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Program specjalizacji w dziedzinie neurologii dziecigcej dla lekarzy nieposiadajacych odpowiedniej specjalizacji
I lub 11 stopnia, lub tytutu specjalisty w odpowiedniej dziedzinie medycyny, lub zrealizowanego i zaliczonego

odpowiedniego modutu podstawowego

Program specjalizacji opracowal zespol ekspertow w skladzie:

o~ E

Prof. dr hab. Sergiusz J6zwiak — konsultant krajowy w dziedzinie neurologii dzieciecej;
Dr n. med. Julita Borkowska — przedstawiciel konsultanta krajowego;

Dr n. med. Ewa Emich-Widera — przedstawiciel konsultanta krajowego;

Dr n. med. Maria Mazurkiewicz-Betdzinska — przedstawiciel konsultanta krajowego;

Prof. dr hab. Barbara Steinborn — przedstawiciel Polskiego Towarzystwa Neurologii

Dziecigcej;

o

Prof. dr hab. Wojciech Stuzewski — przedstawiciel Naczelnej Rady Lekarskiej;

7. Prof. dr hab. Urszula Fiszer — przedstawiciel Centrum Medycznego Ksztalcenia
Podyplomowego.

I. CELE SZKOLENIA SPECJALIZACYJNEGO

1. Uzyskane kompetencje zawodowe
Celem szkolenia specjalizacyjnego jest uzyskanie szczegolnych kwalifikacji w dziedzinie
neurologii dzieciecej umoZliwiajgcych zgodnie ze wspolczesng wiedzqg medyczng:

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

9)

samodzielne postgpowanie diagnostyczne 1 terapeutyczne w schorzeniach
neurologicznych;

orzekanie 0 potrzebie leczenia rehabilitacyjnego, przygotowywania opinii
i zaswiadczen o stanie zdrowia leczonych pacjentow;

znajomo$¢ uregulowan prawnych dotyczacych matoletniego pacjenta, w tym pacjenta
niepelnosprawnego;

udzielanie konsultacji lekarzom podstawowej opieki zdrowotnej i innych specjalnosci;
prowadzenie promocji zdrowia i zapobiegania chorobom i urazom;

wykonywanie indywidualnej, specjalistycznej praktyki lekarskiej i udzielanie
$wiadczen zdrowotnych w ramach grupowej praktyki lekarskiej w dziedzinie
neurologii dziecigcej;

samodzielne kierowanie oddziatem klinicznym, szpitalnym lub przychodnig neurologii
dzieciecej;

kierowanie szkoleniem specjalizacyjnym w dziedzinie neurologii dziecigcej innych
lekarzy;

kierowanie eksperymentem medycznym w dziedzinie neurologii dziecigce;.

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

1)
2)

3)
4)
5)

6)
7)

kierowanie si¢ w swoich dziataniach nadrzedng zasada dobra chorego;

respektowanie  spolecznie  akceptowanego systemu  wartoSci oraz  zasad
deontologicznych;

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

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

znajomos¢ psychologicznych uwarunkowan relacji lekarz-pacjent;

umieje¢tnos¢ przekazywania informacji o stanie zdrowia, rokowaniach i postgpowaniu
diagnostyczno-terapeutycznym.
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Program specjalizacji w dziedzinie neurologii dziecigcej dla lekarzy nieposiadajacych odpowiedniej specjalizacji
I lub 11 stopnia, lub tytutu specjalisty w odpowiedniej dziedzinie medycyny, lub zrealizowanego i zaliczonego

odpowiedniego modutu podstawowego

1. WYMAGANA WIEDZA

Oczekuje sie, Ze lekarz po ukonczeniu szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii
dzieciecej wykaze sie przedstawiong poniZej wiedzq:

1. Podstawowe obszary wiedzy:

1)
2)

3)

4)
5)

6)

7)
8)
9
10)
11)

12)

rozwoj 1 zaburzenia rozwoju OUN;

szczegblowa wiedza na temat prawidlowego rozwoju i najcze$ciej spotykanych
wzorcOw nieprawidtowego rozwoju dziecka i nastolatka;

odrgbnosci w rozwoju dzieci przedwczesnie urodzonych i dzieci ze zbyt mala masg
urodzeniowa;

ostre i przewlekle choroby noworodka;

zaburzenia rozwoju fizycznego, dojrzewania plciowego, psychoruchowego
I umystowego (w tym zaburzenia odzywiania, mowy, niedostuch);

epidemiologia, etiopatogeneza, objawy kliniczne, leczenie i rokowanie w chorobach
uktadu nerwowego i chorobach wieku dziecigcego;

stany naglace w neurologii dziecigcej;

problemy neurochirurgii dziecigcej;

objawy neurologiczne w schorzeniach innych uktadow;

znajomo$¢ podstaw genetyki niezbednych dla poradnictwa i rozpoznania;
profilaktyka/prewencja chorob uktadu nerwowego w wieku dziecigcym, w tym
profilaktyka i prewencja chorob uktadu nerwowego wystepujacych w wieku
dorostym;

zasady profilaktyki oraz zwalczania zakazen szpitalnych i racjonalna
antybiotykoterapia.

2. Szczegélowy, oczekiwany zakres wiedzy:

1)
2)
3)
4)

5)

6)

7)

8)

wady rozwojowe, chromosomopatie, embrio- i fetopatie;
problemy dotyczace noworodka z grupy ryzyka;

choroby metaboliczne;

zywienie 1 gastroenterologia:

a) przyczyny niedoborow energetycznych i biatkowych, makro- i mikroelementow,
b) biegunki, bole brzucha, nieswoiste zapalenie jelit,

c) zaburzenia motoryki przewodu pokarmowego,

d) krwawienie z przewodu pokarmowego,

e) niewydolno$¢ watroby;

pneumonologia:

a) zakazenia gornych drog oddechowych,

b) obturacyjne zapalenie oskrzeli, zapalenie ptuc,

C) ostra i przewlekta niewydolno$¢ oddechowa;

kardiologia:

a) najczesciej wystepujace wady serca,

b) zapalenie migé$nia sercowego,

) niewydolno$¢ krazenia;

hematologia:

a) réznicowanie niedokrwistosci i zaburzen hematologicznych,
b) powigkszenie wegztow chlonnych i biataczka;

nefrologia:

a) zakazenie uktadu moczowego,

b) zespot nerczycowy,

C) ostra i przewlekta niewydolnos¢ nerek, leczenie nerkozastepcze;
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9) endokrynologia:
a) patologia kory nadnerczy,
b) nieprawidtowa czynnos¢ tarczycy,
C) niskorosto$¢;
10) diabetologia: obraz kliniczny i leczenie cukrzycy;
11) choroby tkanki tgczne;j:
a) goraczka reumatyczna,
b) mtodziencze zapalenie stawow,
C) toczen rumieniowaty;
12) alergologia:
a) astma oskrzelowa,
b) atopowe zapalenie skory;
13) znajomo$¢ podstawowych schorzen bakteryjnych, wirusowych i pasozytniczych;
14) immunologia: znajomo$¢ pierwotnych i wtornych niedoborow humoralnych
I komorkowych;
15) znajomo$¢ zakaznych choréb wieku rozwojowego;
16) chirurgia:
a) umiejetnos$¢ postgpowania w przypadku ostrego brzucha,
b) umiejetnos$¢ postepowania w przypadku ran i ztaman,
C) umieje¢tnos$¢ postgpowania w stanach zagrozenia zycia;
17) neurologia dziecigca:
a) choroby skoérno-nerwowe,
b) wzmozone ci$nienie wewnatrzczaszkowe,
C) zakazenia uktadu nerwowego wrodzone i nabyte,
d) encefalopatie niepostepujace i postepujace,
e) mozgowe porazenie dziecigce,
f) uposledzenie umystowe,
g) zaburzenia napadowe: drgawki goraczkowe, padaczka, niepadaczkowe zaburzenia
napadowe,
h) choroby nerwowo-migéniowe,
1) guzy uktadu nerwowego,
J) urazy gltowy i rdzenia,
k) bole glowy,
I) choroby naczyniowe mozgu,
m)specyficzne zaburzenia rozwoju funkcji motorycznych (rozwojowe zaburzenia
koordynacji),
n) zaburzenia mowy,
0) trudnosci szkolne,
p) choroby pozapiramidowe wieku rozwojowego,
q) onkologia uktadu nerwowego,
r) stany bezposredniego zagrozenia zycia w neurologii dzieciece;j.

III. WYMAGANE UMIEJETNOSCI PRAKTYCZNE

Oczekuje sig, ze po ukonczeniu szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii
dziecigcej lekarz wykaZe si¢ umiejetnosciami:
1) prawidtowego zebrania wywiadu od pacjenta w wieku rozwojowym i/lub jego
opiekunéw;
2) wykonania badania przedmiotowego dziecka w kazdym wieku (badanie neurologiczne
I pediatryczne);
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3) interpretacji gazometrii i spirometrii;

4) wykonania badan elektrofizjologicznych: umiej¢tnos¢ ustalenia wskazan do badania,
warunkow wykonywania badania, przygotowania pacjentéw do badania:

a) EKG — umiejetnos¢ oceny standardowego EKG na poziomie podstawowym,
b) elektroencefalogram:

— umieje¢tnos$¢ oceny standardowego EEG,

— wideo EEG, wielogodzinne EEG — umiejetno$¢ interpretacji wynikow,
c) EMG, ENG, préba miasteniczna EMG — umiej¢tnos$¢ interpretacji wynikow:

— ERG (elektroretinogram) — umiejetnos¢ interpretacji wynikow,

— potencjaty wywolane — umiejetnosc¢ interpretacji wynikow;

5) wykonania naktucia ledzwiowego i badania PMR (20 samodziclnie wykonanych PL),
ustalenia wskazan do badania, warunkéw wykonywania badania, przygotowania
pacjenta do badania:

a) badanie ogdlne — umiejetnosé interpretacji wynikow,

b) badanie w kierunku zakazen réznymi patogenami — zaplanowanie, umiej¢tnosce
interpretacji wynikow,

c) badanie w kierunku choréb metabolicznych — zaplanowanie, umiej¢tnosé
interpretacji wynikow,

d) badanie w kierunku zaburzeh immunologicznych ukladu nerwowego -
zaplanowanie, umiej¢tnos¢ interpretacji wynikow;

6) obrazowania ze szczegélnym uwzglednieniem neuroobrazowania — umiej¢tnosé
ustalenia wskazan do badania, zakresu badania (obszar badania), warunkow
wykonywania badania, przygotowania pacjenta do badania:

a) RTG czaszki, phuc, serca, pasazu przewodu pokarmowego i kosci — umiejetnosé
interpretacji wynikow,
b) TK/MR standardowe i z kontrastem — umiejetno$¢ interpretacji wynikow,
c) TK/MR z programem naczyniowym — umiej¢tnos¢ interpretacji wynikow,
d) angiografia — umiej¢tnos¢ interpretacji wynikow,
e) fMR —umiejetnos¢ interpretacji wynikow,
f) MRS — umiej¢tno$¢ interpretacji wynikow,
g) traktografia — umiejetnos¢ interpretacji wynikow,
h) SPECT — umiejetnos¢ interpretacji wynikow,
i) PET —umiejetnos¢ interpretacji wynikow,
J)  MEG — umiej¢tno$¢ interpretacji wynikow,
k) USG przezciemigczkowe, USG Doppler naczyn szyjnych;
7) oceny narzadu wzroku:
a) samodzielne badanie dna oka,
b) badanie orientacyjne ostrosci wzroku,
c) badania pola widzenia:
— samodzielne — orientacyjne,
— wykonane perymetrem — zlecanie badania i interpretacja wynikow;
8) oceny narzadu stuchu i rOwnowagi:
a) audiogram — umieje¢tnos¢ interpretacji wynikow,
b) elektronystagmografia, badania kalorymetryczne — umiejetno$¢ interpretacji
wynikow,
) osrodkowe zaburzenia stuchu — umiejetno$¢ interpretacji wynikow;
9) oceny stanu odzywienia;
10) oceny psychologiczna:
a) podstawowe testy stuzace do oceny IR, I — umieje¢tnos¢ interpretacji wynikow,
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b) podstawowe metody oceny stanu emocjonalnego — umiejetnos¢ interpretacji
wynikow,
c) ocena funkcji poznawczych — umiejetno$é interpretacji wynikow;
11) w zakresie genetyki — znajomo$¢ podstawowych metod genetycznych:
a) badania cytogenetyczne — umiejetnosé interpretacji wynikow,
b) badania molekularne — umiejetno$¢ interpretacji wynikow;
12) w zakresie zdrowia publicznego:
a) profilaktyka, prozdrowotny tryb zycia,
b) szczepienia ochronne: kalendarz, powiktania, przeciwwskazania,
c) test przesiewowy i profilaktyczne badania lekarskie,
d) organizacja opieki zdrowotnej i psychopedagogicznej nad dzieckiem i rodzinag,
e) problemy wychowawcze, edukacja i uczestnictwo w zyciu spotecznym przewlekle
chorych,
f) prawo rodzinne — podstawy;
13) koordynacji opieki nad krytycznie chorym dzieckiem: neurologiczne stany nagte
1 neurologiczne aspekty chorob i urazéw wielonarzagdowych;
14) w zakresie zasad i przepisdOw orzekania o Smierci mozgu;
15) skutecznego i wlasciwego odnoszenia si¢ do rodzicow i dzieci, z uwzglgdnieniem
zrozumienia emocji, umiejetnos¢ przekazania trudnych informacji;
16) leczenia:
a) wspotczesne metody leczenia — znajomos$¢ i sposoby jego wdrazania,
b) usprawnianie i rehabilitacja — ustalanie wskazan i monitorowanie,
C) zasady postgpowania w zaburzeniach zachowania,
d) dodatkowe zaopatrzenie ortopedyczne oraz stosowane w zaburzeniach wzroku
i stuchu;
17) opieki wielo- i interdyscyplinarnej:
a) umiejetno$¢ oceny potrzeby korzystania z opinii innych specjalistow zarowno dla
pacjentow hospitalizowanych, jak 1 pozostajacych w opiece ambulatoryjne;j,
b) udzielanie konsultacji pacjentom kierowanym przez lekarzy innych specjalnosci,
praca w duzych, interdyscyplinarnych zespotach;
18) rozpoznawania rodzajow bolu, oceny klinicznej (w tym ilo$ciowa i jako$ciowa) oraz
nabedzie wiedze¢ na temat aktualnych zasad leczenia bolu wg WHO.

IV. FORMY | METODY SZKOLENIA
A — Kursy specjalizacyjne

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

Czas trwania kursow jest okreSlony w dniach i1 godzinach dydaktycznych, przy czym
1 godzina dydaktyczna = 45 minut. £aczny czas trwania poszczegolnych zaje¢ dydaktycznych
w trakcie jednego dnia kursu nie moze przekracza¢ 8 godzin dydaktycznych.

Wybrane kursy specjalizacyjne moga by¢ realizowane w formie e-learningowej.
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1. Kurs wprowadzajacy: ,Wprowadzenie do specjalizacji w dziedzinie
neurologii”

Cel kursu:
Zapoznanie lekarza z podstawami dobrej praktyki lekarskiej, podstawami diagnostyki
I postepowania terapeutycznego w chorobach uktadu nerwowego.

Zakres wiedzy:

1) wprowadzenie do neurologii dzieci¢cej, omdwienie programu;

2) zadania, kompetencje i oczekiwane wyniki szkolenia specjalisty w dziedzinie
neurologii dzieci¢cej;

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

4) podstawy farmakoekonomiki;

5) formalnoprawne podstawy doskonalenia zawodowego lekarzy, prawo medyczne dla
neurologéw dziecigcych;

6) podstawy onkologii dzieci, hospicja dla dzieci;

7) zagadnienia bezpieczenstwa w opiece zdrowotnej dotyczace bezpieczenstwa
pacjentow i lekarzy;

8) wprowadzenie do medycyny rodzinnej;

9) wprowadzenie do przedmiotow klinicznych objetych programem specjalizacji:
a) neurologia:

— symptomatologia wybranych choroéb ukladu nerwowego u dorostych (stany
zapalne, choroby nerwowo-mig$niowe, udary, padaczka, stwardnienie
rozsiane, choroby uktadu pozapiramidowego),

— nowe metody leczenia chorob neurologicznych,

— profilaktyka chordb o charakterze spotecznym,

b) neurologia dziecigca:

— podstawy fizjologiczne badania neurologicznego,

— epidemiologia najczesciej wystgpujacych w wieku rozwojowym schorzen
neurologicznych,

— symptomatologia chordb uktadu nerwowego u dzieci i mlodziezy w zaleznosci
od wieku,

— odmiennosci terapii u dorostych i dzieci (np. leczenie stanéw napadowych,
bolow glowy),

c)  neurorehabilitacja:

— podstawowe definicje stosowane w neurorehabilitacji,

— organizacja opieki neurorehabilitacyjnej,

— ogolne zasady rehabilitacji dzieci z zaburzeniami motorycznymi
I wynikajacymi z roznych przyczyn deficytami poznawczymi,

d)  psychiatria dziecigca:

— ogolne zasady organizacji opieki psychiatrycznej w wieku rozwojowym,

— schorzenia psychiatryczne o szczegdlnym znaczeniu spotecznym,

— problem dziecka maltretowanego, FAS, cato$ciowe zaburzenia rozwoju.

Czas trwania kursu: 5 dni (40 godzin dydaktycznych), w pierwszym roku trwania szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dziecigce;.

Forma zaliczania kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie sprawdzianu
z zakresu wiedzy objetej programem Kursu, przeprowadzanego przez kierownika kursu.
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2. Kaurs: ,Neuroinfekcje” — kurs w formie e-learningu

Cel kursu:
Zaznajomienie z epidemiologia, diagnostyka i nowoczesnym sposobem postepowania
profilaktycznego i terapeutycznego zgodnie z zaleceniami KORUN.

Zakres wiedzy:
1) zapalenia opon mézgowo-rdzeniowych (ZOMR):

a) bakteryjne:
— ostre bakteryjne ZOMR ze szczegdlnym uwzglednieniem choroby inwazyjnej,
— podostre i przewlekte ZOMR (gruzlicze, borelioza),
— wirusowe ZOMR,;

2) zapalenia moézgu i rdzenia:

a) wirusowe:
— opryszczkowe,
— kleszczowe,
— zespol nabytej niewydolno$ci odpornosci,
— podostre stwardniajace zapalenie mozgu,
— zapalenie przednich rogéw rdzenia;

b) neuroimmunologiczne:
— limbiczne,

c) infekcje grzybicze:
— kandydoza,
— aspergiloza,

d) infekcje pasozytnicze:
— wagrzyca,
— bablowica,

e) choroby prionowe.

Czas trwania kursu: 1 dzien (8 godzin dydaktycznych), w drugim roku trwania szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dziecigce;.

Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie sprawdzianu
testowego z zakresu wiedzy objetej programem kursu

3. Kurs: ,,Onkoneurologia”

Cel kursu:

Oczekuje sie, ze po ukonczeniu kursu lekarz wykaze si¢ znajomos$cia rozpowszechnienia
chorob rozrostowych uktadu nerwowego, ich objawow klinicznych 1 sposobu postepowania,
w tych schorzeniach w zalezno$ci od rodzaju guza i jego lokalizacji.

Zakres wiedzy:
1) epidemiologia i klasyfikacja guzow uktadu nerwowego u dzieci;
2) symptomatologia guzéw nowotworowych w wieku rozwojowym;
3) odrebnosci nowotworow OUN u dzieci;
4) neuroobrazowanie;
5) aspekty patomorfologiczne guzow mozgu wieku rozwojowego;
6) zasady rozpoznawania farmakologicznego postepowania terapeutycznego;
7) radioterapia nowotworow.
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Program specjalizacji w dziedzinie neurologii dziecigcej dla lekarzy nieposiadajacych odpowiedniej specjalizacji
I lub 11 stopnia, lub tytutu specjalisty w odpowiedniej dziedzinie medycyny, lub zrealizowanego i zaliczonego
odpowiedniego modutu podstawowego

Czas trwania kursu: 2 dni (16 godzin dydaktycznych), w drugim roku trwania szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dziecigce;.

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

4. Kurs: ,,Postepujace encefalopatie”

Cel kursu:

Oczekuje sie, ze po ukonczeniu kursu lekarz wykaze si¢ znajomoscig manifestacji klinicznej
postepujacych encefalopatii, bedzie orientowal sie, jakie badania diagnostyczne nalezy
wykonac¢ 1 gdzie nalezy kierowacé, aby je przeprowadzic.

Zakres wiedzy:

1) biochemicznie zdefiniowane choroby metaboliczne (uszkodzenia organelli
subkomorkowych 1 niedobory w metabolizmie posrednim);

2) biochemicznie niezdefiniowane choroby metaboliczne (istoty szarej i bialej, jader
podstawy, moézdzku);

3) neurogenetyka w encefalopatiach postepujacych;

4) neuroimmunopatie;

5) inne postepujace encefalopatie.

Czas trwania kursu: 3 dni (24 godziny dydaktyczne), w trzecim roku trwania szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dziecigce;.

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

5. Kurs: ,,Padaczka i inne stany napadowe u dzieci”

Cel kursu:

Oczekuje sig, ze po ukonczeniu kursu lekarz wykaze si¢ znajomosciag podstaw zasad
rozpoznawania i postgpowania u dziecka z drgawkami goraczkowymi w réznym wieku,
znajomos$cig podstaw  semiologii  padaczkowej, koniecznych badan dodatkowych
(ze szczegdlnym uwzglednieniem badania EEG 1 jego interpretacji) oraz leczenia napadow
padaczkowych.

Zakres wiedzy:
1) drgawki goraczkowe:
a) epidemiologia i klasyfikacja,
b) algorytm postepowania w zaleznosci od wieku;
2) padaczka:
a) nowa klasyfikacja padaczki, nowoczesna diagnostyka, mozliwosci i ograniczenia
w rokowaniu w padaczce wieku rozwojowego,
b) podstawy elektroencefalografii,
c) leki przeciwpadaczkowe, wskazania do zastosowania ze szczegdlnym
uwzglednieniem kryterium wieku,
d) niefarmakologiczne metody leczenia padaczki.

Czas trwania kursu: 3 dni (24 godziny dydaktyczne), w czwartym roku trwania szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dziecigce;.

Forma zaliczania kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie sprawdzianu
z zakresu wiedzy objetej programem kursu, przeprowadzanego przez kierownika kursu.
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Program specjalizacji w dziedzinie neurologii dziecigcej dla lekarzy nieposiadajacych odpowiedniej specjalizacji
I lub 11 stopnia, lub tytutu specjalisty w odpowiedniej dziedzinie medycyny, lub zrealizowanego i zaliczonego
odpowiedniego modutu podstawowego

6. Kurs: ,,Choroby nerwowo-mi¢sniowe”

Cel kursu:

Oczekuje sig, ze lekarz po ukonczeniu kursu wykaze si¢ znajomos$cig manifestacji klinicznej
choréb nerwowo-mig¢$niowych, bedzie orientowat si¢, jakie badania diagnostyczne nalezy
wykonac i gdzie nalezy kierowac, aby je przeprowadzi¢.

Zakres wiedzy:
1) objawy kliniczne;
2) nowoczesna diagnostyka;
3) terapia: standardowa, w fazie prob klinicznych.

Czas trwania kursu: 2 dni (16 godzin dydaktycznych), w czwartym roku trwania szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dziecigce;.

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

7. Kurs: ,,Postepy w neurologii dzieciecej - aktualne problemy neurologii
dzieciecej”

Cel kursu:

Oczekuje si¢, ze po ukonczeniu kursu lekarz wykaze si¢ znajomo$cia nowoczesnych zasad
rozpoznawania i leczenia chordb demielinizacyjnych, naczyniowych, zaburzen uktadu
pozapiramidowego, urazow gtowy i1 podstaw genetyki w neurologii dzieciece;j.

Zakres wiedzy:
1) diagnostyka roznicowa standw napadowych w zalezno$ci od wieku;
2) bole glowy;
3) genetyka w neurologii dziecigcej;
4) zaburzenia ruchu (movement disorders);
5) choroby demielinizacyjne u dzieci;
6) choroby naczyniowe o$rodkowego uktadu nerwowego;
7) urazy i zasady postepowania w zaleznosci od ich ciezkosci.

Czas trwania kursu: 3 dni (24 godziny dydaktyczne), w piatym roku trwania szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dziecigce;.

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

8. Kurs: ,,Ratownictwo medyczne”

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

Zakres wiedzy:
Dzien 1. Wprowadzenie do medycyny ratunkowej, mechanizmy powstawania bélu oraz
metody kontroli bolu przewleklego:
1) historia rozwoju medycyny ratunkowej;
2) zalozenia organizacyjne 1 zadania medycyny ratunkowej we wspoélczesnych
systemach ochrony zdrowia. Podstawy prawne w Polsce;
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Program specjalizacji w dziedzinie neurologii dziecigcej dla lekarzy nieposiadajacych odpowiedniej specjalizacji
I lub 11 stopnia, lub tytutu specjalisty w odpowiedniej dziedzinie medycyny, lub zrealizowanego i zaliczonego

odpowiedniego modutu podstawowego

3)
4)
5)

6)
7)

8)
9)

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 $rddszpitalny, dokumentacja medyczna,
ruch chorych w SOR;

definicja 1 patomechanizm bolu przewleklego;

klasyfikacja bolu;

ocena kliniczna chorego z bélem,;

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

jakosciowej;

12) ocena skutecznosci leczenia bolu przewlektego;
13) ocena kliniczna chorego z bolem przewlektym;
14) farmakoterapia bolu;

15) niefarmakologiczne metody kontroli bolu;

16) skutki niewtasciwej kontroli bolu.

Dzien II. Zaawansowana resuscytacja krazeniowo-oddechowa:

1)
2)

3)

4)
5)
6)

epidemiologia, klinika i diagnostyka naglego zatrzymania krazenia;

podstawy zaawansowanej resuscytacji oddechowej u dorostych: ratunkowa drozno$¢
drég oddechowych, techniki prowadzenia oddechu zastgpczego, monitorowanie
jakosci 1 skutecznos$ci wentylacji zastepczej;

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

elektroterapia w nagltym 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)

5)

6)

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

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

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

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

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

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

Dzien IV. Ratunkowe leczenie urazow:

1)
2)

epidemiologia okotourazowych mnogich, ciezkich obrazen ciata;
zadania ratownictwa medycznego 1 medycyny ratunkowej w postgpowaniu
okotourazowym: centra urazowe w Polsce — legislacja, finansowanie;
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Program specjalizacji w dziedzinie neurologii dziecigcej dla lekarzy nieposiadajacych odpowiedniej specjalizacji
I lub 11 stopnia, lub tytutu specjalisty w odpowiedniej dziedzinie medycyny, lub zrealizowanego i zaliczonego

odpowiedniego modutu podstawowego

3)

4)

5)

6)
7)

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

ocena wtorna pacjenta z mnogimi obrazeniami w szpitalnym oddziale ratunkowym:
resuscytacja okotourazowa, triage $rodszpitalny, diagnostyka przytdzkowa, skale
cigzko$ci 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 urazéw (cd.):

1)
2)

3)

specyfika urazow i postgpowania okotourazowego u dzieci;

wybrane sytuacje leczenia okotourazowego: urazy u ci¢zarnych, obrazenia u osob
w wieku podesztym, urazy glowy i rdzenia kregowego, urazy twarzoczaszki, urazy
narzadu 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 Kkursie oraz sprawdzian testowy
1 sprawdzian praktyczny z wiedzy objetej programem kursu, przeprowadzane przez
kierownika kursu.

9. Kurs: ,,Zdrowie publiczne”

Czes¢ I: Zdrowie publiczne

Zakres wiedzy:
1. Wprowadzenie do zagadnien zdrowia publicznego:

1)
2)

3)

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

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

aktualne problemy zdrowia publicznego w Polsce i UE.

2. Organizacja i ekonomika zdrowia:

1)

2)
3)

4)
5)

systemy ochrony zdrowia na $wiecie — podstawowe modele organizacji
i finansowania, transformacje systemow — ich przyczyny, kierunki i cele zmian;
zasady organizacji i finansowania systemu opieki zdrowotnej w Polsce;

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

wspolnotowe 1 miedzynarodowe regulacje prawne ochrony zdrowia;

podstawowe pojecia ekonomii zdrowia: popyt i1 podaz $wiadczen zdrowotnych;
odmiennos$ci rynku $wiadczen zdrowotnych od innych towaréw 1 ustug, asymetria
informacji 1 pelnomocnictwo, koncepcje potrzeby zdrowotnej, roéwnos¢
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Program specjalizacji w dziedzinie neurologii dziecigcej dla lekarzy nieposiadajacych odpowiedniej specjalizacji
I lub 11 stopnia, lub tytutu specjalisty w odpowiedniej dziedzinie medycyny, lub zrealizowanego i zaliczonego

odpowiedniego modutu podstawowego

6)
7)

8)

1 sprawiedliwo$¢ spoteczna oraz efektywno$¢ jako kryterium optymalnej alokacji
zasobow, koszty bezposrednie i 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 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: zrédla informacji o sytuacji
zdrowotnej oraz okreslanie potrzeb zdrowotnych ludnosci;

sytuacja zdrowotna Polski na tle Europy i §wiata;

procesy demograficzne a planowanie celoéw 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 dziatania i strategie promocji zdrowia;

rola edukacji pacjenta w systemie opieki zdrowotnej;

zasady Evidence Based Public Health;

programy zdrowotne jako narzg¢dzie 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 1 Leczenia Chordb
Uktadu Sercowo Naczyniowego POLKARD, Program Ograniczania Zdrowotnych
Nastgpstw Palenia Tytoniu w Polsce, Narodowy Program Ochrony Zdrowia
Psychicznego, przeglad programéw samorzadowych).

5. Bioetyka:

1)

2)

3)

4)

etyczne podstawy zdrowia publicznego: prawa cztowieka a system opieki zdrowotnej,
etyczne modele systemOw opieki zdrowotnej, wolnos¢ indywidualna 1 jej granice
w obszarze polityki zdrowotnej, solidaryzm spoteczny, sprawiedliwo$¢ w dostepie
do $wiadczen zdrowotnych, réwny dostep do swiadczen zdrowotnych;

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

wybrane dylematy etyczne zdrowia publicznego: réwnos¢ dostepu do $swiadczen
a efektywnos$¢ systemu opieki zdrowotnej, wysoka jako$¢ §wiadczen a efektywnos¢
systemu opieki zdrowotnej, wszechstronno$¢ a rownos¢ w dostepie do $wiadczen,
pluralizm $wiatopogladowy a dziatania witadz publicznych w obszarze zdrowia
publicznego, wyrownywanie nierownosci zdrowotnych, refundacja kosztéw leczenia
1 lekow, finansowanie procedur o wysokiej kosztochtonnos$ci, finansowanie leczenia
choréb 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;
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Program specjalizacji w dziedzinie neurologii dziecigcej dla lekarzy nieposiadajacych odpowiedniej specjalizacji
I lub 11 stopnia, lub tytutu specjalisty w odpowiedniej dziedzinie medycyny, lub zrealizowanego i zaliczonego
odpowiedniego modutu podstawowego

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

Czas trwania czesci 11: 3 dni (24 godziny dydaktyczne).
Czas trwania kursu ogoltem — cze¢sé Ii czesé I1: 8 dni (64 godziny dydaktyczne).

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

10. Kurs: ,,Prawo medyczne”

Cel kursu:
Oczekuje si¢, ze lekarz po ukonczeniu kursu wykaze si¢ znajomoscig podstawowych
przepisow prawa w zakresie wykonywania zawodu lekarza i lekarza dentysty oraz
odpowiedzialnosci.
Zakres wiedzy:
1) zasady sprawowania opieki zdrowotnej w $wietle Konstytucji Rzeczypospolitej
Polskiej;
2) zasady wykonywania dziatalnosci leczniczej:
a) $wiadczenia zdrowotne,
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3)

4)

5)

6)

7)

8)

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

C) dzialalno$¢ 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,

) uprawnienia i obowigzki zawodowe lekarza,

d) kwalifikacje zawodowe,

e) eksperyment medyczny,

f) zasady prowadzenia badan klinicznych,

g) dokumentacja medyczna,

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

i) stwierdzenie zgonu i ustalenie przyczyn zgonu;

zasady powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego:

a) prawa i obowigzki osoby ubezpieczonej i lekarza ubezpieczenia zdrowotnego,

b) organizacja udzielania i zakres §wiadczen z tytutu ubezpieczenia zdrowotnego,

c) dokumentacja zwigzana z udzielaniem $wiadczen z tytutu ubezpieczenia;

zasady wypisywania recept na leki oraz zlecen na wyroby medyczne;

zasady dziatania samorzadu lekarskiego:

a) zadania izb lekarskich,

b) prawa i obowigzki cztonkoéw samorzadu lekarskiego,

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

uregulowania szczegdlne dotyczace postgpowania lekarza w innych ustawach,

w tym w szczeg6lnosci:

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;

odpowiedzialno$¢ prawna lekarza — karna, cywilna:

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

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

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

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

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

Zakres wiedzy teoretycznej:

1)

zasady organizacji shuzby krwi:
a) struktura organizacyjna stuzby krwi w Polsce,
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2)

3)

4)

5)

6)

7)

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

C) organizacja krwiolecznictwa w podmiotach leczniczych, zasady wspotpracy
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) rolaizadania komitetu transfuzjologicznego,

d) sktadanie zamowien na krew i jej sktadniki,

e) dokumentacja szpitalnego banku krwi,

f) dokumentacja krwiolecznictwa w oddziatach,

g) standardowe procedury operacyjne;

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

a) rodzaje sktadnikow krwi,

b) metody ich otrzymywania,

C) parametry kontroli jakosci,

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

e) warunki i1 sposob przechowywania oraz transportu krwi, ze szczegdlnym
uwzglednieniem zapewnienia odpowiedniego bezpieczenstwa;

racjonalne leczenie krwig i jej sktadnikami:

a) transfuzjologiczne aspekty leczenia niedokrwistosci,

b) kliniczne wskazania do przetaczania koncentratow krwinek ptytkowych,

c) Kkliniczne zastosowanie koncentratu granulocytarnego,

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

e) wskazania do  stosowania  produktow  krwiopochodnych:  albumina,
immunoglobuliny, koncentraty czynnikow krzepniecia;

zabiegi lecznicze:

a) autotransfuzja,

b) hemodilucja,

C) upusty,

d) aferezy lecznicze;

immunologia transfuzjologiczna:

a) Kklinicznie wazne uktady grupowe krwinek czerwonych,

b) pojecie przeciwcial odpornosciowych,

C) proba zgodnos$ci serologiczne;j,

d) dokumentacja wynikow badan,

e) zakres badan pracowni immunologii transfuzjologicznej,

f) zasady trwatej dokumentacji badan grup krwi,

g) konflikt matczyno-ptodowy,

h) ukiad HLA i HPA;

bezpieczenstwo krwi i jej sktadnikdw:

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,
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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 zostaty
wykryte przed przetoczeniem (ang. near-miss events).

Zakres umiejetnosci praktycznych:

1) podstawowe badania immunohematologiczne wykonywane przed przetoczeniem Krwi:
a) oznaczanie grup krwi,
b) wykonywanie proby zgodnos$ci serologicznej,
c) dokumentacja badan;

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

3) postgpowanie po przetoczeniu:
a) postgpowanie z resztkami poprzetoczeniowymi,
b) pobieranie probek 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 rowniez o dni ustawowo wolne od
pracy w danym roku.

1. Staz podstawowy w zaKkresie neurologii dzieci¢cej

Zakres wiedzy teoretycznej:
W czasie stazu lekarz nabywa wiedzg¢ okreslong w punkcie II. ,,Wymagana wiedza”.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
W czasie stazu lekarz nabywa umiejetnosci okreslone w punkcie III. ,,Wymagane
umiej¢tnosci praktyczne”.

Forma zaliczenia stazu (u Kierownika specjalizacji):
1) zlozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej objetej programem stazu,
2) zaliczenie sprawdzianu z umiejetnosci praktycznych — potwierdzenie przez kierownika
specjalizacji wykonanych przez lekarza zabiegdw lub procedur medycznych objetych
programem stazu.
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Czas trwania staZu: 24 tygodnie (120 dni roboczych), w pierwszym lub drugim roku
szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dzieci¢ce;.

Miejsce stazu: jednostka, ktéra uzyskata akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dziecigce;.

2. Staz kierunkowy w zakresie intensywnej terapii i patologii noworodka

Zakres wiedzy teoretycznej:
W czasie stazu lekarz nabywa wiedz¢ okreslong w punkcie II. ,,Wymagana wiedza”.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
W czasie stazu lekarz nabywa umiejetno$ci okreslone w punkcie II. ,,Wymagane
umiejetnosci praktyczne”.

Forma zaliczenia staiu (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: 6 tygodni (30 dni roboczych), w pierwszym lub drugim roku szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dziecigce;.

Miejsce staZu: jednostka, ktora uzyskata akredytacje do prowadzenia ww. stazu.

3. Staz kierunkowy w zakresie intensywnej terapii dzieci

Zakres wiedzy teoretycznej:
W czasie stazu lekarz nabywa wiedzg¢ okreslong w punkcie II. ,,Wymagana wiedza”.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
W czasie stazu lekarz nabywa umiejetnosci okreslone w punkcie III. ,,Wymagane
umieje¢tnosci praktyczne”.

Forma zaliczenia staiu (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 zabiegoéw lub procedur medycznych objetych
programem stazu.

Czas trwania stazu: 4 tygodnie (20 dni roboczych), w pierwszym lub drugim roku szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dziecigce;.

Miejsce staZu: jednostka, ktora uzyskata akredytacje do prowadzenia ww. stazu.

4. Staz kierunkowy w zakresie ortopedii

Zakres wiedzy teoretycznej:
W czasie stazu lekarz nabywa wiedz¢ okreslong w punkcie II. ,,Wymagana wiedza”.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
W czasie stazu lekarz nabywa umiejetno$ci okreslone w punkcie III. ,,Wymagane
umiejetnosci praktyczne”.
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Forma zaliczenia staiu (u kierownika staiu):
1) zlozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej objetej programem stazu,
2) zaliczenie sprawdzianu z umiejetnosci praktycznych — potwierdzenie przez kierownika
stazu wykonanych przez lekarza zabiegow lub procedur medycznych objetych
programem stazu.

Czas trwania staZu: 2 tygodnie (10 dni roboczych), w pierwszym lub drugim roku szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dziecigce;.

Miejsce staiu: jednostka, ktéora uzyskata akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie ortopedii i traumatologii narzadu ruchu lub ww. stazu.

5. Staz kierunkowy w zakresie okulistyki

Zakres wiedzy teoretycznej:
W czasie stazu lekarz nabywa wiedz¢ okre§long w punkcie II. ,,Wymagana wiedza”.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
W czasie stazu lekarz nabywa umiejetnosci okreslone w punkcie III. ,,Wymagane
umiejetnosci praktyczne”.

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

Czas trwania stazu: 2 tygodnie (10 dni roboczych), w pierwszym lub drugim roku szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dzieciece;.

Miejsce staiu: jednostka, ktéora uzyskata akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie okulistyki lub ww. stazu.

6. Staz kierunkowy w zakresie laryngologii z audiologia

Zakres wiedzy teoretycznej:
W czasie stazu lekarz nabywa wiedz¢ okreslong w punkcie II. ,,Wymagana wiedza”.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
W czasie stazu lekarz nabywa umiejetno$ci okreSlone w punkcie III. ,,Wymagane
umiejetnosci praktyczne”.

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 zabiegdbw lub procedur medycznych objetych
programem stazu.

Czas trwania stazu: 2 tygodnie (10 dni roboczych), w pierwszym lub drugim roku szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dziecigce;.

Miejsce stazu: jednostka, ktora uzyskata akredytacje do prowadzenia ww. stazu.
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7. Staz kierunkowy w osrodku/przedszkolu dla dzieci autystycznych

Zakres wiedzy teoretycznej:
W czasie stazu lekarz nabywa wiedze okreslong w punkcie II. ,,Wymagana wiedza”.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
W czasie stazu lekarz nabywa umiejetnosci okre§lone w punkcie III. ,,Wymagane
umiej¢tnosci praktyczne”.

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

Czas trwania staZu: 1 tydzien (5 dni roboczych), w pierwszym lub drugim roku szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dziecigce;.

Miejsce staZu: jednostka, ktora uzyskata akredytacje do prowadzenia ww. stazu.

8. Staz kierunkowy w zakresie gastroenterologii

Zakres wiedzy teoretycznej:
W czasie stazu lekarz nabywa wiedze¢ okreslong w punkcie II. ,, Wymagana wiedza”.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
W czasie stazu lekarz nabywa umiejetno$ci okreslone w punkcie III. ,,Wymagane
umieje¢tnosci praktyczne”.

Forma zaliczenia staiu (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 zabiegow lub procedur medycznych objetych
programem stazu.

Czas trwania staZu: 4 tygodnie (20 dni roboczych), w pierwszym lub drugim roku szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dziecigce;.

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

9. Staz kierunkowy w zakresie pulmonologii

Zakres wiedzy teoretycznej:
W czasie stazu lekarz nabywa wiedz¢ okreslong w punkcie II. ,,Wymagana wiedza”.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
W czasie stazu lekarz nabywa umiejetno$ci okreSlone w punkcie III. ,,Wymagane
umiejetnosci praktyczne”.

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: 2 tygodnie (10 dni roboczych), w pierwszym lub drugim roku szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dziecigce;.

Miejsce stazu: jednostka, ktora wuzyskata akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie choréb pluc dzieci lub ww. stazu.

10. Staz kierunkowy w zakresie kardiologii

Zakres wiedzy teoretycznej:
W czasie stazu lekarz nabywa wiedze okreslong w punkcie II. ,,Wymagana wiedza”.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
W czasie stazu lekarz nabywa umiejetnosci okre§lone w punkcie III. ,,Wymagane
umiejetnosci praktyczne”.

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

Czas trwania stazu: 4 tygodnie (20 dni roboczych), w pierwszym lub drugim roku szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dziecigce;.

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

11. Staz kierunkowy w zakresie endokrynologii i diabetologii

Zakres wiedzy teoretycznej:
W czasie stazu lekarz nabywa wiedzg¢ okreslong w punkcie II. ,,Wymagana wiedza”.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
W czasie stazu lekarz nabywa umiejetnosci okreslone w punkcie III. ,,Wymagane
umieje¢tnosci praktyczne”.

Forma zaliczenia staiu (u kierownika stazu):
1) ztozenie 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), w pierwszym lub drugim roku szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dziecigce;.

Miejsce stazu: jednostka, ktéra uzyskata akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie endokrynologii i diabetologii dziecigcej lub ww. stazu.

12. Staz kierunkowy w zakresie nefrologii

Zakres wiedzy teoretycznej:
W czasie stazu lekarz nabywa wiedz¢ okreslong w punkcie II. ,,Wymagana wiedza”.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
W czasie stazu lekarz nabywa umiejetnosci okreslone w punkcie III. ,,Wymagane
umiejetnosci praktyczne”.
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Forma zaliczenia staiu (u kierownika staiu):
1) zlozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej objetej programem stazu,
2) zaliczenie sprawdzianu z umiejetnosci praktycznych — potwierdzenie przez kierownika
stazu wykonanych przez lekarza zabiegow lub procedur medycznych objetych
programem stazu.

Czas trwania staZu: 2 tygodnie (10 dni roboczych), w pierwszym lub drugim roku szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dziecigce;.

Miejsce staiu: jednostka, ktéora uzyskata akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie nefrologii dziecigcej lub ww. stazu.

13. Staz kierunkowy w zakresie hematologii i onkologii

Zakres wiedzy teoretycznej:
W czasie stazu lekarz nabywa wiedz¢ okre$long w punkcie II. ,,Wymagana wiedza”.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
W czasie stazu lekarz nabywa umiejetnosci okreslone w punkcie III. ,,Wymagane
umiejetnosci praktyczne”.

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

Czas trwania stazu: 4 tygodnie (20 dni roboczych), w pierwszym lub drugim roku szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dzieciece;.

Miejsce staiu: jednostka, ktéora uzyskata akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie onkologii i hematologii dziecig¢cej lub ww. stazu.

14. Staz kierunkowy w zakresie alergologii z immunologia

Zakres wiedzy teoretycznej:
W czasie stazu lekarz nabywa wiedz¢ okreslong w punkcie II. ,,Wymagana wiedza”.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
W czasie stazu lekarz nabywa umiejetnosci okreSlone w punkcie III. ,,Wymagane
umiejetnosci praktyczne”.

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 zabiegdbw lub procedur medycznych objetych
programem stazu.

Czas trwania stazu: 2 tygodnie (10 dni roboczych), w pierwszym lub drugim roku szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dziecigce;.

Miejsce staZu: jednostka, ktora uzyskata akredytacje do prowadzenia ww. stazu.
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15. Staz kierunkowy w zakresie chirurgii dzieci¢cej

Zakres wiedzy teoretycznej:
W czasie stazu lekarz nabywa wiedze okreslong w punkcie II. ,,Wymagana wiedza”.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
W czasie stazu lekarz nabywa umiejetnosci okre§lone w punkcie III. ,,Wymagane
umiej¢tnosci praktyczne”.

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

Czas trwania stazu: 2 tygodnie (10 dni roboczych), w pierwszym lub drugim roku szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dziecigce;.

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

16. Staz kierunkowy w zakresie reumatologii

Zakres wiedzy teoretycznej:
W czasie stazu lekarz nabywa wiedze¢ okre§long w punkcie II. ,,Wymagana wiedza”.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
W czasie stazu lekarz nabywa umiejetnosci okreSlone w punkcie III. ,,Wymagane
umiejetnosci praktyczne”.

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 zabiegdbw lub procedur medycznych objetych
programem stazu.

Czas trwania stazu: 2 tygodnie (10 dni roboczych), w pierwszym lub drugim roku szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dziecigce;.

Miejsce staiu: jednostka, ktéora uzyskata akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie reumatologii lub ww. stazu.

17. Staz kierunkowy w zakresie opieki paliatywnej

Zakres wiedzy teoretycznej:
W czasie stazu lekarz nabywa wiedzg¢ okreslong w punkcie II. ,,Wymagana wiedza”.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
W czasie stazu lekarz nabywa umiejetnosci okreslone w punkcie III. ,,Wymagane
umiej¢tnosci praktyczne”.

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 zabiegdéw lub procedur medycznych objetych
programem stazu.
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Czas trwania staZu: 1 tydzien (5 dni roboczych), w pierwszym lub drugim roku szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dziecigce;.

Miejsce staiu: jednostka, ktora uzyskata akredytacjc do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie medycyny paliatywnej lub ww. stazu.

18. Staz kierunkowy w oddziale pediatrii

Zakres wiedzy teoretycznej:
W czasie stazu lekarz nabywa wiedz¢ okreslong w punkcie II. ,,Wymagana wiedza”.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
W czasie stazu lekarz nabywa umiejetno$ci okreslone w punkcie II. ,,Wymagane
umiejetnosci praktyczne”.

Forma zaliczenia staiu (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 zabiegdéw lub procedur medycznych objetych
programem stazu.

Czas trwania staZu: 12 tygodni (60 dni roboczych), w pierwszym lub drugim roku szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dziecigce;.

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

19. Staz kierunkowy w poradni pediatrycznej

Zakres wiedzy teoretycznej:
W czasie stazu lekarz nabywa wiedzg¢ okreslong w punkcie II. ,,Wymagana wiedza”.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
W czasie stazu lekarz nabywa umiejetnosci okreslone w punkcie III. ,,Wymagane
umieje¢tnosci praktyczne”.

Forma zaliczenia staiu (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: 4 tygodnie (20 dni roboczych), w pierwszym lub drugim roku szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dziecigce;.

Miejsce staZu: jednostka, ktora uzyskata akredytacje do prowadzenia ww. stazu.

20. Staz kierunkowy w zakresie chordéb zakaznych

Zakres wiedzy teoretycznej:
W czasie stazu lekarz nabywa wiedzg¢ okreslong w punkcie II. ,,Wymagana wiedza”.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
W czasie stazu lekarz nabywa umiejetnosci okreslone w punkcie III. ,,Wymagane
umiej¢tnosci praktyczne”.
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Forma zaliczenia staiu (u kierownika staiu):
1) zlozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej objetej programem stazu,
2) zaliczenie sprawdzianu z umiejetnosci praktycznych — potwierdzenie przez kierownika
stazu wykonanych przez lekarza zabiegdw lub procedur medycznych objetych
programem stazu.

Czas trwania staZu: 2 tygodnie (10 dni roboczych), w pierwszym lub drugim roku szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dziecigce;.

Miejsce stazu: jednostka, ktora wuzyskata akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie choréb zakaznych lub ww. stazu.

21. Staz kierunkowy w szpitalnym oddziale ratunkowym lub izbie przyjec¢

Zakres wiedzy teoretycznej:
W czasie stazu lekarz nabywa wiedze okreslong w punkcie II. ,,Wymagana wiedza”.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
W czasie stazu lekarz nabywa umiejetnosci okreslone w punkcie III. ,,Wymagane
umiejetnosci praktyczne”.

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

Czas trwania stazu: 4 tygodnie (20 dni roboczych), w pierwszym lub drugim roku szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dzieciece;.

Miejsce staZu: jednostka, ktora uzyskata akredytacje do prowadzenia ww. stazu.

22. Staz podstawowy w zakresie neurologii dzieciecej

Zakres wiedzy teoretycznej:
W czasie stazu lekarz nabywa wiedz¢ okreslong w punkcie II. ,,Wymagana wiedza”.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
W czasie stazu lekarz nabywa umiejetnosci okreSlone w punkcie III. ,,Wymagane
umiejetnosci praktyczne”.

W ramach stazu lekarz uczestniczy w obowiazkowych modutach szkolenia:
1) neuroradiologia (regularne uczestnictwo w cyklicznych kominkach radiologicznych);
2) neuroelektrofizjologia — bierny udziat w wykonywaniu badan i ich opisie:
a) EEG -2 tygodnie (10 dni roboczych),
b) EMG, ENG, PW — 1 tydzien (5 dni roboczych),
3) neurogenetyka — 1 tydzien (5 dni roboczych).

Forma zaliczenia staZu (u kierownika specjalizacji):
1) zlozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej objetej programem stazu,
2) zaliczenie sprawdzianu z umiejetnosci praktycznych — potwierdzenie przez kierownika
specjalizacji wykonanych przez lekarza zabiegdw lub procedur medycznych objetych
programem stazu.
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Czas trwania staZu: 69 tygodni (345 dni roboczych), w trzecim, czwartym lub piatym roku
trwania szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dzieciece;j.

Miejsce stazu: jednostka, ktéra uzyskata akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dziecigce;.

23. Staz kierunkowy w zakresie neurologii dorostych

Zakres wiedzy teoretycznej:
W czasie stazu lekarz nabywa wiedzg¢ okreslong w punkcie II. ,,Wymagana wiedza”.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
W czasie stazu lekarz nabywa umiejetno$ci okreslone w punkcie II. ,,Wymagane
umiejetnosci praktyczne”.

Forma zaliczenia staiu (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 zabiegdéw lub procedur medycznych objetych
programem stazu.

Czas trwania staZu: 24 tygodnie (120 dni roboczych), w trzecim, czwartym lub piagtym roku
trwania szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dziecigcej.

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

24. Staz kierunkowy w zakresie rehabilitacji, niepelnosprawnosci neurologicznej,
usprawniania

Zakres wiedzy teoretycznej:
W czasie stazu lekarz nabywa wiedzg¢ okreslong w punkcie II. ,,Wymagana wiedza”.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
W czasie stazu lekarz nabywa umiejetnosci okreslone w punkcie II. ,,Wymagane
umiej¢tnosci praktyczne”.

Forma zaliczenia staiu (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 zabiegdéw lub procedur medycznych objetych
programem stazu.

Czas trwania stazu: 24 tygodnie (120 dni roboczych), w trzecim, czwartym lub pigtym roku
trwania szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dzieciece;j.

Miejsce staZu: jednostka, ktora uzyskata akredytacje do prowadzenia ww. stazu.

25. Staz kierunkowy w zakresie psychiatrii dzieci¢cej
Zakres wiedzy teoretycznej:
W czasie stazu lekarz nabywa wiedze¢ okreslong w punkcie II. ,,Wymagana wiedza”.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
W czasie stazu lekarz nabywa umiejetno$ci okreslone w punkcie III. ,,Wymagane
umiejetnosci praktyczne”.
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Forma zaliczenia staiu (u kierownika staiu):
1) zlozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej objetej programem stazu,
2) zaliczenie sprawdzianu z umiejetnosci praktycznych — potwierdzenie przez kierownika
stazu wykonanych przez lekarza zabiegow lub procedur medycznych objetych
programem stazu.

Czas trwania stazu: 4 tygodnie (20 dni roboczych) w oddziale i 2 tygodnie (10 dni
roboczych) w poradni. Lacznie 6 tygodni (30 dni roboczych), w trzecim, czwartym lub
piatym roku trwania szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dziecigcej

Miejsce stazu: jednostka, ktora wuzyskata akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie psychiatrii dzieci i mtodziezy lub ww. stazu.

26. Staz kierunkowy w zakresie neurochirurgii

Zakres wiedzy teoretycznej:
W czasie stazu lekarz nabywa wiedz¢ okreslong w punkcie II. ,,Wymagana wiedza”.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
W czasie stazu lekarz nabywa umiejetno$ci okreslone w punkcie III. ,,Wymagane
umiejetnosci praktyczne”.

Forma zaliczenia staiu (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 zabiegdéw lub procedur medycznych objetych
programem stazu.

Czas trwania stazu: 2 tygodnie (10 dni roboczych), w trzecim, czwartym lub pigtym roku
trwania szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dziecigce;.

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

C — Szkolenie umiejetnosci wykonywania zabiegéw i procedur medycznych

Lekarz uczestniczy w zabiegach 1 procedurach medycznych okreslonych w punkcie
III. ,,Wymagane umiejetnosci praktyczne”.

D — Pelienie dyZzuréw medycznych

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

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

Lekarz petni dyzury w oddziale, w ktorym odbywa staz.

W przypadku pehienia dyzuru medycznego objetego programem szkolenia specjalizacyjnego
W wymiarze uniemozliwiajgcym 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.
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97 ust. 112 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r., o dziatalno$ci leczniczej (Dz. U. z 2018 r.,
poz. 160 z p6zn. zm.). Okres odpoczynku, o ktérym mowa powyzej nie powoduje wydtuzenia
szkolenia specjalizacyjnego.

E — Samoksztalcenie

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

1. Studiowanie piSmiennictwa

Lekarz powinien korzysta¢ z aktualnych podrecznikow i z czasopism naukowych z zakresu
neurologii dziecigcej, a takze z innych zrédel wiedzy wskazanych przez kierownika
specjalizacji.

2. Udzial w dzialalnosci edukacyjnej towarzystw naukowych

Lekarz powinien uczestniczy¢ w wydarzeniach edukacyjnych: konferencjach, seminariach,
warsztatach, posiedzeniach naukowych organizowanych przez Polskie Towarzystwo
Neurologii Dziecigce;j.

3. Przygotowanie publikacji

Lekarz zobowigzany jest do napisania pracy naukowej opublikowanej w recenzowanym
czasopi$mie medycznym, ktorej lekarz jest autorem lub wspdtautorem, lub pracy pogladowe;j
— na temat objety programem specjalizacji.

4. Dodatkowe dni na samoksztalcenie

Lekarzowi odbywajacemu ksztatcenie specjalizacyjne przystuguje od dnia 1 stycznia 2019 r.,
6 dni rocznie na samoksztatcenie, przeznaczonych na udziat w konferencjach, kursach
naukowych, kursach doskonalacych 1 innych szkoleniach, zwigzanych bezposrednio
z realizowana przez lekarza dziedzing szkolenia specjalizacyjnego, zgodnie z wyborem
i potrzebami edukacyjnymi lekarza. Termin i sposob wykorzystania przez lekarza
dodatkowych dni na samoksztalcenie wskazuje w uzgodnieniu z lekarzem kierownik
specjalizacji poprzez odpowiednie skrocenie innych obowigzkowych elementéw szkolenia
specjalizacyjnego. Skrocenie to nie moze dotyczy¢ kursow 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 wiegcej
niz_polowe czasu trwania przewidziang programem specjalizacji. Dodatkowe dni na
samoksztalcenie nie wykorzystane w danym roku specjalizacji nie przechodza na kolejne lata
szkolenia specjalizacyjnego.

V. OCENA WIEDZY I UMIEJETNO§CI PRAKTYCZNYCH

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

2. Biezaca ocena i sprawdziany umiejetnosci praktycznych

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

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

V1. CZAS TRWANIA SZKOLENIA SPECJALIZACYJNEGO

Czas trwania szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie neurologii dziecigcej dla lekarzy
nieposiadajagcych odpowiedniej specjalizacji I lub II stopnia lub tytulu specjalisty
w odpowiedniej dziedzinie medycyny albo zrealizowanego i zaliczonego odpowiedniego
modutu podstawowego wynosi 5 lat.

Czas trwania
Lp. | Przebieg szkolenia liczba tygodni liczba dni
roboczych
1 Ste}z podgtawowy w zakresie neurologii 24 120
dziecigcej
Staz kierunkowy w zakresie intensywnej
2 - ). 6 30
terapii i patologii noworodka
Staz kierunkowy w zakresie intensywnej
3 o 4 20
terapii dzieci
4 | Staz kierunkowy w zakresie ortopedii 2 10
5 | Staz kierunkowy w zakresie okulistyki 2 10
Staz kierunkowy w zakresie laryngologii
6 . . 2 10
z audiologia
Staz kierunkowy w o$rodku/przedszkolu
7 . 1 5
dla dzieci autystycznych
8 Staz klerunkow_){ w zakresie 4 20
gastroenterologii
9 | Staz kierunkowy w zakresie pulmonologii 2 10
10 | Staz kierunkowy w zakresie kardiologii 4 20
Staz kierunkowy w zakresie
11 | endokrynologii 2 10
i diabetologii
12 | Staz kierunkowy w zakresie nefrologii 2 10
13 _Staz kleru_r_lkowy w zakresie hematologii 4 20
i onkologii
14 St'az klemnkqu w zakresie alergologii 5 10
z immunologia
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15 Stgz klergnkowy w zakresie chirurgii 5 10
dziecigcej

16 | Staz kierunkowy w zakresie reumatologii 2 10
Staz kierunkowy w zakresie opieki

17 ; X 1 5
paliatywnej

18 | Staz kierunkowy w oddziale pediatrii 12 60

19 | Staz kierunkowy w poradni pediatryczne;j 4 20

20 Staz }qerunkowy w zakresie chordb 5 10
zakaznych
Staz kierunkowy w szpitalnym oddziale

21 o 7, 4 20
ratunkowym lub izbie przyjec¢

29 Stgz podgtawowy w zakresie neurologii 69 345
dziecigcej

23 Staz kierunkowy w zakresie neurologii 24 120
dorostych
Staz kierunkowy w zakresie rehabilitacji

24 | niepetnosprawnosci neurologicznej, 24 120
usprawnianiu

o5 Stz}z 1§1ergnkowy w zakresie psychiatrii 5 30
dziecigcej

26 Staz klemnkgwy w zakresie 5 10
nEUI’OChII’UI'gII

27 | Kursy specjalizacyjne 7 tyg. i 2 dni 37

28 | Urlopy wypoczynkowe 26 130

29 | Dni ustawowo wolne od pracy 13 65

30 | Samoksztalcenie 1tydz.i4dni 9
Lacznie 261 tyg. i 1 dzien 1306
Dodatkowe dni na samoksztatcenie (6 dni
w kazdym roku specjalizacji)
przeznaczone na udziat w konferencjach, 61 30
kursach naukowych i doskonalacych i yo.
innych szkoleniach w danej dziedzinie
specjalizacji do wyboru lekarza

VII. PANSTWOWY EGZAMIN SPECJALIZACYJNY

Szkolenie specjalizacyjne w dziedzinie neurologii dziecigcej konczy si¢ Panstwowym
Egzaminem Specjalizacyjnym, ztozonym z egzaminu testowego 1 egzaminu ustnego:
1) egzamin testowy stanowi zbior pytan testowych wielokrotnego wyboru z zakresu
wymaganej wiedzy okreslonej w programie specjalizacii;
2) egzamin ustny zawiera pytania ustne problemowe, dotyczace wymaganej wiedzy
okreslonej w programie specjalizaciji.
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Zalacznik do programu specjalizacji w dziedzinie neurologii
dzieci¢cej dla lekarzy nieposiadajacych odpowiedniej specjalizacji
I lub II stopnia, lub tytulu specjalisty w odpowiedniej dziedzinie
medycyny, lub zrealizowanego i zaliczonego odpowiedniego modulu
podstawowego

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

Podmiot prowadzacy szkolenie specjalizacyjne jest zobowigzany spetni¢ ponizsze standardy

akredytacyjne:

1. W zakresie prowadzenia dziatalnosci  odpowiadajgcej  profilowi  szkolenia
specjalizacyjnego:
— posiadanie w swojej strukturze organizacyjnej oddziatlu neurologii dziecigcej lub innej
komorki organizacyjnej posiadajacej status podmiotu wykonujacego dziatalnosé
lecznicza, udzielajacej specjalistycznych $wiadczen zdrowotnych z zakresu neurologii
dzieciecej.

2. W zakresie zapewnienia warunkow organizacyjnych umozliwiajgcych realizacje programu
specjalizacji okreslonej liczbie lekarzy:
— posiadanie odpowiedniego pomieszczenia dydaktycznego, wyposazonego w sprzet
audiowizualny, dostep do Internetu oraz podstawowe podreczniki i czasopisma naukowe
z zakresu 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 1 analizowanie zgtaszanych przez lekarzy uwag dotyczacych problemow
w realizacji ww. szkolenia.

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

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

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

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

1. W zakresie udzielania Swiadczen zdrowotnych umozliwiajgcych zrealizowanie programu

specjalizacji okreslonej liczbie lekarzy:

a) prowadzenie dziatalnosci polegajacej na udzielaniu stacjonarnych $wiadczen
medycznych w dziedzinie neurologii dziecigce;,

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

c) posiadanie dostepu do pracowni psychologicznej.

8. W czakresie zapewnienia lekarzom odbywajgcym szkolenie specjalizacyjne petnienia
dyzurow medycznych:
— zapewnienie petnienia dyzuréw medycznych w wymiarze okreSlonym w programie
specjalizacji lub wykonywania pracy w systemie zmianowym lub réwnowaznym czasie
pracy w maksymalnym czasie pracy dopuszczonym w przepisach o dziatalno$ci
leczniczej.
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