WYDZIAt MEDYCZNY

KARTA PRZEDMIOTU
Nazwa przedmiotu w jezyku polskim:  PEDIATRIA OGOLNA
Nazwa przedmiotu w jezyku angielskim: PEDIATRICS
Kierunek studiow (jesli dotyczy): lekarski
Specjalnosé (jesli dotyczy): n/d

Poziom i forma studidow: -H/H-stepied / 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 20h, 10 CSM




WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOéCI | KOMPETENCIJI SPOLECZNYCH
1. Posiada wiadomosci z zakresu biologii oraz anatomii prawidtowej i patologicznej cztowieka z
uwzglednieniem rdznic zwigzanych z wiekiem.

2. Posiada umiejetnos¢ wyszukiwania informacji naukowych w dostepnych zrddtach takich jak
czasopisma, podreczniki, internet.

3. Posiada umiejetnos¢ pracy w grupie.

4. Posiada umiejetnos¢ korzystania z narzedzi pracy na odlegtosc.

CELE PRZEDMIOTU
1. Zapoznanie studentdéw z podstawowymi informacjami dotyczacymi medycyny wieku rozwojowego

2. Nauczenie podstawowych umiejetnosci praktycznych, w tym zbierania wywiadu w pediatrii i
petnego badania fizykalnego dziecka dostosowanego do jego wieku.

3. Nauczenie umiejetnosci wykorzystania podstawowych przytézkowych testow laboratoryjnych i
ultrasonograficznych umozliwiajgcych skrécenie diagnostyki réznicowej i wczesne zastosowanie
adekwatnego leczenia w stanach zagrozenia zycia.

4. Nauczenie umiejetnosci praktycznych w zakresie pediatrii przygotowujace do samodzielnej pracy z
dzieckiem i jego otoczeniem.

PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE

Z zakresu wiedzy absolwent zna i rozumie:

E.W1. zasady karmienia naturalnego, zywienia dziecka zdrowego i zapobiegania otytosci oraz
modyfikacje zywieniowe wynikajgce z chordb;
E.W2. zasady profilaktyki choréb wystepujacych u dzieci, w tym badania przesiewowe, badania
bilansowe i szczepienia ochronne;
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
wtérnych 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, choréb kiebuszkéw nerkowych, chordéb
cewkowo-$rédmigzszowych (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) mdzgowego porazenia dzieciecego, zapalen mdézgu i opon modzgowo- -rdzeniowych,
drgawek, padaczki;
9) najczestszych chordb zakaznych wieku dzieciecego;
10) uktadowych chordéb tkanki tacznej, w tym mtodziericzego idiopatycznego zapalenia
stawodw, tocznia rumieniowatego uktadowego, zapalenia skdorno- -miesniowego, uktadowych
zapalen naczyn, oraz innych przyczyn boléw kostno- -stawowych (niezapalnych, infekcyjnych i
reaktywnych zapalen stawéw oraz spondyloartropatii mtodziericzych);
E.WA4. zagadnienia dziecka maltretowanego i dziecka wykorzystywanego seksualnie oraz zasady
interwencji w przypadku takich pacjentow;
E.WS5. zagadnienia uposledzenia umystowego, zaburzen zachowania, psychoz, uzaleznien, zaburzen ze
spektrum autyzmu, zaburzen odzywiania i wydalania u dzieci;

Z zakresu umiejetnosci absolwent potrafi:

E.U2. zebra¢ wywiad z dzieckiem i jego opiekunami, wykorzystujagc umiejetnosci dotyczace tresci,
procesu i percepcji komunikowania sie, z uwzglednieniem perspektywy biomedycznej i perspektywy
pacjenta;
E.U6. przeprowadzi¢ petne i ukierunkowane badanie fizykalne dziecka od okresu noworodkowego do
mtodzienczego dostosowane do okreslonej sytuacji klinicznej, w tym badanie:

1) ogdlnopediatryczne;

2) neurologiczne;

3) uktadu miesniowo-szkieletowego;

4) okulistyczne;

5) otolaryngologiczne;
E.U8. przeprowadzac¢ badania bilansowe, w tym zestawia¢ pomiary antropometryczne i cis$nienia
tetniczego krwi z danymi na siatkach centylowych oraz oceniaé stopien zaawansowania dojrzewania
E.U10. rozpozna¢ najczestsze objawy choroby u dzieci, zastosowac¢ badania diagnostyczne i
interpretowac ich wyniki, przeprowadzi¢ diagnostyke réznicowa, wdrozyc terapie, monitorowac efekty
leczenia oraz ocenié wskazania do konsultacji specjalistycznej, w szczegdlnosci w przypadku objawéw
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) limfadenopatisa;



16) bdl brzucha;
17) zaparcie i biegunka;
18) obecnos¢ krwi w stolcu;
19) odwodnienie;
20) z6ttaczka;
21) sinica;
22) bol gtowy;
23) zespdt czerwonego oka;
E.U12. rozpoznawac stany wymagajace leczenia w warunkach szpitalnych;
E.U13. kwalifikowaé pacjenta do szczepien ochronnych;
E.U14. wykonywac procedury i zabiegi medyczne, w tym:
1) pomiar i ocene podstawowych funkcji zyciowych (temperatura, tetno, cisnienie tetnicze
krwi) oraz monitorowanie ich z wykorzystaniem kardiomonitora i pulsoksymetru;
2) rézne formy terapii inhalacyjnej, i dokonaé doboru inhalatora do stanu klinicznego pacjenta;
3) pomiar szczytowego przeptywu wydechowego;
4) tlenoterapie przy uzyciu metod nieinwazyjnych;
5) bezprzyrzagdowe i przyrzagdowe udraznianie dréog oddechowych; 6) dozylne, domiesniowe i
podskdrne podanie leku;
7) pobranie i zabezpieczenie krwi do badan laboratoryjnych, w tym mikrobiologicznych;
8) pobranie krwi tetniczej i arterializowanej krwi wtosniczkowej; 9) pobranie wymazéw do
badan mikrobiologicznych i cytologicznych;
10) cewnikowanie pecherza moczowego u kobiety i mezczyzny; 11) zatozenie zgtebnika
zotadkowego;
12) wlewke doodbytniczg;
13) standardowy elektrokardiogram spoczynkowy, i zinterpretowac jego wynik;
14) defibrylacje, kardiowersje elektryczng i elektrostymulacje zewnetrzng;
15) testy paskowe, w tym pomiar stezenia glukozy przy pomocy glukometru;
16) zabiegi optucnowe: punkcje i odbarczenie odmy;
17) tamponade przednig nosa;
18) badanie USG w stanach zagrozenia zycia wedtug protokotu FAST (Focussed Assessment
with Sonography in Trauma) lub jego odpowiednika, i zinterpretowac jego wynik;

Z zakresu kompetencji spotecznych absolwent jest gotow do:

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

K.1.2. kierowania sie dobrem pacjenta;

K.1.3. przestrzegania tajemnicy lekarskiej i praw pacjenta;

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

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

K.1.6. propagowania zachowan prozdrowotnych;

K.1.7. korzystania z obiektywnych Zrddet informacji;

K.1.8. formutowania wnioskdéw z wtasnych pomiaréw lub obserwacji;

K.1.9. wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego i wspoétpracy 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 odpowiedzialnosSci zwigzanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci
zawodowej, w tym w kategoriach bezpieczenstwa wtasnego i innych osdb.



TRESCI PROGRAMOWE

Forma zajec - wyktad

Wyl

Rys historyczny opieki nad dzieckiem. Upodmiotowienie i zmiana postrzegania pozycji dziecka
w rodzinie i spoteczenstwie na przestrzeni wiekéw. Dziecko maltretowane — postepowanie.

Wy2

Uktad nerwowy - rozwéj anatomiczny i czynnosciowy, badanie uktadu nerwowego u
noworodkow i niemowlgt. Okresy rozwojowe i rozwdj psychomotoryczny dziecka ze
szczegblnym uwzglednieniem okresu noworodkowego.

Wy3

Budowa i funkcje skory dziecka. Uktad miesniowy dziecka. Budowa kosci i ich wzrastanie.
Zasady przeprowadzania pomiaréw antropometrycznych. Rola witaminy D i zasady jej
suplementacji. Krzywica. Osteopenia wczesniacza.

Wy4

Uktad oddechowy — odrebnosci anatomiczne i fizjologiczne. Uktad krgzenia — krazenie
ptodowe i zmiany w krazeniu ptodowym po urodzeniu.

Wy5

Uktad pokarmowy - odrebnosci anatomiczne i fizjologiczne. Zasady zywienia noworodkow,
niemowlat i dzieci powyzej 1 roku zycia. Karmienie noworodkdow i niemowlat naturalne i
sztuczne. Profilaktyka niedoboru witamin. (A, B, C, K) i mineratéw (zelazo, wapn).

Wy6

Uktad krwiotwdrczy — odrebnosci fizjologiczne. Uktad moczowy — odrebnosci anatomiczne i
fizjologiczne.

Wy7

Zasady przytézkowego monitorowania dziecka w roznym wieku w zaleznosci od jego stanu
zdrowia. Racjonalizacja kosztow diagnostyki i leczenia przy wykorzystaniu szybkich

przytdézkowych testdw laboratoryjnych (point of care testing - POCT) i ultrasonograficznych
(point of care ultrasound - POCUS). Standaryzacja POCT i POCUS. Bezpieczenstwo pacjenta.

Wy8

Diagnostyka réznicowa najczestszych patologii medycyny wieku rozwojowego. Stany
zagrozenia zycia - postepowanie z uwzglednieniem specyfiki zwigzanej z wiekiem.

Suma godzin

15

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

Liczba godzin

Rozwdj psychomotoryczny dziecka w okresie noworodkowym, niemowlecym, wczesnego
dziecinstwa, przedszkolnym i szkolnym. Interpretacja wynikéw. Postugiwanie sie siatkami
centylowymi i siatkami odchylen standardowych. Analiza przyczyn opdZznionego rozwoju.

2

Znaczenie wywiadu lekarskiego w procesie diagnozowania i leczenia dzieci. Elementy
wywiadu. Nauka prawidtowego zbierania wywiadu i interpretacji danych.

Badanie fizykalne dziecka zdrowego i chorego z uwzglednieniem wieku, wariantéw normy i
cech chorobowych.

Badanie fizykalne dziecka ze zwréceniem uwagi na odrebnosci anatomiczne i fizjologiczne
poszczegdlnych uktadéw. Ocena stanu ogdlnego. Ocena skéry i tkanki podskdrnej. Ocena
weztow chtonnych. Ocena uktadu miesniowego i kostno — stawowego. Ocena gtowy z
uwzglednieniem wieku dziecka (ciemigczka) i szyi. Ocena uktadu oddechowego. Ocena
uktadu krazenia. Ocena jamy brzusznej. Ocena uktadu moczo — ptciowego. Ocena uktadu
nerwowego.

Badanie noworodka donoszonego. Ocena dojrzatosci noworodka na podstawie jego cech
morfologicznych i neurologicznych. Interpretacja punktacji w skali Apgar i gazometrii z krwi




pepowinowej. Omowienie zasad postepowania z noworodkiem w zaleznosci od wyniku
oceny w skali Apgar i wartosci gazometrii z krwi pepowinowej oraz zmian jakie zachodzg w
jego organizmie po porodzie z wykorzystaniem ksigzeczki zdrowia dziecka. Badanie
odruchéw noworodkowych.

¢wé Badanie niemowlecia i dziecka starszego. Ocena rozwoju somatycznego, psychoruchowego 2
i stanu odzywienia. Profilaktyka niedoboru witamin (D, K) i mineratéw (zelazo, wapn).
w7 Zasady zywienia noworodkdéw, niemowlat i dzieci powyzej 1 roku zycia. Podstawowe zasady 2

karmienia naturalnego i jego formy, podkreslenie znaczenia tego sposobu zywienia dla
zdrowia dziecka. Uktadanie diety dla dzieci w réznym wieku.

Cws8s Profilaktyka chordb zakaznych. Rodzaje szczepionek. Terminy wykonywania szczepien 2
ochronnych. Najczestsze niepozgdane odczyny poszczepienne i sposoby zapobiegania.
Analizowanie kalendarza szczepien dzieci z wykorzystaniem ich ksigzeczek zdrowia.

w9 Podstawowe szybkie diagnostyczne testy przytézkowe z uwzglednieniem rdznic 2
wynikajacych z wieku dziecka. Pomiar i interpretacja podstawowych parametrow
zyciowych: saturacji, czynnosci serca, cisnienia tetniczego krwi, pomiaru cieptoty ciata,
mechaniki oddychania, zabarwienia skéry. Zaplanowanie i interpretacja szybkich testéw
laboratoryjnych (POCT): analizator parametréw krytycznych, CRP kapilarne, pomiar glikemii
zgodnie z aktualnymi potrzebami pacjenta. Zaplanowanie dalszego postepowania z
pacjentem.

¢w1o Podstawowe szybkie diagnostyczne testy przytézkowe z uwzglednieniem rdéznic 2
wynikajgcych z wieku dziecka i ciezkosci jego stanu. Zaplanowanie przytdzkowych
protokotédw ultrasonograficznych (POCUS) zgodnie z potrzebami diagnostyczno —
terapeutycznymi pacjenta. Interpretacja protokotu z dalszym ukierunkowaniem
diagnostyki/ leczenia. Ocena obecnosci odmy optucnowej. Ocena obecnosci ptynu w
jamach optucnowych. Ocena obecnosci wolnego ptynu w jamie brzusznej (urazy). Ocena
stanu nawodnienia. Ocena prawidtowej budowy morfologicznej serca noworodka
(wykluczenie wady krytycznej). Ocena potozenia zyt do wktu¢ obwodowych (venflon).

éw 11 Diagnozowanie i leczenie choréb wieku rozwojowego CSM 4
éw 12 | Stany nagte w pediatrii CSM 4
éw 13 Zbieranie wywiadu i komunikacja z opiekunami pacjenta pediatrycznegoCSM 2

Suma godzin 30

STOSOWANE NARZEDZIA DYDAKTYCZNE
N1 Prezentacje multimedialne na wyktfadzie.

N2 Aparatura monitorujgca pacjenta, siatki centylowe, siatki odchylen standardowych, tabele norm,
ksigzeczka zdrowia dziecka, karta uodpornienia dziecka.

N3 Centrum Symulacji Medycznej.

OCENA OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

Oceny (F — formujgca (w | Numer efektu Sposdb oceny osiggniecia efektu uczenia sie
trakcie semestru), P — uczenia sie
podsumowujaca (na
koniec semestru)

F1 E.W1, EW2, EW4 odpowied? ustna, test wielokrotnego wyboru
E.W3, E.W5 ocena umiejetnosci praktycznych, obserwacja
pracy studenta, test wielokrotnego wyboru




F2 E.U2, E.U6, E.US, ocena umiejetnosci praktycznych, obserwacja

E.U10 pracy studenta, prezentacja przypadku
klinicznego

E.US8, E.U10, E.U11, prezentacja przypadku klinicznego
E.U13,E.U14

F3 K.1.1,K.1.2, K.1.3, ocena umiejetnosci praktycznych, obserwacja
K.1.4,K.1.5,K.1.6, pracy studenta
K.1.7,K.1.8, K.1.9,
K.1.1,K.1.11

P $rednia ocen czastkowych (1/3 F1+1/3F2+1/3F3)

LITERATURA PODSTAWOWA | UZUPEENIAJACA
LITERATURA PODSTAWOWA:

2. Krawczynski M. Propedeutyka pediatrii. PZWL, Warszawa. 2019 lub nowsze wydanie.
3. Pediatria. Lissauer (T. Lissauer, W. Caroll) wyd.5, red. A. Milanowski; 2019; Edra Urban & Partner
4. Program szczepien ochronnych na dany rok kalendarzowy

LITERATURA UZUPEENIAJACA:

1. Pediatria. T 1-2. Wanda Kawalec, Ryszard Grenda, Marek Kulus, PZWL, Warszawa, 2018 lub
nowsze wydanie

2. 5-Minute Pediatric Consult - Michael D. Cabana; Wolters Kluwer 2019; 8th ed. Edition

3. ABC bilanséw zdrowia dziecka. Anna Oblacinska, Maria Jadkowska, Piotr Sawie, Krakow,
Medycyna Praktyczna, 2017

4. Czasopisma: Forum Pediatrii Praktycznej; Standardy Medyczne. Pediatria

Opiekun przedmiotu: (imie nazwisko, e-mail): dr n. med. Ewa Sywenki, e-mail: asklepios xl@wp.pl




