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1 - CEL STUDIOW SPECJALIZACYJNYCH

Cele edukacyjne

Celem studiéw specjalizacyjnych jest zdobycie wiadomosci oraz umiejgtnosci praktycznych
w takim zakresie, ktory umozliwi samodzielne realizowanie diagnostyki oraz leczenia
specjalistycznego zgodnie z obowigzujacym poziomem wiedzy w tym zakresie, a takze
realizowanie zadan profilaktycznych oraz z zakresu promocji zdrowia .

Kolejnym celem studiow jest rozwijanie okreslonych cech osobowo$ci oraz poszerzanie
wiedzy ogolnolekarskiej wraz z jej postgpem i rozwojem, a takze dostarczenie teoretycznych
podstaw do prowadzenia badan naukowych oraz pracy dydaktycznej.

Uzyskane kompetencje
Lekarz po ukonczeniu specjalizacji i otrzymaniu tytulu specjalisty w zakresie ortopedii i
traumatologii narzadu ruchu uzyska szczegdlne kwalifikacje uprawniajace do:

samodzielnego lub w ramach konsylium wielospecjalistycznego, rozpoznawania,
leczenia, planowania i1 nadzorowania rehabilitacji oraz podejmowania dziatan
profilaktycznych w zakresie schorzen, wad wrodzonych i nabytych oraz uszkodzen i
zmian pourazowych narzadu ruchu,

samodzielnego konsultowania pacjentoéw, samodzielnej pracy w poradni i
ambulatorium w zakresie ortopedii i traumatologii narzadu ruchu,

samodzielnego prowadzenia t6zek w  oddziale, samodzielnego leczenia
zachowawczego 1 operacyjnego chorych, prowadzenia dyzuréw w charakterze
kierownika zespotu,

udzielania konsultacji lekarskich w dziedzinie ortopedii i traumatologii narzadu ruchu
lekarzom innych specjalnosci,

orzekania o potrzebie rehabilitacji leczniczej, niezdolnosci do pracy, niezdolnosci do
pracy zarobkowej lub w gospodarstwie rolnym, uszczerbku na zdrowiu oraz
niepelnosprawnosci z powodu rozpoznanych i leczonych chorob,

przygotowywania opinii, zaswiadczen i wnioskow dotyczacych leczonych chorych,
wystgpowania w sadach w charakterze bieglego,

kierowania specjalizacja w ortopedii i traumatologii narzadu ruchu innych lekarzy,
prowadzenia promocji zdrowia i zapobiegania chorobom i urazom,

ubiegania si¢ o stanowisko ordynatora w oddziatach ortopedii i traumatologii narzadu
ruchu lub kierownika poradni w tej specjalnosci,

wykonywania indywidualnej, specjalistycznej praktyki lekarskiej lub udzielania
$wiadczen zdrowotnych w ramach grupowej praktyki lekarskiej w dziedzinie ortopedii
1 traumatologii narzadu ruchu,

doskonalenia zawodowego innych pracownikoéw medycznych,

kierowania eksperymentem medycznym w dziedzinie ortopedii i1 traumatologii
narzadu ruchu.
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2 - WYMAGANA WIEDZA

Oczekuje sig, Ze lekarz po ukonczeniu specjalizacji w ortopedii i traumatologii narzqdu
ruchu wykaze si¢ znajomosciq:

e fizjologii, fizjopatologii i biomechaniki narzadu ruchu, fizjologii i zaburzen zrostu
kostnego, fizjologii i patologii chrzastki stawowej, biomaterialdéw, biochemii oraz
transfuzjologii,

e klinicznego badania narzadu ruchu oraz metod obrazowania w diagnostyce choréb i
zmian pourazowych narzadu ruchu,

e patomechaniki, rozpoznawania, réznicowania, znajomosci powiklan, rokowania oraz
nowoczesnego leczenia uszkodzen urazowych narzadu ruchu,

e rozpoznawania 1 leczenia obrazen czaszkowo-mozgowych, urazowych uszkodzen
nerwow obwodowych, tetnic i zyl, pourazowych uszkodzen klatki piersiowej i jej
narzadoéw, jamy brzusznej, uktadu moczowo-ptciowego,

e objawdw, rozpoznawania, rokowania, leczenia w urazowych obrazeniach krggostupa z
uszkodzeniami rdzenia krggowego,

e rozpoznawania i leczenia powiklan w gojeniu ztaman kosci i zwichnig¢ stawow,

e amputacji i protezowania konczyn,

e chirurgii reki w przypadkach obrazen i deformacji, zabiegdw rekonstrukcyjnych oraz
plastyki skory,

e medycyny ratunkowej (katastrof), rozpoznawania i leczenia mnogich obrazen ciata
oraz wspoélpracy specjalistow w tym zakresie,

e transplantacji narzadoéw i tkanek, w tym tkanki kostnej oraz komorek,

e farmakodynamiki, gléwnie w odniesieniu do narzadu ruchu,

e ctiopatogenezy, profilaktyki, rozpoznawania 1 leczenia zachowawczego oraz
operacyjnego wad wrodzonych, wad nabytych oraz chorob uktadowych narzadu
ruchu,

e ctiopatogenezy, rozpoznawania, leczenia zachowawczego 1 operacyjnego porazen
wiotkich i spastycznych,

e ctiopatogenezy, rozpoznawania i leczenia zmian zwyrodnieniowych stawow,

e ctiopatogenezy, rozpoznawania i leczenia zapalen nieswoistych oraz swoistych w
obrebie narzadu ruchu,

e ctiopatogenezy rozpoznawania i nowoczesnego leczenia nowotworéw pierwotnych,
wtornych oraz zmian guzopodobnych narzadu ruchu,

e rozpoznawania i leczenia chorob reumatoidalnych w zakresie ortopedycznym,

e rozpoznawania i leczenia zaburzen metabolizmu tkanki kostnej (jak: osteoporoza ,
osteopenia, krzywica),

e zasad funkcjonalnego leczenia choréb ortopedycznych i zmian pourazowych z
uwzglednieniem stosowania ruchu i1 jego ograniczenia oraz fizykoterapii i terapii
zajeciowej u chorych leczonych zachowawczo i operacyjnie, umiejgtnos$ci pracy
zespotowej z pionem rehabilitacji, a takze umiejetnosci  planowania leczenia
usprawniajacego 1 stosowania fizykoterapii,

e pracy w zespole oddzialu medycyny ratunkowe;j

e orzekania czasowe] niezdolnosci do pracy, zdolno$ci do =zatrudnienia, pracy
chronionej, opieki lekarskiej niepetnosprawnych,

e zagadnien profilaktyki obrazen 1 organizacji lecznictwa ortopedyczno-
traumatologicznego,
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zasad aparatowania, ortotyki i protezowania (zaopatrzenie ortopedyczne),

zagadnien medycyny paliatywnej,

podstaw promocji zdrowia i zagadnien zdrowia publicznego,

umiejetnosci wspotpracy z zespotem anestezjologow 1 innych specjalistow,
znajomosci przepisow o odpowiedzialnosci lekarza, prawach pacjenta i zasadach
deontologicznych,

historii ortopedii polskiej 1 $wiatowej,

e umiejgtnosci  postugiwania si¢ technikami multimedialnymi, korzystania ze
Swiatowego pismiennictwa, uzytkowania komputerowych programéw w pracy
lekarskiej, zasad pracy naukowej; planowania badan, gromadzenia pi$miennictwa
wedtlug zasad ,,medycyny opartej na faktach” (EBM), prowadzenia badan zgodnie z
zasadami ,,dobrej praktyki klinicznej” (GCP)

3 - WYMAGANE UMIEJETNOSCI PRAKTYCZNE

Oczekuje sig, ze lekarz po ukonczeniu specjalizacji w ortopedii i traumatologii narzqdu
ruchu wykaze si¢ umiejetnosciq:
e zakladania opatrunkow gipsowych i innych opatrunkéw unieruchamiajacych,
o profilaktyki przeciwzakrzepowej i antybiotykoterapii,
e zachowawczego 1 operacyjnego leczenia chordb i znieksztalcen narzadu ruchu u
dorostych i dzieci,
e zachowawczego i operacyjnego leczenia pourazowych uszkodzen narzadu ruchu u
dorostych i dzieci,
e zachowawczego 1 operacyjnego leczenia powiktan pourazowych uszkodzen narzadu
ruchu,
e zachowawczego 1 operacyjnego leczenia obrazen wielonarzadowych i1
wielomiejscowych narzadu ruchu,
e zachowawczego i czynnosciowego leczenia ztaman i zwichnig¢,
e usprawniania w chorobach i zmianach pourazowych narzadu ruchu,
e aparatowania, protezowania i ortotyki.

4. - FORMY I METODY KSZTALCENIA
A - Kursy specjalizacyjne

Uwaga: Zaliczane bedzie specjalizujacym si¢ lekarzom uczestniczenie tylko w tych kursach
specjalizacyjnych, ktore uzyskaly pozytywna opini¢ konsultanta krajowego 1 wpisane zostaly
na prowadzona przez CMKP liste kursow specjalizacyjnych i podmiotow prowadzacych
kursy objete programem specjalizacji, ktéra podawana jest corocznie do wiadomosci
specjalizujacych si¢ lekarzy na stronie Internetowej CMKP: www.cmkp.edu.pl

1) Kurs wprowadzajacy— Temat kursu: "Wprowadzenie do specjalizacji w
ortopedii i traumatologii narzadu ruchu"

Tres¢ kursu powinna obejmowacé:

Podstawy ortopedii i traumatologii narzadu ruchu oraz podstawy dobrej praktyki lekarskiej,
gromadzenie piSmiennictwa zgodnie z zasadami medycyny opartej na faktach (EBM),
farmakoekonomike, podstawy prawne obowiazujace w ochronie zdrowia, prawne podstawy
pracy lekarza oraz zawodowego doskonalenia lekarzy.
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Czas trwania kursu: 10 dni (30 godzin).

Lekarz uczestniczy w kursie w pierwszym roku ksztalcenia

Miejsce ksztalcenia: kliniki ortopedii i traumatologii narzadu ruchu

Forma zaliczenia kursu: kolokwium z wiedzy objgtej programem kursu przeprowadzane
przez kierownika kursu.

2) Temat kursu: "Dysplazja stawu biodrowego"

Tres¢ kursu powinna obejmowac:

Epidemiologig, etiopatogenezg, rozpoznawanie kliniczne, rozpoznawanie przy zastosowaniu
metod obrazowania, zasady leczenia zachowawczego, zasady leczenia operacyjnego w
zalezno$ci od wieku pacjenta, zasady pracy w poradni preluksacyjne;.

Czas trwania kursu: 5 dni

Miejsce ksztalcenia: kliniki ortopedii i traumatologii narzadu ruchu posiadajace oddziaty
ortopedii dziecigcej, kliniki ortopedii dziecigce;.

Forma zaliczenia kursu: kolokwium z wiedzy objetej programem kursu przeprowadzane
przez kierownika kursu.

3) Temat kursu: '""Wady stop"

Tres¢ kursu powinna obejmowac:

Epidemiologig, etiopatogenez¢ stopy konsko-szpotawej i plasko-koslawej wrodzonej, stopy
konskiej, stopy ptasko-kos§lawej statycznej, zasady rozpoznawania, leczenia zachowawczego,
leczenia operacyjnego w zaleznosci od wieku pacjenta, zasady zaopatrzenia ortopedycznego
w r6znych deformacjach stop.

Czas trwania kursu: 5 dni

Miejsce ksztalcenia: kliniki ortopedii i1 traumatologii narzadu ruchu

Forma zaliczenia kursu: kolokwium z wiedzy objgtej programem kursu przeprowadzone
przez kierownika kursu.

4) Temat kursu: "Nowoczesne zagadnienia osteosyntezy"

Tres¢ kursu powinna obejmowac:

Fizjologie zrostu kostnego, biatka morfogenetyczne kosci, histori¢ zespolen odtamow
kostnych, szew kostny, zaspolenia ptytkowe, S$rodszpikowe, $rodszpikowe ryglowane,
stabilizatory zewngtrzne, patomechanike zaburzen zrostu kostnego 1 metody ich leczenia.
Czas trwania kursu: 5 dni

Miejsce ksztalcenia: kliniki ortopedii 1 traumatologii narzadu ruchu

Forma zaliczenia kursu: kolokwium z wiedzy objetej programem kursu przeprowadzane
przez kierownika kursu.

5) Temat kursu: "Artroza, aloplastyki stawow"

Tres¢ kursu powinna obejmowac:

Epidemiologi¢ 1 etiopatogenez¢ zmian zwyrodnieniowych stawdw, zasady profilaktyki,
zasady leczenia zachowawczego, zabiegi paliatywne, wskazania do aloplastyki stawu, typy i
konstrukcje protez stawu biodrowego, zasady techniki operacyjnej, typy i konstrukcje protez
stawu kolanowego, zasady techniki operacyjnej, protezy stawu topatkowo-ramiennego — typy
i zasady techniki operacyjnej, protezy stawu tokciowego, skokowego goérnego, stawow
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nadgarstka i reki, operacje rewizyjne stawu biodrowego i kolanowego — epidemiologig,
przyczyny, techniki operacyjne.

Czas trwania kursu: 5 dni

Miejsce ksztalcenia: kliniki ortopedii i1 traumatologii narzadu ruchu

Forma zaliczenia kursu: kolokwium z wiedzy objetej programem kursu przeprowadzane
przez kierownika kursu.

6) Temat kursu: "Chirurgia kregoshlupa”

Tres¢ kursu powinna obejmowaé:

Epidemiologi¢, etiopatogeneze deformacji kregostupa (skoliozy, kifozy), zasady oceny
klinicznej, badania obrazowe, zmiany pourazowe, zasady leczenia zachowawczego,
operacyjnego, etiopatogeneze¢ dyskopatii i niestabilnosci krggostupa, zasady rozpoznawania i
leczenia.

Czas trwania kursu: 5 dni

Miejsce ksztalcenia: kliniki ortopedii i traumatologii narzadu ruchu zajmujace si¢ chirurgia
kregostupa, osrodki waskospecjalistyczne.

Forma zaliczenia kursu: kolokwium z wiedzy objetej programem kursu przeprowadzane
przez kierownika kursu.

7) Temat kursu: "Chirurgia r¢ki i chirurgia rekonstrukcyjna"

Tres¢ kursu powinna obejmowac:

Zasady badania klinicznego r¢ki, diagnostyke instrumentalna, techniki obrazowania w
diagnostyce schorzen i uszkodzen rgki, diagnostyke i1 leczenie podstawowych jednostek
chorobowych oraz uszkodzen reki, diagnostyke 1 leczenie zespoldw uciskowych
przedramienia i reki, artroskopi¢ diagnostyczng i operacyjna przedramienia 1 reki, leczenie
zachowawcze 1 operacyjne zlaman $rédstawowych 1 przystawowych reki, zasady
unieruchamiania 1 rehabilitacji reki, mozliwosci mikrochirurgicznej rekonstrukcji po
obrazeniach konczyn, przeszczepy skory.

Czas trwania kursu: 5 dni

Miejsce ksztalcenia: kliniki ortopedii i traumatologii narzadu ruchu posiadajace oddzialy
chirurgii reki 1 chirurgii rekonstrukcyjnej, osrodki waskospecjalistyczne.

Forma zaliczenia kursu: kolokwium z wiedzy objetej programem kursu przeprowadzane
przez kierownika kursu.

8) Temat kursu: "Gruzlica narzadu ruchu"

Tres¢ kursu powinna obejmowac:

Epidemiologi¢, etiopatogenezg, zasady rozpoznawania, leczenia zachowawczego, leczenia
operacyjnego.

Czas trwania kursu: 5 dni

Miejsce ksztalcenia: osrodki waskospecjalistyczne

Forma zaliczenia kursu: kolokwium z wiedzy objgtej programem kursu przeprowadzane
przez kierownika kursu.
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9) Temat kursu: "Chirurgia kolana"

Tres¢ kursu powinna obejmowac:

Etiopatogenezg, podzialy niestabilno$ci $wiezych i1 zastarzatych, leczenie zachowawcze,
operacyjne, uszkodzenia takotek — zasady rozpoznawania i leczenia, artroskopi¢ kolana,
uszkodzenia chrzgstne — rozpoznawanie, leczenie zachowawcze i1 operacyjne, gonartrrozg —
leczenie zachowawcze, zabiegi paliatywne, osteotomie, aloplastyki,

Czas trwania kursu: 5 dni

Miejsce ksztalcenia: kliniki ortopedii i traumatologii narzadu ruchu posiadajace oddziaty
chirurgii kolana, osrodki waskospecjalistyczne

Forma zaliczenia kursu: kolokwium z wiedzy objgtej programem kursu przeprowadzane
przez kierownika kursu.

10) Temat kursu: "Zaburzenia metabolizmu tkanki kostnej"

Tres¢ kursu powinna obejmowaé:

Metabolizm tkanki kostnej, epidemiologi¢ i etiopatogenezg osteoporozy i innych zaburzen
metabolizmu, metody oceny gospodarki mineralnej, badania densytometryczne, profilaktyke i
leczenie zaburzen, ztamania osteoporotyczne — profilaktyke i metody leczenia.

Czas trwania kursu: 5 dni

Miejsce ksztalcenia: kliniki ortopedii i traumatologii narzadu ruchu oraz inne osrodki, ktore
uzyskaty zgode konsultanta krajowego w dziedzinie ortopedii i traumatologii narzadu ruchu
Forma zaliczenia kursu: kolokwium z wiedzy objgtej programem kursu przeprowadzane
przez kierownika kursu.

11) Temat kursu: '"Zapalenia koSci i stawow"

Tres¢ kursu powinna obejmowac:

Epidemiologi¢, etiopatogeneze zakazen ostrych i przewleklych, zasady rozpoznawania,
zasady antybiotykoterapii ogo6lnej 1 miejscowej, leczenie zachowawcze 1 operacyjne,
zakazone stawy rzekome — zasady leczenia, infekcj¢ wokot protezy stawu — rozpoznawanie i
leczenie

Czas trwania kursu: 5 dni

Miejsce ksztalcenia: kliniki ortopedii 1 traumatologii narzadu ruchu posiadajace oddziaty
septyczne, osrodki waskospecjalistyczne

Forma zaliczenia kursu: kolokwium z wiedzy objgtej programem kursu przeprowadzane
przez kierownika kursu.

12) Temat kursu: "Reumoortopedia"

Tres¢ kursu powinna obejmowaé:

Etiopatogenez¢ zmian reumatoidalnych w narzadzie ruchu, zasady oceny funkcjonalnej
pacjenta, rokowanie, wskazania do leczenia zachowawczego i operacyjnego, operacje na
tkankach migkkich, operacje w deformacjach stop i1 rak, operacje duzych stawow,
usprawnianie pacjentow.

Czas trwania kursu: 5 dni

Miejsce ksztalcenia: osrodki waskospecjalistyczne.

Forma zaliczenia kursu: kolokwium z wiedzy objgtej programem kursu przeprowadzane
przez kierownika kursu.
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13) Temat kursu: "Onkologia narzadu ruchu"

Tres¢ kursu powinna obejmowac:

Podzial guzéw i1 zmian guzopodobnych narzadu ruchu, zasady rozpoznawania, zasady
leczenia skojarzonego, operacje oszczedzajace, operacje radykalne, leczenie zmian
przerzutowych.

Czas trwania kursu: 5 dni

Miejsce  ksztalcenia: kliniki  ortopedii 1 traumatologii narzadu ruchu, osrodki
waskospecjalistyczne.

Forma zaliczenia kursu: kolokwium z wiedzy objetej programem kursu przeprowadzane
przez kierownika kursu.

14) Temat kursu: "Promocja zdrowia"

Uwaga: Kurs obowiazuje lekarzy, ktorzy rozpoczeli specjalizacj¢ lub zostali zakwalifikowani
do specjalizacji przed 30 maja 2003 roku, wlacznie z postgpowaniem kwalifikacyjnym
1.05 - 15.06.2003 r.

Tres¢ kursu: pojgcie zdrowia i jego uwarunkowania. Promocja zdrowia, pojgcia podstawowe,
definicje. Organizacja promocji zdrowia w Polsce 1 na $wiecie — przyktady programow.
Metody promocji zdrowia. Promocja zdrowia w zaktadach opieki zdrowotnej. Wybrane
problemy promocji zdrowia kobiet. Ocena skutecznosci. Promocja zdrowia w Narodowym
Programie Zdrowia. Jakos$¢ zycia i metody jej oceny. Profilaktyka wad postawy, spoteczny
odbior osob z dysfunkcja narzadu ruchu, prawa osob niepelnosprawnych, profilaktyka
uszkodzen narzadu ruchu komunikacyjnych, w miejscu pracy i w domu

Czas trwania kursu: 3 dni

Miejsce ksztalcenia: akademie medyczne, wyspecjalizowane instytucje

Forma zaliczenia kursu: kolokwium z wiedzy objetej programem kursu przeprowadzane
przez kierownika kursu.

15) Kurs atestacyjny - Tytul kursu: "Postepy w ortopedii i traumatologii narzadu
ruchu”

Tres¢ kursu powinna obejmowac:

Rozpoznawanie 1 leczenie wad wrodzonych konczyny gornej, dolnej 1 tulowia,
rozpoznawanie i leczenie niedowtadow wiotkich i spastycznych, rozpoznawanie i leczenie
zmian zwyrodnieniowych, wskazania i technike aloplastyk stawow, rozpoznawanie i leczenie
uszkodzen stawu kolanowego, skolizg — etioipatogenezg, rozpoznawanie 1 leczenie, urazowe
uszkodzenia konczyn, kregostupa i miednicy, artroskopig stawdw, zaburzenia metabolizmu
tkanki kostnej, rentgenodiagnostyke narzadu ruchu, choroby uktadowe narzadu ruchu,
rozpoznawanie i leczenie powiklan leczenia zlaman kos$ci, zespoty bolowe kregostupa,
rozpoznawanie i leczenie zapalen kosci 1 stawow, nowotwory narzadu ruchu — rozpoznawanie
i leczenie, metody wydluzania konczyn, uszkodzenia i schorzenia rgki, chirurgia barku,
aseptyczne martwice kosci, schorzenia biodra dziecigcego.

Czas trwania kursu: 4 tygodnie

Miejsce ksztalcenia: Katedra 1 Klinika Ortopedii 1 Traumatologii Narzadu Ruchu AM w
Warszawiez udziatem przedstawicieli r6znych osrodkow.

Forma zaliczenia kursu: kolokwium z wiedzy objgtej programem kursu przeprowadzane
przez kierownika kursu.
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Aneks
16) Kurs: ,,Zdrowie publiczne”

Uwaga: Kurs obowiazuje lekarzy, ktorzy zostali zakwalifikowani do specjalizacji
po 30 maja 2003 roku, poczawszy od postgpowania kwalifikacyjnego 1.12.2003-31.01.2004 r.

Cel kursu

Podstawowym celem kursu jest zaznajomienie lekarzy, specjalizujacych si¢ w kazdej
specjalnosci, z wybranymi problemami zdrowia publicznego, niezbednymi dla zrozumienia
kompleksowych dziatan na rzecz zdrowia; uwarunkowan skutecznego 1 efektywnego
funkcjonowania systemu opieki zdrowotnej oraz roli lekarza w zaspokajaniu indywidualnych
oraz zbiorowych potrzeb zdrowotnych.

Tresé kursu

Przedstawione ponizej zagadnienia maja charakter uniwersalny, a wigc powinni zapoznac si¢

z nimi wszyscy lekarze podejmujacy specjalizacj¢ niezaleznie od dziedziny specjalizacji.

1. Geneza, filozofia, przedmiot i zakres zdrowia publicznego jako dyscypliny naukowe;j i

dziatalnosci praktycznej na rzecz zdrowia ludnosci.

2. Zdrowie jako dobro: publiczne i prywatne; miejsce zdrowia w systemie wartosci. Rola

1 miejsce panstwa w dziataniach na rzecz zdrowia; zdrowie a gospodarka rynkowa.
Spoteczna  odpowiedzialno§¢ lekarza za zdrowie obywateli. Znaczenie
wielosektorowego 1 multidyscyplinarnego podejscia do ochrony zdrowia.

3. Systemy ochrony zdrowia na $wiecie; ich gldwne cechy; zasady funkcjonowania i

finansowania. Procesy transformacji systemow; ich przyczyny i cele zmian.

4. Ochrona zdrowia w Unii Europejskiej; priorytety w zakresie zdrowia publicznego.
Globalizacja — gtowne procesy przemian 1 wynikajace stad wyzwania i zagrozenia dla
zdrowia populacji.

6. Epidemiologia jako podstawowe narzedzie zdrowia publicznego, filozofia, przedmiot,

cele 1 zadania w dziataniach na rzecz zdrowia. Metodyka badan epidemiologicznych.

Wspotczesne problemy zdrowotne ludnosci Polski.

8. Determinanty zdrowia. Metody diagnozowania sytuacji zdrowotnej oraz okre$lenia
potrzeb  zdrowotnych ludnosci. Procesy transformacji demograficznej i
epidemiologicznej; nowe zagrozenia i wyzwania dla zdrowia publicznego.

9. Organizacja opieki zdrowotnej w Polsce; podstawowe regulacje prawne
funkcjonowania systemu opieki zdrowotnej; ubezpieczenie w Narodowym Funduszu
Zdrowia. Podstawy prawne dziatania, rola, organizacja i funkcje Panstwowej Inspekcji

e

=

Sanitarne;.
10. Dylematy prawne i moralne wspotczesnej] medycyny i zawodu lekarza. Konflikty
wartosci w podejmowaniu decyzji lekarskich. Bioetyka - filozofia moralna

wspotczesnej Medycyny. Europejska Konwencja Bioetyczna.

11. Prawa pacjenta i powinno$ci stluzby zdrowia — regulacje prawne i deontologiczne.
Autonomia pacjenta — dylematy prawne 1 moralne.

12. Kryteria legalno$ci i poprawno$ci etycznej eksperymentu w medycynie. Etyczne,
prawne i spoleczne problemy transplantacji narzadow.

13. Odpowiedzialno$¢ zawodowa w stuzbie zdrowia, zakres jej odpowiedzialnosci i
mechanizmy jej egzekwowania.

14. Odpowiedzialno$¢ karna, cywilna i pracownicza w stuzbie zdrowia.

15. Promocja zdrowia; pojecia podstawowe; zakres dziatan. Organizacja promocji
zdrowia w Polsce i1 na $wiecie.
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16. Psychospoteczne problemy zdrowia 1 choroby oraz korzystania ze $wiadczen
zdrowotnych; zachowania zdrowotne.

17. Metody stosowane w promocji zdrowia ze szczegdlnym uwzglednieniem dziatan
zapobiegawczych i1 promocyjnych specyficznych dla poszczegélnych specjalnosci
medycznych; terminologia, modele teoretyczne i ocena ich skutecznosci. Badania
socjomedyczne — ich zastosowanie w ocenie potrzeb zdrowotnych i zachowan w
systemie opieki zdrowotnej. Narodowy Program Zdrowia.

18. Specyfika dziatah promocji zdrowia w danej podstawowej dziedzinie medycyny.

19. Orzecznictwo lekarskie jako element dzialan na rzecz zdrowia 1 poczucie
bezpieczenstwa zdrowotnego ludnosci.

20. Ekonomika zdrowia; jej zakres i znaczenie. Zrodta i sposoby finansowania opieki
zdrowotnej. Ekonomiczna ocena $wiadczen zdrowotnych.

21. Farmakoekonomika; jej zakres i znaczenie; rola analiz farmakoekonomicznych w
gospodarce lekiem. Ocena technologii medycznych oraz dzialan na rzecz zdrowia
opartych na wiarygodnych i aktualnych danych (Evidence based medicine).

22. Seminarium koncowe stanowiace migdzy innymi oceng pracy wilasnej kursantow.

Czas trwania kursu: 60 godzin.

Forma zaliczenia kursu: seminarium koncowe i kolokwium zaliczajace.

Miejsce kursu: do prowadzenia kursu uprawnione sa jednostki organizacyjne, ktore zostaly
pozytywnie zaopiniowane przez konsultanta krajowego w zakresie zdrowia publicznego i1
wpisane na prowadzong przez CMKP listg¢ kursow specjalizacyjnych organizowanych przez
uprawnione do tego podmioty.

B - Staze kierunkowe

1) Staz kierunkowy w zakresie ortopedii dorostych

Program stazu

Zakres wiedzy teoretycznej

W czasie stazu lekarz powinien zaznajomic sie z:
e fizjologia, fizjopatologia i biomechanika narzadu ruchu,

fizjologia i patologia chrzastki stawowej,

klinicznym badaniem narzadu ruchu,

oceng metod obrazowania w diagnostyce schorzen i wad narzadu ruchu,

transplantacja tkanki kostnej oraz komorek,

farmakodynamika w odniesieniu do narzadu ruchu,

etiopatogeneza, profilaktyka, rozpoznawaniem i leczeniem zachowawczym oraz

operacyjnym wad wrodzonych oraz choréb uktadowych narzadu ruchu,

e ctiopatogeneza, rozpoznawaniem, leczeniem zachowawczym i operacyjnym porazen
wiotkich 1 spastycznych,

e ctiopatogeneza, rozpoznawaniem i leczeniem zmian zwyrodnieniowych stawow,

e ctiopatogeneza, rozpoznawaniem i leczeniem zapalen nieswoistych oraz swoistych w
obrebie narzadu ruchu,

e ctiopatogeneza, rozpoznawaniem 1 nowoczesnym leczeniem noOwotworow
pierwotnych, przerzutowych oraz zmian guzopodobnych narzadu ruchu,

e rozpoznawaniem i leczeniem zaburzen metabolizmu tkanki kostne;,
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e zasadami funkcjonalnego leczenia chordb ortopedycznych, planowaniem leczenia
usprawniajacego i stosowaniem fizykoterapii,

e zagadnieniami medycyny paliatywne;,

e stosowanymi biomateriatami,

e zasadami aparatowania i ortotyki.

Umiejetnosci praktyczne
I - zabiegi, ktore specjalizujqcy si¢ ma obowiqzek wykonac¢ samodzielnie pod nadzorem Ilub
z asystq kierownika specjalizacji albo lekarza specjalisty (kod A):
e szew, wydtuzenie, przeszczepienie Sciggna,
e plastyka skory,
e osteotomie kosci dtugich,
biopsja zmiany kosci,
operacje rekonstrukcyjne stop,
manipulacje pod kontrola rentgenotelewiz;i,
artrotomia,
e operacyjne leczenie ogniska zapalnego,
II- zabiegi, do ktorych specjalizujqcy sie ma obowiqzek asystowac jako pierwsza asysta
(kod B) albo jako druga asysta (kod C).
e artroskopie,
totalne endoprotezoplastyki stawu biodrowego /cementowe, bezcementowe/,
totalne endoprotezoplastyki stawu kolanowego,
operacje rewizyjne po protezoplastykach,
operacje rekonstrukcyjne (przeszczepy unaczynione ko$ci, transport kosci, masywne
przeszczepy kosci, aloplastyki poresekcyjne stawow),
operacja sposobem Ilizarowa,
stabilizacja krggostupa z uzyciem wszczepow,
operacje rekonstrukcyjne wigzadet stawu kolanowego,
operacje stawu ramiennego,
artrodezy,
rekonstrukcje $ciggien i nerwow, zespot ciasnoty nadgarstka,
resekcja guza kosci
Forma zaliczenia staiu kierunkowego (u_kierownika staZu): a) kolokwium z wiedzy
teoretycznej, b) sprawdzian umiejgtnosci praktycznych - potwierdzenie, ze lekarz wykonat
samodzielnie zabiegi lub/i procedury wymienione w programie stazu lub uczestniczylt
(asystowatl) w ich wykonywaniu.
Czas trwania staZu: 12 miesigcy
Miejsce stazu: klinika, oddzial ortopedii i traumatologii narzadu ruchu uprawniony do
prowadzenia specjalizacji lub stazu

2) Staz kierunkowy w zakresie ortopedii dzieci

Program stazu
Zakres wiedzy teoretycznej
W czasie stazu lekarz ma obowiqzek zapoznac sig z:
e fizjologia, fizjopatologia i biomechanika narzadu ruchu,
e klinicznym badaniem narzadu ruchu,
e ocena metod obrazowania w diagnostyce schorzen i wad narzadu ruchu,
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zabiegami rekonstrukcyjnymi i plastykami skory,

transplantacja tkanki kostnej i komorek,

farmakodynamika w odniesieniu do narzadu ruchu,

etiopatogeneza, profilaktyka, rozpoznawaniem 1 leczeniem zachowawczym oraz
operacyjnym wad wrodzonych, wad nabytych oraz chor6b uktadowych narzadu ruchu,
etiopatogeneza, rozpoznawaniem leczeniem zachowawczym 1 operacyjnym porazen
wiotkich 1 spastycznych,

etiopatogeneza, rozpoznawaniem i leczeniem zapalen nieswoistych oraz swoistych w
obre¢bie narzadu ruchu,

etiopatogeneza, rozpoznawaniem 1 nowoczesnym leczeniem nowotworow
pierwotnych, wtornych oraz zmian guzopodobnych narzadu ruchu,

rozpoznawaniem i leczeniem zaburzehn metabolizmu tkanki kostnej,

aasadami funkcjonalnego leczenia chorob ortopedycznych, planowaniem leczenia
usprawniajacego 1 stosowaniem fizykoterapii,

zasadami aparatowania i ortotyki.

Umiejetnosci praktyczne
I - zabiegi, ktore specjalizujqcy sie ma obowiqzek wykonac¢ samodzielnie pod nadzorem lub
z asystq kierownika specjalizacji albo lekarza specjalisty (kod A):

szew, wydtuzenie, przeszczepienie $ciggna,
plastyka skory,

biopsja zmiany kosci,

manipulacje pod kontrola rentgenotelewiz;i,
zatozenie opatrunkuj gipsowego,

operacyjne leczenie ogniska zapalnego,

usunigcie materiatu zespalajacego odtamy kostne.

1I- zabiegi, do ktorych specjalizujqcy sie ma obowiqzek asystowac jako pierwsza asysta
(kod B) albo jako druga asysta (kod C).

artroskopie,

operacje rekonstrukcyjne (przeszczepy unaczynione kosci, transport kostny, masywne
przeszczepy kostne),

operacja sposobem Ilizarowa,

stabilizacja kregostupa z uzyciem wszczepow,

operacje rekonstrukcyje stawu biodrowego,

operacje rekonstrukcyjne stop,

artrrodezy,

operacje pourazowych lub wrodzonych deformac;ji reki,

resekcja guza kosci.

Forma zaliczenia staiu kierunkowego (u_kierownika staZu): a) kolokwium z wiedzy
teoretycznej, b) sprawdzian umiejgtnosci praktycznych - potwierdzenie, ze lekarz wykonat
samodzielnie zabiegi lub/i procedury wymienione w programie stazu lub uczestniczyt
(asystowat) w ich wykonywaniu.

Czas trwania staZu: § miesigcy

Miejsce stazu: klinika, oddziat ortopedii i traumatologii narzadu ruchu uprawniony do
prowadzenia specjalizacji lub stazu
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3) Staz kierunkowy w zakresie traumatologii narzadu ruchu

Program stazu
Zakres wiedzy teoretycznej
W czasie stazu lekarz ma obowiqzek zapozna¢ sie z:

fizjologia, fizjopatologia i biomechanika narzadu ruchu,

fizjologia zrostu kostnego,

etiopatogeneza i zasadami leczenia zaburzen zrostu kostnego,

klinicznym badaniem narzadu ruchu,

oceng metod obrazowania w diagnostyce zmian pourazowych,

patomechanika, rozpoznawaniem, rdéznicowaniem, powiklaniami i1 rokowaniem,
nowoczesnym leczeniem uszkodzen urazowych narzadu ruchu,

objawami, rozpoznawaniem, rokowaniem 1 leczeniem urazowych uszkodzen
kregostupa bez i z uszkodzeniem rdzenia kregowego,

rozpoznawaniem i leczeniem powiktan w gojeniu ztaman kosci 1 zwichnig¢ stawow,
amputacja i protezowaniem konczyn,

zaopatrywaniem §wiezych 1 zastarzatych uszkodzen reki,

rozpoznawaniem i leczeniem mnogich obrazen ciata,

przeszczepianiem tkanki kostnej i komorek,

farmakodynamika w odniesieniu do narzadu ruchu,

profilaktyka powiktan pooperacyjnych (antybiotyki, leki przeciwkrzepliwe),
etiopatogeneza, rozpoznawaniem i leczeniem pourazowych zmian zwyrodnieniowych
stawow,

etiopatogeneza, rozpoznawaniem i leczeniem pourazowego zapalenia kosci,
rozpoznawaniem i leczeniem ztaman osteoporotycznych,

zasadami funkcjonalnego leczenia ztaman, planowaniem leczenia usprawniajacego 1
stosowaniem fizykoterapii,

zagadnieniami profilaktyki wypadkow i organizacja ratownictwa medycznego,
zasadami aparatowania, ortotyki i protezowania.

Umiejetnosci praktyczne
I - zabiegi, ktore specjalizujqcy sie ma obowiqzek wykonac¢ samodzielnie pod nadzorem lub
z asystq kierownika specjalizacji albo lekarza specjalisty (kod A):

szew $ciggna,

plastyka skory,

osteotomia kosci dtugie;j,

polowicza aloplastyka stawu biodrowego,
manipulacje pod kontrola rentgenotelewizji,
zachowawcza repozycja ztamania kostek podudzia,
zachowawcza repozycja ztamania kos$ci promieniowej w miejscu typowym,
zatozenie wyciagu szkieletowego,

zatozenie opatrunku gipsowego,

zachowawcza repozycja kosci dugiej,

repozycja zwichnigcia stawu lopatkowo-ramiennego,
artrotomia,

amputacja,

zespolenie ztamania subami lub ptytka,
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e zespolenie odtamow $rodszpikowo,

e zespolenie odtamow stabilizatorem zewngtrznym,

e operacja zaburzen zrostu kostnego,

¢ usunigcie materiatu zespalajacego
1I- zabiegi, do ktorych specjalizujqcy sie ma obowiqzek asystowac jako pierwsza asysta
(kod B) albo jako druga asysta (kod C).

e artroskopia,

e totalne endoprotezoplastyki stawu biodrowego,

e operacje rekonstrukcyjne w przypadkach ubytkéw kosci,
operacja sposobem Ilizarowa,
operacje rekonstrukcyjne wigzadet stawu kolanowego,
operacje uszkodzen stawu ramiennego,
artrodezy,
swieze uszkodzenia reki,
zespolenie ztamania miednicy,
zespolenie zlamania szyjki kosci udowej i ztamania przezkrgtarzowego
Forma zaliczenia staiu kierunkowego (u_kierownika stafu): a) kolokwium z wiedzy
teoretycznej, b) sprawdzian umiejgtnosci praktycznych - potwierdzenie, ze lekarz wykonat
samodzielnie zabiegi lub/i procedury wymienione w programie stazu lub uczestniczyt
(asystowatl) w ich wykonywaniu.
Czas trwania staZu: 8 miesigcy
Miejsce stazu: klinika, oddzial ortopedii i traumatologii narzadu ruchu uprawniony do
prowadzenia specjalizacji lub stazu

4) Staz kierunkowy w reumatologii

Program stazu

Zakres wiedzy teoretycznej

Podzial choréb reumatoidalnych, zasady rozpoznawania (badanie kliniczne, badania
obrazowe, testy serologiczne), planowanie leczenia, kwalifikacja do leczenia operacyjnego,
rokowanie.

Umiejetnosci praktyczne

Interpretacja wynikdéw badan serologicznych i innych testow.

Forma zaliczenia staiu kierunkowego (u_kierownika staZu): a) kolokwium z wiedzy
teoretycznej, b) sprawdzian umiej¢tnosci praktycznych - potwierdzenie, ze lekarz wykonat
samodzielnie zabiegi lub/i procedury wymienione w programie stazu lub uczestniczyt
(asystowal) w ich wykonywaniu.

Czas trwania stazu: 2 tygodnie

Miejsce staZu: klinika, oddziatl reumatologii uprawniony do prowadzenia specjalizacji lub
stazu

5) Staz kierunkowy w zakresie rehabilitacji narzadu ruchu i zaopatrzenia
ortopedycznego

Program stazu

Zakres wiedzy teoretycznej

W czasie stazu lekarz powinien zapoznac sie z:
e wskazaniami i przeciwwskazaniami do fizykoterapii,
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zasadami dziatania poszczegdlnych metod fizykoterapii,

wskazaniami i przeciwwskazaniami oraz zakresem kinezyterapii,

specyfika rehabilitacji dzieci,

podstawami rehabilitacji zawodowe;.

kwalifikacja medyczna do zaopatrzenia ortopedycznego, zasadami przyznawania ortez
1 protez, ortezy kregostupa, konczyny gornej i dolne;.

Umiejetnosci praktyczne

W czasie stazu lekarz bierze udzial: w planowaniu rehabilitacji pacjentow oraz w pracach
komisji lekarsko-technicznej przyznajacej zaopatrzenie ortopedyczne.

Forma zaliczenia staiu kierunkowego (u_kierownika staZu): a) kolokwium z wiedzy
teoretycznej, b) sprawdzian umiejgtnosci praktycznych - potwierdzenie, ze lekarz wykonat
samodzielnie zabiegi lub/i procedury wymienione w programie stazu lub uczestniczylt
(asystowal) w ich wykonywaniu.

Czas trwania staZu: 1 miesiac

Miejsce staZu: kliniki rehabilitacji, centra i oddzialy rehabilitacji uprawnione do
prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego lub stazu.

C - Ksztalcenie umiejetnosci wykonywania zabiegow i stosowania procedur
medycznych:

Wykaz i liczba zabiegow, ktore specjalizujqcy sie ma obowiqzek wykonaé samodzielnie lub 7

asystq lub pod nadzorem kierownika specjalizacji albo lekarza specjalisty (kod A):
e szew, wydluzenie, przeszczepienie $ciggna — 10

plastyka skory — 5

osteotomie kosci dlugich — 5

biopsja zmiany ko$ci — 5

polowicza alloplastyka stawu biodrowego — 5

operacje rekonstrukcyjne stop — 3

manipulacje pod kontrola rentgenotelewizji — 5

zachowawcza repozycja ztamania kostek podudzia — 10

zachowawcza repozycja ztamania ko$ci promieniowej w miejscu typowym — 20

zatozenie wyciagu szkieletowego — 5

zatozenie duzego opatrunku gipsowego — 5

zachowawcza repozycja ztamania kosci dtugiej — 20

repozycja zwichnigcia stawu ramiennego — 5

artrotomia — 3

amputacja — 3

operacyjne leczenie ogniska zapalnego — 5

zespolenie odtamow kostnych: §rubami lub ptytka — 10

zespolenie odtamow $rodszpikowo — 10

zespolenie stabilizatorem zewngtrznym — 5

operacja zaburzen zrostu kostnego — 5

usunigcie materialu zespalajacego odtamy kostne — 10
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Wykaz i liczba zabiegow, do ktorych specjalizujgcy sie ma obowiqzek asystowaé jako
pierwsza asysta (kod B) lub jako druga asysta (kod C)

artroskopie — 10

totalne endoprotezoplastyki stawu biodrowego (cementowe, bezcementowe) — 20
totalne endoprotezoplastyki stawu kolanowego — 5

operacje rewizyjne po protezoplastykach — 5

operacje rekonstrukcyjne (przeszczepy unaczynione kosci, transport kostny, masywne
przeszczepy kosci, alloplastyki poresekcyjne stawow — 5

operacja sposobem Ilizarowa — 3

stabilizacja krggostupa z uzyciem wszczepow — 2

operacje rekonstrukcyjne stawu biodrowego u dzieci — 5

operacje rekonstrukcyjne stop u dzieci — 5

operacje rekonstrukcyjne wigzadet stawu kolanowego — 5

operacje stawu ramiennego — 5

artrodezy — 3

operacje z zakresu chirurgii reki; §wieze uszkodzenia r¢ki, rekonstrukcje Sciggien i
nerwoOw, zespot ciasnoty nadgarstka — 5

zespolenie ztamania miednicy — 3

resekcja guza kosci — 3

D - Formy samoksztalcenia

Studiowanie piSmiennictwa

Ksiazki

Gruca A. : Chirurgia ortopedyczna

Dega W. : Ortopedia i rehabilitacja

Tylman D., Dziak A. (red.) : Traumatologia narzadu ruchu.
De Palma : The Management of Fractures and Dislocations
Campbell-s Operative Orthopaedics

Chapman M.W. /ed./ Operative Orthopaedics

Rockwood Ch.A.: Fractures /in adults, in children/
Watson-Jones: Fractures and Joint Injuries

Borejko M. Dziak A.: Badanie radiologiczne w ortopedii
Gorecki A. Uszkodzenia stawu kolanowego

Kiwerski J., Kowalski M., Krasuski: Schorzenia i urazy kregostupa

Czasopisma

Chirurgia Narzadow Ruchu i Ortopedia Polska
Ortopedia, Traumatologia 1 Rehabilitacja

The Journal of Bone and Joint Surgery
Clinical Orthopaedics

Uczestniczenie w dzialalno$ci towarzystw naukowych

Obowiazkowy udziat w posiedzeniach naukowo-szkoleniowych oddziatu Polskiego
Towarzystwa Ortopedycznego 1 Traumatologicznego,

Obowiazkowy udzial w zjazdach naukowych Polskiego Towarzystwa Ortopedycz-
nego i Traumatologicznego,
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Udziat nie rzadziej niz raz w roku, w sympozjum jednej z sekcji Polskiego
Towarzystwa Ortopedycznego 1 Traumatologicznego, monotematycznej konferencji
naukowej zorganizowanej przez osrodek ortopedii i traumatologii narzadu ruchu, w
kongresie innego lekarskiego towarzystwa naukowego lub w kongresie zagranicznym

Przygotowanie publikacji

Przygotowanie i przedstawienie dwoch referatow na posiedzeniach naukowych,
Przygotowanie nizej wymienionych opracowan pisemnych:

a) wspotczesne metody zespalania odtamow kostnych,

b) zmiany zwyrodnieniowe stawow,

c) zasady leczenia wielonarzadowych obrazen ciata,

d) gospodarka wapniowo-fosforanowa i jej zaburzenia,

e) opis rzadkiego lub trudnego przypadku klinicznego,

E - Pelnienie dyzurow lekarskich

Dyzury lekarskie w oddziale urazowo-ortopedycznym udzielajacym $wiadczen
medycznych catlodobowo (nie mniej niz 3 dyzury w miesiacu) ,

Praca w ambulatorium ortopedyczno-urazowym, w ktorym przyjmowani sa pacjenci ze
Swiezymi obrazeniami ciata (ostry dyzur) oraz gdzie leczeni sa pacjenci zaopatrzeni
wczesniej z powodu uszkodzen, a takze pacjenci z chorobami ortopedycznymi — nie
mniej niz 2 miesiace w ciggu w ciagu kazdego roku specjalizacji.

5-METODY OCENY WIEDZY I UMIEJ ETNOSCI PRAKTYCZNYCH

A - Kolokwia

Lekarz specjalizujacy si¢ w ortopedii i traumatologii narzadu ruchu zobowiazany jest do:
zaliczenia u kierownika specjalizacji lub wyznaczonego specjalisty kolokwiow z nizej
wymienionych zagadnien:

"Traumatologia narzadu ruchu — konczyny",

"Traumatologia narzadu ruchu — miednica, kregostup, glowa",
"Obrazenia wielonarzadowe",

"Wady wrodzone narzadu ruchu",

"Choroby uktadowe 1 zaburzenia metaboliczne narzadu ruchu",
"Nowotwory narzadu ruchu",

"Zapalenia swoiste i nieswoiste narzadu ruchu"

"Powiktania obrazen narzadu ruchu oraz zabiegi rekonstrukcyjne"
"Choroba zwyrodnieniowa stawow, uszkodzenia chrzastki stawowe;j".

Lekarz zalicza rOwniez:

kolokwium po kazdym kursie specjalizacyjnym u kierownika kursu (patrz kursy).
kolokwium po kazdym stazu kierunkowym u kierownika stazu (patrz staze).
kolokwium z prawa medycznego u osoby upowaznionej przez okr¢gowa izbg lekarska
- (kolokwium obowiazuje lekarzy, ktérzy zostali zakwalifikowani do specjalizacji
przed 30 maja 2003 r.), wlaczajac postgpowanie kwalifikacyjne 1.05 — 15.06.2003 r..

B - Sprawdziany umieje¢tnosci praktycznych

Lekarz zalicza sprawdziany umiejgtnosci praktycznych u kierownika specjalizacji, na
podstawie przeprowadzonych przez siebie zabiegoéw operacyjnych.

Zaliczenie sprawdzianu umiejetno$ci praktycznych po kazdym stazu kierunkowym -
potwierdzenie przez kierownika stazu, ze lekarz wykonal samodzielnie zabiegi lub/i
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procedury wymienione w programie stazu lub uczestniczyl (asystowat) w ich wykonywaniu.

C - Ocena przygotowanej publikacji
Oceny i zaliczenia prac pisemnych dokonuje kierownik specjalizacji.

6 - ZNAJOMOSC JEZYKOW OBCYCH

Oczekuje sig, ze specjalizujacy si¢ lekarz wykaze si¢ praktyczna znajomoscia przynajmniej
jednego z jezykow obcych: angielskiego, francuskiego, niemieckiego, hiszpanskiego w
stopniu umozliwiajacym:
a) rozumienie tekstu pisanego, w szczegdlnosci dotyczacego literatury fachowej i
pi$miennictwa lekarskiego,
b) porozumienie si¢ z pacjentem, lekarzami i przedstawicielami innych zawodow
medycznych,
¢) pisanie tekstow medycznych, w szczegolnosci opinii i orzeczen lekarskich
Obowiazuje zaliczenie sprawdzianu w studium jezykow obcych akademii medyczne;.

7 - CZAS TRWANIA SPECJALIZACJI

Czas trwania specjalizacji w ortopedii 1 traumatologii narzadu ruchu dla lekarzy
posiadajacych specjalizacjg II stopnia lub tytut specjalisty w chirurgii ogoélnej lub chirurgii
dzieciecej wynosi 3 lata (w tym staze, kursy i urlopy).

8 - PANSTWOWY EGZAMIN SPECJALIZACYJNY

Studia specjalizacyjne w ortopedii 1 traumatologii narzadu ruchu koncza si¢ panstwowym
egzaminem specjalizacyjnym zlozonym z czg$ci teoretycznej i czgséci praktycznej. Kolejnosé
zdawania poszczegolnych cz¢sci egzaminu:
1) egzamin testowy: (zestaw pytan testowych wielorakiego wyboru z zakresu
wymienionej w programie specjalizacji wymaganej wiedzy
2) egzamin praktyczny: (ocena kierownika specjalizacji zdolno$ci manualnych kandydata,
jego umiejetnosci kwalifikacji do zabiegu, planowania operacji, przygotowania
pacjenta do zabiegu, sposobu przeprowadzenie zabiegu, planowania post¢powania
pooperacyjnego i rehabilitacji. Ocena ta oparta jest na opiniach z odbytych stazy oraz
na wlasnych obserwacjach kierownika specjalizacji poczynionych w trakcie wspolnych
operacji).
3) egzamin ustny: (zestaw ustnych pytan problemowych z zakresu wymienionej] w
programie specjalizacji wymaganej wiedzy).

9 - EWALUACJA PROGRAMU STUDIOW SPECJALIZACYJNYCH

Program studiow specjalizacyjnych bedzie okresowo poddawany ewaluacji i w razie potrzeby
modyfikowany przede wszystkim w zwiazku z postgpami wiedzy medycznej i koniecznoscia
ciagltego doskonalenia procesu specjalizacji lekarskich - po zasiggnigciu opinii nadzoru
specjalistycznego, samorzadu lekarskiego, towarzystw naukowych, CMKP i Ministerstwa
Zdrowia. Specjalizujacy si¢ lekarze oraz ich kierownicy specjalizacji zobowiazani sa §ledzi€ 1
uwzglednia¢ zmiany programowe i odpowiednio korygowac proces wiasnych studiow
specjalizacyjnych. Aktualna, obowiazujaca wszystkich specjalizujacych si¢ lekarzy wersja
programu studidw specjalizacyjnych w ortopedii i traumatologii narzadu ruchu, jest dostgpna
na stronie Internetowej CMKP: www.cmkp.edu.pl
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