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Cel studiéw specjalizacyjnych

Celem specjalizacji, (zgodnym z Programem Erasmus z 1991) roku, jest przygotowanie teoretyczne i
praktyczne lekarzy stomatologéw upowazniajace ich do $wiadczenia ustug medycznych z zakresu
ortodoncji na poziomie, ktéry obowigzuje w krajach Unii Europejskiej.

1. Wymagana wiedza
* Wiedza ogélnomedyczna

- anatomia gtowy,

- wzrost, rozwdéj osobniczy i jego zmiennos¢,

- podstawy genetyki medycznej,

- embriologia glowy i szyi,

- podstawy biologii komoérki,

- fizjologia i patologia uktadu stomatognatycznego,
- psychologia wieku rozwojowego i dorostych,



- epidemiologia,
- statystyka medyczna.

*  Wiedza ogolnostomatologiczna:

- budowa i funkcje uktadu stomatognatycznego,
- podstawowe choroby uktadu stomatognatycznego.

* Wiedza ortodontyczna:

- prawidtowy i patologiczny rozwdj i wzrost twarzy, uzebienia i zgryzu (morfologia i
funkcja),

- przemiany tkankowe zachodzgce pod wptywem leczenia ortodontycznego i
ortopedycznego,

- biomechanika (rodzaje sit, zrédta, skutki),

- radiologia i inne techniki obrazowania ( metody oceny),

- materiaty stosowane w ortodoncji,

- badania kliniczne i dodatkowe,

- morfologia i etiopatogeneza wad wrodzonych i nabytych,

- diagnostyka réznicowa wad twarzowo-szczekowo-zgryzowych,

- plan leczenia i rokowanie,

- profilaktyka ortodontyczna,

- aparaty ortodontyczne (aparaty zewnatrzustne i wewnatrzustne, state i ruchome),
- retencja, recydywa i niepowodzenia.

*  Wielospecjalistyczne leczenie:

- wad rozwojowych w obrebie glowy,
- wad twarzowo-szczekowo-zgryzowych morfologicznych i czynno$ciowych,
- nieprawidtowosci zebowych.

« Ergonomia i zasady organizacji pracy.
Wymagane umiej etno sci praktyczne

» Ustalanie odchylen od normy rozwojowej w obrebie twarzy, uzebienia i funkcji narzadu zucia.

» Diagnozowanie morfologiczne i czynnosciowe wad twarzowo-szczekowo- zgryzowo-
zebowych.

» Planowanie leczenia ortodontycznego, sterowanie tym leczeniem i przewidywanie skutkow
zastosowanego leczenia.

» Ocena dojrzatosci psychicznej pacjenta niezbednej do podjecia leczenia ortodontycznego.

* Rozpoznanie etiologii wad zgryzowo-zebowych, stosowanie profilaktyki oraz leczenie w
petnym zakresie.

»  Wspotpraca z wielospecjalistycznymi zespotami leczgcymi morfologiczne, nabyte i wrodzone
wady zgryzu.

» Ocena potrzeb i koniecznosci zastosowania leczenia ortodontycznego.

e Stosowanie leczenia ortodontycznego i przestrzeganie zasad etyki.

* Rozwijanie swojej wiedzy i umiejetnosci zawodowych.

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

Uczestniczenie w kursie wprowadzajgcym z podstaw ortodoncji w pierwszym roku szkolenia.



b) Kursy doskonal ace

Uczestniczenie w doskonalgcych kursach obowigzkowych, o tematyce obejmujgcej zagadnienia
zwigzane ze specjalizacjg - tgczna liczba godzin 1700. Kursy powinny by¢ organizowane przez CMKP
i jednostki uprawnione

¢) Formy samoksztatcenia

* powtarzanie materiatu, pogtebianie wiedzy,
» gromadzenie materiatow do pracy poglgdowej lub badawczej,
e czytanie dostepnej w kraju literatury polskiej i obcej o tematyce ortodontyczne;j.

d) Staze kierunkowe
Odbywanie stazy kierunkowych z:

» chirurgii stomatologicznej i szczekowej - jeden tydzien;
e parodontologii - jeden tydzien;

» stomatologii zachowawczej - jeden tydzien;

» stomatologii dzieciecej - jeden tydzien;

» protetyki stomatologicznej - jeden tydzien;

» dermatologii - jeden tydzien;

» pediatrii - jeden tydzien;

» laryngologii - jeden tydzien;

« foniatrii lub logopedii - jeden tydzien;

« radiologii stomatologicznej - jeden tydzien;

» chirurgii plastycznej (rozszczepy) - jeden tydzien.

tgczny czas trwania stazy 440 godzin
e) Ksztalcenie si e w wykonywaniu zabiegéw i procedur medycznych

Specjalizujacy sie lekarz ma obowigzek uczestniczy¢ w wykonywaniu nastepujacych zabiegow i
procedur medycznych:

* w chirurgicznym leczeniu nieprawidtowosci zebowych - 1 raz
(zebbéw zatrzymanych, nadliczbowych, zaktadania wszczepéw)

e w chirurgicznym leczeniu morfologicznych wad twarzowo-szczekowych - 1 raz

» w operacji rozszczepu podniebienia pierwotnego lub wtornego - 1 raz,

» w chirurgicznym leczeniu wad rozwojowych, tkanek miekkich jamy ustnej - 1 raz,

« w klinicznych badaniach laryngologicznych w celu ustalenia droznosci drég oddechowych - 1
raz,

» w badaniach logopedycznych lub foniatrycznych w celu poznania fizjologii i patologii mowy - 1
raz,

* wwykonaniu i ocenie skérnych testéw alergicznych - 1 raz.

Specjalizujacy sie lekarz ma obowigzek wykonaé nastepujace zabiegi i procedury medyczne:

» prowadzenie leczenia co najmiej 60 pacjentéw z réznymi wadami z petng diagnostykg
kliniczno-radiologiczna,

* obserwacje rozwoju zgryzu, zabiegi profilaktyczne (10),

e wczesne leczenie ortodontyczne wszystkimi dostepnymi technikami (20),



» leczenie aparatami ruchomymi, czynnymi, jednoszczekowymi (10),

» leczenie aparatami ruchomymi dwuszczekowymi (10),

» leczenie aparatami statymi cienkotukowymi (8),

* leczenie aparatami statymi grubotukowymi (2),

» wykonanie laboratoryjne aparatu jednoszczekowego i dwuszczekowego ruchomego ( po 1),
« zalozenie retainera (2).

f) Pelnienie dy zuréw lekarskich

Nie przewiduje sie petnienia dyzuréw przez specjalizujgcych sie w ortodonciji.

3. Czas trwania specjalizaciji

Specjalizacja trwa 3 lata (obejmuje 4800 godzin, rocznie w ciagu 40 tygodni po 40 godzin
tygodniowo). Zajecia obowigzkowe powinny zajmowac 75% czasu szkolenia, a 25% czasu nalezy
przeznaczy¢ na samoksztatcenie, w tym:

» zajecia nadzorowane przez kierownika specjalizacji - 2900 godzin (zajecia przy pacjencie,
laboratoryjne, konsultacje, seminaria, kolokwia, przygotowanie publikacji),

e zajecia indywidualne 1310 godzin ( samoksztatcenie, analiza modeli, badan rtg, gromadzenie
pismiennictwa),

» staze kierunkowe 440 godzin,

*  kursy obowigzkowe 150 godzin.

4. Metody oceny wiedzy i umiej etnos$ci praktycznych
Lekarz stomatolog zobowigzany jest w trakcie specjalizacji do:

» Zzlozenia kolokwiow z zakresu wiedzy teoretycznej,

» zaliczenia sprawdzianéw z zakresu umiejetnosci praktycznych,

» przedstawienia petnej dokumentacji 10 pacjentdw samodzielnie wyleczonych réznymi
metodami (aparatami jednoszczekowymi, dwuszczekowymi, trzech pacjentéw aparatem
statym),

» zlozenia kolokwium z aktualnego prawa medycznego,

» zlozenia kolokwium z promocji zdrowia,

» przedstawienia do oceny dwoéch prac poglagdowych i opracowan teoretycznych.

5. Znajomo $¢ jezykdéw obcych

Oczekuje sie, ze specjalizujgcy sie lekarz stomatolog wykaze sie praktyczng znajomoscia
przynajmniej jednego z jezykow: angielskiego, francuskiego lub niemieckiego.

Post epowanie kwalifikacyjne

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

e konsultant regionalny w dziedzinie ortodoncji,

e przedstawiciel wtasciwego towarzystwa medycznego

» przedstawiciel okregowej rady lekarskiej

* przedstawiciel akademii medycznej z wladciwego regionu,



e przedstawiciel wojewody.

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-organizacyj- nego.

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