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

1. Prof. dr hab. med. Lech Cierpka — konsultant krajowy w dziedzinie transplantologii

klinicznej;

Prof. dr hab. med. Roman Danielewicz — przedstawiciel konsultanta krajowego;

Prof. dr hab. med. Magdalena Durlik — przedstawiciel konsultanta krajowego;

Prof. dr hab. med. Krzysztof Zieniewicz — przedstawiciel konsultanta krajowego;

Prof. dr hab. med. Leszek Paczek — przedstawiciel konsultanta krajowego;

Dr hab. med. Piotr Przybylowski — przedstawiciel konsultanta krajowego;

Prof. dr hab. med. Wojciech Rowinski — przedstawiciel konsultanta krajowego;

Prof. dr hab. med. Wiestaw Jedrzejczak — konsultant krajowy w dziedzinie hematologii;

Prof. dr hab. med. Zbigniew Wlodarczyk — przedstawiciel Polskiego Towarzystwa

Transplantacyjnego;

10. Dr n. med. Krzysztof Madej — przedstawiciel Naczelnej Rady Lekarskiej;

11. Dr hab. med. Maciej Kosieradzki - przedstawiciel Centrum Medycznego Ksztalcenia
Podyplomowego.

CoNoORWN

I. CELE SZKOLENIA SPECJALIZACYJNEGO

1. Cele ogdlne

W transplantologii klinicznej moga si¢ specjalizowaé lekarze wybranych specjalnosci
zabiegowych 1 zachowawczych. Program szkolenia specjalizacyjnego zostat tak
przygotowany, aby lekarz nabyl odpowiednig wiedz¢ oraz umiejetnosci praktyczne zwigzane
z jego podstawowa specjalizacja, pozwalajace w przypadku lekarzy zabiegowych na
przeprowadzanie odpowiedniego rodzaju przeszczepien, a w przypadku lekarzy
zachowawczych na prowadzenie chorych przed transplantacja i po niej. Mimo ze specjalista
w dziedzinie transplantologii klinicznej bedzie zajmowal si¢ procedurami w zakresie swojej
specjalizacji podstawowej (hematologii czy chirurgii), Zesp6t Ekspertow uznal,
ze w programie specjalizacji powinno si¢ znalez¢ miejsce na zaznajomienie si¢ ze specyfikg
wszystkich obszaréw transplantologii klinicznej oraz elementéw dziedzin pokrewnych, takich
jak farmakologia kliniczna i farmakoekonomika, onkologia, medycyna paliatywna, medycyna
ratunkowa, zdrowie publiczne, orzecznictwo lekarskie i prawo medyczne. Z uwagi na
oczywiste roznice wymaganej wiedzy 1 wymaganych umiejetnosci praktycznych, program
specjalizacji w zakresie grupy lekarzy przeszczepiajacych komorki krwiotworcze
przedstawiono jako oddzielny wariant.

2. Uzyskane kompetencje zawodowe
Celem szkolenia specjalizacyjnego jest uzyskanie szczegolnych kwalifikacji w dziedzinie
transplantologii klinicznej umoZliwiajgcych zgodnie ze wspolczesng wiedzq medyczng:
1) samodzielne pobieranie i przeszczepianie narzadow;
2) leczenie chorych w bezposrednim i odlegtym okresie po przeszczepieniu narzadu;
3) pobieranie, przeszczepianie i bankowanie komorek i tkanek oraz opieka nad chorymi
po przeszczepieniu — w odniesieniu do przeszczepiania komoérek krwiotworczych;
4) udzielanie konsultacji lekarskich w dziedzinie transplantologii lekarzom innych
specjalnosci;
5) kierowanie klinika, oddziatem transplantologii,
6) kierowanie specjalizacja innych lekarzy w zakresie transplantologii klinicznej;
7) przygotowywanie specjalistycznych opinii, zaswiadczen i wnioskow dotyczacych
leczonych chorych;
8) prowadzenie promocji zdrowia i zapobieganie chorobom i urazom;
9) doskonalenie zawodowe innych pracownikoéw medycznych;
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10) kierowanie eksperymentem medycznym w dziedzinie transplantologii klinicznej;
11) specjalistyczne orzekanie o potrzebie rehabilitacji leczniczej, niezdolnosci do pracy,

uszczerbku na zdrowiu oraz niepetnosprawnosci z powodu rozpoznanych i leczonych
chorob.

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

1)
2)

3)
4)
5)

6)
7)

kierowanie si¢ w swoich dziataniach nadrzedna 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 wilasnej i harmonijnej wspotpracy w zespole;
umiejetno$¢ nawigzywania relacji z pacjentem oraz rodzing i opiekunem pacjenta,
Z poszanowaniem godnosci osobistej oraz zrdznicowania kulturowego, etnicznego
1 spotecznego;

znajomos¢ psychologicznych uwarunkowan relacji lekarz-pacjent;

umiejetnos$¢ przekazywania informacji o stanie zdrowia, rokowaniach i postgpowaniu
diagnostyczno-terapeutycznym.

Wariant A

Program specjalizacji
dla lekarzy zajmujacych si¢ przeszczepianiem narzadow

W dziedzinie transplantologii klinicznej (wariant A) moga szkoli¢ si¢ lekarze posiadajacy
specjalizacje II stopnia lub tytul specjalisty w dziedzinie anestezjologii i intensywnej terapii,
chirurgii dziecigcej, chirurgii ogodlnej, chirurgii klatki piersiowej, kardiochirurgii, urologii,
urologii dziecigcej, chorobach wewngtrznych, chorobach zakaznych, pediatrii, kardiologii,
kardiologii dziecigcej, nefrologii 1 nefrologii dzieciece;.

1. WYMAGANAWIEDZA

Oczekuje sig, Ze lekarz po ukonczeniu szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie
transplantologii klinicznej wykaze przedstawiong ponizej wiedzg:

1)

2)
3)
4)
5)

odpowiedz odporno$ciowa na przeszczep allogeniczny:

a) prezentacja bezposrednia i posrednia antygenu,

b) drogi aktywacji limfocytéw, cytokiny, chemokiny, receptory i drogi przenoszenia
sygnatow w komorce,

€) mechanizmy odrzucania przeszczepow,

d) mechanizm reakcji przeszczep przeciw gospodarzowi (GvH) i przeszczep przeciw
nowotworowi (GvT, GvL),

e) specyfika odrzucania poszczegolnych narzgdow;

mechanizm dzialania leko6w immunosupresyjnych;

wywotywanie stanu tolerancji u biorcy przeszczepu allogenicznego;

przeszczepy ksenogeniczne — stan wiedzy i perspektywy;

sytuacja prawna pobierania i przeszczepiania narzgdow:

a) przepisy o pobieraniu, przechowywaniu i przeszczepianiu komorek, tkanek
| narzadow,
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6)

7)
8)
9)

10)
11)
12)

13)
14)
15)
16)

b) prawodawstwo Unii Europejskiej w dziedzinie transplantologii klinicznej,

C) prawa pacjenta, prawa rodziny;

pobieranie narzadow od osob zmartych:

a) proces od identyfikacji dawcy do pobrania narzadu i jego przeszczepienia,

b) kryteria i sposob stwierdzania nicodwracalnego ustania czynno$ci mozgu,

c) kryteria i sposOb stwierdzania nicodwracalnego zatrzymania krazenia,

d) przeciwwskazania do pobrania narzadu,

e) zasady utrzymania czynnosci narzagdéw od $§mierci mézgu do pobrania,

f) pobieranie narzadow po zatrzymaniu krazenia;

przeszczepianie narzadéw od dawcow zywych;

niedokrwienne uszkodzenie narzadu — zasady przechowywania narzadow;

antygeny zgodnos$ci tkankowej — badanie zgodnosci tkankowej, wykonywanie proby

krzyzowej, zabieg przeszczepienia narzadu:

a) wskazania i1 przeciwwskazana do przeszczepiania narzadéw unaczynionych
— nerki, serce, watroba, pluco, trzustka, jelito, narzadowych przeszczepow
wielotkankowych, innych narzadow,

b) listy oczekujacych na przeszczepienie i zasady alokacji narzadow,

C) przeszczepienie narzadow,

d) zasady opieki w bezposrednim okresie pooperacyjnym,

€) monitorowanie czynno$ci przeszczepu,

f) leczenie immunosupresyjne,

g) rozpoznawanie i leczenie procesu odrzucania,

h) zakazenia po przeszczepieniu narzadu,

1) nowotwory po przeszczepieniu narzadu,

J) swoiste powiktania narzadowe;

przewlekta opieka nad chorym po przeszczepieniu narzadu,

wyniki odlegte przeszczepienia narzadu;

przeszczepianie 1 bankowanie komorek 1 tkanek:

a) wysepki trzustkowe,

b) hepatocyty,

c) komorki przytarczyc,

d) tkanki oka,

e) przeszczepy biostatyczne,

f) chondroblasty, fibroblasty,

g) komorki macierzyste;

alternatywne metody leczenia schytkowej niewydolnosci narzadow;

przeszczepianie komorek krwiotworczych;

ekonomiczne aspekty przeszczepiania narzadow,

zasady profilaktyki oraz zwalczania zakazen szpitalnych 1 racjonalnej

antybiotykoterapii.

III. WYMAGANE UMIEJETNOSCI PRAKTYCZNE

Oczekuje sig, e po ukonczeniu szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie transplantologii
klinicznej lekarz wykaZe sie umiejetnosciq:

1)
2)

3)

samodzielnego wykonywania pobierania i przeszczepiania narzadéw (potwierdzone
protokotami operacyjnymi) — dotyczy lekarzy specjalnosci zabiegowych;
samodzielnego kwalifikowania do przeszczepienia i prowadzenia chorych we
wczesnym i1 odlegtym okresie po zabiegu przeszczepienia narzadu,

kwalifikacji biorcy przeszczepu;
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4) doboru dawcy i biorcy;
5) leczenia immunosupresyjnego;
6) rozpoznawania i leczenia zakazen i powiktan zwigzanych z zabiegiem transplantacji;
7) rozpoznawania i leczenia procesu odrzucania przeszczepu,;
8) rozpoznawania i leczenia powiktan immunosupres;ji;
9) leczenia zmian i chor6b innych narzadow oraz uktadéw u chorych po transplantacji
narzgdow.
10) prowadzenia cigzy u biorczyni narzadu;
11) wykonywania biopsji nerki, watroby lub serca — dotyczy lekarzy kardiologow
I kardiochirurgdow;
12) interpretacji wynikow badan obrazowych i histopatologicznych przeszczepionego
narzadu
13) rozpoznawania rodzajoéw bolu, oceny klinicznej (w tym ilosciowa i jakoSciowa) oraz
wiedze¢ na temat aktualnych zasad leczenia bolu wg WHO.

IV. FORMY | METODY SZKOLENIA
A — Kursy specjalizacyjne

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

Czas trwania kurséw jest okres§lony w dniach i godzinach dydaktycznych, przy czym
1 godzina dydaktyczna = 45 minut. Laczny czas trwania poszczegdlnych 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: ., Wprowadzenie do specjalizacji w dziedzinie
transplantologii klinicznej. Zasady pobierania, przeszczepiania i alokacji
narzadow”

Zakres wiedzy:
1) wprowadzenie w problematyke, cele i obszar dziatania danej specjalnosci oraz
zadania, kompetencje i oczekiwane wyniki ksztalcenia specjalisty w tej dziedzinie;
2) wprowadzenie do przedmiotow klinicznych objetych programem danego szkolenia
specjalizacyjnego;
3) przepisy prawne dotyczgce pobierania, przechowywania i przeszczepiania komorek,
tkanek i narzadow;
4) kryteria i sposob stwierdzania nieodwracalnego ustania czynnosci mozgu,
5) kryteria i sposob stwierdzania nieodwracalnego zatrzymania krazenia;
6) organizacja pobierania i przeszczepiania narzgdow;
7) biorcy narzadow unaczynionych — kwalifikacja i dyskwalifikacja, krajowa lista 0sob
oczekujacych na przeszczepienie, zasady alokacji narzadows;
8) podstawy przeszczepiania komorek i tkanek;
9) miedzynarodowa wymiana narzagdow (Eurotransplant, Scandiatransplant, EOEO);
10) podstawy onkologii;
11) podstawy farmakoekonomiki;
12) zagadnienia bezpieczenstwa w opiece zdrowotnej dotyczace bezpieczenstwa
pacjentow i lekarzy;
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13) podstawy dobrej praktyki lekarskiej, w tym zasady praktyki opartej na rzetelnych
I aktualnych publikacjach;
14) formalnoprawne podstawy doskonalenia zawodowego lekarzy.

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.

2. Kurs: ,,Podstawy chirurgii transplantacyjnej”

Zakres wiedzy:

1) kwalifikacja zywego i zmartego dawcy narzadow;

2) pobranie wielonarzagdowe od zmartego dawcy;

3) nefrektomia u zywego dawcy;

4) niedokrwienie, reperfuzja narzadu — zasady i przepisy dotyczace oznakowania
I przechowywania narzadow;

5) chirurgiczna ocena biorcy przeszczepu;

6) zastepowanie czynnosci niewydolnego narzgdu w okresie przed przeszczepieniem
— dializoterapia, mechaniczne wspomaganie krazenia, dializa watrobowa;

7) chirurgiczne aspekty przeszczepiania nerek, watroby, trzustki, jelita, serca, pluca,
ztozonych przeszczepow wielotkankowych;

8) zasady opieki w bezposrednim okresie pooperacyjnym;

9) powiktania.

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.

3. Kurs: ,,Dobdér immunologiczny”

Zakres wiedzy:

1) podstawy immunologii transplantacyjnej — antygeny zgodno$ci tkankowej i sposdb
ich oznaczania, interpretacja wynikow roznych metod diagnostycznych;

2) znaczenie i zasady przeprowadzania proby krzyzowej — dobor dawca-biorca oparty
0 oznaczania przeciwcial anty-HLA oraz wirtualnego PRA z zastosowaniem metod
fazy stalej;

3) znaczenie doboru tkankowego przy przeszczepianiu poszczegdlnych narzagdow;

4) proces odrzucania narzadu.

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: ,,Leczenie immunosupresyjne i jego powiklania”

Zakres wiedzy:
1) monitorowanie immunologiczne po przeszczepieniu narzadu;
2) rodzaje lekow immunosupresyjnych i ich mechanizm dziatania;
3) przeciwciata poli- i monoklonalne;
4) podstawowe schematy immunosupresji;
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5)

6)
7)
8)
9)
10)

11)
12)

13)
14)

schematy immunosupresji po przeszczepieniu komoérek krwiotworczych — zasady
EBM w przeszczepianiu narzadow;

leczenie odrzucania;

reakcja przeszczep przeciw gospodarzowi;

zasady postepowania w przypadku reakcji GvH;

monitorowanie leczenia immunosupresyjnego;

zasady opieki przewlektej nad biorcg przeszczepionego narzadu (nerki, watroby,
trzustki, jelita, serca, ptuca);

choroby uktadu sercowo-naczyniowego u biorcy przeszczepu;

czynniki immunologiczne 1 nieimmunologiczne wplywajace na czynno$¢
przeszczepionego narzadu,

nawrot choroby podstawowej w przeszczepionym narzadzie;

niewydolno$¢ przeszczepionego narzadu.

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.

5. Kurs: ,,Zakazenia po przeszczepieniu narzadow i komorek krwiotworczych”

Zakres wiedzy:

1)

2)
3)
4)
5)
6)

7)

charakterystyka zakazen po przeszczepieniu narzadu lub komoérek krwiotworczych
— bakteryjne, grzybicze i wirusowe;

zakazenia oportunistyczne;

wplyw immunosupresji na rozw0j zakazen;

zakazenia przenoszone od dawcy;

diagnostyka 1 monitorowanie przebiegu zakazen;

zasady profilaktyki zakazen u chorych po przeszczepieniu narzadu lub komorek
krwiotworczych;

algorytmy leczenia zakazen bakteryjnych, grzybiczych i wirusowych.

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.

6. Kurs: ,,Patomorfologia narzadu przeszczepionego”

Zakres wiedzy:

1)
2)
3)
4)
5)
6)
7)
8)

ocena przydatnos$ci narzadu do przeszczepienia;

zmiany niedokrwienne w obrazie histopatologicznym;

proces odrzucania przeszczepionego narzadu;

rozpoznawanie reakcji GvH;

zmiany wynikajace z dziatania lekow immunosupresyjnych;

nawrot choroby podstawowej;

systemy Klasyfikacji obrazow histologicznych dla poszczegolnych narzadow;
podstawowe techniki badania morfologicznego (mikroskopia $wietlna, elektronowa,
immunohistochemia).

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

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

7. Kurs: ,Problemy onkologiczne w przeszczepianiu komorek, tkanek
i narzadow”

Zakres wiedzy:
1) rola immunosupresji W patogenezie nowotwordw po przeszczepieniu narzadow lub
tkanek;
2) nowotwory narzgdowe po przeszczepieniu;
3) nowotwory skory po przeszczepieniu narzadu;
4) zgloszenie do transplantacji chorego z wywiadem nowotworowym;
5) nowotwory przeniesione od dawcy;
6) modyfikacje immunosupresji po rozpoznaniu nowotworu u biorcy przeszczepu;
7) profilaktyka nowotworéw po przeszczepieniu narzadu.

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.

8. Kurs: ,,Wskazania do transplantacji szpiku”

Zakres wiedzy:
1) rodzaje transplantacji komoérek krwiotworczych;
2) podstawy biologiczne wykonywania autotransplantacji;
3) mechanizmy dziatania allotransplantacji;
4) wskazania do autoprzeszczepu wedlug EBMT;
5) wskazania do alloprzeszczepow wedtug EBMT;
6) przeszczepienia ze wskazan szczegdlnych i programy badawcze;
7) regulacje prawne i organizacja.

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.

9. Kurs: ,,Standardy postepowania w przeszczepianiu komorek krwiotworczych”

Zakres wiedzy:

1) biologiczne podstawy przeszczepiania komorek krwiotworczych;

2) odmiany transplantacji komorek krwiotworczych;

3) zrédta komorek krwiotworczych do przeszczepienia;

4) wskazania do przeszczepiania komorek krwiotworczych;

5) technika przeszczepiania szpiku;

6) podstawy inzynierii komorek krwiotworczych;

7) pobieranie, metody oczyszczania, krioprezerwacja i przechowywanie komorek
krwiotworczych;

8) metody kondycjonowania biorcy przed przeszczepieniem autologicznym
i allogenicznym;

9) metody leczenia immunosupresyjnego;

10) przeszczep od dawcow  niespokrewnionych, nie w  pelni  zgodnych

I haploidentycznych;
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11) powiktania po przeszczepieniu, GvH, infekcje, nawroty choroby;
12) wskazania do przeszczepienia wedtug zalecen EBMT.

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.

10. Kurs:  ,Zasady doboru immunogenetycznego dawcy  komérek
krwiotworczych”

Zakres wiedzy:
1) podstawy immunologiczne i biologiczne przeszczepiania komorek krwiotworczych;
2) antygeny zgodnosci tkankowej HLA, ich metody oznaczania;
3) nomenklatura i zasady interpretacji wynikow;
4) zasady typowania HLA dawcoéw rodzinnych i dawcow niespokrewnionych;
5) analiza haplotypéw w doborze dawcy rodzinnego;
6) algorytmy ,,Poltransplant”, BMDW i WMDA w doborze dorostego dawcy
niespokrewnionego;
7) zasady doboru krwi pgpowinowej od dawcy niespokrewnionego;
8) organizacja poszukiwania dawcow w Polsce i w skali migdzynarodowe;j.

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.

11. Kurs: »Pobieranie komorek krwiotworczych i  przygotowanie
do transplantacji”

Zakres wiedzy:
1) technika pobierania szpiku i jego przygotowanie do przeszczepienia;
2) metody przygotowania do pobrania komorek krwi obwodowej i sposob pobrania;
3) metody selekcji negatywnej i pozytywnej;
4) przeszczepianie przy niezgodnosci grup uktadu ABO;
5) zasady krioprezerwacji, przechowywania i transportu, regulacje prawne.

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.

12. Kurs: ,,Profilaktyka, diagnostyka i leczenie choroby przeszczep przeciw
gospodarzowi (GvH)”

Zakres wiedzy:
1) mechanizm reakcji GvH;
2) podziat choroby GvH i klasyfikacja nasilenia;
3) diagnostyka kliniczna GvH;
4) profilaktyka GvH,;
5) leczenie ostrej choroby GvH i przewlektej choroby GvH: EBMT konsens.

Czas trwania kursu: 1 dzien (8 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.

13. Kurs: ,,Ratownictwo medyczne”

Cel kursu:
Oczekuje si¢, ze lekarz po ukonczeniu kursu wykaze si¢ znajomoscig zaawansowanych
technik resuscytacji krazeniowo-oddechowej oraz ratunkowego leczenia urazow.

Zakres wiedzy:
Dzien 1. Wprowadzenie do medycyny ratunkowej, mechanizmy powstawania bolu oraz
metody kontroli bolu przewleklego:

1)
2)

3)
4)
5)

6)

7)
8)
9)
10)
11)

12)
13)
14)
15)
16)

historia rozwoju medycyny ratunkowej;

zalozenia organizacyjne i zadania medycyny ratunkowej we wspoétczesnych systemach
ochrony zdrowia. Podstawy prawne w Polsce;

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

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

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

definicja i patomechanizm bolu przewlektego;

klasyfikacja bolu;

ocena kliniczna chorego z bolem;

ocena nasilenia bolu (ilosciowa) — skale bolowe;

charakterystyka bolu (ocena jakosciowa) — kwestionariusze 1 inne narz¢dzia oceny
jakosciowej;

ocena skutecznosci leczenia bolu przewleklego;

ocena kliniczna chorego z bolem przewleklym,;

farmakoterapia bolu;

niefarmakologiczne metody kontroli bolu;

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 skutecznosci wentylacji zastepczej;

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

elektroterapia w naglym zatrzymaniu krazenia i w stanach zagrazajacych NZK;
ratunkowe dostepy donaczyniowe;

farmakoterapia naglego zatrzymania krazenia.

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

1)

2)

epidemiologia i1 klinika nagtych zatrzyman krazenia u dzieci, odrgbnosci anatomiczno-
fizjologicznych wieku dziecigcego;

specyfika zaawansowane] resuscytacji krgzeniowo-oddechowej noworodkow,
niemowlat i dzieci: drozno$¢ drég oddechowych, wentylacja zastepcza, wspomaganie
krazenia, farmako- i ptynoterapia;
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3)

4)

5)

6)

wspolczesne zalecenia i algorytmy prowadzenia resuscytacji krgzeniowo-oddechowe;j:
zespoOl resuscytacyjny — jego zadania i monitorowanie skutecznos$ci;

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

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

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

Dzien I'V. Ratunkowe leczenie urazow:

1)
2)

3)

4)

5)
6)
7)

epidemiologia okotourazowych mnogich, ciezkich obrazen ciata;

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

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

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

Trauma team: organizacja, zadania w leczeniu wstepnym obrazen, ocena skutecznosci;
krwotoki, okolourazowa resuscytacja ptynowa;

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

Dzien V. Ratunkowe leczenie urazow (cd.):

1)
2)

3)

specyfika urazow 1 postgpowania okotourazowego u dzieci;

wybrane sytuacje leczenia okotourazowego: urazy u ci¢zarnych, obrazenia u 0sob
w wieku podesztym, urazy glowy 1 rdzenia kr¢gowego, 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.

14. Kurs: ,,Zdrowie publiczne”

Czes¢ 1: 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 dziatalnosci praktycznej;

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

aktualne problemy zdrowia publicznego w Polsce i UE.
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2. Organizacja i ekonomika zdrowia:

1)

2)
3)

4)
5)

6)
7)

8)

systemy ochrony zdrowia na S$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 Rozwigzywania Problem6éw Alkoholowych, Krajowe Biuro Do Spraw
Przeciwdzialania Narkomanii, Krajowe Centrum Do Spraw AIDS, zadania wtasne
samorzadu terytorialnego oraz administracji centralnej: organizacja, zadania,
instrumenty dzialania;

wspolnotowe i migdzynarodowe regulacje prawne ochrony zdrowia;

podstawowe pojecia ekonomii zdrowia: popyt 1 podaz $wiadczen zdrowotnych;
odmienno$ci rynku $wiadczen zdrowotnych od innych towardw i uslug, asymetria
informacji 1 pelnomocnictwo, koncepcje potrzeby zdrowotnej, réwnos¢
i sprawiedliwo$¢ spoleczna oraz efektywnos$¢ jako kryterium optymalnej alokacji
zasobow, koszty bezposrednie 1 posrednie choroby, koszty terapii 1 nast¢pstw choroby;
ocena technologii medycznych jako narzedzie podejmowania decyzji alokacji
publicznych §rodkow na opieke zdrowotna;

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

wskazniki stanu zdrowia 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: zrddla informacji o sytuacji
zdrowotnej oraz okreslanie potrzeb zdrowotnych ludnosci;

sytuacja zdrowotna Polski na tle Europy i1 §wiata;

procesy demograficzne a planowanie celow systemu ochrony zdrowia;

epidemiologia wybranych choréb 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 narzedzie profilaktyki 1 promocji zdrowia (Narodowy
Program Zdrowia, Narodowy Program Zwalczania Choréb Nowotworowych,
Narodowy Program Przeciwdziatania Chorobom Cywilizacyjnym — POL-HEALTH,
Narodowy Program Wyréwnywania Dostepnosci do Profilaktyki i Leczenia Chorob
Uktadu Sercowo Naczyniowego POLKARD, Program Ograniczania Zdrowotnych
Nastepstw Palenia Tytoniu w Polsce, Narodowy Program Ochrony Zdrowia
Psychicznego, przeglad programow samorzagdowych).

5. Bioetyka:

1)

etyczne podstawy zdrowia publicznego: prawa czlowieka a system opieki zdrowotne;,
etyczne modele systemdéw opieki zdrowotnej, wolno$¢ indywidualna i jej granice
w obszarze polityki zdrowotnej, solidaryzm spoteczny, sprawiedliwos¢ w dostepie
do $wiadczen zdrowotnych, rowny dostep do swiadczen zdrowotnych;
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2)

3)

4)

5)

kluczowe wartosci 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 jakos¢ swiadczen a efektywnosc
systemu opieki zdrowotnej, wszechstronnos¢ a roéwnos¢ w dostepie do $wiadczen,
pluralizm $wiatopogladowy a dzialania witadz publicznych w obszarze zdrowia
publicznego, wyréwnywanie nieréwnosci zdrowotnych, refundacja kosztéw leczenia
i lekow, finansowanie procedur o wysokiej kosztochtonnos$ci, finansowanie leczenia
chorob rzadkich;

rola lekarza w zdrowiu publicznym: lekarskie standardy etyczne i1 ich zwigzek
ze zdrowiem publicznym, lekarz w promocji i profilaktyce zdrowotnej, konflikty
interesOw pracownikdéw ochrony zdrowia;

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)
2)
3)
4)

5)
6)

7)
8)
9)
10)

system zabezpieczenia spotecznego choroby i jej nastepstw w Polsce;

rodzaje $wiadczen z zabezpieczenia spotecznego oraz warunki ich nabywania;

ogo6lne zasady 1 tryb przyznawania $wiadczen dla ubezpieczonych i ich rodzin;

rola 1 zadania lekarzy leczacych w procesie ubiegania si¢ przez pacjenta

o przyznanie §wiadczen z zabezpieczenia spotecznego;

rola orzecznictwa lekarskiego w zabezpieczeniu spotecznym;

zasady i tryb orzekania lekarskiego o:

a) czasowej niezdolnosci do pracy,

b) potrzebie rehabilitacji leczniczej w ramach prewencji rentowej,

c) okoliczno$ciach uzasadniajagcych przyznanie uprawnien do $wiadczenia
rehabilitacyjnego lub przedtuzonego 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, niezdolnosci do  pracy
w gospodarstwie rolnym, niezdolnosci do samodzielnej egzystenciji,

k) niepetnosprawnosci dzieci i dorostych,

I) procentowym uszczerbku na zdrowiu;

opiniodawstwo sadowo-lekarskie;

Miedzynarodowa Klasyfikacja Funkcjonowania, Niepetnosprawnosci i Zdrowia (ICF);

orzecznictwo lekarskie w ubezpieczeniach komercyjnych;

rola kompleksowej rehabilitacji w prewencji rentowe;j.

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

Czas trwania kursu ogotem — czesé i czesé I1: 8 dni (64 godziny dydaktyczne).

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

15. Kurs: ,,Prawo medyczne”

Cel kursu:

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

Zakres wiedzy:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

zasady sprawowania opieki zdrowotnej] w $wietle Konstytucji Rzeczypospolitej

Polskiej;

zasady wykonywania dzialalno$ci leczniczej:

a) $wiadczenia zdrowotne,

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

C) dziatalno$¢ 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 $wiadomej zgody, prawo
do odmowy udzielenia $wiadczenia),

i) stwierdzenie zgonu i ustalenie przyczyn zgonu;

zasady powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego:

a) prawa i obowiazki osoby ubezpieczone;j i lekarza ubezpieczenia zdrowotnego,

b) organizacja udzielania i zakres S$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 obowigzki cztonkéw samorzadu lekarskiego,

C) odpowiedzialnos¢ zawodowa lekarzy — postepowanie wyjasniajace przed
rzecznikiem odpowiedzialno$ci 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,

C) przerywania cigzy,

d) zabiegéw estetycznych,

e) leczenia paliatywnego i stanow terminalnych,

f) chorob psychicznych,

g) niektorych chorob zakaznych,

h) przeciwdzialania i leczenia uzaleznien,

i) badan klinicznych;

odpowiedzialnos$¢ prawna lekarza — karna, cywilna:
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a) odpowiedzialno$¢ karna (nieudzielenie pomocy, dzialanie bez zgody, naruszenie
tajemnicy lekarskiej),
b) odpowiedzialnos¢ 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.

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

Zakres wiedzy teoretycznej:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

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 wspotpracy
z jednostkami publicznej stuzby krwi;

zadania szpitalnego banku krwi oraz gospodarka krwia w oddziale szpitalnym:

a) zasady dziatania szpitalnego banku krwi,

b) rola i zadania 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 i1 dystrybucji:

a) rodzaje sktadnikow krwi,

b) metody ich otrzymywania,

C) parametry kontroli jakoSci,

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

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

racjonalne leczenie krwig 1 jej sktadnikami:

a) transfuzjologiczne aspekty leczenia niedokrwistosci,

b) kliniczne wskazania do przetaczania koncentratow krwinek ptytkowych,

c) kliniczne zastosowanie koncentratu granulocytarnego,

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

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

zabiegi lecznicze:

a) autotransfuzja,

b) hemodilucja,

C) upusty,

d) aferezy lecznicze;

immunologia transfuzjologiczna:

a) klinicznie wazne uktady grupowe krwinek czerwonych,

b) pojecie przeciwciat odpornosciowych,

C) proba zgodnosci serologicznej,

d) dokumentacja wynikow badan,
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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 czynnikéw chorobotworczych drogg krwi i jej
sktadnikow oraz produktow 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,

i) dokumentacja zwigzana z zabiegiem przetoczenia;

8) zdarzenia i reakcje niepozadane:

a) powazne niepozadane zdarzenia i reakcje,

b) rodzaje powiktan poprzetoczeniowych: niehemolityczne reakcje
poprzetoczeniowe, hemolityczne reakcje poprzetoczeniowe,

C) sposob postepowania w przypadku wystgpienia 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) o0znaczanie grup krwi,
b) wykonywanie proby zgodnosci serologicznej,
c) 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,
c) identyfikacja biorcy i kontrola dokumentaciji,
d) dokonywanie zabiegu przetoczenia,
e) obserwacja pacjenta w trakcie i po przetoczeniu;

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

poprzetoczeniowych,

C) zglaszanie niepozadanych zdarzen i reakcji.

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.

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 transplantologii (dla lekarzy specjalnosci
zabiegowych)

Zakres wiedzy teoretycznej:
1) zasady i techniki pobierania i przeszczepiania tych narzadéw, ktorych lekarz sam nie
pobiera ani nie przeszczepia, wskazania i przeciwwskazania do przeszczepienia;
2) zasady opieki w bezposrednim i odleglym okresie po przeszczepieniu narzadu;
3) leczenie immunosupresyjne, monitorowanie leczenia, rozpoznawanie procesu ostrego
1 przewleklego odrzucania oraz ich leczenie;
4) rozpoznawanie i leczenie zakazen i innych powiktan po przeszczepieniu.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
1) czynny udzial w przeszczepieniu (asysta) trzech watrob, dwoch serc oraz pieciu nerek;
2) interpretacja wynikow badan obrazowych przeszczepionego narzadu.

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

Czas trwania staZu: 78 tygodni (390 dni roboczych).

Miejsce stazu: W jednostce uprawnionej do prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego,
w ktorej przeprowadza si¢ zabiegi transplantacji oraz sprawuje opieke nad chorymi po
przeszczepieniu narzadow. Jesli w danej jednostce przeszczepia si¢ wszystkie narzady,
obowigzkowe szkolenie moze by¢ zaliczone w oddziale macierzystym, natomiast jezeli jest
przeszczepiany tylko jeden z narzadoéw, to w ramach stazu podstawowego nalezy odby¢
szkolenie w innych oddzialach przeszczepiajacych pozostate narzady, tak aby uzyskac
konieczne minimum wykonanych zabiegow, tj. co najmniej 4 tygodnie (20 dni roboczych)
w oddziale przeszczepiania nerek, 4 tygodnie (20 dni roboczych) w oddziale przeszczepiania
watroby, 2 tygodnie (10 dni roboczych) w oddziale przeszczepiania narzadoéw klatki
piersiowej, 4 tygodnie (20 dni roboczych) stazu w innej jednostce oraz 4 tygodnie (20 dni
roboczych) w oddziale zachowawczym 1 poradni transplantacyjnej zajmujacym si¢ chorymi
po przeszczepieniu narzadéw (podzielone odpowiednio po 4 godziny dziennie lub po 2
tygodnie w kazdym z miejsc).

2. Staz podstawowy w zakresie transplantologii (dla lekarzy specjalnos$ci
zachowawczych)

Zakres wiedzy teoretycznej:
1) zasady wyboru lub dyskwalifikacji dawcy;
2) przebieg operacji pobrania jedno- i wielonarzadowego;
3) zasady znieczulenia;
4) postepowanie w okresie pooperacyjnym, rozpoznawanie i leczenie powiklan
chirurgicznych.

Zakres umiejetnosci praktycznych:

1) kwalifikacja i dyskwalifikacja dawcy oraz koordynacja pobierania narzadow;

2) interpretacja wynikow badan obrazowych przeszczepionego narzadu;

3) rozpoznawanie i leczenie powiktan chirurgicznych.
Lekarze zajmujacy si¢ leczeniem chorych po przeszczepieniu narzadu powinni wzigé udziat
W charakterze obserwatora przynajmniej w 3 zabiegach przeszczepienia narzadu.
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Forma zaliczenia staiu (u kierownika specjalizacji):
1) zlozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej objgtej programem stazu;
2) zaliczenie sprawdzianu z umiejetnosci praktycznych — potwierdzenie przez kierownika
specjalizacji wykonanych przez lekarza zabiegdw lub procedur medycznych objetych
programem stazu.

Czas trwania staZu: 78 tygodni (390 dni roboczych).

Miejsce stazu: W jednostce uprawnionej do prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego,
w ktorej leczy si¢ chorych po transplantacji narzadow, w tym 12 tygodni w poradni
transplantacyjnej. Jesli wdanej jednostce sprawuje si¢ opieke nad chorymi
po przeszczepieniu wszystkich narzadow, obowigzkowe szkolenie moze by¢ zaliczone
w oddziale macierzystym, natomiast jezeli jest przeszczepiany tylko jeden z narzaddéw,
to w ramach stazu podstawowego nalezy odby¢ szkolenie w innych jednostkach zajmujacych
si¢ biorcami pozostatych narzadéw, tj. co najmniej 4 tygodnie (20 dni roboczych) w oddziale
opieki nad biorcami nerek, 4 tygodnie (20 dni roboczych) w oddziale opieki nad biorcami
watroby, 2 tygodnie (10 dni roboczych) w oddziale opieki nad biorcami narzadow Klatki
piersiowej, 4 tygodnie (20 dni roboczych) w oddziale zabiegowym przeszczepiania narzgdow
oraz 4 tygodnie stazu w innej jednostce uprawnionej do prowadzenia specjalizacji.

3. Staz kierunkowy w pracowni HLA i Centrum Organizacyjno-Koordynacyjnym
ds. Transplantacji ,,Poltransplant”

Zakres wiedzy teoretycznej:

1) sposob oznaczania antygenéw HLA, wykonywanie proby krzyzowej i interpretacja
wynikow;

2) dobor dawca-biorca oparty o oznaczania przeciwciat anty-HLA oraz wirtualnego PRA
z zastosowaniem metod fazy state;j;

3) zasady wyboru biorcow przeszczepu,;

4) zasady organizacji i koordynacji pobierania narzagdoéw i zasady alokacji;

5) kwalifikacja dawcoéw zmartych.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
1) wybor biorcy narzadu w oparciu o kryteria kliniczne;
2) alokacja i interpretacja wyniku badania zgodnosci tkankowej;
3) kwalifikacja dawcow;
4) udzial w co najmniej jednym typowaniu i wyborze biorcy;
5) udziat w dwoch koordynacjach pobrania narzadow.

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

Czas trwania staZu: 3 dni robocze.

Miejsce staZu: jednostka, ktora uzyskata akredytacj¢ do prowadzenia ww. stazu.
4. Staz kierunkowy w osrodku przeszczepiania szpiku

Zakres wiedzy teoretycznej:
1) podstawy transplantacji komorek krwiotworczych ze szpiku i krwi obwodowej;
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2) technika pobierania szpiku i jego przygotowanie do przeszczepienia;

3) metody przygotowania do pobrania komoérek krwi obwodowej i sposob pobrania,
metody selekcji negatywnej i pozytywnej;

4) przeszczepianie przy niezgodnosci grup uktadu ABO;

5) zasady krioprezerwacji, przechowywania i transportu, regulacje prawne;

6) poznanie wskazan do przeszczepow autologicznych i allogenicznych i sposoboéw ich
przeprowadzania;

7) poznanie zasad przygotowania biorcy, ustalenia doboru dawcy rodzinnego, poznanie
sposobow poszukiwania dawcy.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
1) zapoznanie si¢ z rodzajami przeszczepiania szpiku, sposobami pobierania komorek,
kondycjonowania biorcy;
2) prowadzenie chorego po przeszczepieniu.

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

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

Miejsce stazu: jednostka, ktora uzyskata akredytacj¢ do prowadzenia ww. stazu.
C — Szkolenie umiejetnosci wykonywania zabiegéw i procedur medycznych

Wykaz i liczba procedur medycznych i zabiegow, w ktorych lekar; ma obowigzek
uczestniczyc i ktore ma obowigzek samodzielnie wykonac:

Lekarze specjalnosci zabiegowych:

1) aktywny udzial w 20 pobraniach wielonarzadowych, w tym w potowie jako gtoéwny
operator;

2) aktywny udzial w przeszczepieniu minimum 40 nerek, w tym w potowie jako gtowny
operator 1 w polowie jako pierwsza asysta (dla chirurgdw przeszczepiajacych nerki);

3) aktywny udzial w przeszczepieniu 15 watrob, z czego 5 jako glowny operator,
W pozostatych jako pierwsza asysta (dla chirurgéw przeszczepiajacych watrobe);

4) aktywny udziat (asysta) w pobraniu i przeszczepieniu jednej trzustki (dla chirurgéw
przeszczepiajacych narzady jamy brzusznej);

5) aktywny udzial w pobraniu i przeszczepieniu 15 serc, z czego 5 jako gldéwny operator
(dla kardiochirurgow);

6) aktywny udzial w pobraniu i przeszczepieniu 10 pluc, z czego 5 jako gtdéwny operator
(dla chirurgdéw zajmujacych si¢ przeszczepieniem ptuca).

Lekarze specjalnosci zachowawczych:
1) leczenie chorego po transplantacji narzadow;
2) leczenie immunosupresyjne;
3) umiejetnos¢ rozpoznawania i leczenia wczesnych oraz odleglych powiktan po
przeszczepieniu narzadows;
4) udzial w wykonywaniu biopsji nerki, watroby lub (dla lekarzy kardiologow) serca.
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D — Pelnienie dyzuréw medycznych

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

W trakcie kazdego stazu lekarz petni dyzury towarzyszce lub samodzielne po dopuszczeniu
przez kierownika specjalizacji lub kierownika danego stazu. Lekarz pelni dyzury w oddziale,
w ktérym odbywa dany staz.

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

E — Samoksztalcenie

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

1. Studiowanie piSmiennictwa

Lekarz powinien korzysta¢ z aktualnych podrgcznikow i z czasopism naukowych z zakresu
transplantologii klinicznej, a takze z innych zrodet wiedzy wskazanych przez kierownika
specjalizacji.

2. Udzial w dzialalnosci edukacyjnej towarzystw naukowych
Lekarz powinien aktywnie uczestniczy¢é w co najmniej jednym zjezdzie krajowym lub
migdzynarodowym.

3. Przygotowanie publikacji

Lekarz jest zobowigzany do napisania pracy naukowej opublikowane; w recenzowanym
czasopismie medycznym, ktorej lekarz jest autorem lub wspotautorem, lub pracy pogladowe;j
— na temat objety programem specjalizacji z zakresu transplantologii, immunologii klinicznej,
immunogenetyki.

4. Dodatkowe dni na samoksztalcenie

Lekarzowi odbywajacemu ksztatcenia specjalizacyjne przystuguje od dnia 1 stycznia 2019 r.,
6 dni rocznie na samoksztafcenie, przeznaczonych na udziat w konferencjach, kursach
naukowych, kursach doskonalagcych i innych szkoleniach, zwigzanych bezposrednio
z realizowana przez lekarza dziedzing szkolenia specjalizacyjnego, zgodnie z wyborem
1 potrzebami edukacyjnymi lekarza. Termin 1 sposob wykorzystania przez lekarza
dodatkowych dni na samoksztalcenie wskazuje w uzgodnieniu z lekarzem kierownik
specjalizacji poprzez odpowiednie skrdcenie innych obowigzkowych elementéw szkolenia
specjalizacyjnego. Skrdocenie to nie moze dotyczy¢ kurséw specjalizacyjnych a jedynie stazu
podstawowego lub stazy kierunkowych, przy czym wszystkie elementy szkolenia
specjalizacyjnego (staze) musza by¢ zrealizowane i zaliczone. Kierownik specjalizacji

CMKP 2014 20



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

w__pierwsze] kolejnosci  decyduje o odpowiednim skrdoceniu czasu trwania stazu
podstawowego, a jedynie w przypadku braku takiej mozliwosci odpowiednio skraca czas
trwania stazy kierunkowych, przy czym staz kierunkowy nie moze ulec skroceniu o wiecej
niz _polowe czasu trwania przewidziana 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. Lekarz jest zobowigzany do zaliczenia po kazdym stazu
sprawdzianu umiejetnosci 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.

3. Ocena pracy naukowej lub pogladowe;j
Kierownik specjalizacji ocenia przygotowane przez lekarza opracowania teoretyczne objete
programem specjalizacji: prace naukowa lub pogladowa.

V1. CZAS TRWANIA SZKOLENIA SPECJALIZACYJNEGO

Czas trwania szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie transplantologii klinicznej
(wariant A) dla lekarzy zajmujacych si¢ przeszczepianiem narzadow, posiadajacych
odpowiednia specjalizacj¢ II stopnia lub tytul specjalisty w odpowiedniej dziedzinie
medycyny wynosi 2 lata.

Czas trwania

Lp. Przebieg szkolenia . . liczba dni
liczba tygodni
roboczych
1 Staz podstawowy w zakresie transplantologii 78 390

Staz kierunkowy w pracowni HLA i Centrum
2 Organizacyjno-Koordynacyjnym ds. - 3
Transplantacji ,,Poltransplant”

Staz kierunkowy w os$rodku przeszczepiania

3 szpiku 2 10
4 Kursy specjalizacyjne 6 tyg. i 4 dni 34
5 Urlopy wypoczynkowe 10 tyg. i 2 dni 52
6 Dni ustawowo wolne od pracy 5tyg. i1 dzien 26
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7 Samoksztatcenie 1tydz.i2dni 7

Lacznie 104 tyg.i 2 dni 522

Dodatkowe dni na samoksztalcenie (6 dni w
kazdym roku specjalizacji) przeznaczone na
udziat w konferencjach, kursach naukowych 1 2tyg. 12 dni 12
doskonalacych 1 innych szkoleniach w danej
dziedzinie specjalizacji do wyboru lekarza

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

VII. PANSTWOWY EGZAMIN SPECJALIZACYJNY

Szkolenie specjalizacyjne w dziedzinie transplantologii klinicznej konczy si¢ Panstwowym
Egzaminem Specjalizacyjnym, zlozonym z egzaminu testowego i egzaminu ustnego:
1) egzamin testowy stanowi zbior pytan testowych wielokrotnego wyboru z zakresu
wymaganej wiedzy okreslonej w programie specjalizacji;
2) egzamin ustny zawiera pytania ustne problemowe, dotyczace wymaganej wiedzy
okreslonej w programie specjalizacji.

Wariant B

Program specjalizacji
dla lekarzy zajmujacych si¢ przeszczepianiem komoérek krwiotworczych

Wariant B szkolenia specjalizacyjnego jest przewidziany gtownie dla lekarzy zatrudnionych
w oddzialach wykonujacych przeszczepienia autologiczne 1 allogeniczne komorek
krwiotworczych posiadajacych juz umiejetnosci praktyczne 1 doswiadczenie w prowadzeniu
zabiegobw 1 w opiece po przeszczepieniu. Kandydaci powinni posiada¢ specjalizacje
podstawowa z chorob wewnetrznych, pediatrii, hematologii lub onkologii i hematologii
dziecigcej 1 udokumentowane doswiadczenie w zakresie hematologii, onkologii lub
immunologii Klinicznej.

1. WYMAGANAWIEDZA

Oczekuje sig, e po ukonczeniu szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie transplantologii
klinicznej lekarz wykaZe si¢ przedstawionq ponizej wiedzq:
1) odpowiedz odporno$ciowa na przeszczep allogeniczny:
a) opracowanie antygenu i jego prezentacja bezposrednia i posrednia,
b) aktywacja limfocytow, cytokiny, chemokiny, receptory i drogi przenoszenia
sygnatow w komorce,
c) mechanizmy przyjmowania i odrzucania przeszczepow,
d) mechanizm reakcji przeszczep przeciw gospodarzowi (GvH) i przeszczep przeciw
nowotworowi (GvT, GvL),
e) specyfika odrzucania poszczegdlnych narzgdow — wspolne i odrebne mechanizmy,
inna morfologia;
2) uktad HLA oraz mniejsze antygeny zgodnosci tkankowej;
3) mechanizmy dziatania lekow immunosupresyjnych;
4) wywotywanie stanu tolerancji u biorcy przeszczepu allogenicznego;
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5) przeszczepy ksenogeniczne — stan wiedzy i perspektywy;
6) sytuacja prawna pobierania i przeszczepiania narzadow (zgoda wprost/sprzeciw) oraz
komorek krwiotworczych:
a) prawa jednostki, prawa rodziny, prawa dawcy,
b) ustawa o pobieraniu, przechowywaniu i przeszczepianiu komorek, tkanek
I narzadow oraz rozporzadzenia wykonawcze;
7) podstawy wiedzy o pobieraniu narzgdéw od 0s6b zmartych:
a) proces od identyfikacji dawcy do pobrania narzadu i jego przeszczepienia,
b) rozpoznanie Smierci pnia mozgu,
C) przeciwwskazania do pobrania narzadu,
d) zasady utrzymania czynnosci narzadéw od $mierci mézgu do pobrania,
e) pobieranie narzagdow po zatrzymaniu krazenia;
8) podstawy wiedzy o przeszczepianiu narzadow od dawcow zywych;
9) badanie zgodnosci tkankowej w doborze dawcy narzadu — wykonywanie proby
krzyzowej;
10) podstawy wiedzy o zabiegach przeszczepienia narzagdow:
a) wskazania i przeciwwskazana do przeszczepiania narzadéw unaczynionych
— nerki, serce, watroba, pluco, trzustka, inne narzady,
b) listy oczekujacych,
c) zasady alokacji narzadow,
d) niedokrwienne uszkodzenie narzadu; zasady przechowywania narzadow,
e) zabieg przeszczepienia,
f) zasady opieki w bezposrednim okresie pooperacyjnym,
g) immunosupresja kliniczna: leki, indukcja, leczenie podtrzymujace,
h) rozpoznawanie i leczenie procesu odrzucania,
i) zakazenia bakteryjne, wirusowe i grzybicze po przeszczepieniu narzadu,
J) przewlekta niewydolnos¢ przeszczepu,
k) powiktania;
11) wyniki odlegle przeszczepienia narzadu:
a) rehabilitacja,
b) jakos¢ zycia;
12) przeszczepianie komorek innych niz komorki krwiotworcze:
a) wysepki trzustkowe,
b) hepatocyty,
c) komorki przytarczyc;
13) alternatywne metody leczenia schytkowej niewydolnosci narzadow;
14) ekonomiczne aspekty przeszczepiania narzagdoéw i komorek krwiotworczych;
15) rehabilitacja i problemy socjalne;
16) polski i miedzynarodowy system przeszczepiania komorek krwiotworczych:
a) osrodki transplantacyjne,
b) banki komoérek krwiotworczych,
C) pracownie zgodnosci tkankowe;j,
d) osrodki dawcow szpiku,
e) osrodki poszukujace dawcow szpiku,
f) rejestr niespokrewnionych dawcow szpiku i krwi pepowinowe;j,
g) ,Poltransplant” i Krajowe Centrum Bankowania Tkanek i Komorek,
h) organizacje miedzynarodowe nadzorujagce 1 Wwspomagajace przeszczepianie
komorek krwiotwérczych: EBMT, BMDW, WMDA,
17) przeszczepianie szpiku i komorek macierzystych pobranych z krwi:
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a)

b)
c)

d)
e)
f)

9)
h)

fizjologia hematopoezy 1 fizjologiczne podstawy transplantacji komorek
krwiotworczych uzyskanych ze szpiku, krwi obwodowej i krwi pepowinowe;j,
chimeryzm i jego rola w leczeniu przeszczepem allogenicznym,

zrodta komorek krwiotworczych 1 metody ich pobierania,

rozne odmiany transplantacji allogenicznych w zalezno$ci od zrodia komorek
krwiotworczych, sposobdéw kondycjonowania i stopnia zgodnos$ci w uktadzie
HLA,

rola, metody i dobor kondycjonowania,

przeszczepienie ze zredukowanym kondycjonowaniem,

wskazania 1 przeciwwskazania do poszczegélnych rodzajow transplantacji
komorek krwiotworczych,

inzynieria materialu przeszczepowego,

patogeneza, profilaktyka, rozpoznawanie i leczenie reakcji przeszczep przeciw
gospodarzowi w postaci ostrej i przewlektej, reakcja przeszczep przeciw biataczce,
aktualne zasady doboru dawcy szpiku (kryteria zgodno$ci, metody badania),
poszukiwanie i1 udost¢gpnianiec = niespokrewnionego  dawcy = komorek
krwiotworczych,

rekonstytucja odpornosciowa po przeszczepieniu,

patofizjologia i rodzaje powiktan wczesnych oraz péznych,

zasady opieki potransplantacyjnej w okresie ostrym, posrednim i pdznym,
monitorowanie i leczenie zakazen bakteryjnych, grzybiczych i wirusowych
wiktajacych zabiegi przeszczepiania komorek krwiotworczych,

przeszczepienia przy niezgodno$ci grup krwi, przy cze$ciowe] niezgodnosci
w HLA, od dawcéw haploidentycznych,

leczenie wzndw choroby przez przetaczanie limfocytow dawcy i innymi metodami
(wlaczajac powtdrne przeszczepienie),

rekonwalescencja po przeszczepieniu komoérek krwiotworczych,

szczepienia ochronne po przeszczepieniu komorek krwiotworczych

zasady profilaktyki oraz zwalczania zakazen szpitalnych 1 racjonalnej
antybiotykoterapii.
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III. WYMAGANE UMIEJETNOSCI PRAKTYCZNE

Oczekuje sig, e po ukonczeniu szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie transplantologii
klinicznej lekarz wykaZe si¢ umiejetnoscig:

1) zakwalifikowania i przygotowania chorego do transplantacji;

2) postepowania  zwigzanego ze  znalezieniem i  przygotowaniem  dawcy
Z uwzglednieniem alloprzeszczepdw od rodzenstwa, haploidentycznych i od dawcow
niespokrewnionych;

3) rekrutacji niespokrewnionych dawcow szpiku;

4) wykonania operacyjnego pobrania szpiku;

5) pobierania komorek krwiotworczych z krwi obwodowej;

6) pobierania krwi pepowinowej do przeszczepienia;

7) wykonania  mieloablacji, immunoablacji oraz  przeszczepienia  komodrek
krwiotworczych;

8) prowadzenia pacjentow po alloprzeszczepieniu:

a) profilaktyka, rozpoznawanie oraz leczenie ostrej i przewleklej postaci reakcji
przeszczep przeciw gospodarzowi (GvH), choroby zamykania naczyn
watrobowych ~ (VOD),  mikroangiopatii ~ zakrzepowo-zatorowej  (TAM),
zarostowego zapalenia oskrzelikow,

b) wczesne rozpoznawanie i leczenie zakazen okotoprzeszczepowych, bakteryjnych,
wirusowych i grzybiczych,

c) rozpoznawanie i leczenie potransplantacyjnej choroby limfoproliferacyjnej,

d) monitorowanie, profilaktyka i leczenie odlegtych nastepstw kondycjonowania;

9) postepowania w razie wznowy — umiejetnos¢ stosowania DLI;

10) postgpowania w razie braku przyjecia lub odrzucenia przeszczepu komorek
krwiotwdrczych;

11) sprawowania opieki nad rekonwalescentem po przeszczepieniu = komorek
krwiotworczych,

12) rozpoznawania rodzajow bolu, oceny klinicznej (w tym ilosciowa i jako$ciowa) oraz
wiedz¢ na temat aktualnych zasad leczenia bolu wg WHO.

IV. FORMY | METODY SZKOLENIA
A — Kursy specjalizacyjne

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

Czas trwania kursow jest okreSlony w dniach 1 godzinach dydaktycznych, przy czym
1 godzina dydaktyczna = 45 minut. Laczny czas trwania poszczegdlnych zajg¢ 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: ,Wprowadzenie do specjalizacji w dziedzinie
transplantologii  klinicznej. Zasady pobierania, przeszczepiania i alokacji
narzadow”

Zakres wiedzy:
1) wprowadzenie w problematyke, cele i obszar dzialania danej specjalnosci oraz
zadania, kompetencje i oczekiwane wyniki ksztatcenia specjalisty w tej dziedzinie;
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2)
3)

4)
5)
6)
7)

8)
9)
10)
11)
12)

13)

14)

wprowadzenie do przedmiotow klinicznych objetych programem danego szkolenia
specjalizacyjnego;

przepisy prawne dotyczace pobierania, przechowywania i przeszczepiania komorek,
tkanek i narzadow;

kryteria 1 sposob stwierdzania nieodwracalnego ustania czynnosci mozgu;

kryteria i sposob stwierdzania nieodwracalnego zatrzymania krazenia;

organizacja pobierania i przeszczepiania narzgdow;

biorcy narzadéw unaczynionych — kwalifikacja i dyskwalifikacja, Krajowa lista 0sob
oczekujacych na przeszczepienie, zasady alokacji narzagdow;

podstawy przeszczepiania komorek i tkanek;

miedzynarodowa wymiana narzgdow (Eurotransplant, Scandiatransplant, EOEO);
podstawy onkologi;

podstawy farmakoekonomiki;

zagadnienia bezpieczenstwa w opiece zdrowotnej dotyczace bezpieczenstwa
pacjentow i lekarzy;

podstawy dobrej praktyki lekarskiej, w tym zasady praktyki opartej na rzetelnych
i aktualnych publikacjach;

formalnoprawne podstawy doskonalenia zawodowego lekarzy.

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.

2. Kurs: ,,Wskazania do transplantacji szpiku”

Zakres wiedzy:

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

rodzaje transplantacji komoérek krwiotworczych;

podstawy biologiczne wykonywania autotransplantacji;
mechanizmy dziatania allotransplantacji;

wskazania do autoprzeszczepu wedtug EBMT;

wskazania do alloprzeszczepow wedtug EBMT,;

przeszczepienia ze wskazan szczegdlnych 1 programy badawcze;
regulacje prawne i organizacja.

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.

3. Kurs: ,,Standardy postepowania w przeszczepianiu komorek krwiotworczych”

Zakres wiedzy:

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

biologiczne podstawy przeszczepiania komorek krwiotwoérczych;

odmiany transplantacji komorek krwiotworczych;

zrédla komorek krwiotworczych do przeszczepienia;

wskazania do przeszczepiania komorek krwiotworczych;

technika przeszczepiania szpiku;

podstawy inzynierii komorek krwiotworczych;

pobieranie, metody oczyszczania, krioprezerwacja i przechowywanie komorek
krwiotworczych;
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8) metody kondycjonowania biorcy przed przeszczepieniem autologicznym
i allogenicznym;
9) metody leczenia immunosupresyjnego;
10) przeszczep od dawcow  niespokrewnionych, nie w  pelni  zgodnych
i haploidentycznych;
11) powiktania po przeszczepieniu, GvH, infekcje, nawroty choroby;
12) wskazania do przeszczepienia wedtug zalecen EBMT.

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.

4. Kurs: ,,Zasady doboru immunogenetycznego dawcy komorek krwiotworczych”

Zakres wiedzy:
1) podstawy immunologiczne i biologiczne przeszczepiania komorek krwiotworczych;
2) antygeny zgodnosci tkankowej HLA, ich metody oznaczania;
3) nomenklatura i zasady interpretacji wynikow;
4) zasady typowania HLA dawcow rodzinnych i dawcow niespokrewnionych;
5) analiza haplotypéw w doborze dawcy rodzinnego;
6) algorytmy ,Poltransplant”, BMDW i WMDA w doborze dorostego dawcy
niespokrewnionego;
7) zasady doboru krwi pgpowinowej od niespokrewnionego dawcy;
8) organizacja poszukiwania dawcow w Polsce i w skali migdzynarodowe;.

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: »Pobieranie komorek krwiotworczych i przygotowanie
do transplantacji”

Zakres wiedzy:
1) technika pobierania szpiku i jego przygotowanie do przeszczepienia;
2) metody przygotowania do pobrania komorek krwi obwodowej i sposdb pobrania,
metody selekcji negatywnej i pozytywnej;
3) przeszczepianie przy niezgodnosci grup uktadu ABO;
4) zasady krioprezerwacji, przechowywania i transportu, regulacje prawne.

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.

6. Kurs: ,Profilaktyka, diagnostyka i leczenie choroby przeszczep przeciw
gospodarzowi (GvH)”

Zakres wiedzy:
1) mechanizm reakcji GvH;
2) podziat choroby GvH i klasyfikacja nasilenia;
3) diagnostyka kliniczna GvH;
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4) profilaktyka GvH;
5) leczenie ostrej choroby GvH i przewlektej choroby GvH: EBMT konsens.

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.

7. Kurs: ,,Patomorfologia przeszczepiania komorek krwiotworczych”

Zakres wiedzy:

1) podstawowe  techniki  badania  morfologicznego  (mikroskopia  $wietlna,
immunohistochemia) — prawidlowy obraz narzadéw docelowych;

2) rozpoznawanie ostrej choroby przeszczep przeciw gospodarzowi;

3) rozpoznawanie przewleklej choroby przeszczep przeciw gospodarzowi,

4) patomorfologia innych powiklan przeszczepiania komoérek krwiotworczych
(odrzucanie przeszczepu, nawr6t choroby podstawowej, choroba zamykania zyt
watrobowych, zaciskajace zapalenie pecherzykdéw ptucnych, powiktania infekcyjne).

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.

8. Kurs: ,,Warsztaty transplantacji szpiku”

Zakres wiedzy

Kurs jest przeznaczony dla osob zaawansowanych i specjalizujacych si¢ w transplantacji
komorek krwiotwoérczych. Obejmuje wizyte w petnoprofilowym osrodku transplantacji
komorek krwiotwodrczych, zapoznanie z organizacja poszczegdlnych skladowych osrodka,
w tym pracowni zgodnosci tkankowej, osrodka poszukiwania dawcoéw szpiku, osrodka
dawcow szpiku, banku komoérek krwiotwdrczych, oddziatu transplantacyjnego, poradni
poprzeszczepowe], a takze demonstracj¢ 1 omowienie standardowych procedur operacyjnych.

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.

9. Kurs: ,,Podstawy chirurgii transplantacyjnej”

Zakres wiedzy:

1) kwalifikacja zywego i zmartego dawcy narzadow;

2) pobranie wielonarzagdowe od zmartego dawcy;

3) nefrektomia u zywego dawcy;

4) niedokrwienie, reperfuzja narzadu — zasady i przepisy dotyczace oznakowania
| przechowywania narzadow;

5) chirurgiczna ocena biorcy przeszczepu;

6) zastepowanie czynnosci niewydolnego narzadu w okresie przed przeszczepieniem
(dializoterapia, mechaniczne wspomaganie krazenia, dializa watrobowa);

7) chirurgiczne aspekty przeszczepiania nerek, watroby, trzustki, jelita, serca, ptuca,
ztozonych przeszczepow wielotkankowych;

8) zasady opieki w bezposrednim okresie pooperacyjnym;
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9) powiktania.
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.

10. Kurs: ,,Dobor immunologiczny”

Zakres wiedzy:

1) podstawy immunologii transplantacyjnej — antygeny zgodnosci tkankowej i sposob ich
oznaczania, interpretacja wynikow réznych metod diagnostycznych;

2) znaczenie i zasady przeprowadzania proby krzyzowej — dobdr dawca-biorca oparty
0 oznaczania przeciwcial anty-HLA oraz wirtualnego PRA z zastosowaniem metod
fazy statej;

3) znaczenie doboru tkankowego przy przeszczepianiu poszczegdlnych narzadow;

4) proces odrzucania narzadu.

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.

11. Kurs: ,,Leczenie immunosupresyjne i jego powiklania”

Zakres wiedzy:
1) monitorowanie immunologiczne po przeszczepieniu narzadu;
2) rodzaje lekow immunosupresyjnych i ich mechanizm dziatania;
3) przeciwciata poli- i monoklonalne;
4) podstawowe schematy immunosupresji;
5) schematy immunosupresji po przeszczepieniu komorek krwiotworczych, zasady EBM
W przeszczepianiu narzadow;
6) leczenie odrzucania;
7) reakcja przeszczep przeciw gospodarzowi;
8) zasady postepowania w przypadku reakcji GvH;
9) monitorowanie leczenia immunosupresyjnego;
10) zasady opieki przewlektej nad biorcg przeszczepionego narzadu (nerki, watroby,
trzustki, jelita, serca, ptuca);
11) choroby uktadu sercowo-naczyniowego u biorcy przeszczepu;
12) czynniki immunologiczne 1 nieimmunologiczne wplywajace na czynno$¢
przeszczepionego narzadu;
13) nawrot choroby podstawowej w przeszczepionym narzadzie;
14) niewydolnosc¢ przeszczepionego narzadu.

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.
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12. Kurs: ,,Zakazenia po przeszczepieniu narzadow i komorek krwiotworczych”

Zakres wiedzy:

1) charakterystyka zakazeh po przeszczepieniu narzgdu lub komoérek krwiotworczych
— bakteryjne, grzybicze i wirusowe;

2) zakazenia oportunistyczne;

3) wplyw immunosupresji na rozwoj zakazen;

4) zakazenia przenoszone od dawcy;

5) diagnostyka i monitorowanie przebiegu zakazen;

6) zasady profilaktyki zakazen u chorych po przeszczepieniu narzadu lub komorek
krwiotworczych;

7) algorytmy leczenia zakazen bakteryjnych, grzybiczych i wirusowych.

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.

13. Kurs: ,,Patomorfologia narzadu przeszczepionego”

Zakres wiedzy:
1) ocena przydatnosci narzadu do przeszczepienia;
2) zmiany niedokrwienne w obrazie histopatologicznym;
3) proces odrzucania przeszczepionego narzadu;
4) rozpoznawanie reakcji GvH;
5) zmiany wynikajace z dziatania lekow immunosupresyjnych;
6) nawrot choroby podstawowej;
7) systemy klasyfikacji obrazow histologicznych dla poszczegdlnych narzadow;
8) podstawowe techniki badania morfologicznego (mikroskopia $wietlna, elektronowa,
immunohistochemia).

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.

14. Kurs: ,,Problemy onkologiczne w przeszczepianiu komorek, tkanek
I narzadow”

Zakres wiedzy:
1) rola immunosupresji w patogenezie nowotwordw po przeszczepieniu narzadoéw lub
tkanek;
2) nowotwory narzadowe po przeszczepieniu;
3) nowotwory skory po przeszczepieniu narzadu;
4) zgloszenie do transplantacji chorego z wywiadem nowotworowym,;
5) nowotwory przeniesione od dawcy;
6) modyfikacje immunosupresji po rozpoznaniu nowotworu u biorcy przeszczepu;
7) profilaktyka nowotworéw po przeszczepieniu narzadu.

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.
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15. Kurs: ,,Ratownictwo medyczne”

Cel kursu:
Oczekuje sig¢, ze lekarz po ukonczeniu kursu wykaze si¢ znajomoS$cia zaawansowanych
technik resuscytacji kragzeniowo-oddechowej oraz ratunkowego leczenia urazow.

Zakres wiedzy:
Dzien I. Wprowadzenie do medycyny ratunkowej, mechanizmy powstawania bélu oraz
metody kontroli bélu przewleklego:

1)
2)

3)
4)
5)

6)
7)

8)
9)

historia rozwoju medycyny ratunkowej;

zatozenia organizacyjne i zadania medycyny ratunkowej we wspoétczesnych systemach
ochrony zdrowia. Podstawy prawne w Polsce;

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

monitorowanie funkcji zyciowych i1 ocena kliniczna pacjenta w szpitalnym oddziale
ratunkowym;

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

definicja i patomechanizm bolu przewlektego;

klasyfikacja bolu;

ocena kliniczna chorego z bdlem,;

10) ocena nasilenia bolu (ilosciowa) — skale bolowe;
11) charakterystyka bolu (ocena jakosciowa) — kwestionariusze i inne narzedzia oceny

jako$ciowej;

12) ocena skutecznos$ci leczenia bolu przewlektego;
13) ocena kliniczna chorego z bolem przewlektym;
14) farmakoterapia bolu;

15) niefarmakologiczne metody kontroli bolu;

16) skutki niewtasciwej kontroli bolu.

Dzien I1. Zaawansowana resuscytacja krazeniowo-oddechowa:

1)
2)

3)

4)
5)
6)

epidemiologia, klinika i diagnostyka naglego zatrzymania krazenia;

podstawy zaawansowanej resuscytacji oddechowej u dorostych: ratunkowa droznosé
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 zastepczego,
monitorowanie jakosci i skutecznosci krazenia zastgpczego;

elektroterapia w nagtym zatrzymaniu krazenia i w stanach zagrazajacych NZK;
ratunkowe dostepy donaczyniowe;

farmakoterapia naglego zatrzymania krazenia.

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

1)

2)

3)

4)

epidemiologia i klinika nagtych zatrzyman krazenia u dzieci, odrgbnosci anatomiczno-
fizjologicznych wieku dziecigcego;

specyfika zaawansowanej resuscytacji krazeniowo-oddechowej noworodkdw,
niemowlat 1 dzieci: drozno$¢ drég oddechowych, wentylacja zastepcza, wspomaganie
krazenia, farmako- i plynoterapia;

wspolczesne zalecenia i algorytmy prowadzenia resuscytacji kragzeniowo-oddechowe;j:
zespoOl resuscytacyjny — jego zadania i monitorowanie skutecznosci;

resuscytacja  krgzeniowo-oddechowa w  sytuacjach  szczegdélnych:  wstrzas
anafilaktyczny, wstrzas kardiogenny, wstrzas septyczny, resuscytacja ci¢zarnych,
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5)

6)

podtopienie, hipotermia, porazenic pradem/piorunem, ostry zespdt wiencowy, udar
mozgowy;,

etyczne 1 prawne aspekty resuscytacji krgzeniowo-mozgowej, DNR, stwierdzenie
zgonu, $mieré mozgu,

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

Dzien I'V. Ratunkowe leczenie urazow:

1)
2)

3)

4)

5)
6)
7)

epidemiologia okolourazowych mnogich, cigzkich obrazen ciata;

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

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

ocena wtdrna pacjenta z mnogimi obrazeniami w szpitalnym oddziale ratunkowym:
resuscytacja okotourazowa, 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 urazéow (cd.):

1)
2)

3)

specyfika urazow 1 postgpowania okotourazowego u dzieci;

wybrane sytuacje leczenia okotourazowego: urazy u ci¢zarnych, obrazenia u osob
w wieku podesztym, urazy glowy 1 rdzenia kregowego, urazy twarzoczaszki, urazy
narzagdu wzroku, urazy klatki piersiowej, urazy konczyn, urazy jamy brzusznej
1 miednicy matej, urazy oparzeniowe, urazy postrzatowe;

zdarzenia masowe i katastrofy, triage przedszpitalny.

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

Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz sprawdzian testowy
1 sprawdzian praktyczny z wiedzy objetej programem kursu, przeprowadzane przez
kierownika kursu.

16. Kurs: ,,Zdrowie publiczne”

Czes¢ 1: Zdrowie publiczne

Zakres wiedzy:
1. Wprowadzenie do zagadnien zdrowia publicznego:

1)

ochrona zdrowia a zdrowie publiczne, geneza, przedmiot zdrowia publicznego jako
dyscypliny naukowe;j i dziatalno$ci praktyczne;j;

2) wielosektorowo$¢ i multidyscyplinarnos¢ ochrony zdrowia, prozdrowotna polityka

publiczna w krajach wysokorozwinietych;

3) aktualne problemy zdrowia publicznego w Polsce i UE.
2. Organizacja i ekonomika zdrowia:

1)

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

2) zasady organizacji i finansowania systemu opieki zdrowotnej w Polsce;
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3)

4)
5)

6)
7)

8)

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

wspolnotowe i migdzynarodowe regulacje prawne ochrony zdrowia;

podstawowe pojecia ekonomii zdrowia: popyt i podaz $wiadczen zdrowotnych;
odmienno$ci rynku $wiadczen zdrowotnych od innych towarow i ustug, asymetria
informacji 1 pelmomocnictwo, koncepcje potrzeby zdrowotnej, rownos¢
1 sprawiedliwo$¢ spoteczna oraz efektywnos$¢ jako kryterium optymalnej alokacji
zasobow, koszty bezposrednie 1 posrednie choroby, koszty terapii i nastepstw choroby;
ocena technologii medycznych jako narzgdzie podejmowania decyzji alokacji
publicznych $rodkéw na opieke zdrowotna;

zasady funkcjonowania systemu refundacji lekow w Polsce: cele i narzgdzia 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 i ekonomiczne determinanty zdrowia;

podstawowe pojecia epidemiologii, mierniki rozpowszechnienia zjawisk zdrowotnych
w populacji;

epidemiologia jako narzedzie zdrowia publicznego: zrédla 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 chorob 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 promoc;ji zdrowia;

rola edukacji pacjenta w systemie opieki zdrowotnej;

zasady Evidence Based Public Health;

programy zdrowotne jako narze¢dzie profilaktyki i promocji zdrowia (Narodowy
Program Zdrowia, Narodowy Program Zwalczania Choréb Nowotworowych,
Narodowy Program Przeciwdzialania Chorobom Cywilizacyjnym — POL-HEALTH,
Narodowy Program Wyroéwnywania Dostepnosci do Profilaktyki i Leczenia Chorob
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)

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

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

wybrane dylematy etyczne zdrowia publicznego: rownos¢ dostgpu do $wiadczen
a efektywnos$¢ systemu opieki zdrowotnej, wysoka jakos¢ swiadczen a efektywnos¢
systemu opieki zdrowotnej, wszechstronno$¢ a rdwnos¢ w dostepie do $wiadczen,
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4)

5)

pluralizm S$wiatopogladowy a dziatania wiladz publicznych w obszarze zdrowia
publicznego, wyréwnywanie nierownosci zdrowotnych, refundacja kosztow leczenia
1 lekow, finansowanie procedur o wysokiej kosztochtonnosci, finansowanie leczenia
chordb rzadkich;

rola lekarza w zdrowiu publicznym: lekarskie standardy etyczne i1 ich zwigzek
ze zdrowiem publicznym, lekarz w promocji i profilaktyce zdrowotnej, konflikty
interesOw pracownikoéw ochrony zdrowia;

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

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

Czes¢ II: Orzecznictwo lekarskie

Zakres wiedzy:

1)
2)
3)
4)

5)
6)

7)
8)

9)
10)

system zabezpieczenia spotecznego choroby i jej nastgpstw w Polsce;

rodzaje $wiadczen z zabezpieczenia spotecznego oraz warunki ich nabywania;

0golne zasady i tryb przyznawania $wiadczen dla ubezpieczonych i ich rodzin;

rola i1 zadania lekarzy leczacych w procesie ubiegania si¢ przez pacjenta

o przyznanie $wiadczen z zabezpieczenia spotecznego;

rola orzecznictwa lekarskiego w zabezpieczeniu spotecznym;,

zasady i tryb orzekania lekarskiego o:

a) czasowej niezdolnosci do pracy,

b) potrzebie rehabilitacji leczniczej w ramach prewencji rentowej,

c) okoliczno$ciach uzasadniajagcych 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 egzystenciji,

j) okresie trwania: niezdolnosci do  pracy, niezdolnosci do  pracy
w gospodarstwie rolnym, niezdolnosci do samodzielnej egzystenciji,

k) niepetnosprawnosci dzieci i dorostych,

I) procentowym uszczerbku na zdrowiu;

opiniodawstwo sgdowo-lekarskie;

Migdzynarodowa Klasyfikacja Funkcjonowania, Niepetnosprawnosci 1 Zdrowia

(ICF);

orzecznictwo lekarskie w ubezpieczeniach komercyjnych;

rola kompleksowej rehabilitacji w prewencji rentowej.

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

Czas trwania kursu ogotem — czesé 1i czesé 11: 8 dni (64 godziny dydaktyczne).

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

17. Kurs: ,,Prawo medyczne”

Cel kursu:
Oczekuje si¢, ze lekarz po ukonczeniu kursu wykaze si¢ znajomoscig podstawowych
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przepisOow prawa w zakresie wykonywania zawodu lekarza 1 lekarza dentysty oraz
odpowiedzialnosci.
Zakres wiedzy:
1) zasady sprawowania opieki zdrowotnej w s$wietle Konstytucji Rzeczypospolitej
Polskiej;
2) zasady wykonywania dziatalno$ci leczniczej:
a) $wiadczenia zdrowotne,
b) podmioty lecznicze — rejestracja, zasady dziatania, szpitale kliniczne, nadzor,
C) dzialalno$¢ lecznicza lekarza, lekarza dentysty w formie praktyki zawodowej,
d) nadzor specjalistyczny i kontrole;
3) zasady wykonywania zawodu lekarza:
a) definicja zawodu lekarza,
b) prawo wykonywania zawodu,
C) uprawnienia i obowigzki zawodowe lekarza,
d) kwalifikacje zawodowe,
e) eksperyment medyczny,
f) zasady prowadzenia badan klinicznych,
g) dokumentacja medyczna,
h) prawa pacjenta a powinnosci lekarza (pojecie $wiadomej zgody, prawo
do odmowy udzielenia $wiadczenia),
i) stwierdzenie zgonu i ustalenie przyczyn zgonu;
4) zasady powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego:
a) prawa i obowiazki osoby ubezpieczonej i lekarza ubezpieczenia zdrowotnego,
b) organizacja udzielania i zakres §wiadczen z tytutu ubezpieczenia zdrowotnego,
€) dokumentacja zwigzana z udzielaniem §wiadczen z tytutu ubezpieczenia;
5) zasady wypisywania recept na leki oraz zlecen na wyroby medyczne;
6) zasady dziatania samorzadu lekarskiego:
a) zadania izb lekarskich,
b) prawa i obowigzki cztonkéw samorzadu lekarskiego,
C) odpowiedzialnos¢ zawodowa lekarzy — postepowanie wyjasniajace przed
rzecznikiem odpowiedzialno$ci zawodowej, postepowanie przed sadem lekarskim,
7) uregulowania szczegdlne dotyczace postgpowania lekarza w innych ustawach,
w tym w szczeg6lnos$ci:
a) sztucznej prokreacji,
b) przeszczepiania narzadow i tkanek,
C) przerywania ciazy,
d) zabiegow estetycznych,
e) leczenia paliatywnego i stanéw terminalnych,
f) chordb psychicznych,
g) niektorych choréb zakaznych,
h) przeciwdziatania i leczenia uzaleznien,
1) badan klinicznych;
8) odpowiedzialnos¢ prawna lekarza — karna, cywilna:
a) odpowiedzialno$¢ 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.
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18. Kurs: ,,Przetaczanie krwi i jej skladnikow”

Zakres wiedzy teoretycznej:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

zasady organizacji shuzby krwi:

a) struktura organizacyjna sthuzby 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) rola i zadania lekarza odpowiedzialnego za gospodarke krwia,

c) rola i zadania komitetu transfuzjologicznego,

d) skladanie 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 1 jej sktadnikami:

a) transfuzjologiczne aspekty leczenia niedokrwistosci,

b) kliniczne wskazania do przetaczania koncentratow krwinek ptytkowych,

c) kliniczne zastosowanie koncentratu granulocytarnego,

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

e) wskazania do  stosowania  produktow  krwiopochodnych:  albumina,
immunoglobuliny, koncentraty czynnikoéw krzepnigcia;

zabiegi lecznicze:

a) autotransfuzja,

b) hemodilucja,

C) upusty,

d) aferezy lecznicze;

immunologia transfuzjologiczna:

a) klinicznie wazne uktady grupowe krwinek czerwonych,

b) pojecie przeciwciat odporno$ciowych,

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;

bezpieczenstwo krwi i jej sktadnikdw:

a) metody zapobiegania przenoszeniu czynnikow chorobotwoérczych drogg krwi i jej
sktadnikoéw oraz produktéw krwiopochodnych,

b) zasady bezpiecznego stosowania krwi i jej sktadnikow,
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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,

i) dokumentacja zwigzana z zabiegiem przetoczenia;

8) zdarzenia i reakcje niepozadane:

a) powazne niepozgdane zdarzenia i reakcje,

b) rodzaje powiktan poprzetoczeniowych: niehemolityczne reakcje
poprzetoczeniowe, hemolityczne reakcje poprzetoczeniowe,

C) sposob postepowania 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) o0znaczanie grup krwi,
b) wykonywanie proby zgodnosci serologicznej,
c) dokumentacja badan;

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

3) postepowanie po przetoczeniu:
a) postgpowanie z resztkami poprzetoczeniowymi,
b) pobieranie proébek do badan w przypadku wystgpienia powiklan

poprzetoczeniowych,

C) zglaszanie niepozadanych zdarzen i reakcji.

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.

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 nieobecno$ci, w tym réwniez o dni ustawowo wolne
od pracy w danym roku.

1. Staz podstawowy w zakresie transplantologii komorek krwiotworczych

Zakres wiedzy teoretycznej:
1) fizjologia hematopoezy;
2) fizjologiczne podstawy transplantacji komorek krwiotworczych szpiku i izolowanych
z krwi obwodowej i krwi pepowinowej;
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3)

4)
5)
6)
7)

8)
9)

10)
11)
12)
13)
14)
15)
16)

17)
18)

19)
20)

21)
22)

23)

24)

patofizjologiczne podstawy stosowania przeszczepiania komorek krwiotworczych
w chorobach nowotworowych, we wrodzonych 1 nabytych aplazjach szpiku
i w chorobach autoimmunologicznych;

przeszczepianie autologicznych i allogenicznych komorek krwiotwdrczych;

metody pobierania komorek krwiotworczych z krwi obwodowej i ze szpiku;

antygeny zgodnosci tkankowej — znaczenie w transplantologii i metody badania;

rozne odmiany autologicznych 1 allogenicznych transplantacji  komorek
krwiotworczych, aktualne kierunki rozwoju;

metody kondycjonowania przed przeszczepami autologicznymi i allogenicznymi;
przeszczepianie szpiku po kondycjonowaniu niepowodujacym mieloablacji (RIC,
NSCT);

chimeryzm — jego rola w leczeniu alloprzeszczepem, metody badania i praktyczne
wykorzystanie;

wskazania i przeciwwskazania do poszczegolnych rodzajow transplantacji komorek
krwiotworczych;

patogeneza, rozpoznawanie i leczenie ostrej reakcji przeszczep przeciw gospodarzowi
—AGH;

patogeneza i klinika przewlektej reakcji przeszczep przeciw gospodarzowi — CGVH;
reakcja przeszczep przeciw nowotworowi i przeciw biataczce — GVL;

aktualne zasady doboru dawcow szpiku spokrewnionych i niespokrewnionych
— kryteria zgodnosci, metody badania;

obowigzujace zasady kwalifikacji do przeszczepu, organizacja poszukiwania dawcy
i procedury przeszczepienia;

rekonstytucja uktadu krwiotwoérczego i immunologiczna po przeszczepieniu,

leczenie immunosupresyjne — podstawy patofizjologiczne, aktualnie stosowane leki,
monitorowanie immunosupresji;

powiklania po przeszczepieniu — wczesne 1 pozne, rodzaje, czestos¢, patofizjologia
| postepowanie;

powiklania infekcyjne po przeszczepieniu 1 leczeniu immunosupresyjnym
— chronologia, rozpoznawanie, postepowanie profilaktyczne i leczenie;

postepowanie przy niezgodnosci grup krwi pomigdzy dawcg 1 biorca;

przeszczepy od dawcow niecoptymalnych, stosowane metody, prowadzenie
PO przeszczepieniu;

leczenie wzndéw choroby, przetaczanie limfocytow dawcy — DLI, ponowne
przeszczepienia;

rehabilitacja i problemy socjalne.

Zakres umiejetnosci praktycznych:

1)
2)

3)

4)

5)

6)

zakwalifikowanie i przygotowanie pacjenta do transplantacji;

postgpowanie zwigzane ze znalezieniem 1 przygotowaniem dawcy z uwzglednieniem
alloprzeszczepow  od  rodzenstwa,  haploidentycznych i od  dawcéw
niespokrewnionych;

wspotpraca z osrodkami poszukiwania dawcow szpiku i z o§rodkami pobierajagcymi
komorki krwiotworcze od dawcoéw niespokrewnionych;

wykonanie operacyjnego pobrania szpiku (specjalizujacy si¢ powinien bra¢ udziat
W co najmniej 10 operacyjnych pobraniach szpiku, asystujac 1 wykonujac pod
nadzorem cze$¢ pobrania — potwierdzenie w ksigzce operacyjnej);

zaplanowanie 1 przeprowadzenie leczenia kondycjonujacego z peilng 1 czeSciowa
mieloablacja;

wykonanie przeszczepienia komorek krwiotworczych;
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7) prowadzenie pacjentdéw po autoprzeszczepie i po alloprzeszczepie (specjalizujacy sie
powinien naby¢ te umiejetnos¢, pracujac w poradni poprzeszczepowej);

8) stosowanie leczenia immunosupresyjnego i jego monitorowania;

9) rozpoznanie i leczenie wezesnych powiklan poprzeszczepowych: ostrej postaci reakcji
przeszczep przeciw gospodarzowi — GvH, powiktan zakrzepowych, VOD, zakazen,
braku wszczepu;

10) rozpoznawanie i leczenie poznych powiktan: przewleklej postaci GvH, zakazen,
wtornej dysfunkcji szpiku, powiktan przy niezgodnosci grup krwi;

11) rozpoznawanie i leczenie powiktan wirusowych: CMV, HSV, HBYV, HCYV,
adenowirusami i innymi;

12) postepowanie w razie wznowy — umiej¢tnos¢ stosowania DLI;

13) postepowanie w razie dysfunkcji przeszczepu.

14) praktyczne zaznajomienie si¢ z zasadami pobierania komorek krwiotworczych z krwi
obwodowej (specjalizujacy si¢ powinien asystowac¢ przy co najmniej 10 pobraniach
komorek krwiotwodrczych metodg leukaferezy — potwierdzenie w ksigzce zabiegdw);

15) praktyczne zaznajomienie si¢ z metodami opracowania komoérek pobranych z krwi lub
ze szpiku w przypadku niezgodno$ci grup krwi lub w razie stosowania metod
tzw. pozytywnej i negatywnej selekcji (specjalizujacy si¢ powinien asystowaé w co
najmniej 5 takich procedurach — potwierdzenie w ksigzce zabiegdw).

Forma zaliczenia staZu (u kierownika specjalizacji):
1) ztozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej objetej programem stazu,
2) zaliczenie sprawdzianu z umiejetnosSci praktycznych — potwierdzenie przez kierownika
specjalizacji wykonanych przez lekarza zabiegdw lub procedur medycznych objetych
programem stazu.

Czas trwania staZu: 67 tygodni (335 dni roboczych).

Miejsce staiu: jednostka, ktora wuzyskala akredytacje¢ do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie transplantologii klinicznej, w ktérej przeprowadza si¢ zabiegi
przeszczepiania szpiku i komorek macierzystych.

2. Staz kierunkowy w pracowni zgodnosci tkankowej (immunogenetycznej)

Zakres wiedzy teoretycznej:
1) sposob oznaczania antygenéw HLA i wykonywania odpowiednich prob, interpretacja
wynikow;
2) typowanie niskiej, posredniej i wysokiej rozdzielczos$ci;
3) zasady doboru rodzinnych dawcow przeszczepu;
4) zasady doboru niespokrewnionych dawcoéw komorek krwiotworczych;
5) warsztatowe ¢wiczenia w zakresie dobierania dawcow.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
1) wybor biorcy narzadu w oparciu o kryteria kliniczne (udziat w koordynacji zwigzane;j
z wyborem biorcoéw przeszczepu);
2) alokacja i interpretacja wyniku badania zgodnosci tkankowe;.

Forma zaliczenia staiu (u kierownika staZu):
1) zlozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej objetej programem stazu,
2) zaliczenie sprawdzianu z umiejetnosci praktycznych — potwierdzenie przez kierownika
stazu wykonanych przez lekarza zabiegow lub procedur medycznych objetych
programem stazu.
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Czas trwania staZu: 1 tydzien (5 dni roboczych).

Miejsce staZu: jednostka, ktora uzyskata akredytacj¢ do prowadzenia ww. stazu.
3. Staz kierunkowy w osrodku poszukiwania dawcow

Zakres wiedzy teoretycznej:
1) organizacja poszukiwania dawcow;
2) wspoOltpraca z osrodkami transplantacyjnymi;
3) sposob oznaczania antygenow HLA i wykonywania odpowiednich badan, interpretacja
wynikow;
4) zasady wyboru biorcéw przeszczepu.
Zakres umiejetnosci praktycznych:
1) wybor dawcy komorek krwiotworczych (udziat w koordynacji zwigzanej z wyborem
dawcy dla biorcéw przeszczepu);
2) interpretacja wynikow badan.

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

Czas trwania stazu: 1 tydzien (5 dni roboczych).

Miejsce staZu: jednostka, ktora uzyskata akredytacj¢ do prowadzenia ww. stazu.
4. Staz kierunkowy w pracowni cytaferez

Zakres wiedzy teoretycznej:
1) podstawy wykonywania aferezy;
2) przygotowanie zdrowego dawcy do zabiegu;
3) przygotowanie chorego do zabiegu;
4) monitorowanie efektywnosci aferezy;
5) opracowanie uzyskanego materiatu, regulacje prawne.

Zakres umiejetnosci praktycznych
Uczestnictwo w aferezie, monitorowaniu efektywnosci i opracowaniu materiatu.

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

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

Miejsce staZu: jednostka, ktora uzyskata akredytacj¢ do prowadzenia ww. stazu.
5. Staz kierunkowy w banku komorek krwiotwoérczych
Zakres wiedzy teoretycznej:

1) teoria krioprezerwacji;
2) metody rozdzielania komorek;
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3) metody izolacji rzadkich komorek;

4) metody oceny potencjatu transplantacyjnego (cytometria przepltywowa, hodowla
komorkowa);

5) standard preparatyki komoérek krwiotworczych ze szpiku i krwi obwodowej EBMT
oraz standard preparatyki komorek krwi pgpowinowej Netcord.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
1) testowanie komorek pod katem ich przydatnosci do przeszczepienia;
2) preparatyka komorek w warunkach jatowych w komorze laminarnej;
3) wirowanie komorek;
4) krotkotrwate przechowywanie komorek krwiotworczych w temperaturze 4 °C;
5) zamrazanie dwustopniowego;
6) zamrazanie kontrolowanego;
7) obstuga zamrazarek na -80 i -140 °C;
8) obstuga zbiornikow z cieklym azotem;
9) rozmrazanie komorek, kontrola jakosci.

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

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

Miejsce stazu: jednostka, ktora uzyskata akredytacje do prowadzenia ww. stazu.
6. Staz kierunkowy w oddziale przeszczepow narzadow unaczynionych

Zakres wiedzy teoretycznej:
1) zasady prowadzenia chorych po przeszczepieniu narzadu brzusznego i/lub klatki
piersiowej;
2) rozpoznawanie odrzucania;
3) leczenie immunosupresyjne, rozpoznawanie i leczenie powiktan.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
Interpretacja wynikow badan wykonywanych u chorych po przeszczepie.

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

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

Miejsce stazu: jednostka, ktora uzyskata akredytacje do prowadzenia ww. stazu (wykonujace
przeszczepienie nerek, watroby lub serca).

7. Staz kierunkowy w osrodku dawcéow szpiku (ODS)

Zakres wiedzy teoretycznej:
1) podstawy prawne funkcjonowania osrodkow dawcow szpiku;
2) metody rekrutacji potencjalnych dawcow szpiku;
3) wymogi zdrowotne stawiane dawcom szpiku;
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4) prowadzenie bazy informatycznej osrodka dawcow szpiku i przekazywanie danych do
,,Poltransplantu”;

5) udostepnianie dawcow szpiku;

6) wspotpraca z osrodkami pobierajagcymi komoérki krwiotworcze;

7) opieka nad dawcg po donacji.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
1) rekrutacja niespokrewnionych potencjalnych dawcow szpiku;
2) udostepnianie dawcy i opieka nad dawcg po donacji.

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

Czas trwania stazu: 1 tydzien (5 dni roboczych).

Miejsce staZu: jednostka, ktora uzyskata akredytacj¢ do prowadzenia ww. stazu.
8. Staz kierunkowy w poradni transplantacyjnej

Zakres wiedzy teoretycznej:
1) powiktania wczesne i odlegte przeszczepiania komorek krwiotworczych;
2) nadzor zdrowotny nad rekonwalescentami po  przeszczepieniu  komorek
krwiotworczych;
3) sprawozdawanie $wiadczen do instytucji ubezpieczeniowych;
4) diagnostyka nawrotow chorob podstawowych, metody zapobiegania i zwalczania;
5) potransplantacyjna choroba limfoproliferacyjna i nowotwory wtorne.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
Przewlekle prowadzenie chorych po przeszczepieniach autogenicznych i allogenicznych.

Forma zaliczenia staiu kierunkowego (u kierownika specjalizacji/ 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 (potwierdzenie, ze lekarz prowadzil co najmniej jednego chorego
z ostra 1 przewlekla chorobg przeszczep przeciw gospodarzowi).

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

Miejsce stazu: jednostka, ktora uzyskata akredytacje do prowadzenia ww. stazu.
C — Szkolenie umiejetnosci wykonywania zabiegéw i procedur medycznych

Wykaz i liczba procedur medycznych i zabiegow, w ktorych lekar; ma obowigzek
uczestniczyc:
1) czynny udzial w co najmniej 25 pobraniach szpiku potwierdzony wypisem z ksigzki
operacyjnej;
2) udokumentowane wykonanie co najmniej 30 leukaferez lub znajomos$¢ techniki
i odbycie dwutygodniowego szkolenia w pracowni cytaferezy;
3) udokumentowany wspétudziat w wykonaniu przeszczepienia i prowadzeniu
co najmniej 15 pacjentdow po autotransplantacji i 15 po allotransplantacji;
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4) udziat w jednej akcji rekrutacji potencjalnych niespokrewnionych dawcow
szpiku/komérek krwiotworczych.

Wykaz i liczba swiadczen specjalistycznych, ktore lekarz ma wykonaé:
1) co najmniej 100 godzin pracy w poradni przeszczepowej przy akredytowanej
jednostce;
2) udzial w co najmniej 10 posiedzeniach zespotu kwalifikujacego do przeszczepienia.

D — Samoksztalcenie

Lekarz jest zobowigzany do cigglego i aktywnego samoksztatcenia w celu poglebiania swojej
wiedzy, §ledzenia postepéw w dziedzinie transplantologii klinicznej, a w szczegdlnosci
korzystania z polecanych pozycji pisSmiennictwa, uczestniczenia w posiedzeniach
edukacyjnych towarzystw naukowych, napisania publikacji i udzialu w innych formach
samoksztalcenia wskazanych przez kierownika specjalizacji.

1. Studiowanie piSmiennictwa

Lekarz powinien korzysta¢ z aktualnych podrecznikdéw i z czasopism naukowych z zakresu
transplantologii klinicznej, a takze z innych zrédet wiedzy wskazanych przez kierownika
specjalizacji.

2. Udzial w dzialalnosci edukacyjnej towarzystw naukowych
Lekarz powinien aktywnie uczestniczy¢ w:
1) co najmniej jednym Zjezdzie Krajowym Polskiego Towarzystwa Transplantacyjnego
oraz jednym zjezdzie Federacji Polskich Osrodkéw Transplantacji Szpiku;
2) migdzynarodowych zjazdach i szkoleniach dotyczacych transplantacji komorek
krwiotworczych lub obejmujacych te zagadnienia — zalecane.

3. Przygotowanie publikacji

Lekarz jest zobowigzany do napisania pracy naukowej opublikowanej w recenzowanym
czasopismie medycznym, ktorej lekarz jest autorem lub wspdtautorem, lub pracy pogladowe;j
—na temat objety programem szkolenia specjalizacyjnego z zakresu transplantacji szpiku.

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 doskonalacych 1 innych szkoleniach, zwigzanych bezposrednio
z realizowana przez lekarza dziedzing szkolenia specjalizacyjnego, zgodnie z wyborem
1 potrzebami edukacyjnymi lekarza. Termin 1 sposob wykorzystania przez lekarza
dodatkowych dni na samoksztalcenie wskazuje w uzgodnieniu z lekarzem kierownik
specjalizacji poprzez odpowiednie skrocenie innych obowiazkowych elementéw szkolenia
specjalizacyjnego. Skrocenie to nie moze dotyczy¢ kursoOw specjalizacyjnych a jedynie stazu
podstawowego lub stazy kierunkowych, przy czym wszystkie elementy szkolenia
specjalizacyjnego (staze) muszg by¢ zrealizowane i 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 skroceniu o wigcej
niz_polowe czasu trwania przewidziang programem specjalizacji. Dodatkowe dni na
samoksztalcenie nie wykorzystane w danym roku specjalizacji nie przechodza na kolejne lata
szkolenia specjalizacyjnego.
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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. Kolokwia czastkowe
Lekarz zalicza u kierownika specjalizacji nizej wymienione kolokwia o tematyce:
1) kwalifikacja do przeszczepu;
2) techniki przeszczepiania;
3) prowadzenie pacjentOw po przeszczepie;
4) powiklania po przeszczepie.

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 umiejetnosci praktycznych, tj. wykonanych przez lekarza samodzielnie lub jako
pierwsza asysta zabiegow i procedur medycznych objetych programem stazu, co zostaje
odnotowane w Kkarcie szkolenia specjalizacyjnego w formie potwierdzenia zaliczenia stazu.

4. Ocena pracy naukowej lub pogladowej
Kierownik specjalizacji ocenia przygotowane przez lekarza opracowania teoretyczne objete
programem specjalizacji: prace naukowa lub pogladowa.

V1. CZAS TRWANIA SZKOLENIA SPECJALIZACYJNEGO

Czas trwania szkolenia specjalizacyjnego w transplantologii klinicznej (wariant B) dla
lekarzy zajmujacych si¢ przeszczepianiem krwiotworczych komorek macierzystych
posiadajacych odpowiednia specjalizacje II lub tytut specjalisty w odpowiedniej dziedzinie
medycyny wynosi 2 lata.

Czas trwania
Lp. |Przebieg szkolenia . : [ i
P J liczba tygodni liczba dni
roboczych
1 Staz podstawowy w zakresie transplantologii 67 335
komorek krwiotworczych
Staz kierunkowy w pracowni zgodnosci
2 L 3 1 5
tkankowej (immunogenetycznej)
3 Staz kierunkowy w o$rodku poszukiwania 1 5
dawcow
4 | Staz kierunkowy w pracowni cytaferez 2 10
5 Staz kierunkowy w banku komorek 5 10
krwiotworczych
Staz kierunkowy w oddziale przeszczepow
6 . . 2 10
narzaddéw unaczynionych
7 Staz kierunkowy w o$rodku dawcoéw szpiku 1 5
(ODS)
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8 | Staz kierunkowy w poradni transplantacyjnej 4 20
9 | Kursy 7 tyg. i1 dzien 36
10 | Urlopy 10 tyg. i 2 dni 52
11 | Dni ustawowo wolne od pracy 5tyg. i1 dzien 26
12 | Samoksztalcenie 1tydz. i3 dni 8
Lacznie 104 tyg.i 2 dni 522

Dodatkowe dni na samoksztalcenie (6 dni w
kazdym roku specjalizacji) przeznaczone na udziat
w  konferencjach, kursach  naukowych i 2 tyg. 12 dni 12
doskonalacych 1 innych szkoleniach w danej
dziedzinie specjalizacji do wyboru lekarza

W przypadku, gdy w czasie odbywania szkolenia specjalizacyjnego przypadnie rok
przestepny, czas przewidziany na samoksztatcenie ulega zwiekszeniu o jeden dzien.

VII. PANSTWOWY EGZAMIN SPECJALIZACYJNY

Szkolenie specjalizacyjne w dziedzinie transplantologii klinicznej konczy si¢ Panstwowym
Egzaminem Specjalizacyjnym, zlozonym z egzaminu testowego i egzaminu ustnego:
1) egzamin testowy stanowi zbior pytan testowych wielokrotnego wyboru z zakresu
wymaganej wiedzy okreslonej w programie specjalizacji;
2) egzamin ustny zawiera pytania ustne problemowe, dotyczace wymaganej wiedzy
okreslonej w programie specjalizacji.
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Zalacznik do programu specjalizacji w dziedzinie transplantologii
klinicznej dla lekarzy posiadajacych specjalizacj¢ II stopnia lub
tytul specjalisty w dziedzinie anestezjologii i intensywnej terapii,
chirurgii dzieci¢cej, chirurgii ogolnej, chirurgii klatki piersiowej,
choréb  wewnetrznych, chorob  zakaznych, hematologii,
kardiochirurgii, kardiologii, kardiologii dzieci¢cej, nefrologii,
nefrologii dzieciecej, onkologii i hematologii dzieci¢cej, pediatrii,
urologii lub urologii dziecigcej

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

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

1. W  zakresie prowadzenia  dzialalnosci  odpowiadajgcej  profilowi  szkolenia
specjalizacyjnego:
— posiadanie w swojej strukturze organizacyjnej oddziatu transplantologii klinicznej lub
innej komorki organizacyjnej posiadajacej status podmiotu wykonujacego dziatalnosé
lecznicza, udzielajacej specjalistycznych $§wiadczen zdrowotnych z  zakresu
transplantologii klinicznej.

2. W zakresie zapewnienia warunkow organizacyjnych umozliwiajgcych realizacje programu
specjalizacji okreslonej liczbie lekarzy:
— posiadanie odpowiedniego pomieszczenia dydaktycznego, wyposazonego w sprzet
audiowizualny, dostep do Internetu oraz podstawowe podreczniki 1 czasopisma naukowe
z zakresu objetego programem specjalizacji.

3. W zakresie zapewnienia petnienia nadzoru nad jakosciq szkolenia specjalizacyjnego:
— posiadanie komisji lub powotanie osoby odpowiedzialnej za ocen¢ jakosci 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 indeksow wykonanych
zabiegdw 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 osobg odpowiedzialng

za oceng jakos$ci szkolenia.

5. W zakresie zapewnienia odpowiedniej kadry:
— posiadanie kadry specjalistow, ktoérzy 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:

a) posiadanie sprzg¢tu i materialtbw do wykonania badan oraz dostepu do badan
waznych w diagnostyce w zakresie transplantologii,

b) zapewnienie dostgpu do badan obrazowych (USG, TK, MR), badan
endoskopowych, catodobowych laboratoryjnych  badan  podstawowych,
bakteriologicznych 1 wirusologicznych, dostep do pracowni badan
morfologicznych oraz mozliwos$¢ specjalistycznych oznaczen poziomow lekow
immunosupresyjnych 1 markerow nowotworowych.

1. W zakresie udzielania Swiadczen zdrowotnych umozliwiajgcych zrealizowanie programu
specjalizacji okreslonej liczbie lekarzy:

a) prowadzenie dziatalno$ci polegajacej na udzielaniu pelnoprofilowych $wiadczen
medycznych w dziedzinie transplantologii klinicznej,

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

C) posiadanie co najmniej 2 sal operacyjnych o wymaganych standardach,

d) posiadanie sprzetu wymaganego do transplantacji tkankowych lub komorek,

e) posiadanie bezposredniego dostgpu do co najmniej 2 stanowisk intensywnego
nadzoru anestezjologicznego lub medycznego;

f) zapewnienie specjalistycznych konsultacji kardiologicznych,
gastroenterologicznych, naczyniowych,

g) wykonywanie w osrodku narzadowych biopsji diagnostycznych pod kontrola
USG, biopsji lub pobran szpiku i innych tkanek,

h) posiadanie w zalezno$ci od rodzaju wykonywanej transplantacji dostgpu
do dializoterapii, plazmaferezy, watrobowej dializy albuminowej, separacji
komorek krwi,

I) zapewnienie pracy oddziatu transplantacyjnego w trybie catodobowym,

J) posiadanie poradni transplantacyjnej,

k) wykonywanie transplantacji w oddziale/os$rodku transplantacyjnym nie mniej niz
30 rocznie,

I) jedno miejsce szkoleniowe na 30 transplantacji wykonywanych w osrodku
rocznie.

8. W czakresie 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 dzialalno$ci
leczniczej.
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