PRZEWODNIK DYDAKTYCZNY | PROGRAM NAUCZANIA
PRZEDMIOTU FAKULTATYWNEGO NA KIERUNKU LEKARSKIM
ROK AKADEMICKI 2016/2017

1. NAZWA PRZEDMIOTU: Stany nagle u pacjenta z cukrzycg (przypadki i symulacje).

2. NAZWA JEDNOSTKI (jednostek ) realizujacej przedmiot:
Katedra i Klinika Chorob Wewngtrznych i Diabetologii UM w Poznaniu

3. Adres jednostki odpowiedzialnej za dydaktyke:

e Adres: Szpital Miejski im. Fr. Raszei, ul. Mickiewicza 2, 60-834 Poznan
e Tel. /Fax 61 847-45-79
e Strona WWW http://klinika.cukrzyca.pl

e E-mail kldiab@raszeja.poznan.pl

4. Kierownik jednostki:

e Prof. dr hab. n. med. Dorota Zozulinska-Ziolkiewicz

5. Osoba zaliczajaca przedmiot w E— indeksie z dostepem do platformy WISUS

e Prof. dr hab. n. med. Dorota Zozulifiska-Zi6tkiewicz

6. Osoba odpowiedzialna za zajecia fakultatywne z dostepem do platformy WISUS

do list studentow

e Nazwisko i imie: Prof. dr hab. n. med. Dorota Zozulinska-Ziotkiewicz
e Tel. kontaktowy: 61 847-45-79

e E-mail: kldiab@raszeja.poznan.pl

e (Osoba zastepujaca: Dr n. med. Aleksandra Uruska

e Tel. kontaktowy: 607 620 750

e E-mail: aleksandrauruska@agmail.com

7. Miejsce przedmiotu w programie studiow:
Rok: Vi VI
Semestr: 9, 10, 11, 12
8. Liczba godzin ogotem : 15 liczba pkt ECTS: 1


mailto:aleksandrauruska@gmail.com

Semestr zimowy/letni/ liczba

Jednostki uczestniczace w nauczaniu godzin
przedmiotu W | C | Cwiczenia| S
kategoria
Katedra i Klinika Chorob Wewnetrznych i 15 C

Diabetologii UM w Poznaniu
Centrum Symulacji UM w Poznaniu

Razem: 15 C

9. Cel nauczania przedmiotu

Celem zaje¢ jest poszerzenie teoretycznej a w szczegdlnosci praktycznej wiedzy na temat
rozpoznawania i postgpowania w stanach naglych u pacjentow z cukrzyca oraz w
przypadkach ostrych powiktan cukrzycy. Poszerzenie wiedzy na temat r6znic w prowadzeniu
pacjentow ktérzy dodatkowo choruja na cukrzyce, przygotowanie pacjenta z cukrzyca do
zabiegu oraz post¢gpowania okotozabiegowego. Ponadto zdobycie umiejetnosci radzenia sobie
w sytuacjach ostro-dyzurowych z zakresu diabetologii oraz umiej¢tnosci analizy wynikow,
podejmowania decyzji i pracy w zespole.

10.SYLABUS

1. Nauki kliniczne niezabiegowe

a. Pediatria

b. Choroby wewnegtrzne

c. Neurologia

d. Geriatria

e. Psychiatria

f. Dermatologia

g. Onkologia

h. Medycyna rodzinna

i. Rehabilitacja

J. Diagnostyka laboratoryjna

k. Farmakologia kliniczna

W zakresie wiedzy absolwent:

V. W1. zna uwarunkowania §rodowiskowe i epidemiologiczne najczestszych chordb;
V. W2. zna zasady zywienia dzieci zdrowych i chorych, zasady szczepien
ochronnych i

prowadzenia bilansu zdrowia dziecka;

V. W3. zna i rozumie przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postgpowania
terapeutycznego najczestszych chorob dzieci:

a. krzywica, tezyczka, drgawki,

b. wady serca, zapalenie mig¢$nia sercowego, wsierdzia i osierdzia, kardiomiopatie,
zaburzenia rytmu serca, niewydolnos$¢ serca, nadci$nienie tetnicze, omdlenia,

c. ostre 1 przewlekte choroby gérnych 1 dolnych drég oddechowych, wady wrodzone
uktadu oddechowego, gruzlica, mukowiscydoza, astma, alergiczny niezyt nosa,
pokrzywka, wstrzgs anafilaktyczny, obrz¢k naczynioworuchowy,

d. niedokrwistosci, skazy krwotoczne, stany niewydolno$ci szpiku, choroby
nowotworowe wieku dziecigcego,



e. ostre 1 przewlekte biegunki, zaparcia, zottaczki, krwawienia z przewodu
pokarmowego,

choroba wrzodowa, nieswoiste choroby jelit, choroby trzustki, wady wrodzone
przewodu pokarmowego, zespol ztego wchtaniania, choroba Hirschsprunga,

f. zakazenia uktadu moczowego, wady wrodzone uktadu moczowego, zespot
nerczycowy, kamica nerkowa, ostra i przewleklta niewydolno$¢ nerek, ostre i1
przewlekte

zapalenia nerek, choroby uktadowe nerek, zaburzenia oddawania moczu, choroba
refluksowa pgcherzowo-moczowodowa,

g. zaburzenia wzrastania, choroby tarczycy i przytarczyc, choroby nadnerczy,
cukrzyca,

otyto$¢, zaburzenia dojrzewania i funkcji gonad,h. mézgowe porazenie dziecigce,
zapalenia mozgu i opon mozgowo-rdzeniowych,

padaczka,

1. najczestsze choroby zakazne wieku dziecigcego,

J. zespoty genetyczne,

k. choroby tkanki lacznej, goragczka reumatyczna, mtodziencze zapalenie stawow,
toczen

uktadowy, zapalenie skorno-migsniowe;

V. W4, zna zagadnienia: dziecko maltretowane i wykorzystywane seksualnie,
uposledzenie

umystowe, zaburzenia zachowania: psychozy, uzaleznienia, zaburzenia odzywiania i
wydalania u dzieci;

V. W5. potrafi omoéwi¢ wybrane zagadnienia z otolaryngologii i chirurgii dziecigcej;
V. W6. zna najczesciej wystepujace stany zagrozenia zycia u dzieci;

V. W7. zna i rozumie przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania
terapeutycznego najczestszych chorob wewnetrznych wystepujacych u  o0sob
dorostych:

a. choroby ukfadu krazenia w tym: choroba niedokrwienna serca, wady serca,
choroby

wsierdzia, migsnia serca, osierdzia, niewydolno$¢ serca (ostra i przewlekta), choroby
naczyn tetniczych 1 zylnych, nadci$nienie t¢tnicze: pierwotne 1 wtorne, nadcisnienie
ptucne;

b. choroby uktadu oddechowego w tym: choroby drég oddechowych: przewlekta
obturacyjna choroba phuc, astma oskrzelowa, rozstrzenie oskrzeli, mukowiscydoza,
zakazenia uktadu oddechowego, choroby §rodmigzszowe ptuc, optucnej, srodpiersia,
obturacyjny i centralny bezdech senny, niewydolno$¢ oddechowa: ostra i przewlekla,
nowotwory uktadu oddechowego;

c. choroby uktadu pokarmowego w tym: choroby przetyku, zotadka i dwunastnicy,
jelit,

trzustki, watroby, drog zotciowych i pecherzyka zotciowego;

d. choroby uktadu wydzielania wewnetrznego w tym: choroby podwzgorza i
przysadki,

tarczycy, przytarczyc, kory i rdzenia nadnerczy, choroby jajnikdw i jader, guzy
neuroendokrynne, zespoly wielogruczolowe, cukrzyca i zespot metaboliczny:
cukrzyca

typu 1, cukrzyca typu 2, ostre i przewlekte powiktania cukrzycy, hipoglikemia,
otylos¢,

dyslipidemie;

e. choroby nerek i drog moczowych w tym: ostra i przewlekta niewydolnos¢ nerek,



choroby kigbuszkow nerkowych i sSrodmiazszowe nerek, torbiele nerek, kamica
nerkowa, zakazenia uktadu moczowego, nowotwory uktadu moczowego, w
szczegolnosci rak pecherza moczowego, i rak nerki;

f. choroby uktadu krwiotwoérczego w tym: niedokrwistosci, biataczki ostre,
granulocytopenia i agranulocytoza. zespoty mieloproliferacyjne i limfoproliferacyjne,
zaburzenia hemostazy, w szczego6lnos$ci rozsiane krzepnigcie

wewnatrznaczyniowe;

g. choroby reumatyczne w tym: choroby ukladowe tkanki tgcznej, uktadowe
zapalenia

naczyn, zapalenia stawow z zajeciem kregostupa, choroby metaboliczne ko$ci, w
szczegoOlnosci osteoporoza i choroba zwyrodnieniowa stawow, dna moczanowa;

h. choroby alergiczne w tym: anafilaksja i wstrzas anafilaktyczny, obrzek
naczynioruchowy;

I. zaburzenia wodno-elektrolitowe i kwasowo-zasadowe: stany odwodnienia, stany
przewodnienia, zaburzenia gospodarki elektrolitowej, kwasica i zasadowica;

V. W8. zna i rozumie proces starzenia si¢ oraz zastosowanie cato$ciowej oceny
geriatrycznej i opieki interdyscyplinarnej w leczeniu pacjenta w wieku podesztym;

V. W9. rozumie przyczyny i zna podstawowe odrgbnosci w najczestszych chorobach
wystepujacych u oséb starszych oraz zasady postepowania w podstawowych
zespolach geriatrycznych;

V. W10. zna i rozumie podstawowe zasady farmakoterapii chorob w wieku
podesztym,;

V. WI1. zna 1 rozumie zagrozenia zwigzane z hospitalizacjg ludzi w podesztym
wieku;

V. W12. zna i rozumie podstawowe zasady organizacji opieki nad osobg starszg i
obcigzenia opiekunow ludzi starszych;

V. W13. zna 1 potrafi rozr6zni¢ podstawowe zespoty objawow neurologicznych;

V. W14. zna i rozumie przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania
terapeutycznego najczestszych chorob uktadu nerwowego, w tym:

a. bole glowy, w tym migrena, napigciowy bol glowy 1 zespoty bolow glowy,
neuralgia

nerwu V,

b. choroby naczyniowe mézgu, w szczegolnosci udar mozgu,

c. padaczka,

d. zakazenia ukladu nerwowego, w szczegOlnosci zapalenie opon mozgowo-
rdzeniowych,

borelioza, opryszczkowe zapalenie mézgu, choroby neurotransmisyjne,

e. otepienia, w szczegolnosci choroba Alzheimera, otgpienie czotowe, otgpienie
naczyniopochodne i inne zespoly otepienne a takze zespot Hakima-Adamsa,

f. choroby jader podstawy, w szczego6lnosci choroba Parkinsona,

g. choroby demielinizacyjne, w szczegdlnosci stwardnienie rozsiane,

h. choroby uktadu nerwowo — migsniowego, w szczegodlnosci stwardnienie boczne
zanikowe, rwa kulszowa,

I. urazy czaszkowo — mozgowe, w szczegolnosci wstrzasnienie mozgu;

V. W15. zna podstawowe koncepcje patogenezy zaburzen psychicznych;

V. WI16. zna symptomatologi¢ ogdélng zaburzen psychicznych oraz zasady ich
klasyfikacji

wedlug

glownych systemow klasyfikacyjnych;

V. WI17. zna objawy, zasady diagnozowania i post¢powania terapeutycznego w



najczestszych

chorobach psychicznych, w tym:

a. schizofrenii,

b. zaburzen afektywnych i adaptacyjnych,

c. zaburzen odzywiania,

d. zaburzen zwigzanych z przyjmowaniem substancji psychoaktywnych;

V. W18. zna zasady diagnostyki i postepowania w stanach nagtych psychiatrii;

V. W19. zna specyfike zaburzen psychicznych i ich leczenia u dzieci i mtodziezy oraz
w okresie starosci;

V. W20. zna objawy zaburzen psychicznych w przebiegu chor6b somatycznych, ich
wplyw na przebieg choroby podstawowej i rokowanie oraz zasady ich leczenia;

V. W21. posiada wiedze¢ na temat seksualnos$ci cztowieka i podstawowych zaburzen z
nig

zwigzanych;

V. W21. zna Ustawg¢ o Ochronie Zdrowia Psychicznego ze szczegdlnym
uwzglednieniem zasad przyjecia do szpitala psychiatrycznego;

V. W22, zna uwarunkowania $rodowiskowe i epidemiologiczne najczestszych
nowotworow cztowieka;

V. W23. zna podstawy wczesne] wykrywalnosci nowotwordw 1 zasad badan
przesiewowych w onkologii;

V. W24. zna i rozumie przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postgpowania
terapeutycznego

w najczestszych problemach medycyny paliatywnej, w tym,;

a. patomechanizm, diagnostyke 1 leczenie bolu nowotworowego,

b. leczenie objawowe najczestszych objawoéw somatycznych w opiece,

C. postepowanie w wyniszczeniu nowotworowym,

d. najczestsze stany nagte w medycynie paliatywnej,

e. profilaktyke i leczenie odlezyn;

V. W25. zna zasady postepowania paliatywnego z pacjentem w stanie terminalnym;
V. W26. zna i rozumie pojecie kalectwa, inwalidztwa i niepelnosprawnosci;

V. W27. zna rol¢ i metody stosowane w rehabilitacji medycznej;

V. W28. zna i rozumie przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania
terapeutycznego

oraz  profilaktycznego  najczestszych  choréb  bakteryjnych,  wirusowych,
pasozytniczych 1

grzybic, w tym zakazen pneumokokowych, wirusowego zapalenia watroby, nabytego
niedoboru odpornosci AIDS, sepsy i1 zakazen szpitalnych;

V. W29. zna podstawowe cechy, uwarunkowania srodowiskowe i epidemiologiczne
najczestszych

chorob skory cztowieka;

V. W30. zna i rozumie przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postgpowania
terapeutycznego

w najczgstszych chorobach przenoszonych droga ptciowa;

V. W31. zna i rozumie przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania
terapeutycznego

w najczestszych chorobach dziedzicznych;

V. W32. zna i rozumie przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postgpowania
terapeutycznego najczestszych chordb i specyficznych problemow w praktyce lekarza
rodzinnego;

V. W33. zna rodzaje materiatow biologicznych wykorzystywanych w diagnostyce



laboratoryjnej

oraz zasady pobierania materiatu do badan;

V. W34. zna podstawy teoretyczne i praktyczne diagnostyki laboratoryjnej; (w
zakresie

cukrzycy)

V. W35. zna 1 rozumie mozliwos$ci 1 ograniczenia badan laboratoryjnych w stanach
nagtych;

V. W36. wymienia wskazania do wdrozenia terapii monitorowanej;

V. W37. definiuje podstawowe pojecia farmakoekonomiczne.

W zakresie umiejgtnosci absolwent:

V. U.1. przeprowadza wywiad lekarski z pacjentem dorostym;

V. U.2. przeprowadza wywiad lekarski z dzieckiem i jego rodzing;

V. U.3. przeprowadza petne i ukierunkowane badanie fizykalne;

V. U.4. przeprowadza badanie fizykalne dziecka w kazdym wieku;

V. U.5. przeprowadza badanie psychiatryczne;

V. U.6. przeprowadza orientacyjne badanie sluchu i pola widzenia oraz badanie
otoskopowe;

V. U.7. ocenia stan ogolny, stan przytomnosci i §wiadomosci pacjenta;

V. U.8. ocenia stan noworodka w skali Apgar oraz ocenia jego dojrzato$¢, potrafi
zbada¢

odruchy noworodkowe;

V. U.9. zestawia pomiary antropometryczne i ci$nienia krwi z danymi na siatkach
centylowych;

V. U.10. potrafi oceni¢ stopien zaawansowania dojrzewania plciowego;

V. U.11. przeprowadza badania bilansowe;

V. U.12. przeprowadza diagnostyke réznicowa najczestszych chorob oséb dorostych i
dzieci;

V. U.13. ocenia i opisuje stan somatyczny i psychiczny pacjenta;

V. U.14. rozpoznaje stany bezposredniego zagrozenia zycia;

V. U.15. rozpoznaje stan po spozyciu alkoholu, narkotykow i innych uzywek;

V. U.16. planuje postgpowanie diagnostyczne, terapeutyczne i profilaktyczne;

V. U.17. przeprowadza analiz¢ ewentualnych dziatan niepozadanych poszczegdlnych
lekow oraz interakcji migdzy nimi;

V. U.18. proponuje indywidualizacje obowigzujacych wytycznych terapeutycznych
oraz inne metody leczenia wobec nieskutecznosci badz przeciwwskazan do terapii
standardowej;

V. U.19. rozpoznaje objawy lekozalezno$ci i proponuje postepowanie lecznicze;

V. U.20. kwalifikuje pacjenta do leczenia domowego i szpitalnego;

V. U.21. definiuje stany, w ktorych czas dalszego trwania Zycia, stan funkcjonalny,
preferencje chorego ograniczaja postepowanie zgodne z okreSlonymi dla danej
choroby

wytycznymi;

V. U.22. dokonuje oceny funkcjonalnej pacjenta niepelnosprawnego;

V. U.23. potrafi zaproponowac¢ program rehabilitacji w najczestszych chorobach;

V. U.24. interpretuje badania laboratoryjne i identyfikuje przyczyny odchylen;

V. U.25. identyfikuje prawidlowe i patologiczne struktury w dodatkowych badaniach
obrazowych;

V. U.26. planuje postgpowanie w przypadku ekspozycji na zakazenie przenoszone
droga krwi;

V. U.27. potrafi zakwalifikowa¢ pacjenta do szczepien;



V. U.28. pobiera material do badan wykorzystywanych w diagnostyce laboratoryjne;j;
V. U.29. potrafi wykona¢ podstawowe procedury i zabiegi lekarskie, w tym:

- pomiar temperatury ciata, pomiar t¢tna, nieinwazyjny pomiar ci$nienia tgtniczego,

- monitorowanie parametrow zyciowych przy pomocy kardiomonitora,
pulsoksymetria,

- badanie spirometryczne leczenie tlenem, wentylacja wspomagana i zastepcza,

- wprowadzenie rurki ustno — gardlowe;j,

- wstrzyknigcia dozylne, domigsniowe i1 podskoérne, kaniulacja zyt obwodowych,
pobieranie obwodowej krwi zylnej, pobieranie posiewdw krwi, pobieranie krwi
tetniczej, pobieranie arterializowanej krwi wto$niczkowej,

- pobieranie wymazdw z nosa, gardta i skory, naktucie jamy optucnowe;,

- cewnikowanie pgcherza moczowego u kobiet i me¢zczyzn, zgtgbnikowanie zotadka,
ptukanie zotadka, enema,

- wykonanie i interpretacja standardowego elektrokardiogramu spoczynkowego,
kardiowersja elektryczna i defibrylacja serca, pomiar szczytowego przeptywu
wydechowego,

- wykonanie prostych testow paskowych, pomiar st¢zenia glukozy we krwi;

V. U.30. asystuje przy przeprowadzeniu nastgpujacych procedur i zabiegdw
lekarskich:

przetaczaniu preparatow krwi 1 krwiopochodnych, drenazu jamy oplucnowe;,
naktuciu

worka osierdziowego, naktuciu jamy otrzewnowej, naktuciu ledzwiowe, biopsji
cienkoigtowe;j, testach naskérkowych, probach srodskornych i skaryfikacyjnych oraz
interpretuje ich wyniki;

V. U.31. interpretuje charakterystyki farmaceutyczne produktow leczniczych oraz
krytycznie ocenia materiaty reklamowe dotyczace lekow;

V. U.32. potrafi planowa¢ konsultacje specjalistyczne;

V. U.33. umie zastosowac leczenie dietetyczne;

V. U.34. potrafi wdrozy¢ podstawowe postepowanie lecznicze w ostrych zatruciach;
V. U.35. monitoruje stan chorego zatrutego okreslonymi substancjami chemicznymi
lub lekami;

V. U.36. ocenia odlezyny 1 stosuje odpowiednie opatrunki;

V. UJ37. potrafi postgpowa¢ w przypadku urazéw (zatozy¢ opatrunek,
unieruchomienie,

zaopatrzenie i szycie rany);

V. U.38. rozpoznaje agoni¢ pacjenta i stwierdza zgon pacjenta;

potrafi prowadzi¢ dokumentacje medyczna pacjenta.

11.Tematyka poszczegolnych ¢wiczen i seminariow

Cwiczenia - Semestr zimowy

Tematyka ¢wiczen Osoba odpowiedzialna

Stany nagle u pacjenta z cukrzyca, ostre

powiktania cukrzycy. Postepowanie okoto Prof. dr hab. n med.

Cwiczenie 1 zabiegowe, konsultacje na oddziale Dorota Zozulifiska-
) chirurgicznym, ginekologiczno-potozniczym | Zidtkiewicz/Dr n. med.
i OIOM Aleksandra Uruska

Zajecia na oddziale, Izbie Przyjec i1 Sali



Intensywnego Nadzoru

.. B Prof. dr hab. n med.
Zajecia w Centrum Symulacji — 3 Dorota Zozulifiska-
scenariusze Ziétkiewicz/Dr n. med.

Aleksandra Uruska

Prof. dr hab. n med.

Cwiczenie 2.

Cwiczenie 3 Zajecia w Centrum Symulacji — 3 Dorota Zozulifiska-
' scenariusze Ziodtkiewicz/Dr n. med.

Aleksandra Uruska

I .. Prof. dr hab. n med.

Cwiczenie 4 Zajecia w Centrum Symulacji — 3 Dorota Zozulifiska-
' scenariusze Ziodtkiewicz/Dr n. med.

Aleksandra Uruska

Ro;wlqzywanle przypadkow kllnlcznych Prof. dr hab. n med.
Cwi 05 Zajecia w Centrum Symulacji — 3 Dorota Zozulinska-
wiczenie S. scenariusze. Ziotkiewicz/Dr n. med.

Zaliczenie zajec (test). Aleksandra Uruska

12. Organizacja zaje¢:

Zajecia odbywaja si¢ od poniedziatku do piatku, w godzinach 13:00-15:15
(poniedziatek— Katedra i Klinika Choréb Wewngtrznych i Diabetologii, Szpital im.
Franciszka Raszei) i 13:00-15:15 (wtorek, sroda, czwartek, pigtek — Centrum

Symulacji, Coll. Stomatologicum).

REGULAMIN ZAJEC:

1. Zajecia w ramach fakultetu: Stany nagte u pacjenta z cukrzycg (przypadki 1 symulacje)
odbywaja si¢ od poniedziatku do piatku, w godzinach 13:00-15:15.

2. Zajgcia rozpoczynaja si¢ w poniedziatek w sali seminaryjnej Katedry i Kliniki Chorob
Wewnetrznych 1 Diabetologii, Szpital im. Fr. Raszei w Poznaniu, II pietro (wejscie
gtéwne, sala przy Kaplicy szpitalnej), wtorek, sroda, czwartek i piatek zajecia w Centrum
Symulacji Col. Stomatologicum ul. Bukowska.

3. Przedstawiciel grupy studenckiej proszony jest o odbior kluczy do sali wyktadowej na
oddziale u osoby odpowiedzialnej za zajecia.

4. Grupa studencka zostaje podzielona na grupy ¢wiczeniowe zgodnie z obowigzujacymi
w Uczelni zasadami.

5. Zaliczenie zaj¢¢ odbywa si¢ na podstawie obecnos$ci na zajgciach, aktywnego udzialu w
zajeciach oraz po zaliczeniu sprawdzianu testowego.

6. Sprawdzenie wiadomos$ci odbywa si¢ w ostatnim dniu zaje¢ i polega na rozwigzaniu
testu jednokrotnego wyboru sktadajacego sie z 10 pytan. Do zdania kolokwium testowego
wymagane jest 6 pkt na 10 pkt mozliwych do uzyskania oraz rozwigzanie przypadku
klinicznego.

7. W wyjatkowych przypadkach losowych przy opuszczeniu jednego dnia zajec istnieje
mozliwo$¢ odrobienia zalegtosci w uzgodnionym z prowadzacym zajecia pdzniejszym
terminie.

8. W przypadku wigkszej liczby nicobecnosci lub brak ich usprawiedliwienia fakultet nie
bedzie zaliczony, istnieje mozliwos¢ zapisu na kolejny termin.




9. Studenci rozpoczynajacy zajecia w ramach fakultetu: Stany nagle u pacjenta z cukrzyca
(przypadki i symulacje) musza mie¢ zaliczone zaje¢cia z Diabetologii Klinicznej i powinni
posiada¢ wiedzg¢ z zakresu:

podstaw fizjologii gospodarki weglowodanowej, lipidowej, biatkowej, wodno-
elektrolitowej, kwasowo-zasadowej; podstaw patofizjologii zaburzen gospodarki
weglowodanowej, lipidowej, otytosci, nadcis$nienia tetniczego krwi (definicja i przyczyny
zespotu metabolicznego); podstaw kliniki cukrzycy: definicja cukrzycy, Kkryteria
rozpoznawania i podzial cukrzycy; definicja ostrych powiktan cukrzycy, kryteria ich
rozpoznawania i leczenia.

Ponadto studenci przystepujac do zaje¢ powinni:

scharakteryzowac grupy ryzyka cukrzycy;

posiada¢ podstawowe wiadomosci z zakresu schorzen uktadu sercowo-naczyniowego oraz
innych stanéw nagtych; farmakologii,

Posiada¢ umiej¢tnos¢ pomiaru glikemii na glukometrze oraz podania podskdérnego
insuliny i wykonania pelnego badania podmiotowego i przedmiotowego u pacjenta z
cukrzyca.

PROGRAM ZAJEC:

¢wiczenia kat. C: 15 godz.
Zajgcia odbywaja sie¢ w godzinach 13:00-15:15 (poniedzialek, wtorek, §roda, czwartek,

piatek).

PROGRAM NAUCZANIA

Wymagania wstepne:

Studenci rozpoczynajacy zajecia w ramach fakultetu: Stany nagle u pacjenta z cukrzyca
(przypadki i symulacje) musza mie¢ zaliczone zajecia z Diabetologii Klinicznej i powinni
posiada¢ wiedzg z zakresu:

podstaw fizjologii gospodarki weglowodanowej, lipidowej, biatkowej, wodno-
elektrolitowej, kwasowo-zasadowej; podstaw patofizjologii zaburzen gospodarki
weglowodanowej, lipidowej, otylo$ci, nadci$nienia tetniczego krwi (definicja i przyczyny
zespolu metabolicznego); podstaw kliniki cukrzycy: definicja cukrzycy, kryteria
rozpoznawania 1 podzial cukrzycy; definicja ostrych powiktan cukrzycy, kryteria ich
rozpoznawania i leczenia.

Ponadto studenci przystepujac do zaje¢ powinni:

scharakteryzowac grupy ryzyka cukrzycy;

posiada¢ podstawowe wiadomosci z zakresu schorzen uktadu sercowo-naczyniowego oraz
innych stanéw nagtych; farmakologii,

Posiada¢ umiejetno$¢ pomiaru glikemii na glukometrze oraz podania podskornego
insuliny 1 wykonania pelnego badania podmiotowego i przedmiotowego u pacjenta z
cukrzyca.

Przygotowanie do zaje¢: podczas zaje¢ wymagane jest aktywne uczestnictwo W
realizowanym programie nauczania. Studenci powinni posiada¢ podstawowa wiedze z
zakresu tematéw omawianych w cyklu zaje¢ celem zwigkszenia efektywnos$ci nauczania
problemowego opartego o przypadki kliniczne oraz w praktycznych zajeciach przy t6zku
pacjenta i w Centrum Symulacji.

Wymagania koncowe:

umiejetnos¢ okreslenia ryzyka rozwoju zaburzen metabolizmu glukozy;

umiejetno$¢ rozpoznawania stanu przedcukrzycowego, hiperglikemii i cukrzycy;
umiejetnos¢ rozpoznania typu cukrzycy 1 podjecie decyzji terapeutycznych dotyczacych




optymalnego modelu leczenia; rozumienie postgpowania w leczeniu ostrych standw;
znajomos$¢ celéw terapeutycznych w leczeniu cukrzycy 1 umiejetno$¢ ich
indywidualizacji; praktyczne umiej¢tnosci w zakresie insulinoterapii (ustalanie dawki
wstepnej, rozpisanie dawki dobowej insuliny w modelu wielokrotnych wstrzyknie¢,
modyfikowanie dawek insuliny w zalezno$ci od wynikéw glikemii w profilu dobowym);
znajomo$¢ standw naglych 1 umiejetno$¢ ich rozpoznawania; rozumienie
interdyscyplinarnosci zaburzen metabolizmu glukozy oraz odmiennos$ci w postepowaniu u
osoby z cukrzyca.

zdobycie praktycznej wiedzy na temat rozpoznawania i postgpowania w stanach nagtych
u pacjentdw z cukrzycg oraz w przypadkach ostrych powiktan cukrzycy.

umiejetno$¢ przygotowania pacjenta z cukrzyca do zabiegu oraz postgpowania
okotozabiegowego.

umiejetnosci radzenia sobie w sytuacjach ostro-dyzurowych z zakresu diabetologii oraz
umiejetnos$ci analizy wynikow, podejmowania decyzji, leczenia i pracy w zespole
umiejetnos¢ wykonania pomiaru glikemii na gleukometrze, podania podskdérnego

insuliny, zastosowania glukagonu, pompy dozylnej z insuling.

13.Kryteria zaliczenia przedmiotu:

Zaliczenie — kryterium zaliczenia

Obecnos¢ na wszystkich zajegciach oraz zaliczenie koncowego testu sktadajacego si¢ z 10
pytan jednokrotnego wyboru (do zaliczenia wymagane jest minimum 6 na 10
maksymalnie mozliwych do uzyskania punktéw) oraz rozwigzanie przypadku klinicznego

14. Literatura:

Zalecana literatura:

1. A. Szczeklik (red.), Choroby Wewngtrzne

Literatura uzupelniajaca:

2. B. Wierusz-Wysocka, D. Zozulinska-Ziotkowska. Postepowanie w stanach naglych i
szczegolnych u chorych na cukrzyce. Via Medica, Gdansk 2010,

3. Diabetologia Kliniczna; Materialy dydaktyczne dla studentow.

Praca zbiorowa pod redakcja prof. dr hab. med. Bogny Wierusz-Wysockiej i dr hab. med.
Doroty Zozulinskie;j.

4. Cukrzyca pod redakcja Jacka Sieradzkiego. Wyd. I (dwu-tomowe); ViaMedica;
Gdansk 2006

5. Wielka Interna tom. Diabetologia pod red. Dariusza Moczulskiego. Medical Tribune
2010

6. J. Sieradzki, B. Wierusz-Wysocka, Cukrzyca typu 1 u 0sob dorostych, Termedia 2012

15. Podpis osoby odpowiedzialnej za nauczanie przedmiotu lub koordynatora




