WYDZIAt MEDYCZNY

KARTA PRZEDMIOTU
Nazwa przedmiotu w jezyku polskim: CHOROBY WEWNETRZNE - ENDOKRYNOLOGIA
Nazwa przedmiotu w jezyku angielskim: INTERNAL MEDICINE - ENDOCRINOLOGY
Kierunek studiow (jesli dotyczy): lekarski
Specjalnosé (jesli dotyczy): n/d

Poziom i forma studidw:—-/H-stepies / jednolite studia magisterskie*, stacjonarna / niestacjonarna*

Rodzaj przedmiotu: obowigzkowy / wybieralny fegélnouczelniany *

Kod przedmiotu:

Grupa kursow: TAK / NIE*

Wyktad Cwiczenia | Laboratorium | Projekt Seminarium

Liczba godzin zaje¢ 15 30

zorganizowanych w

Uczelni (ZZU)

Liczba godzin catkowitego 75

naktadu pracy studenta

(CNPS)

Forma zaliczenia Egzamin/ | Egzamin/ Egzamin / Egzamin/ | Egzamin/
zaliczenie | zaliczenie zaliczenie na zaliczenie | zaliczenie na
na ocene* | naocene* | ocene* na ocene* | ocene*

Dla grupy kurséw X

zaznaczy¢ kurs kofncowy

(X)

Liczba punktow ECTS 3

w tym liczba punktow 2,0
odpowiadajgca zajeciom
o charakterze
praktycznym (P)

w tym liczba punktow 2,0
ECTS odpowiadajaca
zajeciom wymagajacym
bezposredniego udziatu
nauczycieli lub innych
0s6b prowadzacych
zajecia (BU)

*niepotrzebne skresli¢

Forma ¢wiczen - przy tézku pacjenta 15h




WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | KOMPETENCJI SPOLECZNYCH

1. Posiada wiedze z fizjologii i patofizjologii
Posiada wiedze, umiejetnosci i kompetencje z propedeutyki choréb wewnetrznych
Posiada umiejetnosc¢ pracy w grupie

CELE PRZEDMIOTU

C1. Zapoznanie studentéw z etiopatogeneza, symptomatologia, diagnostyka i leczeniem schorzen
uktadu wydzielania wewnetrznego

C2. Zapoznanie studentdw z zasadami planowania diagnostyki réoznicowej choréb uktadu wydzielania
wewnetrznego

C3. Uzyskanie umiejetnosci przeprowadzania wywiadu lekarskiego u pacjentéw ze schorzeniami
uktadu wydzielania wewnetrznego

C4. Uzyskanie umiejetnosci badania fizykalnego pacjentéw ze schorzeniami uktadu wydzielania
wewnetrznego

PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE

Z zakresu wiedzy absolwent zna i rozumie:

E.W3. uwarunkowania srodowiskowe i epidemiologiczne, przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i
postepowania terapeutycznego w przypadku najczestszych choréb wystepujacych u dzieci oraz ich
powiktan:
1) krzywicy, tezyczki, zaburzen gospodarki wodno-elektrolitowej i kwasowo- -zasadowej;
2) wad serca, zapalenia miesnia sercowego, wsierdzia i osierdzia, kardiomiopatii, zaburzen
rytmu serca, niewydolnosci serca, nadci$nienia tetniczego, nadcisnienia ptucnego, omdlen;
3) choréb uktadu oddechowego oraz alergii, w tym wad wrodzonych uktadu oddechowego,
rozstrzeni oskrzeli, zakazen uktadu oddechowego, gruZlicy, mukowiscydozy, astmy,
alergicznego niezytu nosa, pokrzywki, atopowego zapalenia skéry, wstrzasu anafilaktycznego,
obrzeku naczynioworuchowego;
4) niedokrwistosci, skaz krwotocznych, stanéw niewydolnosci szpiku, choréb nowotworowych
wieku dzieciecego, w tym guzéw litych typowych dla wieku dzieciecego, pierwotnych i
wtdrnych niedoboréw odpornosci;
5) ostrych i przewlektych boléw brzucha, wymiotéw, biegunek, zaparé, krwawien z przewodu
pokarmowego, choroby wrzodowej, nieswoistych chordb jelit, choréb trzustki, cholestaz,
chordb watroby, alergii pokarmowych, wad wrodzonych przewodu pokarmowego;
6) ostrego uszkodzenia nerek, przewlektej choroby nerek, zakazen uktadu moczowego,
zaburzen oddawania moczu, wad wrodzonych uktadu moczowego, choroby refluksowej
pecherzowo-moczowodowej, kamicy nerkowej, chordb ktebuszkéw nerkowych, chordb
cewkowo-Srédmigzszowych (tubulopatie, kwasice cewkowe), choréb nerek genetycznie
uwarunkowanych, nadcisnienia nerkopochodnego;
7) zaburzen wzrastania, chordb tarczycy i przytarczyc, choréb nadnerczy, cukrzycy, otytosci,
zaburzen dojrzewania, zaburzen funkcji gonad;
8) modzgowego porazenia dzieciecego, zapalen mozgu i opon modzgowo- -rdzeniowych,
drgawek, padaczki;
9) najczestszych chordb zakaznych wieku dzieciecego;



10) uktadowych choréb tkanki tacznej, w tym mtodzieiczego idiopatycznego zapalenia
stawdw, tocznia rumieniowatego uktadowego, zapalenia skdrno- -miesniowego, uktadowych
zapalen naczyn, oraz innych przyczyn boléw kostno- -stawowych (niezapalnych, infekcyjnych i
reaktywnych zapalen stawdéw oraz spondyloartropatii mtodziericzych);
E.W7. uwarunkowania srodowiskowe i epidemiologiczne, przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i
postepowania terapeutycznego w przypadku najczestszych choréb internistycznych wystepujgcych u
dorostych oraz ich powiktan:

1.

choréb uktadu krazenia, w tym choroby niedokrwiennej serca, wad serca, chordb
wsierdzia, miesnia serca, osierdzia, niewydolnosci serca (ostrej i przewlektej), chordb
naczyn tetniczych i zylnych, nadcisnienia tetniczego (pierwotnego i wtdrnego),
nadcisnienia ptucnego;

choréb uktadu oddechowego, w tym chordéb drég oddechowych, przewlekiej
obturacyjnej choroby ptuc, astmy, rozstrzeni oskrzeli, mukowiscydozy, zakazen uktadu
oddechowego, gruzlicy, chordéb srédmigzszowych ptuc, optucnej, srodpiersia,
obturacyjnego i centralnego bezdechu sennego, niewydolnosci oddechowej (ostre;j i
przewlektej), nowotwordéw uktadu oddechowego;

chordéb uktadu pokarmowego, w tym choréb jamy ustnej, przetyku, Zzotadka i
dwunastnicy, jelit, trzustki, watroby, drog zdfciowych i pecherzyka zdétciowego,
nowotworéw uktadu pokarmowego;

chordb uktadu wydzielania wewnetrznego, w tym choréb podwzgdrza i przysadki,
tarczycy, przytarczyc, kory i rdzenia nadnerczy, jajnikéw i jader, oraz guzéw
neuroendokrynnych, zespotéw wielogruczotowych, réznych typdw cukrzycy, zespotu
metabolicznego, otytosci, dyslipidemii i hipoglikemii, nowotworéw jajnikéw, jader i
tarczycy, nowotwordw neuroendokrynnych;

choréb nerek i drég moczowych, w tym ostrego uszkodzenia nerek i przewlektej
choroby nerek we wszystkich stadiach oraz ich powikta, chordb ktebuszkéw
nerkowych (pierwotnych i wtérnych, w tym nefropatii cukrzycowej i choréb
uktadowych) i choréb srédmigzszowych nerek, nadcisnienia nerkopochodnego,
torbieli nerek, kamicy nerkowej, zakazen uktadu moczowego (gérnego i dolnego
odcinka), choréb nerek w okresie cigzy, nowotworéw uktadu moczowego -
nowotworéw nerek, pecherza moczowego, gruczotu krokowego;

choréb uktadu krwiotwérczego, w tym aplazji szpiku, niedokrwistosci,
granulocytopenii i agranulocytozy, matoptytkowosci, biataczek ostrych i przewlektych,
szpiczakow, nowotworow mielo- i limfoproliferacyjnych, zespotow
mielodysplastycznych, skaz krwotocznych, trombofilii, zaburzeid krwi w chorobach
innych narzadow;

chordb reumatycznych, w tym chordb uktadowych tkanki tgcznej (reumatoidalnego
zapalenia stawdow, wczesnego zapalenia stawdw, tocznia rumieniowatego
uktadowego, zespotu Sjogrena, sarkoidozy, twardziny ukfadowej, idiopatycznych
miopatii zapalnych), spondyloartropatii, krystalopatii, rumienia guzowatego, zapalen
stawdw zwigzanych z czynnikami infekcyjnymi, zapaled naczyn oraz niezapalnych
choréb stawéw i kosci (choroby zwyrodnieniowej, reumatyzmu tkanek miekkich,
osteoporozy, fibromialgii), miesakéw tkanek miekkich i kosci;

chordb alergicznych, w tym anafilaksji i wstrzagsu anafilaktycznego oraz obrzeku
naczynioruchowego;

zaburzen wodno-elektrolitowych i kwasowo-zasadowych (stanéw odwodnienia,
standw przewodnienia, zaburzen gospodarki elektrolitowej, kwasicy i zasadowicy)

E.W36 przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w najczestszych
chorobach uwarunkowanych genetycznie u dzieci i dorostych;



Z zakresu umiejetnosci absolwent potrafi:

E.U1 przeprowadza¢ wywiad lekarski z pacjentem dorostym;

E.U3 przeprowadzac petne i ukierunkowane badanie fizykalne pacjenta dorostego;

E.U4. przeprowadzi¢ ukierunkowane badanie fizykalne dorostego w zakresie piersi i gruczotu
krokowego;

E.U6 przeprowadzac orientacyjne badanie stuchu i pola widzenia oraz badanie;

E.U9. rozpozna¢ najczestsze objawy choroby u dorostych, zastosowac badania diagnostyczne i

interpretowad ich wyniki, przeprowadzic¢ diagnostyke réznicowa, wdrozyc terapie, monitorowac efekty
leczenia oraz ocenié wskazania do konsultacji specjalistycznej, w szczegdlnosci w przypadku objawéw
takich jak:

1) goraczka;

2) ostabienie;

3) utrata apetytu;

4) utrata masy ciata;

5) wstrzgs;

6) zatrzymanie akgcji serca;

7) zaburzenie swiadomosci, w tym omdlenie;

8) obrzek;

9) wysypka;

10) kaszel i odkrztuszanie;

11) krwioplucie;

12) dusznosg;

13) wydzielina z nosa i ucha;

14) bél w klatce piersiowej;

15) kotatanie serca;

16) sinica;

17) nudnosci i wymioty;

18) zaburzenia potykania;

19) bdl brzucha;

20) obecnos¢ krwi w stolcu;

21) zaparcie i biegunka;

22) z6ttaczka;

23) wzdecia i opdr w jamie brzusznej;

24) niedokrwistos¢;

25) limfadenopatia;

26) zaburzenia oddawania moczu;

27) krwiomocz i biatkomocz;

28) zaburzenia miesigczkowania;
E.U10. rozpozna¢ najczestsze objawy choroby u dzieci, zastosowac¢ badania diagnostyczne i
interpretowac ich wyniki, przeprowadzic¢ diagnostyke réznicowg, wdrozyc terapie, monitorowac efekty
leczenia oraz ocenié wskazania do konsultacji specjalistycznej, w szczegdlnosci w przypadku objawdw
takich jak:

1) goraczka;

2) kaszel i odkrztuszanie;

3) dusznos¢;

4) wydzielina z nosa i ucha;

5) zaburzenia oddawania moczu;

6) wysypka;

7) niedokrwistos¢;

8) zaburzenia odzywiania;



9) zaburzenia wzrastania;
10) drgawki i zaburzenia Swiadomosci;
11) kotatanie serca;
12) omdlenie;
13) bdle kostno-stawowe;
14) obrzeki;
15) limfadenopatia;
16) bdl brzucha;
17) zaparcie i biegunka;
18) obecnosé krwi w stolcu;
19) odwodnienie;
20) z6ttaczka;
21) sinica;
22) bél gtowy;
23) zespot czerwonego oka;
E.U12. rozpoznawac stany wymagajace leczenia w warunkach szpitalnych;

E.U19. planowaé postepowanie diagnostyczne, terapeutyczne i profilaktyczne w zakresie leczenia
nowotworéw na podstawie wynikdéw badan i dostarczonej dokumentacji medycznej;

E.U20.udziela¢ swiadczen zdrowotnych z uzyciem dostepnych systemow teleinformatycznych lub
systemow tgcznosci wykorzystywanych w ochronie zdrowia;

E.U23. prowadzi¢ rozmowe z pacjentem z uwzglednieniem schematu rozmowy (rozpoczecie rozmowy,
zbieranie informacji, wyjasnianie i planowanie, zakoriczenie rozmowy), uwzgledniajgc nadawanie
struktury takiej rozmowie oraz ksztattujgc relacje z pacjentem z uzyciem wybranego modelu (np.
wytycznych Calgary-Cambridge, Segue, Kalamazoo Consensus, Maastricht Maas Global), w tym za
pomocg Srodkow komunikacji elektronicznej;

Z zakresu kompetencji spotecznych absolwent jest gotéw do:

K.1.1 nawigzania i utrzymania gtebokiego oraz petnego szacunku kontaktu z pacjentem, a takze
okazywania zrozumienia dla réznic $wiatopogladowych i kulturowych;

K.1.2 kierowania sie dobrem pacjenta;

K.1.3 przestrzegania tajemnicy lekarskiej i praw pacjenta;

K.1.4 podejmowania dziatarh wobec pacjenta w oparciu o zasady etyczne, ze Swiadomoscig spotecznych
uwarunkowan i ograniczen wynikajacych z choroby;

K.1.5 dostrzegania i rozpoznawania wiasnych ograniczen oraz dokonywania samooceny deficytow i
potrzeb edukacyjnych;

K.1.6 propagowania zachowan prozdrowotnych;

K.1.7 korzystania z obiektywnych Zrédet informacji;

K.1.8 formutowania wnioskéw z wtasnych pomiaréw lub obserwacji;

K.1.9 wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego i wspotpracy w zespole, w tym z przedstawicielami
innych zawoddéw medycznych, takze w srodowisku wielokulturowym i wielonarodowosciowym;
K.1.10 formutowania opinii dotyczacych réznych aspektéw dziatalnosci zawodowej;

K.1.11 przyjecia odpowiedzialnosci zwigzanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci
zawodowej, w tym w kategoriach bezpieczenstwa wtasnego i innych osdb.



TRESCI PROGRAMOWE

Forma zaje¢ — wykiad

a. Liczba
godzin

Wyl

Wprowadzenie do endokrynologii. Badania obrazowe w diagnostyce schorzen endokrynnych
— klasyczne badania radiologiczne, tomografia komputerowa, rezonans magnetyczny,
pozytronowa tomografia emisyjna, scyntygrafia. Badania laboratoryjne i wybrane badania
genetyczne wykorzystywane w diagnostyce endokrynologicznej.

Choroby przysadki mdzgowej, guzy czynne i nieczynne hormonalnie, moczéwka prosta.

Wy2

Choroby tarczycy. Wole guzkowe i nowotwory tarczycy, zapalenia tarczycy ostre, podostre i
przewlekte. Leczenie nadczynnosci i niedoczynnosci tarczycy. Diagnostyka scyntygraficzna i
leczenie izotopowe w chorobach tarczycy.

Wy3

Zaburzenia gospodarki wapniowo-fosforanowej. Choroby przytarczyc. Nadczynnos¢ i
niedoczynnosé przytarczyc. Metabolizm i niedobdr witaminy D w réznych schorzeniach.
Osteoporoza.

Wy4

Choroby kory i rdzenia nadnerczy. Hormonalne przyczyny nadcisnienia tetniczego — zesp6t
Conna, guz chromochtonny. Postepowanie z przypadkowo wykrytym guzem nadnercza.

Wy5

Guzy neuroendokrynne, zespoty MEN, insulinoma, zesp6t rakowiaka.

Wy6

Zaburzenia czynnosci jader i jajnikdw; zesp6t PCO. Zesp6t Turnera, zespot Klinefeltera i inne
wybrane rzadkie zespoty uwarunkowane genetycznie.

Wy7

Choroba otytosciowa i jej powiktania, zesp6t metaboliczny, zaburzenia lipidowe,
hiperurykemia. Wstep do diagnostyki i leczenia cukrzycy, rozpoznawanie cukrzycy i jej typow.

Wy8

Rozpoznawanie standw ostrych w zakresie endokrynologii. Wtasciwe rozpoznanie i wstepne
leczenie hipoglikemii, $pigczki cukrzycowej hiperglikemicznej, przetomu hipo- i
hipermetabolicznego, przetomu nadnerczowego.

Suma godzin

15

Forma zajec — ¢wiczenia - zajecia przy t6zku pacjenta (PLP)

Liczba godzin

Choroby podwzgorza i przysadki mdzgowej, réznicowanie przyczyn hiperprolaktynemii,
moczowki, omoéwienie badania MR przysadki mézgowej na przyktadach. Zebranie
wywiadu pod katem niedoczynnosci przysadki mdzgowej. Badanie podmiotowe i
przedmiotowe pod katem klinicznych objawow akromegalii.

3

Choroby tarczycy — diagnostyka réznicowa choréb tarczycy (wole guzkowe, nowotwory
tarczycy, zapalenia tarczycy i inne choroby tarczycy. Choroby przytarczyc. Prawidtowe
badanie fizykalne tarczycy. Diagnostyka usg i scyntygrafia tarczycy — podstawowe pojecia i
omoéwienie badan na przyktadach.

Choroby kory i rdzenia nadnerczy. Diagnostyka przypadkowo wykrytego guza nadnercza.
Wykonanie ,,préby ortostatycznej”, omdwienie podstaw diagnostyki TK w endokrynologii.
Guzy neuroendokrynne — objawy kliniczne, zespoty wielogruczotowe; wtasciwe zebranie
wywiadu pod katem rodzinnego wystepowanie zespotéw.

Diagnostyka hiperandrogenizmu, - zesp6t PCO, zesp6t nadnerczowo-ptciowy. Ocena
hirsutyzmu w skali Ferrimana-Gallweya.

Choroba otytosciowa, zesp6t metaboliczny i ich powiktania, pomiar wagi i obwodu
brzucha — okreslenie stopnia otytosci. Cukrzyca; badanie fizykalne ze zwrdceniem uwagi
na ewentualne powiktania np. stopa cukrzycowa.

Test koricowy (sprawdzenie wiedzy studentow)

Suma godzin

15

STOSOWANE NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

N1 Prezentacje multimedialne - na wykfadach

N2 Rzutnik multimedialny, komputer, aparat usg - na laboratoriach




OCENA OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

Oceny (F — formujaca (w
trakcie semestru), P —
podsumowujgca (na
koniec semestru)

Numer efektu
uczenia sie

SposAdb oceny osiggniecia efektu uczenia sie

F1

E.W3, E.W7, E.W36,
E.U3, E.U1, E.U4,
E.US, E.U9,

E.U10, E.U12, E.U19,
E.U20, E.U23,K.1.1,
K.1.2,K.1.3,
K.1.4,K.1.5,K.1.6,
K.1.7,K.1.8, K.1.9,
K.1.10, K.1.11,

Odpowiedz? ustna, obserwacja i ocena
umiejetnosci praktycznych studenta,
kolokwium testowe

P srednia z ocen czgstkowych

LITERATURA PODSTAWOWA:

LITERATURA PODSTAWOWA | UZUPELNIAJACA

1. Interna Szczeklika 2022. Red. Andrzej Szczeklik, Piotr Gajewski. Wydawnictwo Medycyna
Praktyczna. Rok wydania 2022. ISBN 9788374306683

LITERATURA UZUPELNIAJACA:

1. Wielka Interna. Endokrynologia - czesé 1-2. Red. Wojciech Zgliczyriski. Wydawnictwo Medical
Tribune Polska. Rok wydania 2020. ISBN 978-83-957198-6-8/ISBN978-83-957198-7-5

Opiekun przedmiotu: dr n. med. Tomasz Tomkalski, tomkalski@onet.eu




