o profilu: onkologia kliniczna — co
najmniej pierwszy poziom referencyjny, zgodnie z przepisami regulujgcymi zasady
realizacji §wiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego.

1. W zakresie udzielania Swiadczen zdrowotnych umozliwiajqcych zrealizowanie programu

specjalizacji okreslonej liczbie lekarzy:

a) prowadzenie dziatalnosci polegajacej na udzielaniu specjalistycznych $wiadczen
opieki zdrowotnej w dziedzinie onkologii klinicznej,

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 zabiegow i procedur medycznych
okreslonych w programie specjalizacji, z uwzglednieniem stazy kierunkowych.

8. W zakresie zapewnienia lekarzom odbywajgcym szkolenie specjalizacyjne petnienia
dyzurow medycznych:
— zapewnienie petnienia dyzurow 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 dziatalno$ci
leczniczej.
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Aktualizacja 2019 r. z dnia 25.07.2019 r.

Zmiany zostaly przyjete przez Zespot Ekspertow w sktadzie:

7. Prof. dr hab. Maciej Krzakowski — konsultant krajowy w dziedzinie onkologii klinicznej;

8. Dr hab. Maria Litwiniuk — przedstawiciel konsultanta krajowego;

9. Dr hab. Piotr Potemski — przedstawiciel konsultanta krajowego;

10. Prof. dr hab. Jan Walewski — przedstawiciel Polskiego Towarzystwa Onkologii
Klinicznej;

11. Dr hab. Krzysztof Krzemieniecki — przedstawiciel Naczelnej Rady Lekarskiej;

12. Dr hab. Tadeusz Pienkowski — przedstawiciel Centrum Medycznego Ksztatcenia
Podyplomowego.

Aktualizacja dotyczy:
- str. 17-19; 25-26 programu specjalizacji w dziedzinie onkologii klinicznej dla lekarzy
posiadajacych specjalizacje I stopnia w dziedzinie pediatrii:

Skrécenie czasu trwania kazdego z sze$ciu nizej wymienionych kursow specjalizacyjnych
fakultatywnych z 5 dni (30 godzin) do 3 dni (24 godziny).

1. Kurs: ,,Migsaki tkanek migkkich kosci”

2. Kurs: ,,Czerniak i inne nowotwory skory”

3. Kurs: ,,Nowotwory uktadu pokarmowego”
5. Kurs: ,,Rak piersi”

6. Kurs: ,,Nowotwory ptuca i klatki piersiowe;j”
7. Kurs: ,,Nowotwory uktadu chtonnego”
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