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I. CELE SZKOLENIA SPECJALIZACYJNEGO

1. Cele ogolne

Celem szkolenia specjalizacyjnego jest wyksztalcenie lekarza specjalisty w dziedzinie
transfuzjologii klinicznej, posiadajacego nowoczesng wiedz¢ i umiejetnosci praktyczne
w dziedzinie krwiodawstwa i krwiolecznictwa pozwalajace na samodzielne udzielanie
swiadczen zdrowotnych wedtlug najwyzszych standardow.

Oczekuje sie, ze w dazeniu do tego celu lekarz w czasie szkolenia opanuje peten zakres
wspotczesnej wiedzy objetej niniejszym programem, nabgdzie niezbgdnej bieglosci
w wykonywaniu badan, zabiegdw 1 stosowaniu procedur ogdélnomedycznych i procedur
z dziedziny transfuzjologii klinicznej oraz zdobedzie wystarczajace doswiadczenie zawodowe.
Ponadto celem szkolenia specjalizacyjnego jest stworzenie podstaw do dalszego rozwoju
zawodowego poprzez samoksztalcenie, poszerzanie i poglebianie wiedzy i1 umiejetnosci
praktycznych, wprowadzanie nowych osiagni¢¢ do praktyki lekarskiej oraz dzielenie si¢
swoim doswiadczeniem zawodowym poprzez publikacje 1 udzial w konferencjach
medycznych.

2. Uzyskane kompetencje zawodowe
Celem szkolenia specjalizacyjnego jest uzyskanie szczegolnych kwalifikacji w dziedzinie
transfuzjologii klinicznej umoZliwiajgcych zgodnie ze wspolczesng wiedzqg medyczng:
1) leczenie krwig i jej sktadnikami oraz produktami krwiopochodnymi z uwzglednieniem
specyficznych aspektow poszczegdlnych specjalnosci klinicznych;
2) organizowanie krwiodawstwa w danym podmiocie leczniczym;
3) kwalifikowanie dawcow do oddawania krwi lub jej sktadnikow;
4) pobieranie krwi i jej sktadnikow;
5) preparatyke i przechowywanie krwi i jej sktadnikow;
6) kwalifikowanie krwi i jej sktadnikow do uzytku klinicznego;
7) pobieranie komorek krwiotworczych z krwi obwodowej;
8) konsultacje w kwalifikowaniu chorych do zabiegéw leczniczej aferezy;
9) opracowywanie standardowych procedur operacyjnych (SOP);
10) nadzor nad wykonywaniem zabiegow leczniczej aferezy;
11) konsultacje w kwalifikowaniu chorych do autotransfuzji;
12) dystrybucje krwi i jej sktadnikow oraz produktow krwiopochodnych;
13) orzekanie i postgpowanie w przypadkach powiktan poprzetoczeniowych oraz zdarzen
niepozadanych;
14) sprawowanie nadzoru nad krwiolecznictwem w szpitalu;
15) udzielanie konsultacji w zakresie krwiodawstwa i krwiolecznictwa;
16) wykonywanie badan w zakresie immunologii transfuzjologicznej krwinek
czerwonych;
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17) kierowanie pracg kazdego dzialu medycznego regionalnego centrum krwiodawstwa
I krwiolecznictwa;

18) zajmowanie stanowiska dyrektora do spraw medycznych regionalnego centrum
krwiodawstwa i krwiolecznictwa;

19) pehienie funkcji lekarza odpowiedzialnego za krwiolecznictwo w szpitalu;

20) zajmowanie stanowiska kierownika banku krwi;

21) diagnostyke i leczenie wrodzonych i nabytych osoczowych skaz krwotocznych;

22) stosowanie osoczowych i rekombinowanych preparatow czynnikow krzepnigcia;

23) interpretacje badan laboratoryjnych ze szczegdlnym uwzglednieniem badan uktadu
krzepnigcia;

24) kierowanie szkoleniem specjalizacyjnym lekarzy w zakresie krwiodawstwa
I krwiolecznictwa;

25) szkolenie pielegniarek w zakresie krwiodawstwa i krwiolecznictwa.

3. Uzyskane kompetencje spoleczne
Lekarz w czasie szkolenia specjalizacyjnego ksztaltuje i rozwija postawe etycing oraz
doskonali kompetencje zawodowe, a w szczegdlnosci:
1) kierowanie si¢ w swoich dziataniach nadrzedng zasada dobra chorego;
2) respektowanie spolecznie  akceptowanego systemu wartosci oraz  zasad
deontologicznych;
3) umieje¢tno$¢é podejmowania decyzji oraz gotowo$¢ wzigcia odpowiedzialnosci
za postepowanie swoje i powierzonego sobie zespotu;
4) umiejetnos¢ wlasciwej organizacji pracy wlasnej i harmonijnej wspotpracy w zespole;
5) umiejetno$¢ nawigzywania relacji z pacjentem oraz rodzing i opiekunem pacjenta,
Z poszanowaniem godnosci osobistej oraz zréznicowania kulturowego, etnicznego
1 spotecznego;
6) znajomos$¢ psychologicznych uwarunkowan relacji lekarz-pacjent;
7) umiejetno$¢ przekazywania informacji o stanie zdrowia, rokowaniach i postepowaniu
diagnostyczno-terapeutycznym.

1. WYMAGANA WIEDZA

Oczekuje sig, Ze lekarz po ukonczeniu szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie
transfuzjologii klinicznej wykaze sie przedstawiong ponizej wiedzq:

1. Krwiodawstwo

1) zagadnienia ogdlne:
a) krotka historia krwiodawstwa i krwiolecznictwa,
b) system zarzadzania i zapewnienia jakosci,
c) dobra praktyka wytworcza (GMP) i laboratoryjna (GLP),
d) zasady organizacji stuzby krwi,
e) rola lekarza w centrum krwiodawstwa,
f) fizjologia i biochemia krwi,
g) biochemia krwi konserwowanej i jej sktadnikow,
h) hematopoeza;

2) pobieranie krwi:
a) zasady kwalifikacji dawcow do oddania krwi i jej sktadnikow,
b) pobieranie krwi i jej sktadnikow metodg aferezy,
c) autotransfuzja,
d) zasady postgpowania w przypadku zdarzen niepozadanych i powiktan u dawcow,
e) orzecznictwo w przypadkach powiktan u dawcow;
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3)

4)

otrzymywanie sktadnikéw krwi 1 produktow krwiopochodnych:

a) podstawowa preparatyka sktadnikow krwi,

b) otrzymywanie ubogoleukocytarnych sktadnikow krwi,

C) otrzymywanie napromieniowanych sktadnikow krwi,

d) otrzymywanie  sktadnikéw  krwi  poddanych  redukcji  czynnikow
chorobotworczych,

e) metody otrzymywania sktadnikow krwi o szczegdlnym przeznaczeniu,

f) produkty krwiopochodne;

badanie krwiodawcow:

a) badania serologiczne dawcy i sktadnikow krwi,

b) antygeny zgodnoS$ci tkankowej,

C) swoiste antygeny plytek krwi i granulocytow,

d) metody serologiczne i biologii molekularnej w wykrywaniu markerow wirusow
przenoszonych droga krwi,

e) metody badania markerow zakazenia kitg.

2. Krwiolecznictwo

1)

2)

3)

4)

5)

organizacja i nadzor nad krwiolecznictwem:

a) organizacja leczenia krwig w szpitalu (lekarz odpowiedzialny za leczenie krwig,
komitet transfuzjologiczny),

b) sprawowanie nadzoru nad krwiolecznictwem w szpitalu;

immunohematologia:

a) uktad grupowy ABO i Rh,

b) inne uktady grupowe, serie i kolekcje,

c) wykrywanie i identyfikacja przeciwciat,

d) proba zgodnosci serologicznej;

sktadniki krwi i produkty krwiopochodne:

a) koncentrat krwinek czerwonych,

b) koncentrat krwinek ptytkowych,

c) koncentrat granulocytarny,

d) osocze,

e) krioprecypitat,

f) albumina,

g) immunoglobuliny do stosowania dozylnego,

h) immunoglobuliny do  stosowania  domig$niowego, ze  szczegdlnym
uwzglednieniem immunoglobuliny antyRhD,

i) immunoglobuliny do stosowania podskornego;

przetaczanie krwi w roznych specjalnosciach klinicznych:

a) zasady leczenia krwig w pediatrii,

b) zasady leczenia krwig w hematologii,

c) zasady leczenia krwig u chorych po przeszczepieniu komorek krwiotworczych
I narzadow,

d) zasady leczenia krwia pacjentow zakazonych HIV,

e) zasady leczenia pacjentow, ktorzy odmawiajg przetaczania krwi,

f) masywna transfuzja,

g) zasady leczenia krwig w okresie okotooperacyjnym;

powiklania poprzetoczeniowe:

a) ogoblne zasady rozpoznawania i postepowania w przypadku wystgpienia powiktan
poprzetoczeniowych,

b) wczesne powiklania poprzetoczeniowe,

C) pozne powiklania poprzetoczeniowe,
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d) orzecznictwo w zakresie rozpoznania i postgpowania w przypadkach powiktan

poprzetoczeniowych;
6) lecznicza afereza i upust krwi:

a) ogole zasady wykonywania zabiegow leczniczej aferezy,

b) lecznicza wymiana o0socza,

c) lecznicza erytrocyto-, tromb- i leukafereza,

d) zewnatrzustrojowa fotofereza i immunoadsorpcja,

e) upusty krwi;

7) hemostaza:

a) fizjologia krzepnigcia krwi,

b) testy globalne hemostazy,

C) interpretacja wynikow testow hemostazy,

d) diagnostyka laboratoryjna wrodzonych skaz krwotocznych, rozpoznanie i leczenie
hemofilii A1 B,

e) rozpoznanie i leczenie choroby von Willebranda,

f) nabyta hemofilia i nabyty zespot von Willebranda,

g) rzadko wystepujace wrodzone osoczowe skazy krwotoczne,

h) organizacja opieki nad chorym na hemofilic w Polsce: Narodowy Program
Leczenia Hemofilii na lata 2012-2018,

1) trombofilia wrodzona i zespot antyfosfolipidowy,

j) DIC i mikroangiopatie zakrzepowe: TTP, USS, HUS - patogeneza, obraz
kliniczny, diagnostyka i leczenie,

k) zylna choroba zakrzepowo-zatorowa,

I) profilaktyka przeciwzakrzepowa u pacjentdéw hospitalizowanych w oddziatach
niezabiegowych,

m) wybrane aspekty stosowania skladnikoéw krwi u pacjentow z zaburzeniami
krzepniecia krwi,

n) osoczopochodne koncentraty czynnikéw krzepnigcia,

0) rekombinowane koncentraty czynnikow krzepnigcia.

3. Hematologia
1) niedokrwisto$ci nabyte i wrodzone, pierwotne i wtorne,
2) zaburzenia gospodarki zelazem i zasady leczenia preparatami zelaza,
3) skazy krwotoczne nabyte i wrodzone
4) stany zakrzepowo-zatorowe, trombofilia,
5) biataczki i zespoty limfoproliferacyjne,
6) gammapatie monoklonalne,
7) czerwienica prawdziwa,
8) neutropenia i agranulocytoza,
9) zespoty mielodysplastyczne,
10) zasady leczenia sktadnikami krwi, preparatami krwiopochodnymi w hematologii
11) zastosowanie aferezy leczniczej w hematologii,
12) przeszczepianie komorek krwiotworczych ze szpiku lub z krwi obwodowej w
hematologii

4. Onkologia i hematologia dziecigca
1) podziat, diagnostyka i leczenie niedokrwistosci wieku dziecigcego, ze szczegdlnym
uwzglednieniem okresu niemowlgcego;
2) diagnostyka i leczenie nowotwordéw uktadu krwiotworczego;
3) diagnostyka hematologiczna stanéw przebiegajacych z powiekszeniem weziow
chtonnych;
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4)
5)

6)

7)

podziat i diagnostyka skaz krwotocznych;

zastosowanie skladnikéw krwi w leczeniu wspomagajacym w chorobach
nowotworowych;

zastosowanie krwiotworczych czynnikow wzrostu w terapii u dzieci ze szczegdlnym
uwzglednieniem czynnika pobudzajgcego wzrost kolonii granulocytow (G-CSF)
I erytropoetyny (EPO);

zastosowanie preparatdw immunoglobulin w leczeniu wspomagajacym chorob
nowotworowych.

5. Perinatologia

1)
2)
3)

4)
5)
6)

wptyw choréb matki w okresie cigzy na ptdd;

patofizjologia wczes$niactwa;

diagnostyka 1 zasady postepowania z noworodkiem z hiperbilirubinemia i/lub
zoltaczka, ze szczegolnym uwzglednieniem wskazan do fototerapii i1 transfuzji
wymiennej;

konflikt serologiczny, ocena zagrozenia ptodu 1 profilaktyka jego wystapienia;
choroba hemolityczna ptodow i noworodkow;

alloimmunologiczna matoptytkowos$¢ i granulocytopenia.

6. Kardiochirurgia

1)

2)

3)
4)

5)
6)

wskazania do leczenia krwig i/lub produktami krwiopochodnymi u chorych przed
operacjami kardiochirurgicznymi, w ich trakcie i po operacjach kardiochirurgicznych;
przygotowanie do operacji kardiochirurgicznej chorych z wrodzonymi badz nabytymi
zaburzeniami  krzepnigcia, w tym stosowanie lekéw przeciwkrzepliwych
i antyagregacyjnych;

zasady postgpowania w przypadkach krwawienia po operacjach w krazeniu
pozaustrojowym:;

wskazania i przeciwwskazania do autotransfuzji u chorych przygotowywanych
do operacji kardiochirurgicznych;

techniki hemodylucji 1 autotransfuzji majace istotne znaczenie w kardiochirurgii;
metody stuzace do zmniejszenia utraty krwi podczas operacji kardiochirurgicznych.

7. Chemioterapia nowotworéow

1)

2)
3)

patomechanizm, diagnostyka, profilaktyka i leczenie zaburzen krzepnigcia u chorych
na nowotwory;

wskazania do leczenia erytropoetyng u chorych na nowotwory;

patomechanizm i leczenie cytopenii w przebiegu choroby nowotworowe;.

8. Transplantacja komodrek krwiotwoérczych

1)

2)
3)
4)
5)
6)
7)
8)

9)
10)

organizacja pobierania, przechowywania 1 przeszczepiania komorek, tkanek
I narzadow w Polsce;

zrédla komorek krwiotworczych uzyskiwanych do przeszczepien;

rodzaje przeszczepien komoérek krwiotworczych;

wskazania 1 przeciwwskazania do przeszczepienia komorek krwiotworczych;
poszukiwanie i dobieranie dawcy przeszczepu;

zasady kwalifikacji dawcy do oddania komorek krwiotworczych;

metody mobilizacji i techniki separacji komorek krwiotworczych;

zasady preparatyki komorek krwiotworczych uzyskanych z krwi obwodowej 1 szpiku
kostnego, z oceng jakoS$ci preparatu;

opieka nad dawcag komoérek krwiotworczych;

zasady przygotowania chorego do przeszczepienia, procedury przebiegu, oceny
skuteczno$ci przeszczepienia;
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11) rozpoznawanie i leczenie powiklan po przeszczepieniu;

12) zasady leczenia krwig i jej sktadnikami u chorych w okresie okotoprzeszczepowym
oraz w przypadku wystgpienia poznych powiktan hemolitycznych (leczenie
sktadnikami krwi, produktami krwiopochodnymi, plazm- i cytoafereza).

9. Choroby zakazne
1) choroby zakazne przenoszone droga krwi i jej sktadnikow;
2) podstawy diagnostyki mikrobiologiczne;j.

10. Podstawy prawne
1) znajomo$¢ ustawy o publicznej stuzbie krwi wraz z aktami wykonawczymi;
2) znajomo$¢ ustawy o przeszczepianiu komorek, tkanek i narzadéw wraz z aktami
wykonawczymi;
3) formalnoprawne podstawy doskonalenia zawodowego lekarzy, ze szczegdlnym
uwzglednieniem transfuzjologii klinicznej (kursy doskonalace, szkolenie ustawiczne).

III. WYMAGANE UMIEJETNOSCI PRAKTYCZNE

Oczekuje si¢, Ze lekar; po ukonczeniu szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie
transfuzjologii klinicznej wykaze si¢ umiejetnoscig:
1) badania i kwalifikowania dawcow do oddania krwi i jej sktadnikow;
2) pobierania, preparatyki i magazynowania krwi i jej sktadnikow;
3) wydawania krwi i jej sktadnikow oraz produktéw krwiopochodnych;
4) kwalifikacji krwi i jej sktadnikéw do uzytku klinicznego;
5) kwalifikowania chorych do zabiegéw leczniczej aferezy 1 znajomoscia techniki
przeprowadzania tych zabiegow;
6) stosowania roznych technik autotransfuzji i kwalifikacji chorych do autotransfuz;i;
7) kwalifikacji do krwioupustow;
8) oznaczania grup krwi uktadu ABO, Rh oraz antygenow z innych uktadéw grupowych;
9) wykonywania proby zgodnosci przed przetoczeniem krwi i jej sktadnikow, wraz
z umiejetnoscig interpretacyi;

10) wykrywania klinicznie istotnych przeciwciat i ich identyfikacji;

11) diagnostyki laboratoryjnej niedokrwistosci immunohemolitycznych;

12) dobierania krwi do transfuzji doptodowej i transfuzji wymiennej u noworodkow;

13) dobierania krwi do transfuzji u noworodkéw i niemowlat;

14) dobierania krwi chorym po przeszczepieniach, ze szczegdélnym uwzglednieniem
przeszczepiania allogenicznych komorek krwiotworczych, zwlaszcza w przypadkach
niezgodnos$ci w uktadzie ABO;

15) poszukiwania i doboru dawcy szpiku do przeszczepu;

16) pobierania komorek krwiotworczych z krwi obwodowej;

17) interpretacji wynikow podstawowych badan laboratoryjnych ze szczegdlnym
uwzglednieniem morfologii krwi 1 badan biochemicznych;

18) interpretacji wynikow podstawowych badan z zakresu hemostazy;

19) interpretacji wyniku biopsji aspiracyjnej szpiku kostnego;

20) oceny wynikow badan w kierunku obecnosci we krwi dawcoéw 1 biorcow markerow
zakaznych czynnikow chorobotwoérczych;

21) oceny wynikoéw badan laboratoryjnych w reakcjach poprzetoczeniowych;

22) rozpoznawania, leczenia i orzekania w przypadku powiktan poprzetoczeniowych;

23) postepowania i orzekania w przypadku zdarzen niepozadanych;

24) opracowania standardowych procedur operacyjnych;

25) wktucia do zyly chorego, intubacji dotchawiczej i samodzielnego prowadzenia akcji
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reanimacyjnej.
IV. FORMY I METODY KSZTALCENIA
A — Kursy specjalizacyjne

Uwaga: Lekarz uzyska zaliczenie tylko tych kurséw, ktére zostaty 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 i1 godzinach dydaktycznych, przy czym
1 godzina dydaktyczna = 45 minut. L.aczny czas trwania poszczeg6lnych zaje¢ dydaktycznych
w trakcie jednego dnia kursu nie moze przekracza¢ 8 godzin dydaktycznych.

Wybrane kursy specjalizacyjne moga by¢ realizowane w formie e-learningowej.

1. Kurs wprowadzajacy: ,Zasady pobierania, preparatyki, badania,
magazynowania i wydawania krwi i jej skladnikow. Zasady leczenia krwig i jej
skladnikami oraz produktami krwiopochodnymi”

Zakres wiedzy:
1) wprowadzenie w problematyke, cele i obszar dzialania w zakresie transfuzjologii
klinicznej;
2) zadania, kompetencje i oczekiwane wyniki szkolenia specjalisty w tej dziedzinie;
3) podstawy farmakoekonomiki;
4) formalnoprawne podstawy doskonalenia zawodowego lekarzy;
5) podstawy onkologii;
6) zagadnienia bezpieczenstwa w opiece zdrowotnej dotyczace bezpieczenstwa
pacjentow i lekarzy;
7) podstawy dobrej praktyki lekarskiej (ang. Good Clinical Practice);
8) zasady praktyki opartej na wiarygodnych i aktualnych publikacjach (ang. Evidence-
based medicine);
9) charakterystyka produktu leczniczego;
10) zasady organizacji stuzby krwi;
11) zasady kwalifikowania dawcow;
12) pobieranie i przetwarzanie krwi i jej sktadnikow;
13) metody zapobiegania przenoszeniu chorob zakaznych droga krwi i jej sktadnikow oraz
produktéw krwiopochodnych;
14) racjonalne leczenie krwig i jej sktadnikami oraz produktami krwiopochodnymi;
15) podstawowe zasady immunohematologii transfuzjologicznej;
16) autotransfuzja i aferezy lecznicze;
17) zdarzenia niepozadane i powiktania poprzetoczeniowe.

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

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

2. Kurs: ,,Immunohematologia”

Zakres wiedzy:
1) oznaczanie grup krwi uktadu ABO, Rh oraz antygenéw innych uktadéw grupowych;
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2) wykonywanie proby zgodnosci przed przetoczeniem krwi i jej skladnikoéw
Z umiejetnoscia petnej interpretaci;

3) wykrywanie klinicznie istotnych przeciwcial i ich identyfikacja u biorcow krwi
I kobiet w ciazy;

4) dobieranie krwi do transfuzji doptodowych i transfuzji wymiennej u noworodkow;

5) dobieranie krwi chorym po przeszczepieniach komorek krwiotworczych oraz
narzadow, ze szczegdlnym uwzglednieniem przeszczepow allogenicznych komorek
krwiotworczych;

6) wykonywanie badan serologicznych w  przypadku wystgpienia powiklan
poprzetoczeniowych;

7) badanie uktadu zgodnosci tkankowej, antygenow ptytek krwi i granulocytow;

8) diagnostyka laboratoryjna choroby hemolitycznej ptodu i noworodka;

9) diagnostyka niedokrwisto$ci autoimmunohemolitycznej;

10) dobieranie krwi w niedokrwisto$ci autoimmunohemolityczne;.

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

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

3. Kurs: ,,Stosowane techniki aferezy”

Zakres wiedzy:
1) techniki aferezy i ich zastosowanie;
2) podstawowe zastosowania aferezy leczniczej;
3) metody otrzymywania komoérek krwiotworczych;
4) techniki aferezy w immunoterapii.

Czas trwania kursu: 1 dzien (8 godzin dydaktycznych).

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

4. Kurs: ,,Choroby przenoszone drogg krwi”

Zakres wiedzy:
1) techniki badania;
2) diagnostyka rutynowo badanych zakazen przenoszonych droga krwi;
3) inne zakazenia przenoszone droga krwi;
4) metody redukcji czynnikow chorobotworczych;
5) nowo pojawiajgce si¢ choroby zakazne.

Czas trwania kursu: 1 dzien (8 godzin dydaktycznych).

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

5. Kurs: ,,Zaburzenia hemostazy”

Zakres wiedzy:
1) podstawy fizjologii krzepnigcia krwi w praktyce transfuzjologa klinicznego;
2) testy globalne hemostazy;
3) diagnostyka laboratoryjna wrodzonych skaz krwotocznych;
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4) interpretacja wynikow testow hemostazy;
5) rozpoznanie i leczenie hemofilii Ai B;
6) rozpoznanie i leczenie choroby von Willebranda;
7) nabyta hemofilia i nabyty zespot von Willebranda;
8) rzadko wystepujace wrodzone osoczowe skazy krwotoczne;
9) organizacja opieki nad chorym na hemofili¢ w Polsce;
10) profilaktyka przeciwzakrzepowa u pacjentow hospitalizowanych w oddziatach
niezabiegowych;
11) trombofilia wrodzona i zesp6t antyfosfolipidowy;
12) DIC i mikroangiopatie zakrzepowe: TTP, USS, HUS — patogeneza, obraz kliniczny,
diagnostyka i leczenie;
13) zylna choroba zakrzepowo-zatorowa,;
14) wybrane aspekty stosowania sktadnikéw krwi u pacjentow z zaburzeniami krzepnigcia
Krwi.

Czas trwania kursu: 2 dni (16 godzin dydaktycznych).

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

6. Kurs podsumowujacy: ,Repetytorium i aktualizacja wiedzy w zakresie
podstawowych zagadnien objetych szkoleniem specjalizacyjnym w dziedzinie
transfuzjologii klinicznej”

Zakres wiedzy:

1) zasady krwiodawstwa i krwiolecznictwa oraz leczenie produktami krwiopochodnymi;

2) immunologia transfuzjologiczna;

3) czynniki zakazne przenoszone przez krew i jej sktadniki;

4) diagnostyka i leczenie zaburzen krzepnigcia;

5) przeszczepianie komorek krwiotworczych;

6) organizacja stuzby krwi i czuwanie nad bezpieczenstwem krwi;

7) zmiany stanu wiedzy w dziedzinie transfuzjologii klinicznej i dziedzinach obj¢tych
stazami kierunkowymi zaistniate w trakcie dwuletniego modutu specjalistycznego;

8) zmiany przepisow prawnych dotyczacych krwiodawstwa i krwiolecznictwa zaistniate
w trakcie dwuletniego modutu specjalistycznego.

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

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

7. Kurs: ,,Ratownictwo medyczne”

Cel kursu:
Oczekuje si¢, ze lekarz po ukonczeniu kursu wykaze si¢ znajomos$cig zaawansowanych
technik resuscytacji krgzeniowo-oddechowej oraz ratunkowego leczenia urazow.

Zakres wiedzy:

Dzien 1. Wprowadzenie do medycyny ratunkowej, mechanizmy powstawania bolu oraz
metody kontroli bélu przewleklego:
1) historia rozwoju medycyny ratunkowej;

CMKP 2014 10



Program specjalizacji w dziedzinie transfuzjologii klinicznej dla lekarzy posiadajacych
specjalizacje II stopnia lub tytut specjalisty w odpowiedniej dziedzinie medycyny

2)

3)
4)
5)

6)
7)

8)
9)

zalozenia organizacyjne 1 zadania medycyny ratunkowej we wspodiczesnych
systemach ochrony zdrowia. Podstawy prawne w Polsce;

struktura, organizacja i funkcjonowanie szpitalnego oddziatu ratunkowego;
epidemiologia naglych zagrozen zdrowia i zycia;

monitorowanie funkcji zyciowych 1 ocena kliniczna pacjenta w szpitalnym oddziale
ratunkowym;

$rodszpitalna segregacja medyczna — triage $rodszpitalny, dokumentacja medyczna,
ruch chorych w SOR;

definicja i patomechanizm boélu przewlekiego;

klasyfikacja bolu;

ocena kliniczna chorego z bolem;

10) ocena nasilenia bolu (ilosciowa) — skale bolowe;
11) charakterystyka bolu (ocena jakoSciowa) — kwestionariusze i inne narz¢dzia oceny

jako$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)
2)

3)

4)
5)
6)

epidemiologia, klinika i diagnostyka naglego zatrzymania krazenia;

podstawy zaawansowanej resuscytacji oddechowej u dorostych: ratunkowa droznos¢
drog oddechowych, techniki prowadzenia oddechu zastepczego, monitorowanie
jakosci 1 skuteczno$ci wentylacji zastgpcze;j;

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

elektroterapia w naglym zatrzymaniu krazenia 1 w stanach zagrazajacych NZK;
ratunkowe dostgpy donaczyniowe;

farmakoterapia naglego zatrzymania krazenia.

Dzien I11. Zaawansowana resuscytacja krazeniowo-oddechowa (cd.):

1)

2)

3)

4)

5)

6)

epidemiologia 1 klinika naglych zatrzyman krazenia u dzieci, odrebnosci
anatomiczno-fizjologicznych wieku dziecigcego;

specyfika zaawansowanej resuscytacji krgzeniowo-oddechowej noworodkéow,
niemowlat 1 dzieci: drozno$¢ drog oddechowych, wentylacja zastgpcza, wspomaganie
krazenia, farmako- 1 plynoterapia;

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

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

etyczne 1 prawne aspekty resuscytacji krazeniowo-moézgowej, DNR, stwierdzenie
zgonu, $mier¢ mozgu,

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

Dzien IV. Ratunkowe leczenie urazow:

1)

epidemiologia okotourazowych mnogich, ciezkich obrazen ciata;
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2)

3)

4)

5)
6)
7)

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

wstepna ocena poszkodowanych i1 postepowanie ratunkowe w mnogich obrazeniach
okotourazowych w okresie przedszpitalnym: ocena kinetyki urazu, raport
przedszpitalny, przekaz telemedyczny, transport chorego =z obrazeniami
okotourazowymi;

ocena wtorna pacjenta z mnogimi obrazeniami w szpitalnym oddziale ratunkowym:
resuscytacja okotourazowa, triage $rodszpitalny, diagnostyka przylozkowa, skale
cigzko$ci urazow;

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

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

Dzien V. Ratunkowe leczenie urazéw (cd.):

1)
2)

3)

specyfika urazéw i postgpowania okotourazowego u dzieci;

wybrane sytuacje leczenia okotourazowego: urazy u cigzarnych, obrazenia u oséb
w wieku podesztym, urazy glowy i rdzenia kregowego, urazy twarzoczaszki, urazy
narzagdu wzroku, urazy klatki piersiowej, urazy konczyn, urazy jamy brzusznej
1 miednicy malej, urazy oparzeniowe, urazy postrzalowe;

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 objetej programem kursu, przeprowadzane przez
kierownika kursu.

8. Kurs: ,,Zdrowie publiczne”

Cze$¢ I: Zdrowie publiczne

Zakres wiedzy:

1. Wprowadzenie do zagadnien zdrowia publicznego:

1) ochrona zdrowia a zdrowie publiczne, geneza, przedmiot zdrowia publicznego jako
dyscypliny naukowej 1 dziatalnosci praktycznej;

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 S$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 Agencja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych, Krajowe Biuro
Do Spraw Przeciwdzialania Narkomanii, Krajowe Centrum Do Spraw AIDS,
zadania wlasne samorzadu terytorialnego oraz administracji centralnej:
organizacja, zadania, instrumenty dzialania;

4) wspolnotowe i migdzynarodowe regulacje prawne ochrony zdrowia;

5) podstawowe pojecia ekonomii zdrowia: popyt i podaz $wiadczen zdrowotnych;
odmiennosci rynku $wiadczen zdrowotnych od innych towaréw i ushug, asymetria
informacji 1 petnomocnictwo, koncepcje potrzeby zdrowotnej, ré6wWnos¢
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1 sprawiedliwo$¢ spoteczna oraz efektywnos¢ jako kryterium optymalnej alokacji
zasobow, koszty bezposrednie i posrednie choroby, koszty terapii i nastepstw
choroby;

6) ocena technologii medycznych jako narzedzie podejmowania decyzji alokacji
publicznych §rodkéw na opieke zdrowotna;

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

8) 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 i ekonomiczne determinanty zdrowia;

podstawowe pojecia epidemiologii, mierniki rozpowszechnienia zjawisk zdrowotnych
w populacji;

epidemiologia jako narzedzie zdrowia publicznego: zrodla informacji o sytuacji
zdrowotnej oraz okreslanie potrzeb zdrowotnych ludnosci,

sytuacja zdrowotna Polski na tle Europy i §wiata;

procesy demograficzne a planowanie celéw systemu ochrony zdrowia;

epidemiologia wybranych chordb zakaznych: zakazenia wewnatrzszpitalne w Polsce
i 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 narzedzie profilaktyki i promocji zdrowia (Narodowy
Program Zdrowia, Narodowy Program Zwalczania Choréb Nowotworowych,
Narodowy Program Przeciwdzialania Chorobom Cywilizacyjnym — POL-
HEALTH, Narodowy Program Wyréwnywania Dostepnosci do Profilaktyki i
Leczenia Choréb Uktadu Sercowo Naczyniowego POLKARD, Program
Ograniczania Zdrowotnych Nastepstw Palenia Tytoniu w Polsce, Narodowy
Program  Ochrony  Zdrowia  Psychicznego, przeglad  programow
samorzadowych).

5. Bioetyka:

1)

2)

3)

4)

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

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

wybrane dylematy etyczne zdrowia publicznego: réwnos¢ dostepu do $wiadczen
a efektywnos$¢ systemu opieki zdrowotnej, wysoka jako$¢ swiadczen a efektywno$¢
systemu opieki zdrowotnej, wszechstronno$¢ a réwnos¢ w dostgpie do $swiadczen,
pluralizm $wiatopogladowy a dziatania wiadz publicznych w obszarze zdrowia
publicznego, wyrownywanie nierownosci zdrowotnych, refundacja kosztow leczenia
i lekow, finansowanie procedur o wysokiej kosztochtonno$ci, finansowanie leczenia
choréb 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;
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5) zagadnienia zdrowia publicznego w wybranych regulacjach bioetycznych: regulacje
etyczne samorzadow zawodow medycznych, Europejska Konwencja Bioetyczna.

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

Czes¢ II: Orzecznictwo lekarskie

Zakres wiedzy:
1) system zabezpieczenia spotecznego choroby i jej nastgpstw w Polsce;
2) rodzaje $wiadczen z zabezpieczenia spotecznego oraz warunki ich nabywania;
3) ogodlne zasady i tryb przyznawania $wiadczen dla ubezpieczonych i ich rodzin;
4) rola i zadania lekarzy leczacych w procesie ubiegania si¢ przez pacjenta o przyznanie
swiadczen z zabezpieczenia spotecznego;
5) rola orzecznictwa lekarskiego w zabezpieczeniu spotecznym;
6) zasady i tryb orzekania lekarskiego o:
a) czasowej niezdolnosci do pracy,
b) potrzebie rehabilitacji leczniczej w ramach prewencji rentowej,
c) okoliczno$ciach uzasadniajacych przyznanie uprawnien do $wiadczenia
rehabilitacyjnego lub przedluzonego okresu zasitkowego,
d) celowosci przekwalifikowania zawodowego,
e) prawie do renty socjalnej,
f) niezdolno$ci do pracy zarobkowej i jej stopniach,
g) catkowitej niezdolno$ci do pracy w gospodarstwie rolnym,
h) inwalidztwie funkcjonariuszy i zotnierzy zawodowych,
i) niezdolnosci do samodzielnej egzystencji,
J) okresie trwania: niezdolnosci do pracy, niezdolno$ci do pracy w gospodarstwie
rolnym, niezdolnos$ci do samodzielnej egzystencji,
K) niepetnosprawnosci dzieci i dorostych,
I) procentowym uszczerbku na zdrowiu;
7) opiniodawstwo sadowo-lekarskie;
8) Migdzynarodowa Klasyfikacja Funkcjonowania, Niepetnosprawnosci i Zdrowia (ICF);
9) orzecznictwo lekarskie w ubezpieczeniach komercyjnych;
10) rola kompleksowej rehabilitacji w prewencji rentowej.

Czas trwania czesci 11: 3 dni (24 godziny dydaktyczne).
Czas trwania kursu ogolem — czegsé Ii czesé 11: 8 dni (64 godziny dydaktyczne).

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

9. Kurs: ,,Prawo medyczne”

Cel kursu:

Oczekuje sig, ze lekarz po ukonczeniu kursu wykaze si¢ znajomos$cia podstawowych
przepisow prawa w zakresie wykonywania zawodu lekarza 1 lekarza dentysty oraz
odpowiedzialnosci.

Zakres wiedzy:
1) zasady sprawowania opieki zdrowotnej w $wietle Konstytucji Rzeczypospolitej
Polskiej;
2) zasady wykonywania dziatalnosci leczniczej:
a) $wiadczenia zdrowotne,
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3)

4)

5)

6)

7)

8)

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

C) dziatalnos$¢ lecznicza lekarza, lekarza dentysty w formie praktyki zawodowe;j,

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,

¢) dokumentacja zwigzana z udzielaniem $wiadczen z tytulu ubezpieczenia;

zasady wypisywania recept na leki oraz zlecen na wyroby medyczne;

zasady dziatania samorzadu lekarskiego:

a) zadania izb lekarskich,

b) prawa i obowigzki cztonkéw samorzadu lekarskiego,

C) odpowiedzialnos¢ zawodowa lekarzy — postepowanie wyjasniajace przed
rzecznikiem odpowiedzialno$ci zawodowej, postgpowanie przed sagdem lekarskim,

uregulowania szczegblne dotyczace postgpowania lekarza w innych ustawach,

w tym w szczegolnosci:

a) sztucznej prokreacji,

b) przeszczepiania narzadow i tkanek,

C) przerywania ciazy,

d) zabiegow estetycznych,

e) leczenia paliatywnego i stanow terminalnych,

f) chordb psychicznych,

g) niektorych chordb zakaznych,

h) przeciwdziatania i leczenia uzaleznien,

i) badan klinicznych;

odpowiedzialno$¢ prawna lekarza — karna, cywilna:

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

b) odpowiedzialno$¢ cywilna (ubezpieczenie od odpowiedzialnosci cywilnej).

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.

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 nieobecnosci, w tym réwniez o dni ustawowo wolne
od pracy w danym roku.
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1. Staz podstawowy w zakresie transfuzjologii klinicznej

Zakres wiedzy teoretycznej:

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

7)
8)
9)
10)
11)
12)

13)
14)

15)
16)
17)

18)

19)
20)

21)
22)

23)
24)

zasady kwalifikacji dawcow do oddania krwi 1 jej sktadnikow;

preparatyka sktadnikow komorkowych krwi i osocza;

dobra praktyka wytworcza (GMP) i laboratoryjna (GLP);

immunologia transfuzjologiczna;

metody biologii molekularnej i biotechnologii stosowane w transfuzjologii;

wskazania do stosowania krwi i jej sktadnikéw oraz produktéw krwiopochodnych we
wszystkich specjalno$ciach klinicznych;

profilaktyka powiktan poprzetoczeniowych;

fizjopatologia, diagnostyka i leczenie powiktan poprzetoczeniowych;

fizjopatologia, diagnostyka i1 profilaktyka matczyno-ptodowego konfliktu
serologicznego;

choroba hemolityczna ptodow i noworodkow;

alloimmunologiczna matoptytkowo$¢ i granulocytopenia;

epidemiologia i profilaktyka chordb zakaznych zwigzanych z przetaczaniem krwi i jej
sktadnikow oraz produktow krwiopochodnych;

choroby prionowe ze szczegdlnym uwzglgdnieniem vCJD;

metody zapobiegania przenoszeniu chorob zakaznych droga krwi i jej sktadnikow oraz
produktow krwiopochodnych;

biochemia i fizjopatologia krwi;

biochemia krwi konserwowanej i jej sktadnikow;

odpowiedz biologiczna i immunologiczna ustroju biorcy na przetoczenie krwi 1 jej
sktadnikéw oraz produktow krwiopochodnych;

zagadnienia Kkliniczne z zakresu etiologii, patogenezy, patomorfologii, diagnostyki
I leczenia niedokrwistos$ci, skaz krwotocznych, choréb rozrostowych uktadu
krwiotworczego;

etiologia, patogeneza, diagnostyka wstrzasu, ze szczegdlnym uwzglednieniem
specyfiki wstrzgsu poprzetoczeniowego — hemolitycznego i septycznego;

podstawy transplantologii ze szczegdlnym uwzglednieniem przeszczepiania komoérek
krwiotworczych i leczenia krwig 1 jej sktadnikami;

zasady udzielania pomocy doraznej w nagtych przypadkach;

diagnostyka, zasady postgpowania 1 orzecznictwo w przypadkach powiklan
poprzetoczeniowych;

diagnostyka, zasady postepowania i orzecznictwo w przypadkach powiktan u dawcows;
zasady organizacji stuzby krwi.

Zakres umiejetnosci praktycznych:

1)
2)
3)
4)
5)
6)
7)
8)
9)
10)
11)

badania i kwalifikowanie dawcow do oddania krwi i jej sktadnikow;

pobieranie krwi 1 jej sktadnikow;

preparatyka krwi i jej sktadnikow;

kwalifikacja sktadnikow krwi do leczenia i frakcjonowania;

kwalifikacja chorych do przedoperacyjnego pobrania krwi dla celéw autotransfuzji;
wykonanie leczniczej aferezy (asysta);

przetaczanie krwi 1 poszczeg6élnych preparatow krwiopochodnych (asysta);
oznaczanie grup krwi uktadu ABO, Rh oraz antygenow z innych uktadéw grupowych;
wykonywanie proby zgodnos$ci przed przetoczeniem krwi i jej sktadnikow;
wykrywanie klinicznie istotnych przeciwciat 1 ich identyfikacji;

diagnostyka laboratoryjna niedokrwisto$ci immunohemolitycznych;
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12) dobieranie krwi do transfuzji doptodowej, transfuzji wymiennej u noworodkow
I U niemowlat;

13) wykonanie zabiegu transfuzji wymiennej u noworodka i transfuzji u niemowlat
(asysta);

14) dobieranie krwi chorym po przeszczepieniach ze szczegdlnym uwzglednieniem
transplantacji allogenicznych komoérek krwiotworczych, zwlaszcza w przypadkach
niezgodno$ci w uktadzie ABO,;

15) ocena wynikow badan w kierunku obecnosci we krwi dawcow markerow wirusow;

16) dobor i interpretacja badan laboratoryjnych w powiktaniach poprzetoczeniowych;

17) wykonywanie samodzielne lub asystowanie w czasie wykonywania (pod nadzorem
specjalisty):

a) badan lekarskich krwiodawcoéw, tacznie z kwalifikacja do oddawania krwi lub
osocza — 100 badan;

b) leczniczej aferezy — 3 zabiegi (asysta);
c) aferezy preparatywnej — 30 zabiegdéw (asysta);

d) oznaczania grup krwi uktadu ABO, Rh oraz antygendéw z innych uktadow grupowych
— 50 badan;

e) proby zgodnosci przed przetoczeniem krwi i jej skladnikoOw z umiejetnoscia pelnej
interpretacji — 50 badan;

f) wykrywania klinicznie istotnych przeciwcial — 50 badan;

g) identyfikacji klinicznie istotnych przeciwciatl — 20 badan;
h) postgpowania w przypadku powiklania poprzetoczeniowego oraz interpretacji
zwigzanych z nim wynikéw badan — 10 procedur.

Forma zaliczenia staZu (u kierownika specjalizacji):
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: 55 tygodni (275 dni roboczych).

Miejsce staiu: jednostka, ktora uzyskata akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie transfuzjologii klinicznej.

2. Staz kierunkowy w zakresie hematologii

Zakres wiedzy teoretycznej
1. Symptomatologia, diagnostyka i leczenie:
a) niedokrwistosci,
b) zaburzen gospodarki zelazem i zasad leczenia preparatami zelaza,
c) skaz krwotocznych nabytych i wrodzonych,
d) stanoéw zakrzepowo-zatorowych, trombofilii,
e) biataczek,
f) gammapatii monokinalnych,
g) czerwienicy prawdziwej,
h) neutropenii i agranulocytozy,
2) Zastosowanie krwiolecznictwa w hematologii (leczenie sktadnikami krwi, preparatami
krwiopochodnymi),
3) Zastosowanie aferezy leczniczej w hematologii
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Zakres umiejetnosci praktycznych

1) wykonywa¢ transfuzje krwi i jej sktadnikéw — 20 procedur (asystowanie),

2) postepowanie w przypadku stwierdzenia powiktania poprzetoczeniowego — 2 procedury
(asystowanie),

3) wykonywanie krwioupustu — 3 procedury (asystowanie),

4) interpretacja badania rozmazu krwi obwodowej - 10 badan,

5) wykonywanie biopsji szpiku kostnego wraz z interpretacjag wyniku — 5 zabiegdw
(asystowanie),

6) interpretacja wynikow badan laboratoryjnych wykonywanych w hematologii.

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

Czas trwania stazu: 8 tygodni (40 dni roboczych).

Miejsce stazu: jednostka, ktéra uzyskata akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie hematologii lub ww. stazu.

3. Staz kierunkowy w zakresie onkologii i hematologii dzieci¢cej

Zakres wiedzy teoretycznej:

1) podziat, diagnostyka i leczenie niedokrwistosci wieku dziecigecego, ze szczegdlnym
uwzglednieniem okresu niemowlecego;

2) diagnostyka i leczenie nowotworéw uktadu krwiotworczego;

3) diagnostyka hematologiczna stanéw przebiegajacych z powigkszeniem weziow
chtonnych;

4) podziat i diagnostyka skaz krwotocznych;

5) zastosowanie skladnikow krwi w leczeniu wspomagajacym w chorobach
nowotworowych;

6) zastosowanie krwiotworczych czynnikow wzrostu w terapii u dzieci, ze szczegdlnym
uwzglednieniem czynnika pobudzajacego wzrost kolonii granulocytow (G-CSF)
i erytropoetyny (EPO);

7) zastosowanie preparatow immunoglobulin w leczeniu wspomagajgcym chorob
nowotworowych.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
1) nadzorowanie wykonania przetoczenia krwi, jej sktadnikoéw 1 produktow
krwiopochodnych — 5 zabiegow;
2) asystowanie przy wykonaniu biopsji szpiku wraz z interpretacjag wyniku — 3 zabiegi.

Forma zaliczenia staiu (u kierownika stazu):
3) zlozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej objetej programem stazu;
4) zaliczenie sprawdzianu z umiej¢tnosci praktycznych — potwierdzenie przez kierownika
stazu wykonanych przez lekarza zabiegdw lub procedur medycznych objetych
programem stazu.

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

Miejsce staiu: jednostka, ktéra uzyskata akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie onkologii i hematologii dziecigcej lub ww. stazu.
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4. Staz kierunkowy w zakresie perinatologii

Zakres wiedzy teoretycznej:

1)

2)
3)

4)
5)
6)

wpltyw chorob matki w okresie cigzy na ptdéd, w tym choroba nadci$nieniowa 1 inne
istotne z klinicznego punktu widzenia choroby, krwotok przedporodowy, pordd
przedwczesny;

patofizjologia wczesniactwa;

diagnostyka 1 zasady postgpowania z noworodkiem z hiperbilirubinemig i/lub
zottaczka, ze szczegdlnym uwzglednieniem wskazan do fototerapii i transfuzji
wymiennej;

konflikt serologiczny, ocena zagrozenia ptodu i profilaktyka jego wystapienia;

choroba hemolityczna ptodow i noworodkow;

alloimmunologiczna matoptytkowos$¢ 1 granulocytopenia.

Zakres umiejetnosci praktycznych:

1)

2)
3)

4)

nabycie umiejetnosci dobierania krwi do transfuzji doptodowe;j, transfuzji wymiennej
u noworodka 1 transfuzji u niemowlat;

zapoznanie si¢ z technika wykonania zabiegu transfuzji doptodowej;

asystowanie w wykonaniu zabiegoéw transfuzji wymiennej u noworodka lub transfuzji
doptodowej — 3 procedury;

ustalenie wskazania do przetoczenia krwi 1 jej skladnikow u noworodka (liczbe
zabiegow okresli kierownik stazu).

Forma zaliczenia staiu (u kierownika staiu):

1)
2)

ztozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej objetej programem stazu;
zaliczenie sprawdzianu z umiejetnosci praktycznych — potwierdzenie przez kierownika
stazu wykonanych przez lekarza zabiegow 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 perinatologii lub ww. stazu.

5. Staz kierunkowy w zakresie kardiochirurgii

Zakres wiedzy teoretycznej:

1)
2)
3)
4)

5)
6)

postepowanie w przypadkach niechirurgicznego krwawienia po operacjach w krazeniu
pozaustrojowym;

przygotowanie do operacji kardiochirurgicznej chorych z wrodzonymi lub nabytymi
zaburzeniami krzepnigcia;

wskazania do leczenia krwig lub preparatami krwiopochodnymi u chorych po
operacjach kardiochirurgicznych;

techniki  hemodylucji 1 autotransfuzji majace najistotniejsze  znaczenie
w kardiochirurgii;

metody stuzace do zmniejszenia utraty krwi podczas operacji kardiochirurgicznych;
bezwzgledne przeciwwskazania do autotransfuzji u chorych kardiochirurgicznych.

Zakres umiejetnosci praktycznych:

1)

2)

asystowanie w prowadzeniu krazenia pozaustrojowego w przebiegu rdznych operacji
kardiochirurgicznych — 5 procedur;
zamawianie sktadnikéw krwi i nadzorowanie transfuzji — 20 procedur.
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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 zabiegow 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 kardiochirurgii lub ww. stazu.

6. Staz kierunkowy w zakresie chemioterapii nowotworow

Zakres wiedzy teoretycznej:
1) patomechanizm, diagnostyka, profilaktyka i leczenie zaburzen krzepnigcia krwi
u chorych na nowotwory;
2) wskazania do leczenia erytropoetyng u chorych na nowotwory;
3) patomechanizm i leczenie niedokrwisto$ci w przebiegu choroby nowotworowe;.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
1) nabycie umiejetnosci zamawiania sktadnikow krwi 1 nadzorowanie transfuzji
— 10 procedur.

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

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

Miejsce staiu: jednostka, ktéra uzyskata akredytacje¢ do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie onkologii klinicznej lub ww. stazu.

7. Staz kierunkowy w zakresie transplantacji komorek krwiotworczych

Zakres wiedzy teoretycznej:

1) symptomatologia, diagnostyka i leczenie cytopenii okotoprzeszczepowe;;

2) reakcja przeszczep przeciw gospodarzowi;

3) wskazania i przeciwwskazania do przeszczepienia komorek krwiotworczych;

4) zasady krwiolecznictwa u chorych w okresie okotoprzeszczepowym oraz w przypadku
wystapienia pdznych powiktan hemolitycznych;

5) rodzaje przeszczepien komorek krwiotworczych;

6) zasady przygotowania chorego do przeszczepienia, procedury przebiegu
przeszczepienia 1 ocena skutecznosci przeszczepienia;

7) poszukiwanie i dobieranie dawcy komorek krwiotworczych do przeszczepienia;

8) rozpoznawanie powiktan po przeszczepieniu.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
1) zamawianie sktadnikoéw krwi i wykonywanie transfuzji u chorych w okresie
okotoprzeszczepowym — 10 procedur pod nadzorem;
2) pobieranie komorek krwiotworczych z krwi obwodowej — asysta przy zabiegu
pobierania (2 procedury pod nadzorem).
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Forma zaliczenia staiu (u kierownika staiu):
1) zlozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej objetej programem stazu,
2) zaliczenie sprawdzianu z umiejetno$ci praktycznych — potwierdzenie przez kierownika
stazu wykonanych przez lekarza zabiegoéw lub procedur medycznych objetych
programem stazu.

Czas trwania stazu: 2 tygodnie (10 dni roboczych).

Miejsce staZu: jednostka, ktora uzyskata akredytacje do prowadzenia ww. stazu.
8. Staz kierunkowy w zakresie chorob zakaznych

Zakres wiedzy teoretycznej:
1) choroby zakazne przenoszone drogg krwi i jej sktadnikow;
2) podstawy diagnostyki mikrobiologicznej.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
1) rozpoznawanie chor6b zakaznych;
2) interpretacja wynikow badan serologicznych i wykonywanych metodami biologii
molekularnej;
3) pobieranie materiatu biologicznego (krew, plwocina, ptyny ustrojowe itp.) do badan
mikrobiologicznych i interpretacja wynikow badan — asysta przy 10 pobraniach.

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

Czas trwania stazu: 2 tygodnie (10 dni roboczych).

Miejsce staiu: jednostka, ktéra uzyskata akredytacje¢ do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie choréb zakaznych lub ww. stazu.

C — Szkolenie umiejetnosci wykonywania zabiegéw i procedur medycznych
Wykaz i minimalna liczcha badan, zabiegow i procedur medycznych, ktore lekarz jest

zobowigzany wykonaé samodzielnie (pod nadzorem specjalisty) lub w ktorych jest
zobowiqzany uczestniczy¢ jako pierwsza asysta:

Rodzaj

Lp. Rodzaj badania, zabiegu, procedury medycznej Liczba dzialania

Przetoczenie sktadnikow krwi, tacznie ze wszystkimi
1 | czynnosciami poprzedzajacymi transfuzje i 65 Asystowanie
postepowaniem po przetoczeniu

2 Badani'e Iekgrskie krWioda\.)vcéW,.lqcznie 100 Wykon_anie
z kwalifikacjg do oddawania krwi lub osocza samodzielne
3 | Lecznicza afereza 3 Asystowanie
4 | Afereza preparatywna 30 Asystowanie
Infuzje lub wstrzyknigcia lekow krwiopochodnych 5 Asystowanie
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Oznaczanie grup krwi uktadu ABO, Rh oraz Wykonanie
6 . . . 50 .
antygenow z innych uktadéw grupowych samodzielne
Wykonanie proby zgodnosci przed przetoczeniem Wvkonanie
7 L 2 50 yKon:
krwi 1 jej sktadnikow samodzielne
L o Wykonanie
8 | Wykrywanie klinicznie istotnych przeciwciat 50 samodzielne
9 | ldentyfikacja klinicznie istotnych przeciwciat 20 Wykon.a nie
samodzielne
10 Pobieranie _komorek krwiotworczych z krwi 3 Asystowanie
obwodowej
11 Transfuzja d,opiodowa lub transfuzja wymienna 3 Asystowanie
u noworodkoéw
12 | Procedura krazenia pozaustrojowego 5 Asystowanie
13 Wyk_onanle biopsji szpiku wraz z interpretacja 8 Asystowanie
wyniku
Poste;powamq A4 przypadkg powﬂdama ‘ Wykonanie
14 | poprzetoczeniowego oraz interpretacja zwigzanych 10 .
: o , samodzielne
z nim wynikow badan
Pobieranie materialu biologicznego (krew, ptyny
15 | ustrojowe, plwocina itp.) do badan 10 Asystowanie
mikrobiologicznych i interpretacja wynikow badan
16 | Wykonywanie krwioupustu 3 Asystowanie
17 | Interpretacja badania rozmazu krwi obwodowej 10 Asystowanie
Lacznie 425

Uwaga: Wykonanie i interpretacja oraz aktywne uczestniczenie (asystowanie) w zabiegach
musi by¢ poswiadczone przez kierownika stazu kierunkowego w indeksie wykonanych
zabiegdw 1 procedur medycznych w postaci rejestru zabiegdw (data, miejsce wykonania,
rodzaj badania lub zabiegu, rozpoznanie, numer adnotacji w dokumentacji).

D — Samoksztalcenie

Lekarz jest zobowigzany do ciggtego i aktywnego samoksztalcenia w celu poglebiania swojej
wiedzy, sledzenia postepow w dziedzinie transfuzjologii klinicznej, a w szczegdlnosci
korzystania z polecanych pozycji piSmiennictwa, uczestniczenia w posiedzeniach
edukacyjnych towarzystw naukowych, napisania publikacji 1 udzialu w innych formach
samoksztalcenia wskazanych przez kierownika specjalizacji.

1. Studiowanie piSmiennictwa

Lekarz ma obowiazek przyswojenia sobie wiedzy zawartej w aktualnych podrecznikach
z zakresu transfuzjologii oraz wykaza¢ si¢ znajomoscig biezacego tematycznego
pisSmiennictwa polskiego i migdzynarodowego.
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2. Udzial w dzialalnosci edukacyjnej towarzystw naukowych
Lekarz jest zobowigzany do uczestniczenia w konferencjach naukowo-szkoleniowych
1 posiedzeniach naukowych organizowanych przez Polskie Towarzystwo Hematologow
i Transfuzjologow (PTHIT), szczeg6lnie przez Sekcj¢ Transfuzjologiczng PTHIiT, w tym
uczestniczenia w przynajmniej:

1) jednym zjezdzie PTHIT;

2) jednej konferencji ,,Postepy w hemostazie” lub ,,Innowacje w hemostazie”.

3. Przygotowanie publikacji

Lekarz jest zobowigzany do napisania pracy naukowej opublikowanej w recenzowanym
czasopi$mie medycznym, ktorej lekarz jest autorem lub wspoétautorem, lub pracy pogladowe;j
— 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 udziat w konferencjach, kursach
naukowych, kursach doskonalagcych i1 innych szkoleniach, zwigzanych bezposrednio
z realizowana 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. Skrocenie to nie moze dotyczy¢ kurséw 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 skrdceniu 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 Iub 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. Kolokwia czastkowe
Lekarz zalicza u kierownika specjalizacji nizej wymienione kolokwia o tematyce:
1) diagnostyka roznicowa powiklan poprzetoczeniowych, postepowanie, leczenie
i zapobieganie;
2) zasady otrzymywania poszczegélnych skladnikow krwi 1 wskazania do ich
stosowania,;
3) zasady kwalifikacji krwiodawcow;
4) zakazenia bakteryjne i wirusowe przenoszone przez Kkrew, rozpoznawanie,
zapobieganie;
5) postepowanie w ostrej utracie krwi,
6) diagnostyka i leczenie chorych z zaburzeniami krzepnigcia, a zwlaszcza z wrodzonymi
1 nabytymi niedoborami czynnikoOw krzepnigcia ze szczegdlnym uwzglednieniem
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hemofilii A i B oraz choroby von Willebranda;

7) zasady kontroli jako$ci sktadnikow krwi i badan laboratoryjnych;

8) immunologia transfuzjologiczna ze szczegdlnym uwzglednieniem zakresu badan
krwiodawcow 1 biorcow krwi, dobierania krwi do przetoczenia, badan kobiet
ciezarnych oraz badan matki i dziecka w cigzy i po porodzie;

9) doboér krwi u chorych przed przeszczepieniem i po przeszczepieniu komodrek
krwiotworczych;

10) zasady leczenia krwig i jej sktadnikami ze szczegdlnym uwzglgdnieniem chorych
Z wytworzonymi przeciwciatami do antygenow erytrocytow, leukocytow, ptytek krwi;

11) aferezy preparatywne i lecznicze, w tym zasady pobierania komorek krwiotworczych;

12) przeszczepianie komorek krwiotworczych krwi obwodowej i szpiku; kwalifikacja
I przygotowanie dawcy do zabiegu, zasady opieki nad dawcg, powiktania u biorcy
przeszczepu;

13) zasady leczenia krwig w przypadkach szczegolnych (np. w transplantologii,
w masowych katastrofach, u chorych przewlekle leczonych krwig i jej sktadnikami);

14) zaburzenia hemostazy;

15) system czuwania nad bezpieczenstwem krwi;

16) zasady organizacji pracy w Regionalnym Centrum Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa
i w jego oddziatach terenowych oraz wspoélpraca transfuzjologa klinicznego
z oddziatami klinicznymi w szpitalu;

17) obowigzujace przepisy i rozporzadzenia dotyczace krwiodawstwa i Krwiolecznictwa.

3. Biezaca ocena oraz sprawdziany umiejetnosci praktycznych

Biezacej oceny nabywanych przez lekarza umiejetnosci praktycznych dokonuje kierownik
specjalizacji lub kierownik stazu. Lekarz jest zobowigzany do zaliczenia po kazdym stazu
sprawdzianu umiej¢tnosci praktycznych, tj. wykonanych przez lekarza samodzielnie lub jako
pierwsza asysta zabiegéw 1 procedur medycznych objetych programem stazu, co zostaje
odnotowane w karcie szkolenia specjalizacyjnego w formie potwierdzenia zaliczenia stazu.

4. Ocena pracy naukowej lub pogladowej
Kierownik specjalizacji ocenia przygotowane przez lekarza opracowanie teoretyczne objgte
programem specjalizacji: pracg naukowa lub pogladowa

V1. CZAS TRWANIA SZKOLENIA SPECJALIZACYJNEGO

Czas trwania szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie transfuzjologii klinicznej dla lekarzy
posiadajacych specjalizacje II stopnia lub tytul specjalisty w dziedzinie: anestezjologii
1 intensywnej terapii, chirurgii ogdlnej, chirurgii dziecigcej, chirurgii klatki piersiowe;,
chirurgii onkologicznej, chirurgii plastycznej, chordb wewngtrznych, chorob zakaZnych,
diagnostyki laboratoryjnej, dermatologii i wenerologii, kardiochirurgii, kardiologii, medycyny
pracy, medycyny ratunkowej, medycyny rodzinnej, mikrobiologii, mikrobiologii lekarskiej,
neurochirurgii, neurochirurgii i neurotraumatologii, neurologii, okulistyki, onkologii
klinicznej, ortopedii i traumatologii, ortopedii i traumatologii narzadu ruchu, otolaryngologii,
otolaryngologii dziecigcej, otorynolaryngologii, otorynolaryngologii dziecigcej, pediatrii,
potoznictwa i ginekologii, radioterapii onkologicznej lub urologii wynosi 2 lata.

Czas trwania

Lp. | Przebieg szkolenia ) .| liczba dni
liczba tygodni
roboczych
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1 St_az_ pods_tawowy w zakresie transfuzjologii 55 275
klinicznej
2 | Staz kierunkowy w zakresie hematologii 8 40
3 Staz kierunkowy w zakresie onkologii i hematologii 4 20
dziecigcej
4 | Staz kierunkowy w zakresie perinatologii 2 10
5 | Staz kierunkowy w zakresie kardiochirurgii 4 20
6 Staz kierunkowy w zakresie chemioterapii 4 20
nowotworow
Staz kierunkowy w oddziale transplantacji komorek
7 o 2 10
krwiotworczych
8 | Staz kierunkowy w zakresie chorob zakaznych 2 10
9 | Kursy specjalizacyjne 7 tyg 35
10 | Urlopy wypoczynkowe 10 tyg. i 2 dni 52
11 | Dni ustawowo wolne od pracy 5tyg.i1 dzien 26
12 | Samoksztalcenie 4 dni 4
Lacznie 104 tyg. i 2 dni 522
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

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

VII. PANSTWOWY EGZAMIN SPECJALIZACYJNY

Szkolenie specjalizacyjne w dziedzinie transfuzjologii klinicznej konczy si¢ Panstwowym
Egzaminem Specjalizacyjnym, ztozonym z egzaminu testowego i 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 transfuzjologii
klinicznej dla lekarzy posiadajacych specjalizacje II stopnia lub
tytul specjalisty w dziedzinie: anestezjologii i intensywnej terapii,
chirurgii ogélnej, chirurgii dzieciecej, chirurgii klatki piersiowej,
chirurgii onkologicznej, chirurgii plastycznej, chorob
wewnetrznych, chorob zakaznych, diagnostyki laboratoryjnej,
dermatologii i wenerologii, kardiochirurgii, kardiologii, medycyny
pracy, medycyny ratunkowej, medycyny rodzinnej, mikrobiologii,
mikrobiologii lekarskiej, neurochirurgii, neurochirurgii
I neurotraumatologii, neurologii, okulistyki, onkologii klinicznej,
ortopedii i traumatologii, ortopedii i traumatologii narzadu ruchu,
otolaryngologii, otolaryngologii dzieciecej, otorynolaryngologii,
otorynolaryngologii dzieci¢cej, pediatrii, poloznictwa i ginekologii,
radioterapii onkologicznej lub urologii

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

Podmiot prowadzacy szkolenie specjalizacyjne jest zobowigzany spetni¢ ponizsze standardy

akredytacyjne:

1. W  zakresie prowadzenia dzialalnosci  odpowiadajgcej  profilowi  szkolenia
specjalizacyjnego:

a) posiadanie w swojej strukturze organizacyjnej jednostki transfuzjologii klinicznej lub
innej komorki organizacyjnej posiadajacej status podmiotu leczniczego w zakresie
krwiolecznictwa ,
lub

b) posiadanie akredytacji Ministra Zdrowia udzielonej na prowadzong dziatalnosé
w zakresie krwiodawstwa 1 krwiolecznictwa, potwierdzong aktualng kontrolg Instytutu
Hematologii i Transfuzjologii.

2. W zakresie zapewnienia warunkow organizacyjnych umozliwiajqcych 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 jakoscig szkolenia specjalizacyjnego:
— posiadanie komisji lub powolanie osoby odpowiedzialnej za ocene¢ jakos$ci szkolenia,
organizowanie cyklicznych spotkan z lekarzami odbywajacymi szkolenie specjalizacyjne,
przyjmowanie i analizowanie zglaszanych 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 indekséw wykonanych
zabiegdw 1 procedur medycznych lekarzy odbywajacych szkolenie specjalizacyjne,
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b) weryfikacja terminowosci odbywania i zaliczania kursow specjalizacyjnych, stazy
kierunkowych oraz wykonywania zabiegéw 1 procedur medycznych objetych
programem specjalizacji, dokonywana przez komisj¢ lub osobe¢ odpowiedzialng
za oceng jakos$ci szkolenia.

5. W zakresie zapewnienia odpowiedniej kadry:
— posiadanie kadry specjalistow, ktorzy moga petni¢ 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 sprzgtu i materialtdw do wykonania badan oraz dostgpu do badan waznych
w diagnostyce w zakresie transfuzjologii klinicznej,
b) wykonywanie badan czynnikow zakaznych przenoszonych przez krew, w tym
metodami biologii molekularnej,
€) wykonywanie badan w zakresie antygenow i przeciwciat do uktadu HLA.

1. W zakresie udzielania swiadczen zdrowotnych umozliwiajqcych zrealizowanie programu
specjalizacji okreslonej liczbie lekarzy:

a) udzielanie specjalistycznych $wiadczen opieki zdrowotnej w dziedzinie transfuzjologii
Klinicznej,

b) udzielanie specjalistycznych $wiadczen opieki zdrowotnej, w tym wykonywanie
zabiegébw 1 procedur odpowiedniego rodzaju, w zakresie i liczbie umozliwiajacej
wszystkim lekarzom odbywajacym szkolenie specjalizacyjne, w danej jednostce,
realizacj¢ programu specjalizacji, w tym wykonanie zabiegéw i procedur medycznych
okreslonych w programie specjalizacji, z uwzglednieniem stazy kierunkowych,

c) prowadzenie rekrutacji i kwalifikacji honorowych dawcoéw krwi z wykorzystaniem
Krajowego Rejestru Dawcow Krwi,

d) prowadzenie dokumentacji zwigzanej z wykonywang dziatalnoscia
z wykorzystaniem systemow informatycznych,

e) wykonywanie pobierania krwi i jej sktadnikow metodami manualnymi
I automatycznymi,

f) posiadanie w strukturze organizacyjnej pracowni konsultacyjnej wykonujacej
catodobowo badania konsultacyjne z zakresu immunologii transfuzjologiczne;,

g) posiadanie systemu zarzadzania jako$cig i zapewnienia jakosci,

h) wykonywanie zadan zgodnie z zasadami Dobrej Praktyki Medycznej (Good Medical
Practice, GMP) i Dobrej Praktyki Laboratoryjnej (Good Laboratory Practice, GLP),

i) zapewnienie catodobowej obstugi podmiotéw leczniczych w zakresie realizacji
zamoOwien na krew i jej sktadniki,

J) sprawowanie pelnoprofilowego nadzoru nad leczeniem krwia w podmiotach
leczniczych,

K) wspoélpraca z podmiotami leczniczymi w zakresie nadzoru nad pracowniami serologii/
immunologii transfuzjologicznej i jako$cia wykonywanych w nich badaf, bankami
krwi i zasadami ich funkcjonowania, gospodarka krwia i jej sktadnikami dziatalnoscia
komitetu transfuzjologicznego i lekarza odpowiedzialnego za gospodarke krwia,

I) udzielanie konsultacji w zakresie krwiolecznictwa, w tym analiza powiktan
poprzetoczeniowych 1 niepozadanych zdarzen,
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m) wspélpraca z osrodkami rekrutujacymi niespokrewnionych dawcoéw szpiku,
podmiotami leczniczymi sprawujacymi opiek¢ nad pacjentami z wrodzonymi
zaburzeniami krzepnigcia oraz osrodkami przeszczepiania tkanek i narzadow,

n) zapewnienie catodobowego dyzuru lub catodobowego dostgpu do ustug medycznych,

0) wykonywanie procedur medycznych:

— zabiegi aferezy u dawcoéw — nie mniej niz 200 rocznie,

— zabiegi leczniczej aferezy — nie mniej niz 30 rocznie w réznych specjalnosciach
medycznych,

— serologiczne badania konsultacyjne — nie mniej niz 300 rocznie,

— oznaczenia grup krwi ABO i Rh — nie mnie niz 1500 rocznie,

— préby zgodnosci serologicznej z ich interpretacja — nie mniej niz 1500 rocznie,

— analiza 1 interpretacja badan w przypadku reakcji poprzetoczeniowych —
co najmniej 30 rocznie.

8. W zakresie zapewnienia lekarzom odbywajgcym szkolenie specjalizacyjne petnienia
dyzurow medycznych:
— zapewnienie petnienia dyzuréw medycznych w wymiarze okre§lonym w programie
specjalizacji lub wykonywania pracy w systemie zmianowym lub rownowaznym czasie
pracy w maksymalnym czasie pracy dopuszczonym w przepisach o dzialalno$ci
leczniczej.
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