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Cel studiéw specjalizacyjnych:
Celem specjalizacji w diagnostyce laboratoryjnej jest opanowanie:
» technik pracy w laboratorium medycznym,
e umiejetnosci oceny btedéw i oceny przyczyn ich powstawania,

e umiejetnosci doboru badan laboratoryjnych i ich interpretacii.

Uzyskanie specjalizacji z zakresu diagnostyki laboratoryjnej upowaznia do kierowania zaktadem
diagnostyki laboratoryjnej w jednostce stuzby zdrowia kazdego szczebla organizacyjnego.

1. Wymagana wiedza
Wiadomo $ci ogélne

» Diagnostyka laboratoryjna jako nauka o parametrycznym sposobie opisu zdrowia i choroby.



e Czynniki wptywajgce na wynik badania laboratoryjnego z uwzglednieniem btedow
analitycznych i pozaanalitycznych (laboratoryjnych i pozalaboratoryjnych).

» Pojecie zmiennosci wewnatrz i miedzyosobniczej oraz rytméw biologicznych.

» Ocena wiarygodnosci wynikéw i uzytecznosci diagnostycznej. Sposoby wyznaczania
zakresOw wartosci referencyjnych, wartosci decyzyjne, dopuszczalne granice bteddw,
sposoby ich definiowania i oceny, procedury naprawcze.

» Pojecie czutosci, swoistosci diagnostycznej oraz wartosci predykcyjnej, interpretacja krzywych
ROC.

» Interferencje zewnatrz i wewnatrzpochodne (leki, czynniki srodowiskowe) wplywajgce na
wynik laboratoryjny.

e Zasady pobierania i przechowywania materiatu z uwzglednieniem przygotowania pacjenta,
doboru odpowiednich antykoagulantéw i srodkéw konserwujacych.

e Zasady organizaciji laboratorium z uwzglednieniem organizacji pracy, obiegu informaciji,
rejestracji i archiwizacji wynikow, wyliczania kosztéw badan oraz zasad bezpieczehstwa pracy
dla pacjentéw i personelu.

»  Systemy komputerowe w pracy laboratorium.

» Zasady licencjonowania badan laboratoryjnych i akredytacji laboratoriow.

Chemia kliniczna

»  Techniki instrumentalne w laboratorium medycznym.

»  Techniki biologii molekularnej

« Automatyzacja, typy analizatoréw, kryteria oceny ich mozliwosci technicznych i przydatnosci w
réznych typach laboratoriow.

» Pojecie standardyzacji metod, aparatury, sprzetu.

Gospodarka w eglowodanowa

» Metody laboratoryjne oceny zaburzen gospodarki weglowodanowej, préby czynnosciowe.
* Rola oznaczeh glukozy w materiale biologicznym.
* Rola badanh laboratoryjnych w diagnostyce cukrzycy i monitorowaniu jej leczenia.

Przemiana azotowa

e Laboratoryjna ocena zaburzen przemiany azotowej z uwzglednieniem roli oznaczen
mocznika, kreatyniny, kwasu moczowego oraz aminokwaséw w materiale biologicznym.

e  Zaburzenia przemiany azotowej w chorobach nerek, dnie moczanowej i innych stanach
klinicznych. Pojecie azotemii przednerkowej, nerkowej i pozanerkowej.

Przemiana lipidowa

» Metody laboratoryjne oceny zaburzen przemiany lipidowe;j.

» Oznaczenia jakosciowe i ilosciowe lipidow, lipoprotein i apolipoprotein.

» Dyslipoproteinemie pierwotne i wtorne.

e Lipidowe czynniki rozwoju zmian miazdzycowych.

 RoOwnowaga kwasowo-zasadowa i gospodarka wodno-elektrolitowaUktady buforowe krwi, ich
pojemnos$¢ buforowa.

* Rola ptuc i nerek w utrzymaniu rownowagi kwasowo-zasadowej.

e Zaburzenia rkz proste i mieszane: podzial, przyczyny powstawania, mechanizm i ocena
stopnia kompensacji.

e Parametry tlenowe, ocena dostepnosci tlenu do tkanek.

* Osmolalnos$é, luka osmotyczna, klirens osmotyczny i klirens wolnej wody.

» Podstawowe przyczyny hipo- i hiperosmii, hipertonia.

» Przestrzenie wodne ustroju, stany odwodnienia i przewodnienia: typy, diagnostyka.

e Elektrolity osocza.

» Luka anionowa, sposoby jej wyliczania, znaczenie diagnostyczne.



e  Zaburzenia gospodarki wapniowo-fosforanowej i magnezowej.
« Parametry laboratoryjne oceny zaburzen w zakresie rkz i gospodarki wodno-elektrolitowej.

Enzymy

e Techniki oznaczen enzymatycznych, aktywnosc¢ a stezenie enzymow, rola koenzymaow.
* lzoenzymy, izoformy, metody oznaczen i znaczenie diagnostyczne.
» Defekty enzymatyczne.

» Metody oznaczen i rozdziatu biatek, techniki elektroforetyczne, blotting, techniki
immunochemiczne.

» Tzw. biatka specyficzne z uwzglednieniem biatek ostrej fazy, biatek transportowych i
magazynujgcych oraz receptorowych.

» ldentyfikacja biatek monoklonalnych, interpretacja wynikéw jakosciowych i ilosciowych.

e Hiper- i hipogammaglobulinemie.

*  Markery nowotworowe, swoisto$¢ narzadowa, metody oznaczen i znaczenie w
rozpoznawaniu, prognozowaniu i monitorowaniu leczenia choroby nowotworowe;j.

Endokrynologia

* Metody oznaczen hormondw, préby czynnosciowe.
» Diagnostyka laboratoryjna zaburzen:
osi podwzgorze-przysadka
przedniego ptata przysadki mézgowej
tylnego ptata przysadki mézgowej
gruczotu tarczowego
przytarczyc
kory nadnerczy z uwzglednieniem wirylizacji nadnerczowej
w zakresie zenskich hormondéw piciowych; w okresie dojrzewania, w wieku
rozrodczym i w okresie menopauzalnym.
o hormonalnych spermatogenezy
0 rdzenia nadnerczy
0 czynnosci wewnatrzwydzielniczej trzustki
*  Guzy hormonalnie czynne, ektopowe wydzielanie hormonéw.
* Rola diagnostyczna oznaczen hormondéw tkankowych /hormony przewodu pokarmowego,,
ukiad RAA, erytropoetyna, prostaglandyny/
* Metody i znaczenie diagnostyczne oznaczen witamin
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Analityka ogdlna
Badanie moczu

» Badanie ogélne moczu, techniki badan, interpretacja wynikow.
e Dobowa zbiérka moczu jako materiat do badan.

» Badanie skfadu chemicznego kamieni moczowych.

* Rola badanh przesiewowych moczu.

* RO6znicowanie biatkomoczu

*  Cukromocz.

Badanie ptynu mézgowo-rdzeniowego

» Badanie ogélne ptynu mézgowo-rdzeniowego
* Rola diagnostyczna oznaczeh biatek specyficznych w ptynie m-r, rozdziaty elektroforetyczne



» Rola badan ptynu m-r w diagnostyce zakazen uktadu nerwowego, choréb nowotworowych i

degeneracyjnych
Badanie ptynow z jam ciata
» Badanie ogélne, réznicowanie wysiekow i przesiekow
» Postepowanie z ptynami w zaleznosci od miejsca pobrania
e Badanie ptynu stawowego z uwzglednieniem badan serologicznych
» Badanie tresci zotgdka i dwunastnicy
» Badanie ogo6lne i czynnosciowe nasienia

Badanie katu

Badanie ogdlne katu, badanie na krew utajona, badanie biochemiczne i w kierunku pasozytéw

Diagnostyka laboratoryjna choréb paso  zytniczych

* Rodzaje materiatu do badan parazytologicznych, metody badan

» Zasady wykrywania czynnikéw etiologicznych w inwazjach oblencéw, przywr. Plazincow oraz

petzakéw z uwzglednieniem zimnicy
e Znaczenie diagnostyczne i interpretacja badan immunologicznych w diagnostyce choréb
pasozytniczych

Diagnostyka laboratoryjna uktadu krwiotwérczego

Czesc¢ ogodlna

« Parametry morfologiczne krwi obwodowej i szpiku, interpretacja wynikdw z uwzglednieniem

wieku pacjenta

* Automatyzacja w hematologii, techniki pomiarowe, specyfika kontroli jakosci badan

e Oznaczanie, wyliczanie i interpretacja podstawowych wskaznikéw hematologicznych z
uwzglednieniem interpretacji wynikéw uzyskiwanych przy pomocy analizatoréw

e Ocenai interpretacja rozmazow krwi obwodowej i szpiku

* Rola badah biochemicznych, cytochemicznych i immunologicznych /z uwzglednieniem
cytometrii przeptywowej/ w diagnostyce hematologicznej

Uktad czerwonokrwinkowy

» Diagnostyka laboratoryjna w rozpoznawaniu:
niedokrwistosci niedoborowych

hemoglobinopatii

ostrej i przewlektej niedokrwistosci pokrwotocznej
niedokrwistosci choréb przewlektych
niedokrwistosci hemolitycznych

nadkrwistosci

» Ocena laboratoryjna stanu zasobéw zelaza w ustroju
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Uktad biatokrwinkowy

* Morfologiczne i czynnosciowe zaburzenia w ukladzie granulocytéw
« Pancytopenie i granulocytopenie
»  Wspotczesna klasyfikacja ostrych biataczek



e Choroby mieloproliferacyjne
e Zespot mielodysplastyczny
»  Zespoty chorobowe przebiegajgce z gammapatig

e Laboratoryjna diagnostyka porfirii

» Powiktania hematologiczne w przebiegu choréb o réznej etiologii

» Interpretacja catosci wynikdéw badan istotnych dla diagnostyki patologii hematologicznych
» Defekty enzymatyczne krwinek czerwonych

Diagnostyka laboratoryjna zaburze K hemostazy

» Mechanizmy krzepniecia i fibrynolizy

» Metody pomiarowe w badaniach uktadu krzepniecia i fibrynolizy
 Wrodzone i nabyte zaburzenia krzepniecia

» Diagnostyka zespotu wykrzepiania wewnatrznaczyniowego

* Choroba zakrzepowa

e Monitorowanie leczenia antykoagulantami

»  Zaburzenia uktadu hemostazy jako czynnik ryzyka miazdzycy

Podstawy toksykologii i terapii monitorowanej

e Zasady oznaczen terapeutycznych i toksycznych stezen lekow, interpretacja wynikéw
» Diagnostyka laboratoryjna najczesciej spotykanych ostrych i przewlektych zatru¢ w tym:
alkoholami, salicylanami, tlenkiem wegla, barbituranami, grzybami, olowiem

Diagnostyka laboratoryjna zaburze n uktadu immunologicznego

e Odpornos¢ komérkowa i humoralna z uwzglednieniem stosowanych testéw diagnostycznych
»  Glowny uktad antygenow tkankowych

» Pierwotne i wtérne niedobory immunologiczne

e Odpornos¢ nieswoista

Serologia grup krwi

Zakres wiadomosci, uprawniajgcy do samodzielnego wykonywania oznaczen grup krwi i préb
zgodno$ci krwi biorcy i dawcy, zgodne z aktualnymi zaleceniami Stacji Krwiodawstwa

Wybrane zagadnienia z zakresu diagnostyki mikrobiologiczne;j

* Metody hodowli i r6znicowania podstawowych drobnoustrojow chorobotwdérczych ze
szczegblnym uwzglednieniem patogendw, wywotujgcych epidemie i endemie

» Wspodiczesne techniki w badaniach mikrobiologicznych

*  Problemy lekoopornosci

* Problem zakazen wewnagtrzszpitalnych

e Zasady pracy z materiatem zakaznym

e Zasady diagnostyki zakazen wirusowych w tym m.in. wirusami hepatotropowymi, wirusem
HIV, cytomegalii

» Metody oznaczeh markerow zakazen wirusowych, ich rola diagnostyczna

Diagnostyka laboratoryjna zaburze i czynno $ci narz gdéw i uktadow

Rola bada n laboratoryjnych w rozpoznawaniu i monitorowaniu:



e Zawalu miesnia sercowego, choréb uktadu krgzenia z uwzglednieniem nadcisnienia

e Chordéb watroby i drég z6tciowych

e Chord6b przewodu pokarmowego ze szczegélnym uwzglednieniem choroby wrzodowej i
chordb trzustki

* Chordéb nerek i dr6g moczowych z uwzglednieniem ostrej i przewlektej niewydolnosci nerek,
stanéw zapalnych, kamicy nerkowej, chordb gruczotu krokowego i pecherza oraz nerczycy

e Chordéb uktadu dokrewnego z uwzglednieniem pierwotnych i wtérnych nadczynnosci i
niedoczynnosci poszczegdlnych gruczotéw wydzielania wewnetrznego

»  Choréb hematologicznych

* Wrodzonych i nabytych zaburzen ukiadu krzepniecia i fibrynolizy

e Cukrzycy i jej powiktan z uwzglednieniem testow obcigzeniowych i oznaczen biatek
glikowanych

» Alergii oraz wrodzonych i nabytych niedoboréw immunologicznych

»  Choréb narzadu ruchu z uwzglednieniem choréb reumatycznych, choréb migs$ni, osteoporozy

e Choréb uktadu nerwowego

e Choréb przenoszonych droga ptciowg

»  Choroby nowotworowej

e Chor6b z autoagresji

e Zatru¢ ostrych i przewlektych

e Stanow ciezkich z uwzglednieniem reakcji ostrej fazy, stanu odzywienia i monitorowania
sztucznego zywienia

» Laboratoryjnych czynnikéw ryzyka chorob cywilizacyjnych

e Wrodzonych wad metabolizmu

Specyfika bada n laboratoryjnych w okresie ci  azy

Badania w przebiegu cigzy ukierunkowane na ocene zagrozen dla matki i ptodu z uwzglednieniem
zatrucia cigzowego, cukrzycy, konfliktu serologicznego, niewydolnosci hormonalnej, wad
rozwojowych.

Diagnostyka laboratoryjna w pediatrii

» Specyfika badan laboratoryjnych w pediatrii z uwzglednieniem réznic fizjologicznych w
przedziatach wiekowych ze szczegélnym wyodrebnieniem okresu noworodkowego

* Woczesna diagnostyka wrodzonych wad metabolicznych

» Woczesna diagnostyka wrodzonych zaburzen hormonalnych z uwzglednieniem niedoczynnosci
tarczycy, wrodzonego przerostu nadnerczy, niedomogi podwzgorzowo-przysadkowe;.

Wymagane umiej etno sci praktyczne
Pobieranie materiatu:

» Pobieranie krwi zylnej i wlosniczkowej /z palca, ptatka ucha, piety - u noworodkdéw/

e Pobieranie wymazow do badan bakteriologicznych

*  Wykonywanie rozmazéw krwi obwodowej, szpiku, przygotowanie osadu moczu, ptynu
mobzgowo-rdzeniowego oraz innych ptyndw ustrojowych i przygotowanie ich do badan.

*  Wykonywanie preparatéw bakteriologicznych i przygotowanie ich do badan.

e Ogladanie preparatéw i ich interpretacja

»  Przygotowanie materiatu do badan /np. wirowanie, rozdzielanie, rozcienczanie, zageszczanie
itp/

*  Znajomos¢ podstawowych technik laboratoryjnych /np. wazenie, pipetowanie, dozowanie,
miareczkowanie/.

« Umiejetno$¢ samodzielnej pracy na przynajmniej trzech analizatorach réznego typu
(biochemiczny, hematologiczny, immunologiczny itp.)

* Umiejetnos¢ interpretacji wynikéw badan.

» Praktyczna znajomos$¢é metod zapewnienia jakosci wynikow.



2. Formy zdobywania wiedzy i umiej etno $ci praktycznych
Kursy
Kurs wprowadzaj acy

Kurs 4 tygodniowy, obejmujgcy podstawowe dziaty diagnostyki laboratoryjnej: czes¢ ogolng, chemie
kliniczna, hematologie z elementami koagulologii, analityke ogélng oraz mikrobiologie . Powinien byc¢
organizowany centralnie w zaleznosci od ilosci oséb specjalizujgcych sie w jednym lub dwéch
osrodkach akademickich o odpowiedniej bazie i doswiadczeniu dydaktycznym. Liczba stuchaczy nie
powinna przekracza¢ 12-15 os6b.

Kursy doskonal ace

W trakcie okresu specjalizacji nalezy odby¢ przynajmniej 3 lub wiecej kurséw monotematycznych,
wybér ktérych lezy w gestii kierownika specjalizacji. Sugerowana tematyka:

»  Woybrane zagadnienia z biochemii klinicznej - 10 dni

e Zasady organizacji pracy i zarzgdzania laboratorium - 4 dni

» Diagnostyka laboratoryjna schorzen autoimmunologicznych - 4 dni

» Diagnostyka laboratoryjna wrodzonych i nabytych zaburzeh hemostazy. - 6 dni

» Diagnostyka laboratoryjna niedokrwistosci - 10 dni

» Diagnostyka laboratoryjna hematologicznych zespotéw rozrostowych - 10 dni

» Laboratoryjna ocena zaburzen rownowagi kwasowo-zasadowej i wodno-elektrolitowej - 10 dni
* Metody immunochemiczne w praktyce laboratoryjnej - 10 dni

e Badania laboratoryjne w ocenie ryzyka choréb cywilizacyjnych - 6 dni

» Podstawy diagnostyki parazytologicznej - 6 dni

» ROzne aspekty badania moczu - 6 dni

 Woybrane zagadnienia z laboratoryjnej diagnostyki endokrynologicznej. - 6 dni

» Badania ptynow ustrojowych - 6 dni

» Badania laboratoryjne w diagnostyce prenatalnej - 3 dni

» Diagnostyka laboratoryjna zatru¢ - 10 dni

e Aktualne problemy metodyczne - 5 dni

* Metody immunologiczne w diagnostyce zakazen wirusowych - 5 dni

* Rola badan laboratoryjnych w diagnostyce i monitorowaniu leczenia stanéw nagtych - 5 dni
e Aktualne problemy diagnostyki mikrobiologicznej - 10 dni

Kurs podsumowuj acy

Jako obowigzkowy kurs 4-tygodniowy pod koniec 3 roku, przed egzaminem specjalizacyjnym,
podajacy najnowsze osiggniecia oraz podsumowujgcy najwazniejsze problemy. Sugerowany tytut:

o0 Woybrane zagadnienia z diagnostyki laboratoryjne;j.

Jednostka prowadzaca takie kursy bezwzglednie powinna uzyskaé akredytacje.

Formy samoksztatcenia

Samoksztatcenie polega na korzystaniu z dostepnej lektury wskazanej przez kierownika specjalizaciji.



Przygotowanie pracy pogl adowej

Jesli specjalizujgcy sie lekarz nie jest w czasie wykonywania specjalizacji autorem lub wspotautorem
pracy drukowanej w czasopi$mie medycznym lub nie posiada stopnia doktora powinien opracowaé w
formie pracy poglgdowej temat uzgodniony z kierownikiem specjalizacji, ktory tez akceptuje wykonang
prace, bedacg do wgladu konsultanta wojewddzkiego, regionalnego, krajowego, a takze komis;ji
egzaminacyjnej

Specjalizujacy sie lekarz powinien regularnie uczestniczy¢ w posiedzeniach, konferencjach, zjazdach
naukowych Polskiego Towarzystwa Diagnostyki Laboratoryjnej, a takze w miare wlasnych
zainteresowan innych towarzystw.

Staze kierunkowe:
| rok
- chemia kliniczna 4 miesigce
- hematologia 4 miesigce
- koagulologia 1 miesigc
- analityka 3 miesigce
Il rok
- endokrynologia 3 miesigce
- metody immunologiczne 3 miesigce
- "critical care" 3 miesigce
- mikrobiologia 1 miesigc
- serologia grup krwi 1 miesigc
- koagulologia 1 miesigc
1 rok
- analityka 2 miesigce
- chemia kliniczna 2 miesigce
- hematologia 2 miesigce
- lab. szp. pediatrycznego 1 miesigc
- lab. szpitala pot-gin 1 miesigc
- oddziat intensywnego

nadzoru 1 miesigc



Poza | rokiem, ktory jest rokiem wprowadzajgcym i kiedy to specjalizujgcy sie lekarz musi przejs¢
przez podstawowe dziaty rutynowego laboratorium uktad pozostatych stazy w zaleznosci od
mozliwosci organizacyjnych i potrzeb jednostki prowadzacej specjalizacje moze by¢ modyfikowany
przez kierownika specjalizaciji.

Przedstawiony powyzej schemat ma na celu umozliwienie specjalizujgcemu sie lekarzowi stopniowe
przechodzenie w ramach tych samych dziatéw do coraz trudniejszych probleméw tak pod wzgledem
strony metodycznej, jak i interpretacji wynikow.

Praca w rutynowym medycznym laboratorium diagnostycznym zapewnia wykonanie wszystkich
czynnosci i procedur, ktére sg niezbedne dla uzyskania specjalizaciji.

3. Czas trwania specjalizaciji

Specjalizacja w diagnostyce laboratoryjnej dla lekarzy posiadajacych specjalizacje | stopnia z analityki
klinicznej trwa 3 lata.

4. Metody oceny wiedzy i umiej etno $ci praktycznych

Kolokwia

Ztozenie kolokwioéw po zakonczeniu kazdego etapu stazu specjalizacyjnego, ktére obejmujg zaréwno
zakres wiedzy teoretycznej, jak i praktycznej. Kazde kolokwium jest przyjmowane przez kierownika
specjalizaciji, lub osobe bezposrednio odpowiedzialng za staz w danej dziedzinie.

»  Zlozenie kolokwium z prawa medycznego.
e Zlozenie kolokwium z promocji zdrowia.

Zaliczenie sprawdziandw umiejetnosci praktycznych
Umiejetnosci praktyczne sg weryfikowane w trakcie codziennej pracy

5. Znajomo $¢ jezykdéw obcych

Oczekuje sie, ze specjalizujgcy sie lekarz wykaze sie praktyczng znajomoscig przynajmniej jednego z
jezykéw: angielskiego, francuskiego lub niemieckiego.

Postepowanie kwalifikacyjne dla lekarzy ubiegajacych sie o rozpoczecie specjalizacji w diagnostyce
laboratoryjnej

Postepowanie kwalifikacyjne przeprowadza komisja kwalifikacyjna ds. specjalizacji w sktad ktorej
wchodza:

. przedstawiciel wojewody,

. whasciwy konsultant regionalny

. przedstawiciel wlasciwego towarzystwa medycznego

. przedstawiciel okregowej rady lekarskiej

. przedstawiciel akademii medycznej z wtasciwego regionu.

Komisja ocenia wnioski pod wzgledem formalnym i ustala liste lekarzy, ktérzy uzyskajg zgode na
przystgpienie do specjalizaciji.



W przypadku postepowania konkursowego komisja przeprowadza rozmowy kwalifikacyjne. Jezeli do
konkursu przystepuje duza liczba lekarzy powotywane sg zespoty podlegte komisji.

Egzamin testowy opracowany przez Krajowg Rade Egzaminéw Lekarskich organizuje i przeprowadza
kierownik wojewddzkiego osrodka metodyczno-organizacyjnego.

Komisja kwalifikacyjna ds. specjalizacji w oparciu o wyniki testu i rozmowy kwalifikacyjnej ustala liste
rankingowg stuzgcg do wypeinienia miejsc szkoleniowych.

Warunki, ktérym muszg odpowiadac¢ jednostki organizacyjne, ubiegajgce sie o prowadzenie
specjalizacji w diagnostyce laboratoryjne;.

» Laboratoria pracujgce w systemie catodobowym, obstugujgce szpitale wieloprofilowe,
minimum ll-go stopnia referencyjnosci, w wyjagtkowych przypadkach placéwek o zasiegu
ogolnokrajowym mogag byé¢ to szpitale pediatryczne o szerokim profilu.

» Laboratoria zatrudniajgce przynajmniej 2 specjalistow z zakresu diagnostyki laboratoryjnej.

*  Przyjmujgc na siebie obowigzki ksztatcenia specjalizujgcych sie lekarzy kierownik jednostki
prowadzacej ksztalcenie zobowigzuje sie do udzielania urlopéw szkoleniowych w celu
uczestniczenia w kursach i konferencjach szkoleniowych zgodnych z programem specjalizaciji.

(c) Copyright by Centrum Medyczne Ksztatcenia Pdoiypwego, Warszawa 1999



