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14. Dr hab. Elzbieta tuczynska;
15. Prof. dr hab. Olgierd Rowinski;
16. Dr n. med. Katarzyna Sklinda.

|. CELE SZKOLENIA SPECJALIZACYJNEGO

1. Cele ogdlne

Celem szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie radiologii i diagnostyki obrazowej

jest nabycie wiedzy teoretycznej i umiejetnosci praktycznych okreslonych w niniejszym
programie, obejmujgcych wykorzystanie i stosowanie technik obrazowania,
samodzielnego wykonywania badan i interpretacji ich wynikéw, a takze nabycie
umiejetnosci stosowania matoinwazyjnych procedur diagnostycznych i leczniczych

z zakresu radiologii zabiegowe;j.

W poczatkowym okresie szkolenia lekarz powinien naby¢ wiedze w zakresie nauk
podstawowych, fizycznych podstaw tworzenia obrazu we wszystkich technikach
obrazowania, systeméw archiwizacji i transmisji obrazéw (PACS), radiologicznego oraz
szpitalnego systemu informacyjnego (RIS, HIS), podstaw technik cyfrowego
wspomagania obrazu (CAD), sztucznej inteligenciji (Al), kontroli i zarzgdzania jakoscia.
Ponadto, w kazdym dziale radiologii lekarz powinien uzyska¢ kompetencje dotyczace
interpretacji obrazow anatomicznych, prawidtowej anatomii i fizjologii, a takze
algorytmu diagnostycznego i metodyki poszczegolnych badan.

Szkolenie specjalizacyjne powinno wyksztatci¢ umiejetnos¢ opisywania badan w taki
sposob, aby opis koncentrowat sie na istotnych aspektach klinicznych i stanie pacjenta.
W trakcie szkolenia niezbedne jest réwniez zdobywanie pozaradiologicznych
kompetenciji klinicznych. Wiedza kliniczna jest niezbedna dla zapewnienia pacjentom
bezpieczenstwa w sytuacjach zagrazajgcych ich zdrowiu i zyciu na terenie zaktadu
radiologii i podczas wykonywania procedur zabiegowych pod kontrolg technik
obrazowania.

2. Uzyskane kompetencje zawodowe

Celem szkolenia specjalizacyjnego jest uzyskanie szczegolnych kwalifikacji

w dziedzinie radiologii i diagnostyki obrazowej umozliwiajacych zgodnie ze

wspoiczesng wiedzg medyczng:
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1) samodzielne wykonanie i interpretacje badan oraz procedur zabiegowych
objetych programem specjalizacji;

2) samodzielne rozwigzanie probleméw diagnostycznych, z uwzglednieniem
algorytmow postepowania diagnostycznego, bezpieczenstwa pacjenta,
efektywnosci i kosztéw badan oraz wiedzy na temat wartosci diagnostycznej
poszczegoblinych metod w réznych jednostkach chorobowych;

3) formowanie wnioskéw diagnostycznych na podstawie wykonanych badan
i dostarczonej dokumentacji medycznej;

4) skuteczne stosowanie metod nadzoru nad jakoscig badan;

5) Scistg wspotprace w zespole klinicznym z lekarzami innych specjalnosci;

6) odpowiedzialnos¢ za wykonanie badan obrazowych przez technikéw
elektroradiologii oraz za prace pielegniarek;

7) ponoszenie odpowiedzialnosci prawnej i znajomosc¢ przepiséw zwigzanych
z diagnostyka i procedurami zabiegowymi;

8) krytyczng ocene ograniczeh wtasnego doswiadczenia i w okreslonych przypadkach;

9) zwrdcenie sie 0 pomoc w interpretowaniu i opisywaniu wynikéw;

10) organizowanie pracy wiasnej oraz podlegtemu zespotowi lekarzy, technikow
elektroradiologii i pielegniarek, uwzgledniajgc zasady bezpieczenstwa i higieny
pracy;

11) kierowanie specjalizacjg w dziedzinie radiologii i diagnostyki obrazowej innych lekarzy;

12) aktywne uczestniczenie w doskonaleniu zawodowym innych pracownikow
medycznych,;

13) wydawanie specjalistycznych orzeczen i opinii lekarskich;

14) propagowanie profilaktyki i promocji zdrowia.

3. Uzyskane kompetencje spoteczne
Lekarz w czasie szkolenia specjalizacyjnego ksztattuje i rozwija postawe etyczng
oraz doskonali kompetencje spofeczne, a w szczegolnosci:

1) kierowanie sie w swoich dziataniach nadrzedng zasadg dobra chorego;

2) respektowanie spotecznie akceptowanego systemu wartosci oraz zasad

deontologicznych;
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3) umiejetnos¢ podejmowania decyzji oraz gotowos¢ wziecia odpowiedzialnosci
za postepowanie swoje i powierzonego sobie zespotu;

4) umiejetnos¢ wiasciwej organizacji pracy wtasnej i harmonijnej wspétpracy w zespole;

5) umiejetnos¢ nawigzywania relacji z pacjentem oraz rodzing i opiekunem pacjenta,
z poszanowaniem godnosci osobistej oraz zr6znicowania kulturowego,
etnicznego i spotecznego;

6) znajomosc¢ psychologicznych uwarunkowan relacji lekarz— pacjent;

7) umiejetnosc przekazywania informacji o stanie zdrowia, rokowaniach

i postepowaniu diagnostyczno-terapeutycznym.

Il. WYMAGANA WIEDZA | UMIEJETNOSCI PRAKTYCZNE

Oczekuje sie, ze lekarz po ukonczeniu szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie
radiologii i diagnostyki obrazowej wykaze sie przedstawiong ponizej wiedzg:
1. Podstawy fizyczne i techniczne metod diagnostyki obrazowej, zasady ochrony
radiologicznej i systemu zapewnienia jakosci:
1) podstawy fizyczne i techniki obrazowania radiologicznego:
a) fizyczne podstawy obrazowania radiologicznego:
— budowa atomu, przemiany jgdrowe,
— promieniotwdrczosé, rozpad promieniotwérczy,
— oddziatywanie promieniowania jonizujgcego z materia,
— promieniowanie rentgenowskie,
— pola i fale elektromagnetyczne,
— $wiatto widzialne, fluorescencja i bioluminescencja,
b) techniczne podstawy aparatury rentgenowskiej:
— budowa i zasada dziatania aparatu rentgenowskiego,
— testy wyposazenia radiologicznego,
c) metody otrzymywania i rejestracji obrazu rentgenowskiego:
— zasada tworzenia i podstawowe parametry obrazu statycznego
i dynamicznego,
— prezentacja obrazu,

— artefakty,
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d) techniczne podstawy mammaografii:
— mammografia konwencjonalna i cyfrowa,
— specyficzne cechy wyposazenia,
— techniki specjalne (stereotaksja, tomosynteza),
— testy wyposazenia,
e) techniczne podstawy angiografii subtrakcyjnej (DSA) i radiologii zabiegowe;j:
— budowa angiografu,
— wyposazenie dodatkowe pracowni radiologii zabiegowej,
— techniki specjalne,
— testy wyposazenia,
f) techniczne podstawy tomografii komputerowej (TK):
— zasada tworzenia obrazu,
— budowa tomografu komputerowego, parametry techniczne
a mozliwosci kliniczne, rodzaje tomografow,
— techniki specjalne,
— metody redukcji dawki,
— artefakty,
— testy wyposazenia,
g) fizyczne i techniczne podstawy rezonansu magnetycznego (MR):
— Zzjawisko rezonansu magnetycznego,
— budowa rezonansu magnetycznego — podstawowe elementy,
parametry techniczne,
— zasady i metody tworzenia obrazow,
— techniki zaawansowane (w tym najnowsze aplikacje),
— artefakty,
— testy wyposazenia,
h) fizyczne i techniczne podstawy medycyny nuklearne;j:
— izotopy promieniotwoércze w pracowni medycyny nuklearnej —
uzyskiwanie i dystrybucja,
— radiofarmaceutyki — wlasciwosci, zasady dziatania,

— scyntygrafia,
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budowa kamer gamma — podstawowe elementy, parametry techniczne
a mozliwosci kliniczne,

tomografia emisyjna SPECT,

tomografia emisyjna PET,

obrazowanie hybrydowe (SPECT/TK, PET/TK, PET/MR),

testy wyposazenia,

i) fizyczne i techniczne podstawy ultrasonografii (USG):

podstawy fizyczne metody,
zasady tworzenia obrazu,
zasady efektu Dopplera,
techniki zaawansowane,

testy wyposazenia,

j) $rodki kontrastujgce i zasady ich stosowania:

rentgenodiagnostyka,
rezonans magnetyczny,

ultrasonografia,

k) systemy cyfrowe i bazy danych w medycynie:

podstawy, akwizycja, przetwarzanie i prezentacja obrazu cyfrowego,
teleradiologia,

mozliwosci wynikajgce z cyfrowej postaci obrazu radiologicznego,
rodzaje i zadania cyfrowych systemdéw medycznych,

zasady integracji i funkcjonowania systemow,

standardy archiwizacji przesytania danych,

wymagania sprzetowe,

uregulowania prawne,

[) obrazowanie molekularne:

biologia i biochemia komorki, w tym komérek macierzystych,

metody obrazowania PET, SPECT, obrazowanie optyczne, wybrane
techniki obrazowania molekularnego w MR,
podstawy chemiczne i farmakologiczne sond molekularnych,

podstawy terapii genowej;
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2) ochrona radiologiczna:
a) podstawowe wielkosci i jednostki,
b) specyfika pomieszczen i wyposazenia radiologicznego z punktu widzenia
ochrony radiologicznej w poszczegdlnych dziatach radiologii,
c) metody detekcji promieniowania jonizujgcego,
d) podstawy radiobiologii,
e) ogdlne zatozenia ochrony radiologicznej i ochrona personelu,
f) ochrona radiologiczna pacjenta;
3) podstawy organizacji pracy i badan naukowych — systemy zarzgdzania jakoscia:
a) aktualny stan prawny, obowigzujgce ustawy i rozporzgdzenia,
b) zasady organizacji pracowni radiologicznych diagnostycznych i zabiegowych,
c) system zarzgdzania jakoscig w radiologii w oparciu o obowigzujgce akty
prawne,
d) zasady organizacji badan naukowych,
e) podstawy statystyki medyczne;.
2. Diagnostyka obrazowa piersi:
1) znajomosc technik obrazowania piersi — wskazania i ograniczenia
poszczegolnych metod:
a) mammografia rentgenowska, w tym tomosynteza, mammografia spektralna
ze wzmocnieniem kontrastowym,
b) ultrasonografia,
¢) mammografia MR,
d) metody radioizotopowe,
e) najnowsze metody obrazowania piersi (tomosynteza, CESM ( mammografia
spektralna wzmocniona kontrastem), automatyczne USG 3D);
2) dane epidemiologiczne dotyczgce raka piersi;
3) znajomosc¢ zasad stratyfikacji ryzyka i wskazan;
4) znajomosc¢ zasad i celow badan przesiewowych;
5) anatomia gruczotu piersiowego, warianty anatomiczne, wady wrodzone

i rozwojowe;
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6)

wskazania i przeciwwskazania do wykonania procedur zabiegowych piersi

pod kontrolg obrazu mammograficznego, ultrasonograficznego i rezonansu

magnetycznego:

a) biopsja aspiracyjna gruboigtowa (BGl),

b) biopsja gruboiglowa wspomagana proznig (VABB),

c) otwarta biopsja chirurgiczna - uzycie technik obrazowania do oznaczania
miejsca biopsii,

d) powiktania po procedurach zabiegowych;

réznicowanie tagodnych choréb piersi i raka piersi w mammografii, ultrasonografii

i rezonansie magnetycznym:

a) zapalenia,

b) zmiany tagodne piersi,

c) nowotwory tagodne piersi,

d) nowotwory ztosliwe piersi,

e) ocena stopnia zaawansowania howotworow,

f) zmiany pooperacyjne piersi, w tym obraz zmian po implantach;

zasady i podstawowe zastosowanie systemow stworzonych w celu standaryzaciji

opisow i dokumentaciji badan obrazowych piersi, takich jak systemy BI-RADS

(system opisow i dokumentacji badan obrazowych piersi) w odniesieniu do

mammografii, ultrasonografii i rezonansu magnetycznego.

Zakres umiejetnosci:

1)
2)
3)

samodzielna interpretacja badan obrazowych piersi;

przeprowadzenie wywiadu dotyczgcego chordb piersi i istotnych czynnikéw ryzyka;
wykonanie badania fizykalnego z zachowaniem schematu: piers, dot pachowy

i struktury przylegte;

umiejetnos¢ wykonania badan ultrasonograficznych;

wykonanie zabiegow w asys$cie specjalisty pod kontrolg mammografii

i ultrasonografii lub rezonansu magnetycznego;

umiejetnos¢ oceny porownawczej radiologiczno-patologicznej zmian w piersi;
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7) znajomosc¢ pozycjonowania piersi w mammografii (CC - projekcja gora-dot;
MLO - projekcja skosna przysrodkowo-boczna i inne) w celu kontroli pracy
technika.

Kompetencje i umiejetnos¢ podejscia do problemoéw:

1) dokonanie wyboru najwlasciwszej metody do oceny zmian w piersiach
w zaleznosci od istniejgcych wskazan klinicznych;

2) uzasadnienie wykonania badan obrazowych piersi i/lub procedur zabiegowych
piersi oraz ich optymalizowanie, z uwzglednieniem minimalizacji narazenia na
promieniowanie rentgenowskie w mammografii;

3) uzasadnienie wyboru odpowiednich parametrow obrazowania dla mammografii,
ultrasonografii i rezonansu magnetycznego piersi oraz umiejetnos¢ wyboru
strategii majgcej na celu poprawe jakosci obrazu.

3. Diagnostyka obrazowa serca i duzych naczyn:

1) techniki i metody obrazowania serca i naczyn;

2) akwizycja i przetwarzanie danych obrazowych;

3) wskazania, przeciwwskazania i potencjalne zagrozenia stosowanych technik
diagnostycznych;

4) znaczenie alternatywnych narzedzi do oceny choréb serca, w tym SPECT, testu
wysitkowego, echokardiografii;

5) zasady zastosowania i ograniczenia zwigzane z obrazowaniem sercowo-
naczyniowym w chorobach uktadu krgzenia;

6) zasady stosowania i ograniczenia zwigzane z badaniami wysitkowymi serca
w obrazowaniu serca, zasady bramkowania EKG w TK i MR serca;

7) zasady stosowania rekonstrukcji wieloptaszczyznowych (MPR), projekcji
maksymalnej intensywnosci (MIP) i zasad rekonstrukcji objetosciowych
w odniesieniu do TK i MR serca;

8) zasady i techniki oceny stopnia uwapnienia naczyn wiencowych w TK;

9) anatomia serca i naczyn widoczna na radiogramach, w echokardiografii,
badaniach dopplerowskich, w TK i MR wykonanych ze wzmocnieniem
kontrastowym:

a) anatomia ukfadu krgzeniaw TK i MR,
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b) anatomia tetnic wiencowych w TK 3D,
c) warianty budowy serca i naczyn wiehcowych;
10) wady wrodzone uktadu sercowo-naczyniowego:

a) znajomos$c¢ cech obrazu i podstawowych cech klinicznych wrodzonych choréb
serca, w tym choréb serca noworodkéw, wrodzonych wad serca u dzieci
i wrodzonych chorob serca u dorostych,

b) znajomosc¢ cech obrazu wrodzonych anomalii naczyniowych uktadu naczyniowo-
sercowego;

11) patologia i patofizjologia nabytych chordb ukfadu krgzenia:

a) znajomosc objawow chorob uktadu krgzenia przedstawionych na zdjeciach
rentgenowskich konwencjonalnych, TK, MR, angiografii, badaniach
radioizotopowych i ultrasonograficznych,

b) réznicowanie objawdw klinicznych i obrazu radiologicznego choréb uktadu
kragzenia;

12) naczynia wiencowe:

a) znajomosc¢ cech obrazu i podstawowych cech klinicznych choroby
niedokrwiennej serca, w tym ostrych zespotow wiencowych, niedokrwienia
miesnia sercowego, zawatu miesnia sercowego, objawow pozawatowego
zespotu osierdziowego, tetniakow komorowych, typowych i nietypowych
przyczyn choroby niedokrwiennej, w tym zapalenia naczyn, znajomos$¢ pojec
zywotnosci/zamrozenia/ogtuszenia miesnia sercowego,

b) cechy obrazu miazdzycy, w tym stopnia uwapnienia tetnic wiencowych
w badaniu TK tetnic wiencowych;

13) miesien sercowy, wsierdzie i osierdzie, zastawki serca, duze naczynia:

a) znajomos¢ cech obrazu i podstawowych cech klinicznych guzéw serca, w tym
pierwotnych guzéw serca (Sluzakow, naczyniakow, miesakow),
wtdrnych/przerzutowych guzow serca,

b) znajomos$¢ obrazu i podstawowych cech klinicznych zapalenia miesnia
sercowego oraz kardiomiopatii,

C) znajomosc¢ obrazu i podstawowych cech klinicznych patologii serca i naczyn

w chorobach nerek, cukrzycy, nadcisnienia tetniczego,
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d) znajomos¢ obrazu i podstawowych cech klinicznych nadcisnienia ptucnego
pierwotnego i wtérnego oraz zespotu ptucno-sercowego,

e) znajomos¢ obrazu i podstawowych cech klinicznych niewydolnosci serca,

f) zespoty kardiologiczne zwigzane z wiekiem i picig,

g) znajomos¢ obrazu i podstawowych cech klinicznych choréb zastawek serca,
w tym chorob zastawek na podtozu reumatycznym — stenozy, niewydolnosci
zastawek serca, zapalenia wsierdzia, zaburzen aparatu nad-

i podzastawkowego,

h) znajomos$¢ obrazu i podstawowych cech klinicznych choréb osierdzia,

i) praktyczna wiedza dotyczgca aspektow klinicznych chorob serca, w tym
korelacji patofizjologicznych i biochemicznych,

j) zasady i praktyki z zakresu technik przesiewowych i czynnikdw ryzyka
w chorobach serca,

k) znajomosc¢ obrazu i podstawowych cech klinicznych patologii aorty, pnia
ptucnego i tetnic ptucnych, zyty gtbwnej gérnej, zyty gtéwnej dolnej i zyt
ptucnych;

14) diagnostyka obrazowa przed i po operacjach kardiochirurgicznych i interwencjach
kardiologicznych:

a) znajomosc¢ roznych zabiegdw, ktére mozna zastosowacé w przypadku zaréwno
wrodzonych, jak i nabytych choréb serca, w tym choroby wiencowej,

b) znajomos¢ obrazu i podstawowych cech klinicznych zespolen omijajgcych
tetnic wiencowych, stentow wiencowych, wymiany zastawek serca,
protezowania aorty, chirurgii komor, perikardiektomii,

c) patofizjologia, diagnostyka réznicowa i leczenie tetniakow rzekomych
powstajgcych po inwazyjnych zabiegach kardiologicznych,

d) znajomos¢ metod obrazowych stosowanych w diagnostyce i leczeniu zaburzen
rytmu serca,

e) znajomos¢ badan obrazowych przy kwalifikacji do transplantacji serca oraz

cech obrazu po transplantacji i mozliwych powiktan.
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Zakres umiejetnosci praktycznych:

1) prawidtowe utozenie pacjentow do badan radiograficznych uktadu sercowo-
naczyniowego;

2) przygotowanie pacjenta do TK serca, z uwzglednieniem wskazan, dostepu
zylnego oraz wskazan, przeciwwskazan i sposobu dawkowania beta-
adrenolitykéw;

3) wybdér optymalnych parametréw akwizycji dla badan TK serca i naczyn;

4) wybdr optymalnych metod obrazowania serca i naczyn w szczegdélnych
sytuacjach (dzieci, kobiety w cigzy);

5) planowanie i protokotowanie badan TK uktadu sercowo-naczyniowego
oraz dostosowanie ich do konkretnej sytuacji;

6) wybdr optymalnych narzedzi postprocesingowych dla TK serca;

7) wykonanie prawidtowych rekonstrukcji postprocesingowych dotyczacych badan
serca i duzych naczyn, w tym rekonstrukcji TK wieloptaszczyznowych (MPR),
projekcji maksymalnej intensywnosci (MIP), projekcji minimalnej intensywnosci
(MinlP) i narzedzi do analizy naczyn krwiono$nych;

8) planowanie i protokotowanie badan MR uktadu sercowo-naczyniowego
oraz dostosowanie ich do konkretnej sytuaciji;

9) przygotowanie pacjenta do badania MR serca, z uwzglednieniem wskazan,
dostepu zylnego, podawanych lekdéw (np. w trakcie testu wysitkowego);

10) dokonanie wyboru optymalnych parametrow akwizycji dla badania MR serca;

11) dokonanie wyboru optymalnych narzedzi postprocesingowych dla badania MR
serca;

12) stosowanie bramkowania EKG w badaniach TK i MR serca;

13) obliczanie optymalnego czasu opéznienia w badaniach TK i MR serca i naczyn;

14

15

)
)
) dokonanie oceny stopnia uwapnienia naczyn wiencowych w badaniach TK;
) umiejetnos¢ postepowania w przypadku wystgpienia powiktan procedur
diagnostycznych serca i naczyn;

16) prowadzenie pacjenta poddanego obrazowym badaniom wysitkowym serca.

Kompetencje i umiejetnos¢ podejscia do problemoéw:

1) uzasadnienie wykonania badan obrazowych uktadu sercowo-naczyniowego;
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2) uzasadnienie i dokonanie wyboru najlepszej metody do oceny zaburzen uktadu
sercowo-naczyniowego;

3) dokonanie wyboru optymalnych parametréw obrazowania dla badan
radiograficznych, ultrasonograficznych, TK i MR uktadu sercowo-naczyniowego;

4) dobdr technik w celu obnizenia dawek promieniowania w badaniach
radiograficznych i TK uktadu sercowo-naczyniowego;

5) opis badanh radiograficznych, ultrasonograficznych, TK i MR uktadu sercowo-
naczyniowego w odniesieniu do choréb serca i duzych naczyn;

6) interpretacja i opis badan MR serca pod nadzorem specjalisty w przypadku
rzadkich wskazan klinicznych;

7) rozpoznanie stanéw nagtych w badaniach obrazowych ukfadu sercowo-
naczyniowego i odpowiednio szybkie i wtasciwe wdrozenie postepowania
w ich przypadkach;

8) uczestniczenie w wielodyscyplinarnych konferencjach oraz konsultacjach
w przypadkach onkologicznych powigzanych z chorobami uktadu sercowo-
naczyniowego;

9) nadzorowanie i szkolenie technikéw tak, aby zapewni¢ uzyskanie obrazow
odpowiedniej jakosci w przypadku wszystkich metod radiologicznych
odnoszgcych sie do obrazowania sercowo-naczyniowego;

10) ocenianie jakosci badan obrazowych w obrazowaniu serca i opracowanie strategii
majgcej na celu poprawe jakosci obrazu;

11) swiadomos$c¢ ograniczen wiasnego doswiadczenia i rozpoznanie sytuacji,
w ktérych wskazane jest zwrdcenie sie 0 pomoc w interpretowaniu i opisywaniu
badan uktadu sercowo-naczyniowego;

12) komunikowanie sie z pacjentem w celu uzyskania jego $wiadomej zgody przed
wykonaniem diagnostyki obrazowej uktadu sercowo-naczyniowego;

13) komunikowanie sie z lekarzami kierujgcymi na badania w celu oméwienia
wynikéw badan obrazowych uktadu sercowo-naczyniowego.

4. Diagnostyka obrazowa narzadoéw klatki piersiowej:
1) znajomosc¢ technik i metod obrazowych w diagnostyce klatki piersiowej, wskazania

i przeciwwskazania do ich zastosowania;
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2) anatomia radiologiczna klatki piersiowej;
3) identyfikacja w badaniach obrazowych sprzetu monitorujgcego, wspomagajgcego
(rurki, cewniki, dreny) oraz implantéw (stymulatory, kardiowertery, defibrylatory),
znajomosc¢ cech optymalnego potozenia wyzej wymienionych urzgdzenh oraz
powiktan zwigzanych z nieprawidtowym potozeniem;
odmiany anatomiczne i wady rozwojowe narzgdow klatki piersiowej;
odmiennosci diagnostyki obrazowej klatki piersiowej u noworodkdéw i niemowlat;
choroby optucnej: ptyn w jamie optucnej, odma, nowotwory;
urazy klatki piersiowej: odmiennosci postepowania, dynamika zmian urazowych
ptuc, powiktania urazow;
8) swoiste i nieswoiste zapalenia ptuc, grzybice, mykobakteriozy i choroby
pasozytnicze ptuc;
9) diagnostyka obrazowa chorob srédmigzszowych ptuc: idiopatycznych,
w przebiegu choréb uktadowych i odczyndw polekowych;
10) rozedma, przewlekta obturacyjna choroba ptuc;
11) sarkoidoza;
12) nowotwory ptuc, postepowanie w przypadku stwierdzenia guzkow ptuc;
13) nowotwory srodpiersia i sciany klatki piersiowej;
14) zaburzenia krgzenia ptucnego: nadcisnienie ptucne, zastdj zylny, zatorowos¢
ptucna;
15) roznicowanie chorob klatki piersiowej u chorych z obnizong odpornoscia;
16) powiktania ptucne u chorych w ciezkim stanie ogélnym, zespot ostrej
niewydolnosci oddechowej.
Zakres umiejetnosci praktycznych:
1) planowanie i nadzorowanie prawidtowej akwizycji badan obrazowych klatki
piersiowej: radiograméw, badan TK, badan MR i angiografii TK tetnic ptucnych
w zaleznosci od rozpoznania klinicznego;
2) wybdr i wiasciwe zastosowanie technik rekonstrukcji obrazu: rekonstrukcji
wieloptaszczyznowych (MPR), objetosciowych (VR), projekcji maksymalne;j

intensywnosci (MIP), projekcji minimalnej intensywnosci (MinlP);
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3) interpretacja i opisanie badan obrazowych klatki piersiowej: radiogramow, badan
TK, badan MR, angiografii TK tetnic ptucnych;

4) wykonanie i interpretacja badan ultrasonograficznych klatki piersiowej,
wyznaczenie optymalnego miejsca aspiracji ptynu z jamy optucnej pod kontrolg
USG.

Kompetencje i umiejetnosé podejscia do problemoéw:

1) uzasadnienie wykonania badan obrazowych klatki piersiowej lub procedur
zabiegowych pod kontrolg obrazowania;

2) wybor odpowiedniej techniki obrazowania klatki piersiowej w zaleznosci od
rozpoznania klinicznego;

3) dokonanie wyboru optymalnych parametrow obrazowania dla badan
radiograficznych, ultrasonograficznych, TK i MR klatki piersiowej;

4) opracowanie protokotow badan TK klatki piersiowej, w tym doboér optymalnych
parametréw dotyczgcych dozylnego podania Srodka kontrastujgcego,
rozdzielczosci przestrzennej i czasowej, wdechu/wydechu i rekonstrukciji
wieloptaszczyznowych;

5) umiejetnos¢ wyboru technik o niskich dawkach promieniowania w badaniach
radiograficznych i TK klatki piersiowej;

6) nadzorowanie i szkolenie technikow w zakresie uzyskania obrazéw o
odpowiedniej jakosci;

7) rozpoznanie stanéw nagtych w badaniach obrazowych klatki piersiowe;j
i przekazanie diagnozy odpowiednio szybko i we wiasciwy sposoéb;

8) swiadomosc¢ ograniczen wtasnego doswiadczenia i rozpoznawanie sytuaciji,

w ktérych wskazane jest zwrdcenie sie o pomoc w interpretacji badan klatki
piersiowej do specjalisty;

9) przekonanie o wyjatkowej roli informaciji klinicznych w diagnostyce obrazowe;j
klatki piersiowej;

10) swiadomos$¢ celowosci wielodyscyplinarnych konsultacji radiologiczno-

klinicznych;
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11) komunikowanie sie z pacjentem w celu uzyskania jego Swiadomej zgody przed
wykonaniem diagnostyki obrazowej i procedur zabiegowych klatki piersiowej oraz
w celu wyttumaczenia wyniku badania.
5. Diagnostyka obrazowa uktadu pokarmowego i jamy brzusznej:

1) techniki obrazowania przewodu pokarmowego i narzgdow jamy brzusznej
(radiologia konwencjonalna, radiografia kontrastowa, USG, TK, MR, PET/TK),

z uwzglednieniem ich odmian (USG dopplerowskie, USG wzmocnione srodkiem
kontrastujgcym, kolonografia TK, enterografia TK/MR, enterokliza TK/MR);

2) najczestsze warianty anatomiczne oraz wady wrodzone jelit, narzgdéw
migzszowych, sieci, krezki i jamy otrzewnej w badaniach USG, TK, MR i radiologii
konwencjonalnej, anatomia watroby, z uwzglednieniem segmentéw i naczyn
(tetnicy watrobowej, zyty wrotnej, zyt watrobowych, zyty gtdwnej dolnej) oraz
wariantow anatomicznych tetnicy watrobowej i zyty wrotnej, majgcych wptyw na
planowanie zabiegu operacyjnego;

3) podstawy i zastosowanie obrazowania dyfuzyjnego w badaniu MR do wykrywania
i roznicowania schorzen jamy brzusznej;

4) znaczenie srodkéw kontrastujgcych hepatotropowych stosowanych w badaniu
MR w diagnostyce zmian ogniskowych w watrobie;

5) podstawy technik endoskopowych, ultrasonografii endoskopowej i medycyny
nuklearnej (SPECT, PET, obrazowanie hybrydowe), z uwzglednieniem wskazan
do wykonania tych badan oraz ich mozliwosci diagnostycznych;

6) zalety i ograniczenia poszczegolnych metod obrazowych w schorzeniach uktadu
pokarmowego i jamy brzusznej;

7) znajomosc¢ czutosci i swoistosci poszczegdlnych badan obrazowych
w diagnostyce schorzen przewodu pokarmowego i jamy brzusznej oraz
znajomos$¢ wskazan i przeciwwskazan do wykonania tych badan;

8) obraz narzgddw jamy brzusznej po przebytych zabiegach chirurgicznych
i radiologicznych;

9) obraz radiologiczny (RTG, USG, TK) zmian pourazowych jamy brzusznej oraz
standw nagtych (perforacja i niedroznos¢ przewodu pokarmowego, krwawienie,

zmiany zapalne, niedokrwienie, zawaty);
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10) rola angiografii rentgenowskiej i angiografii TK w ostrym krwawieniu zotgdkowo-
jelitowym, cechy ostrego krwawienia we fluoroskopii i w badaniu TK, zalety
i ograniczenia powyzszych technik;

11) objawy radiologiczne oraz diagnostyka réznicowa pierwotnych i wtérnych
nowotworow przewodu pokarmowego i narzgdow migzszowych jamy brzusznej;

12) objawy radiologiczne umozliwiajgce okreslenie stopnia zaawansowania
nowotwordw jamy brzusznej i ocene ich resekcyjnosci, znajomosé cech
wskazujgcych na nieresekcyjnos¢ nowotworu;

13) objawy radiologiczne choréb zapalnych jelit i zespotow ztego wchtaniania;

14) ocena nasilenia ostrego zapalenia trzustki w tomografii komputerowej (skala
Balthazara);

15) obraz radiologiczny przewlektego zapalenia trzustki w badaniach USG, TK, MR;

16) etiologia oraz obraz radiologiczny przewlektych choréb migzszu watroby
z uwzglednieniem marskosci i nadcisnienia wrotnego;

17) patologie naczyniowe watroby: przetoki, choroby naczyn, objawy radiologiczne
niedroznosci poszczegolnych naczyn (tetnic, uktadu zyty wrotnej, zyt
watrobowych);

18) wskazania i przeciwwskazania do ablacji guzéw watroby pod kontrolg USG i TK;

19) podstawowe zasady ilo$ciowego i czynnosciowego obrazowania choréb jamy
brzusznej oraz gtéwne zastosowania tych technik (ilosciowa ocena sttuszczenia
i zwidknienia watroby oraz gromadzenia zelaza w tym narzadzie, obrazowanie
perfuzyjne guzéw i chordb zapalnych jelit);

20) radiologiczne kryteria oceny odpowiedzi guzéw nowotworowych i zmian
zapalnych na zastosowane leczenie;

21) najwazniejsze wskazania i przeciwwskazania oraz gtébwne techniki radiologii
zabiegowej w odniesieniu do schorzen jamy brzusznej;

22) znajomosc¢ wartosci dawek promieniowania w badaniach rentgenowskich i TK
jamy brzusznej oraz technik stosowanych w celu ich obnizenia.

Zakres umiejetnosci praktycznych:

1) zdjecie przeglgdowe jamy brzusznej:
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a) rozpoznanie odmy otrzewnowej, niedroznosci mechanicznej jelit i niedroznosci
rzekomej, toksycznego rozdecia okreznicy, gazu w scianie jelita sugerujgcego
niedokrwienie/martwice, zwapnien w drogach zoétciowych i trzustce oraz
aerocholii na zdjeciu przeglgdowym jamy brzusznej;

2) badania kontrastowe gornego odcinka przewodu pokarmowego:

a) wykonanie badan kontrastowych gérnego odcinka przewodu pokarmowego
i doboru odpowiedniego srodka kontrastujgcego,

b) wykonanie badan jedno- i dwukontrastowych, wraz z oceng
ruchomosci/perystaltyki przewodu pokarmowego,

c) wykonanie pasazu jelita cienkiego, znajomosc techniki enteroklizy,

d) interpretacja obrazéw jelita cienkiego, identyfikacja poszczegdlnych odcinkéw
jelita cienkiego, znajomos¢ obrazéw prawidtowego jelita;

3) badania radiologiczne dolnego odcinka przewodu pokarmowego:

a) wykonanie wlewu doodbytniczego metodg podwdjnego kontrastu, wlew
doodbytniczy metodg pojedynczego kontrastu, ocena perystaltyki jelita
grubego,

b) interpretacja wlewu doodbytniczego, identyfikacja struktur anatomicznych
okreznicy i odbytnicy;

4) ultrasonografia:

a) wykonanie badania USG watroby, pecherzyka zétciowego, drog zétciowych,
trzustki i sledziony,

b) wykonanie USG dopplerowskiego naczyn brzusznych, identyfikacja
prawidtowych obrazéw gtéwnych naczyn brzusznych w badaniu duplex
Doppler,

c) diagnostyka dopplerowska zwezenia i niedroznosci tetnicy krezkowej gornej,
zastosowanie USG dopplerowskiego w ocenie droznosci i kierunku przeptywu
w zyle wrotnej i w zytach watrobowych,

d) wykonanie badania USG przewodu pokarmowego i identyfikacja jego
poszczegdblnych odcinkow,

e) wykonanie i interpretacja badania USG jamy brzusznej u pacjentow
z podejrzeniem choroby zapalnej jelit;
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5) tomografia komputerowa:

a) planowanie badania TK jamy brzusznej, dobor odpowiedniego protokotu
badania w zaleznosci od obrazowanego narzgdu i kontekstu klinicznego,
optymalizacja protokotu podania srodka kontrastujgcego, znajomos¢
poszczegoblnych faz badania dynamicznego i ich przydatnosci w réznych
sytuacjach klinicznych,

b) wykonanie i interpretacja enterografii, enteroklizy i kolonografii TK,

c) znajomos¢ oprogramowania uzywanego na stacjach roboczych,

z zastosowaniem opcji MPR i rekonstrukcji tréjwymiarowych,

d) okreslenie stopnia zaawansowania nowotworow jamy brzusznej w badaniu TK,

e) optymalizacja protokotu badania naczyn jamy brzusznej w TK, znajomosc¢
technik wtérnej rekonstrukcji obrazu i umiejetnos¢ wykonania rekonstrukcji
naczyniowych;

6) rezonans magnetyczny:

a) wykonanie i interpretacja badan MR watroby, drég zotciowych i trzustki,
dostosowanie protokotu badania do odpowiedniego narzgdu, okreslenie
wskazan do podania $rodka kontrastujgcego, dobor odpowiedniego protokotu
podania srodka kontrastujgcego, znajomos$¢ poszczegdlnych faz badania
dynamicznego i ich przydatnosci w poszczegolnych schorzeniach,

b) wykonanie i interpretacja badan MR zmian nowotworowych jamy brzusznej,

c) wykonanie i interpretacja enteroklizy i enterografii MR,

d) wykonanie i interpretacja badan MR odbytnicy, kanatu odbytu i dna miednicy.

Kompetencje i umiejetnos¢ podejscia do problemow:
1) uzasadnienie wykonania badan obrazowych i/lub procedur zabiegowych
przewodu pokarmowego i jamy brzusznej;
2) wybdr najlepszej metody do oceny schorzen przewodu pokarmowego i narzgdow
jamy brzusznej;
3) dobdr optymalnych parametrow obrazowania dla badan radiograficznych, USG,
TK i MR przewodu pokarmowego oraz jamy brzusznej;
4) umiejetnos¢ modyfikowania parametréw badan radiograficznych i TK

pozwalajgca na obnizenie i optymalizacje dawki promieniowania;
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5) interpretowanie i opisanie badan radiograficznych, USG, TK i MR przewodu
pokarmowego i jamy brzusznej w odniesieniu do czesto wystepujgcych chordb;

6) rozpoznanie stanéw nagtych w badaniach obrazowych przewodu pokarmowego
oraz jamy brzusznej i odpowiednio szybkie i wtasciwe postepowanie w ich
przypadkach;

7) kontaktowanie sie z pacjentami i rodzing w celu wyjasnienia wynikow badan
obrazowych przewodu pokarmowego i jamy brzusznej;

8) komunikowanie sie z lekarzami kierujgcymi na badania w celu oméwienia
wynikéw badan obrazowych przewodu pokarmowego i jamy brzusznej;

9) uczestniczenie w wielodyscyplinarnych konferencjach oraz konsultacjach
klinicznych dotyczgcych chordb przewodu pokarmowego i jamy brzusznej.

6. Diagnostyka obrazowa ukfadu moczowo-ptciowego oraz w potoznictwie:
A. Uktad moczowo-ptciowy:

1) znajomosc¢ poszczegdlnych technik i metod obrazowych w diagnostyce ukfadu
moczowo-ptciowego;

2) uktad kielichowo-miedniczkowy w badaniu USG, urografii, TK, MR (urografii MR
statycznej i dynamicznej);

3) warianty anatomiczne nerek — ptatowato$¢ ptodowa, ttuszczakowatosc zatoki i ich
réznicowanie ze zmianami patologicznymi;

4) fizjologia wydalania nerkowego $rodkéw kontrastujgcych;

5) nefrotoksycznosc¢ srodkow kontrastujgcych; znajomos¢ czynnikow ryzyka
wystgpienia uszkodzenia nerek;

6) metody zmniejszania ryzyka wystgpienia nefropatii wywotanej srodkami
kontrastujgcymi;

7) srodki stosowane w celu obnizenia ryzyka wystgpienia nefropatii wywotanej
Srodkami kontrastujgcymi;

8) mechanizm powstania nerkopochodnego wit6knienia uktadowego, w tym cech
klinicznych i czynnikéw ryzyka;

9) zasady stosowania srodkow kontrastujgcych zawierajgcych gadolin u pacjentow
z grupy ryzyka nerkopochodnego wioknienia uktadowego;

10) wady wrodzone:
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a) najczestsze wady wrodzone nerek i moczowodow, takie jak nerka
podkowiasta, zdwojenia, ektopia i inne,
b) wady wrodzone pecherza i cewki moczowej,
c) wady wrodzone jgder i moszny;
11) nadnercza:
a) obraz USG, TK, MR i podstawowe objawy kliniczne fagodnych guzéw nadnerczy,
b) obraz USG, TK, MR i podstawowe objawy kliniczne zto$liwych guzow
nadnerczy u dorostych i dzieci,
c) obraz USG, TK, MR i podstawowe objawy kliniczne torbieli nadnerczy,
d) symptomatologia w badaniach USG, TK, MR i podstawowe objawy kliniczne
niewydolnosci nadnerczy,
e) zasady diagnostyki roznicowej przypadkowo wykrytych zmian w nadnerczach;
12) nerki i moczowody:
a) symptomatologia radiologiczna i podstawowe objawy kliniczne niedroznosci
drég moczowych,
b) obraz USG, TK, MR kamicy drég moczowych,
c) obraz USG, TK, MR i podstawowe objawy kliniczne zapalenia nerek i/lub drog
moczowych,
d) symptomatologia radiologiczna i obraz kliniczny guzéw nerek, moczowodow,
e) obraz USG, TK, MR torbielowatosci nerek,
f) objawy kliniczne i diagnostyczne nefropatii,
g) obraz nerki przeszczepionej,
h) symptomatologia choréb naczyniowych nerek,
i) obraz USG, TK, MR i podstawowe objawy kliniczne urazéw nerki i /lub
moczowodow;
13) pecherz i cewka moczowa:
a) cechy obrazu USG, TK, MR i podstawowe objawy kliniczne:
— chordéb zapalnych pecherza moczowego,
— niedroznos$ci drog moczowych,
— guzow pecherza moczowego,

— urazu pecherza i cewki moczowej,
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— nietrzymania moczu i zaburzen czynnosci pecherza,
— zwezenia cewki moczowej,
b) obraz USG, TK, MR i podstawowe objawy kliniczne uchytkow cewki
moczowej,
c) metodyka cystouretrografii, tgcznie ze wskazaniami do badania;
14) meski uktad piciowy:
a) symptomatologia fagodnego rozrostu gruczotu krokowego w badaniach USG,
MR oraz podstawowego obrazu klinicznego,
b) symptomatologia zapalenia gruczotu krokowego w badaniach USG, MR
i podstawowe objawy kliniczne,
c) obraz USG, MR i podstawowe objawy kliniczne:
— raka gruczotu krokowego,
— chorob zapalnych jader,
— guzow jader,
d) obraz i podstawowe objawy kliniczne skretu jader,
e) obrazowanie w impotenciji,
f) obraz USG, TK, MR i podstawowe objawy kliniczne urazéw i guzow pracia.
Zakres umiejetnosci praktycznych:

1) wykonanie badan ultrasonograficznych nerek, drég moczowych i miednicy
meskiej, w tym moszny;

2) wykonanie urografii dozylne;j;

3) planowanie badan TK, MR w diagnostyce uktadu moczowo-ptciowego
i dostosowanie ich do konkretnej sytuacji klinicznej z uwzglednieniem
minimalizacji dawki promieniowania i zastosowania najbardziej bezpiecznych
Srodkow kontrastujgcych;

4) wykonanie wspodlnie z doswiadczonym specjalistg biopsji pod kontrolg
obrazowania, np. guzéw nerek pod kontrolg USG, drenazu ropni, wybor
optymalnej drogi naktucia;

5) dokonanie rekonstrukcji badan obrazowych uktadu moczowo-ptciowego, w tym
rekonstrukcji wieloptaszczyznowych (MPR), projekcji maksymalnej intensywnosci
(MIP), projekcji minimalnej intensywnosci (MinlP) i fuzji obrazow;
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6) dokonanie wyboru najlepszego badania obrazowego dla danego problemu
klinicznego w diagnostyce obrazowej uktadu moczowo-ptciowego;

7) dokonanie wyboru najlepszego srodka kontrastujgcego i jego optymalnego
zastosowania w zaleznoéci od techniki obrazowania, problemu klinicznego
i wieku pacjenta w diagnostyce obrazowej uktadu moczowo-ptciowego;

8) kwalifikowanie pacjentow zagrozonych wystgpieniem nefropatii wywotanej
Ssrodkami kontrastujgcymi;

9) postepowanie zmniejszajgce ryzyko wystgpienia nefropatii wywotanej sSrodkami
kontrastujgcymi;

10) rozpoznanie pacjentow zagrozonych wystgpieniem nerkopochodnego witdknienia
uktadowego.
Kompetencje i umiejetnos¢ podejscia do problemow:

1) umiejetno$¢ wyboru optymalnej metody obrazowej, stuzgcej ocenie konkretnej
patologii ukladu moczowo-ptciowego, z uzasadnieniem wyboru metody;

2) tworzenie protokotdéw obrazowania badan TK i MR ukfadu moczowo-ptciowego;

3) interpretowanie i opisanie badan radiograficznych, USG, TK i MR uktadu
moczowo-ptciowego, z uwzglednieniem miedzynarodowych standardoéw i norm
(RECIST/WHO (radiologiczne kryteria oceny odpowiedzi na leczenie guzow
litych/WHO, PI-RADS (system opiséw i dokumentacji badan obrazowych gruczotu
krokowego , VI-RADS (system opiséw i dokumentacji badan obrazowych
pecherza moczowego);

4) komunikowanie sie z pacjentem i rodzing w celu uzyskania jego swiadomej zgody
na wykonanie badania, w celu wyjasnienia wynikow badan obrazowych uktadu
moczowo-ptciowego;

5) umiejetnosc identyfikowania przypadkéw wymagajgcych konsultacji
w interpretowaniu wynikéw badan obrazowych uktadu moczowo-ptciowego;

6) rozpoznanie standw nagtych w badaniach obrazowych uktadu moczowo-
ptciowego i szybkie wdrazanie odpowiednich procedur;

7) nadzorowanie technikbw w celu zapewnienia obrazéw o odpowiedniej jakosci.

B. Radiologia ginekologiczno-potoznicza:

1) techniki i metody badan stosowanych w ginekologii i potoznictwie;
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2) diagnostyka obrazowa zenskich narzgdéw ptciowych przed zabiegami
operacyjnymi i po nich oraz innych interwencjach zabiegowych;

3) symptomatologia USG/MR/TK guzéw zenskich narzaddw piciowych,

z uwzglednieniem oceny stopnia zaawansowania klinicznego (FIGO/WHO)
oraz roznicowanie patologii;

4) symptomatologia USG/MR najczestszych patologii okresu cigzy i powiktan
po porodzie (USG/MR/TK);

5) wskazania i techniki radiologii zabiegowej w odniesieniu do zenskich narzgdéw
ptciowych;

6) obraz USG/TK/MR i podstawowe objawy kliniczne tagodnych guzdw jajnika,

w tym torbieli;

7) obraz USG/TK/MR i podstawowe objawy kliniczne ztosliwych guzow jajnika;

8) obraz USG/TK/MR i podstawowe objawy kliniczne zmian patologicznych macicy
o charakterze tagodnym (mieséniaki, adenomyosis, przerost endometrium, polipy
endometrialne);

9) obraz USG/TK/MR i podstawowe objawy kliniczne zto$liwych guzéw macicy
(szyjki, trzonu);

10
11
12
13

obraz USG/TK/MR ginekologicznych przyczyn ,ostrego brzucha”;
obraz USG/MR anatomii i patologii ptodu;

znajomos¢ metod morfologicznej oceny ptodu (USG, MR), ich ograniczen i zalet;

S~ N SN S

znajomosc¢ podstawowych zasad wykonania badania MR pfodu (wskazania,
sekwencje, sposob badania).
Zakres umiejetnosci praktycznych:

1) wykonanie ultrasonografii narzgdu rodnego;

2) interpretacja histerosalpingografii;

3) planowanie badan TK/MR u pacjentek ze schorzeniami ginekologicznymi,
dostosowanie ich do konkretnej sytuacji klinicznej, z uwzglednieniem
optymalizacji dawki napromieniania i sSrodkéw kontrastujgcych;

4) wykonanie rekonstrukcji wtérnej obrazéw diagnostycznych zenskich narzgdoéw

ptciowych.
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Kompetencje i umiejetnosé podejscia do problemoéw:

1) uzasadnienie wykonania diagnostycznych badan obrazowych i/lub procedur
zabiegowych zenskich narzgdoéw ptciowych;

2) dokonanie wyboru najwtasciwszej metody do oceny chordb zehskich narzgdow
ptciowych;

3) dokonanie wyboru optymalnych parametrow obrazowania dla badan
diagnostycznych (ultrasonograficznych, TK i MR) w przypadku patologii zenskich
narzgdow ptciowych, w tym prawidtowego zastosowania dozylnego i/lub
dojelitowego srodka kontrastujgcego;

4) dokonanie wyboru optymalnej metody obrazowej dla pacjentek ciezarnych;

5) nadzorowanie technikoéw tak, aby zapewnic¢ uzyskanie obrazéw o odpowiedniej
jakosci;

6) interpretowanie obrazow i opis badan rentgenowskich, TK i MR pacjentek
z chorobami uktadu ptciowego;

7) opisanie badan onkologicznych pacjentek zgodnie z systemem klasyfikaciji
FIGO/WHO;

8) umiejetnosc identyfikowania przypadkow wymagajgcych konsultaciji
w interpretowaniu i opisywaniu wynikéw badan obrazowych uktadu moczowo-
ptciowego;

9) rozpoznanie standéw nagtych w badaniach obrazowych narzgdu rodnego i szybkie
wdrozenie odpowiednich procedur;

10) uczestniczenie w wielodyscyplinarnych konferencjach oraz konsultacjach;

11) umiejetnosé¢ identyfikowania przypadkow, w ktérych badanie MR moze wnie$é
istotne informacje do diagnostyki ptodu;

12) kontaktowanie sie z pacjentami i rodzing w celu wyjasnienia wynikéw badan
obrazowych w ginekologii i potoznictwie;

13) komunikowanie sie z lekarzami kierujgcymi na badania w celu oméwienia
wynikéw badan obrazowych w ginekologii i potoznictwie.

7. Diagnostyka obrazowa gtowy i szyi oraz w stomatologii:

1) znajomos¢ poszczegolnych metod obrazowania struktur anatomicznych gtowy i szyi:
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a) zdjecia rentgenowskie czaszki, czesci twarzowej czaszki, zatok
przynosowych, zdjecia tylno-przednie i skosne zuchwy, zdjecia przeglagdowe
i celowane oczodotu, lokalizacja cieniujgcych ciat obcych,

b) badania rezonansu magnetycznego i tomografii komputerowej czesci
twarzowej czaszki (technika badania z uwzglednieniem doboru ptaszczyzny
poprzecznej, strzatkowej lub czotowej, rekonstrukcji wieloptaszczyznowej
i 3D),

c) tomografia komputerowa koéci skroniowych, czesci twarzowej czaszki, zatok
przynosowych, oczodotéw, gardta, krtani, tarczycy i przytarczyc,

d) badanie rezonansu magnetycznego gatek ocznych i oczodotow, kosci
skroniowych, dna jamy ustnej, jezyka, krtani, slinianek, stawéw skroniowo-
zuchwowych, zatok przynosowych, tarczycy i przytarczyc,

e) ultrasonografia gatek ocznych i oczodotéw, krtani, slinianek i stawow
skroniowo-zuchwowych, ultrasonografia dopplerowska w diagnostyce szyi
i Slinianek,

f) badania izotopowe kosci czesci twarzowej czaszki, szyi, tarczycy
i przytarczyc;

2) wady wrodzone i rozwojowe:

a) warianty anatomiczne nosa i zatok przynosowych, anomalie sitowia i jamy
nosowej, wady jamy nosowej jedno- i obustronne (ujscia tylnego),

b) odmiany i wady rozwojowe gtéw zuchwy, anomalie wyrostkow dziobiastych,
przerost, niedorozwoj zuchwy, szczeki,

c) pierwotne i wtérne rozszczepy podniebienia,

d) wady rozwojowe kosci oczodotu, gatki ocznej,

e) wady prowadzgce do gtuchoty, wady btednika (malformacje slimaka,
przedsionka i kanatow potkolistych, wodociggu przedsionka i worka
srodchtonki, wady przewodu stuchowego wewnetrznego),

f) torbiel przewodu tarczowo-jezykowego, torbiel kieszonki krtaniowej, torbiel
srodkowa szyi, torbiele skrzelopochodne, naczyniak chtonny;

3) stany nagte w zakresie gtowy i szyi:
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a) zmiany pourazowe czesci twarzowej czaszki, ztamanie typu Le Forte I, I, I,
ztamanie zuchwy (w tym obejmujgce staw skroniowo-zuchwowy),

b) zmiany pourazowe oczodotu, typy ztaman oczodotu (ocena ztaman
i uszkodzenia tkanek miekkich w badaniach radiograficznych, TK i MR), ciata
obce oczodotu,

C) zmiany pourazowe kosci skroniowej,

d) zmiany pourazowe krtani, zaburzenia czynnosciowe krtani (zaburzenia
potykania, dysfunkcja miesnia pierscienno-gardtowego),

e) neuralgia nerwu tréjdzielnego,

f) krwawienie z jamy nosowej;

4) etiologia, objawy kliniczne i symptomatologia radiologiczna zmian zapalnych:

a) torbiel zastoinowa, ropien jamy ustnej i gardta, ropien szyi,

b) zmiany zapalne krtani,

c) ostre i przewlekte zapalenie slinianek, kamica slinianek,

d) ostre i przewlekie zapalenie zatok przynosowych i jamy nosowej, polipy nosa,

e) ziarniniak Wegenera nosa i zatok przynosowych,

f) zapalenie stawow skroniowo-zuchwowych,

g) choroby zapalne oczodotu (orbitopatia tarczycowa, wytrzeszcz, obrzek tkanek
miekkich, bél pozagatkowy, gwattownie postepujgca utrata wzroku
o nieustalonej klinicznie etiologii, zapalenie nerwu wzrokowego, pseudotumor
— guz zapalny, sarkoidoza, ropien),

h) stany zapalne ucha srodkowego, wyrostka sutkowatego, perlak pierwotny
i wtorny,

i) powikfania neurologiczne stanéw zapalnych gtowy i szyi (zakrzepowe
zapalenie zatoki esowatej, ropien nadoponowy, ropien mdzgu),

j) obraz weztow chtonnych w przebiegu stanow zapalnych gtowy i szyi;

5) symptomatologia radiologiczna nowotwordw:

a) guzy jamy ustnej, okolicy podzuchwowej, okolicy podniebienia twardego lub
miekkiego, $linianek, przestrzeni miesnia zwacza, przestrzeni tetnicy szyjnej,
oczodotu i gatki ocznej,

b) nowotwory nosa i zatok przynosowych, ucha, krtani, tarczycy, przytarczyc,
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c) choroby ukfadowe,

d) pierwotne i przerzutowe choroby nowotworowe weztow chtonnych;

6) radiologiczna ocena tkanek i narzgddw po przeprowadzonych zabiegach
operacyjnych, radio- i chemioterapii: obraz czesci krtaniowej gardta oraz krtani
po przebytej operacji i radioterapii, ocena narzgdow przeszczepionych
i przeszczepdw kostnych, martwica kosci po radioterapii;

7) schorzenia zuchwy, zebow i tkanek okoto zebowych:

a) obraz radiologiczny nowotworow zuchwy i szczeki, w tym szkliwiaka, sluzaka
zebopochodnego, rogowaciejgco-torbielowatego guza zebopochodnego,
wapniejgcego nabtonkowego guza zebopochodnego, zebiakdw,

b) cechy obrazu radiologicznego prochnicy zebdw i typowych cech wypetnien
stomatologicznych i uzupetnien stomatologicznych (protezy state, implanty
stomatologiczne),

c) obraz radiologiczny zmian zapalnych przyzebia okotowierzchotkowego, w tym
ziarniakow wierzchotkowych, ropni okotowierzchotkowych i sklerotycznego
zapalenia kosci,

d) obraz torbieli szczeki i zuchwy, w tym torbieli zwigzkowych, torbiel
korzeniowych, torbieli kanatu nosowo-podniebiennego (otworu
przysiecznego),

e) cechy obrazu choroby przyzebia brzeznego (periodontopatii),

f) cechy obrazu zmian zapalnych zuchwy, szczeki i podstawy czaszki,

w tym zapalenia szpiku,

g) zaburzenia mechaniki stawéw skroniowo-zuchwowych i opis cech obrazu
zmian patologicznych stawow skroniowo-zuchwowych, w tym zmian
zwyrodnieniowych, zmian zapalnych, zmian urazowych, dysfunkcji narzadu
zucia ze szczegolnym uwzglednieniem obrazu krgzka stawowego w badaniu
MR, guzdéw pierwotnych i wtérnych,

h) ocena wieku rozwojowego pacjenta na podstawie zdje¢ pantomograficznych
(wiek zebowy) i cefalometrycznych (wiek kostny), w tym oceny stadiow

rozwojowych kregow szyjnych,
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i) ocena wyrostka zebodotowego szczeki i czesci zebodotowej zuchwy
w planowaniu leczenia implantologicznego, jak tez oceny zabiegow
augmentaciji wyrostka i proceséw osteointegracji.
Zakres umiejetnosci praktycznych:

1) umiejetnos¢ wyboru najlepszego badania obrazowego dla danego problemu
klinicznego w obrazowaniu gtowy i szyi;

2) umiejetnos¢ wyboru najlepszego srodka kontrastujgcego i jego optymalne
zastosowanie w zaleznoéci od techniki obrazowania i problemu klinicznego
w obrazowaniu gtowy i szyji;

3) umiejetnosc prawidtowego utozenia do wykonania badan czaszki, zatok,
podstawy czaszki i kosci twarzy, w tym projekcji specjalnych;

4) umiejetno$¢ wykonania zdje¢ stomatologicznych wewnatrzustnych (zebowych,
zgryzowych i skrzydtowo-zgryzowych), pantomograficznych i cefalometrycznych
oraz badania CBCT (tomografia komputerowa wigzki stozkowej);

5) wykonanie ultrasonografii, w tym ultrasonografii dopplerowskiej, szyi, jezyka,
tarczycy i slinianek;

6) wykonanie pod nadzorem specjalisty biopsji przezskérnej pod kontrolg
ultrasonografii, TK i/lub MR;

7) wykonanie pod nadzorem specjalisty sialografii;

8) wykonanie pod nadzorem specjalisty biopsji aspiracyjnej cienkoigtowej;

9) planowanie badania TK gtowy i szyi (w tym kosci skroniowej) i dostosowanie
go do danej sytuacji pod wzgledem zastosowania dozylnego srodka
kontrastujgcego, predkosci wstrzykiwania, op6znienia, $rodka kontrastujgcego
w dawce tak niskiej, jak jest to racjonalnie osiggalne;

10) planowanie badania MR gtowy i szyi (w tym kosci skroniowej) i dostosowanie
go do konkretnej sytuacji pod wzgledem mozliwego zastosowania dozylnego
srodka kontrastujgcego, predkosci wstrzykiwania, dawki, opoznienia
i rozdzielczosci przestrzennej;

11) interpretacja i opis badan rentgenowskich, ultrasonograficznych, TK i MR okolicy

gtowy i szyi;
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12) opisanie badan onkologicznych okolicy gtowy i szyi, zgodnie
z miedzynarodowymi standardami (np. TNM) majgcymi zastosowanie
w konkretnej sytuacji klinicznej;

13) wykonanie rekonstrukcji wtérnych badan obrazowych gtowy i szyi, w tym
rekonstrukcji wieloptaszczyznowych (MPR), projekcji maksymalnej intensywnosci
(MIP), projekcji minimalnej intensywnosci (MinlP), narzedzi do analizy naczyn
krwionosnych, rekonstrukcji Swiatta naczyn krwionosnych, rekonstrukcji 3D
i obrazéw stanowigcych fuzje badan otrzymanych w ré6znych metodach
obrazowania.

Kompetencje i umiejetnosé podejscia do problemoéw:

1) wykonanie diagnostycznych badan obrazowych i/lub procedur zabiegowych
w obrebie glowy i szyi;

2) wybranie najlepszej metody do oceny chordb okolicy gtowy i szyi oraz
optymalnych parametrow obrazowania dla badan radiograficznych,
ultrasonograficznych, TK i MR okolicy gtowy i szyi;

3) tworzenie protokotdéw obrazowania i standardowych procedur operacyjnych
badan TK i MR okolicy glowy i szyi, w tym wtasciwego zastosowania dozylnego
Srodka kontrastujgcego, rozdzielczosci przestrzennej i czasowe;;

4) stosowanie odpowiednich technik w celu obnizenia dawek promieniowania
w badaniach radiograficznych i TK okolicy glowy i szyi;

5) ocenianie jakosci badan obrazowych w obrazowaniu okolicy gtowy i szyi oraz
opracowanie strategii majgcych na celu poprawe jakosci obrazu;

6) komunikowanie sie z pacjentem w celu uzyskania jego swiadomej zgody przed
wykonaniem diagnostyki obrazowej i procedur interwencyjnych okolicy gtowy
i szyi;

7) kontaktowanie sie z pacjentami i rodzing (lub opiekunami) w celu wyjasnienia
wynikéw badan obrazowych dotyczgcych okolicy gtowy i szyi;

8) swiadomosc¢ ograniczeh wtasnego doswiadczenia i rozpoznanie sytuaciji,

w ktérych wskazane jest zwrdcenie sie 0 pomoc w interpretowaniu i opisywaniu

badan okolicy gtowy i szyi;

CMKP 2023 31



Program specjalizacji w dziedzinie radiologii i diagnostyki obrazowej dla lekarzy
nieposiadajgcych odpowiedniej specjalizacji | stopnia

9) aktywny udziat i/lub prowadzenie wielodyscyplinarnych konferencji i konsultacji

w przypadkach onkologicznych powigzanych z chorobami okolicy gtowy i szyi.

8. Neuroradiologia:

1) znajomos$¢ nowoczesnej aparatury i metod badania w neuroradiologii;

2) rozpoznanie i opis cech prawidtowych struktur mézgowia, kregostupa i kanatu
kregowego w obrazach TK i MR;

3) rozpoznanie i opis struktur czaszki i kregostupa na zdjeciach klasycznych;

4) rozpoznanie tetnic szyjnych i kregowych, tetnic wewnatrzczaszkowych, kota
tetniczego Willisa, unaczynienia kregostupa i rdzenia kregowego w angiografii;

5) znajomosc i opis wariantdéw anatomicznych mézgowia, kregostupa i kanatu
kregowego oraz réznicowanie ich ze zmianami patologicznymi;

6) wady wrodzone i rozwojowe oraz inne zmiany patologiczne u dzieci:

a) znajomosc¢ cech obrazu wad rozwojowych zwigzanych z zaburzeniami
migracji neuronalnej,

b) znajomos$¢ cech obrazu agenezji i dysgenezji ciata modzelowatego i wad
przodomoézgowia,

c) znajomosc¢ cech obrazu wad tytomozgowia,

d) znajomosc¢ cech obrazu leukomalacji okotokomorowej (PVL),

e) znajomosc¢ cech obrazu encefalopatii niedotlenieniowo-niedokrwiennej
dojrzatego noworodka,

f) znajomos¢ cech obrazu neuroradiologicznego, kryteriow diagnostycznych
i cech klinicznych najczestszych fakomatoz;

7) zmiany naczyniopochodne:

a) gtébwne typy udaru,

b) symptomatologia TK i MR wczesnych i p6znych udaréw niedokrwiennych
(nadostrych, ostrych, podostrych i przewlektych),

c) znajomosc¢ parametrow MR i TK w kompleksowej ocenie radiologicznej
chorych z udarem, w tym obrazowania dyfuzyjnego, obrazowania perfuzji,
angiografii TK i angiografii MR,

d) znajomos¢ obszarow unaczynienia poszczegodlnych tetnic mézgowych

i mézdzkowych,
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e) znajomos¢ metod oceny rozlegtosci zawatu mézgu,

f) znajomos$¢ postepowania diagnostycznego i leczniczego w przypadku chorych
z udarem niedokrwiennym z zakresu unaczynienia kregowo-
podstawnego/niedroznosci tetnicy podstawnej,

g) znajomosc¢ obrazu oraz istotnych cech klinicznych i algorytmu obrazowania

u pacjentow z udarem zylnym/zakrzepicg zatok zylnych,

h) znajomosc¢ obrazu oraz cech klinicznych u pacjentéw z krwotokiem

podpajeczyndéwkowym,

i) nastepstwa krwotoku podpajeczynowkowego,

j) znajomosc¢ gtéwnych przyczyn typowych i nietypowych krwotokow
srodmdbzgowych, ocena ich ewolucji i roznicowanie,

k) znajomosc¢ algorytmow obrazowania u pacjentéw z typowymi i nietypowymi

krwotokami Srodmozgowymi,

[) znajomosc¢ réznych typow wewnatrzczaszkowych malformacji naczyniowych,

m) znajomos¢ cech obrazu, diagnostyki roznicowej i znaczenia rozwojowych

malformacji zylnych,

n) znajomosc¢ cech obrazu, diagnostyki roznicowej i znaczenia teleangiektazji;

8) urazy czaszkowo-mozgowe:

a) znajomosc typowych algorytmoéw obrazowania w przypadku pacjentow
z ostrym urazowym uszkodzeniem mébzgu,

b) znajomosc¢ typowych obrazow ztaman czaszki,

€) znajomosc¢ obrazu i podstawowych cech radiologicznych i klinicznych

pacjentow z krwiakiem nad- i podtwardowkowym,

d) znajomosc¢ obrazu i podstawowych cech klinicznych pacjentéw z krwotokiem

podpajeczynéwkowym urazowym,

e) znajomosc¢ obrazu i podstawowych cech klinicznych pacjentow ze sttuczeniem
mozgu,

f) znajomos¢ typowych cech obrazu i objawdw narastania cisnienia
Srdédczaszkowego,

g) znajomosc¢ obrazu TK i MR réznych postaci obrzeku mozgu,

h) znajomosc¢ cech obrazu urazéw aksonalnych (DAI),
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i) znajomosc¢ obrazu i cech klinicznych u dzieci z ,nieprzypadkowymi” urazami,
j) znajomosc cech obrazu $mierci mézgu;
9) guzy wewnatrzczaszkowe:

a) znajomosc¢ cech klinicznych i radiologicznych najczestszych guzéw
wewnatrzczaszkowych,

b) znajomosc¢ typowych cech obrazu przerzutéw wewngtrzczaszkowych oraz
réznych stopni zaawansowania glejakow, zgodnie z najnowszg klasyfikacjg
WHO,

C) znajomosc¢ obrazu i podstawowych cech klinicznych guzéw pochodzenia
glejowego i guzow o utkaniu mieszanym,

d) znajomosc¢ typowych cech obrazu i lokalizacji réznych typéw guzéw moézdzku
i pnia moézgu,

e) znajomosc¢ obrazu i podstawowych cech klinicznych innych niz glejaki guzow
wewnatrzczaszkowych, w tym:

— guzy przysadki,

— guzy okolicy siodta tureckiego,
— guzy szyszynki,

— oponiaki,

f) znajomos¢ obrazu nerwiakdw ostonkowych nerwoéw czaszkowych, w tym
nerwiaka nerwu stuchowego, nerwiaka nerwu trojdzielnego i nerwiaka nerwu
twarzowego,

g) znajomosc¢ obrazu i podstawowych cech klinicznych pierwotnych i wtérnych
chtoniakéw mézgu,

h) znajomosc¢ cech obrazu i r6znicowanie guzéw oczodotow,

i) znajomosc¢ cech obrazu i réznicowanie guzéw podstawy czaszki;

10) choroby neuroinfekcyjne i neurozwyrodnieniowe:

a) znajomosc typowych zmian zachodzgcych w mézgu wraz z procesem
starzenia,

b) znajomos¢ typowych i atypowych cech obrazu i podstawowych cech

klinicznych stwardnienia rozsianego,
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c) znajomosc¢ obrazu i cech klinicznych pacjentéw z otepieniem typu Alzheimera
oraz innymi formami otepienia,

d) znajomosc¢ cech obrazu najwazniejszych innych choréb zwyrodnieniowych
mozgowia, w tym choroby Parkinsona i zespotu parkinsonowskiego, zaniku
wielouktadowego, postepujgcego porazenia nadjgdrowego i innych,

e) znajomosc¢ obrazu neuroradiologicznego i podstawowych cech klinicznych
choroby Wilsona,

f) znajomos$¢ obrazu i podstawowych cech klinicznych encefalopatii wagtrobowej,

g) znajomosc cech obrazu w przypadku zakazen mozgu wywotanych wirusem
opryszczki,

h) znajomos$¢ cech obrazu zapalenia opon mézgowych i typowych powiktan,

i) znajomosc¢ obrazu TK i MR oraz podstawowych cech klinicznych réznych
stadiow rozwoju ropni Srodczaszkowych,

j) znajomosc¢ obrazu i podstawowych cech klinicznych gruzliczego zapalenia
opon mézgowych i gruzliczaka wewngtrzczaszkowego,

k) podstawowe zrozumienie zakazen wrodzonych mézgu,

[) znajomosc¢ typowych cech obrazu neuroradiologicznego w zapaleniu naczyn
na tle chorob tkanki tgcznej,

m) znajomosc¢ obrazu i podstawowych cech klinicznych zakazenia mézgu
wywotanego wirusem HIV,

n) znajomosc¢ obrazu neuroradiologicznego i podstawowych cech klinicznych
typowych dla powiktan zakazenia wirusem HIV,

0) znajomosc¢ typowych cech obrazu i przyczyn powstawania zmian w obrebie
mobzgowia zwigzanych z leczeniem, np. po przebytej radio- czy chemioterapii;

11) wodogtowie:

a) znajomosc typow wodogtowia, jego przyczyn, réznicowanie,

b) réznicowanie wodogtowia z zanikiem podkorowym,

c) znajomosc¢ obrazu i podstawowych cech klinicznych wodogtowia
z prawidtowym cisnieniem srédczaszkowym,

d) znajomosc¢ obrazu, przyczyn i podstawowych cech klinicznych wodogtowia
niekomunikujgcego,

CMKP 2023 35



Program specjalizacji w dziedzinie radiologii i diagnostyki obrazowej dla lekarzy

nieposiadajgcych odpowiedniej specjalizacji | stopnia

e)

znajomosc¢ obrazu, przyczyn i podstawowych cech klinicznych zaburzen
wchtaniania ptynu mézgowo-rdzeniowego,

podstawowe zrozumienie mechanizmow produkcji, przeptywu i resorpcji ptynu
mozgowo-rdzeniowego,

znajomosc¢ typowych cech obrazu i wymienianie gtdbwnych przyczyn zwezenia
wodociggu,

znajomos¢ metody oceny przeptywu ptynu moézgowo-rdzeniowego

z zastosowaniem obrazowania,

podstawowe zrozumienie réznych sposobow leczenia wodogtowia, w tym

implantacji drenazu i wentrykulostomii Il komory;

12) kregostup:

a)
b)

c)
d)

znajomosc¢ obrazu i podstawowych cech klinicznych wad kregostupa,
znajomosc¢ obrazu i podstawowych cech klinicznych choroby
zwyrodnieniowej kregostupa, w tym krgzka miedzykregowego,

znajomosc¢ obrazu i podstawowych cech klinicznych urazéw kregostupa,
réznicowanie stabilnych i niestabilnych ztaman kregostupa,

znajomos¢ mielopatii i najczestszych przyczyn,

znajomosc¢ obrazu i cech klinicznych przerzutéw do kregostupa, w tym
kryteriow zespotu uciskowego rdzenia,

znajomosc¢ obrazu i cech klinicznych w chorobach niedokrwiennych rdzenia
kregowego,

znajomos$c¢ najczestszych guzow wewnatrzrdzeniowych,

znajomosc¢ obrazu i cech klinicznych guzéw wewnatrzrdzeniowych,
znajomosc¢ obrazu i podstawowych cech klinicznych guzéw
wewnatrzkanatowych, zewnatrzrdzeniowych,

znajomosc¢ obrazu i podstawowych cech klinicznych poprzecznego zapalenia
rdzenia,

znajomosc¢ obrazu i podstawowych cech klinicznych zajecia rdzenia

w przebiegu stwardnienia rozsianego,

znajomos$c¢ obrazu i podstawowych cech klinicznych wad naczyniowych

rdzenia kregowego,
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n) znajomosc obrazu, podstawowych cech klinicznych i etiologii jamistosci
rdzenia i wodordzenia.
Zakres umiejetnosci praktycznych:

1) opis i interpretacja badan neuroradiologicznych;

2) dokonanie wyboru najlepszego badania obrazowego dla rozwigzania danego
problemu klinicznego;

3) dokonanie wyboru najlepszego srodka kontrastujgcego i jego optymalnego
zastosowania w zaleznoéci od techniki obrazowania i problemu klinicznego;

4) wykonanie pod nadzorem specjalisty ultrasonografii przezciemigczkowej;

5) znajomos¢ metodyki ultrasonografii dopplerowskiej naczyn wewnatrzczaszkowych;

6) planowanie badan TK moézgu i kregostupa i dostosowanie ich do danej sytuac;ji
z zastosowaniem niskiej dawki promieniowania;

7) udziat w planowaniu i wykonaniu zaawansowanych badan TK i MR, w tym
perfuzji TK i MR, tensora dyfuzji, funkcjonalnego MR i protonowej spektroskopii
MR;

8) wykonanie rekonstrukcji postprocesingowych badan neuroradiologicznych, w tym
rekonstrukcji wieloptaszczyznowych (MPR), projekcji maksymalnej intensywnosci
(MIP), projekcji minimalnej intensywnosci (MinlP), obrazowania tensora dyfuzji,
funkcjonalnego MR i obrazéw fuzyjnych;

9) ocena obrazowych cech $mierci mézgu.

Kompetencje i umiejetnosé podejscia do problemoéw:

1) uzasadnianie wykonania diagnostycznych badan obrazowych i/lub procedur
zabiegowych w obrebie mozgu i kregostupa;

2) tworzenie algorytmdw pozwalajgcych zaoszczedzi¢ czas i okreslanie
standardowych procedur obrazowania pacjentéw z udarem;

3) tworzenie protokotow obrazowania i standardowych procedur badan TK mozgu
i kregostupa, w tym wiasciwego zastosowania dozylnego srodka kontrastujgcego;

4) tworzenie protokotdéw obrazowania i standardowych procedur badan MR —
nadzorowanie i szkolenie technikéw tak, aby zapewni¢ uzyskanie obrazéw mozgu

i kregostupa odpowiedniej jakosci;
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5) ocenianie jakosci badan obrazowych w neuroradiologii i opracowanie strategii
majgcych na celu poprawe jakosci obrazu;

6) Swiadomosc¢ ograniczeh wtasnego doswiadczenia i rozpoznania sytuaciji,
w ktérych wskazane jest zwrdcenie sie 0 pomoc w interpretowaniu i opisywaniu
badan moézgu i kregostupa;

7) rozpoznanie standw nagtych w badaniach obrazowych mézgu i kregostupa
i przekazanie informacji o nich odpowiednio szybko i we wtasciwy sposob;

8) kontaktowanie sie z pacjentami i ich opiekunami prawnymi w celu wyjasnienia
wynikéw badan obrazowych mézgu i kregostupa;

9) prowadzenie i/lub uczestniczenie w wielodyscyplinarnych konferencjach
i konsultacjach dotyczgcych choréb mézgu i kregostupa.

9. Radiologia zabiegowa:

1) stosowana aparatura, sprzet i zasady bezpieczenstwa w pracowni badan
naczyniowych;

2) angiografia u chorych z niewydolnoscig nerek i tarczycy;

3) naklucie tetnicze i zylne;

4) stosowane miejsca naktucia tetniczego;

5) metody wykonania angiografii wszystkich rejonow naczyniowych;

6) metody wykonania flebografii wszystkich rejonéw naczyniowych;

7) utrzymanie hemostazy w miejscu wktucia, w tym ucisku recznego i typowych
urzgdzen zamykajgcych miejsce naktucia;

8) symptomatologia angiograficzna chordb naczyn;

9) powikfania naczyniowe procedur diagnostycznych;

10) zasady opieki po angiografii, flebografii;
11) zabiegi wewngtrznaczyniowe tetnic:
a) objawy kliniczne choréb tetnic obwodowych,
b) wskazania do leczenia wewnagtrznaczyniowego chorob tetnic obwodowych,
c) badania krzepniecia wykonywane przed zabiegami oraz farmakoterapia przed,
w trakcie oraz po zabiegach wewnatrznaczyniowych,

d) wskazania i mechanizmy angioplastyki balonowej,
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e) sposob wykonania, wyniki i powiktania angioplastyki w roznych obszarach
naczyniowych,

f) rodzaje stentdw i mechanizmy dziatania,

g) zasady stentowania w réznych obszarach naczyniowych — wskazania,
metody, powikitania,

h) wskazania, techniki zabiegu, powiktania trombolizy celowanej,

i) zasady trombektomii mechanicznej — wskazania, powikfania,

j) zasady zastosowania stentgraftéw w leczeniu tetniakéw, rozwarstwien
i urazow aorty — wskazania, skutecznosc, powiktania,

k) zastosowanie stentgraftow obwodowych;

12) zabiegi wewngtrznaczyniowe zyt:

a) zasady cewnikowania zyt centralnych — wskazania, metody, powikfania,

b) zasady angioplastyki i stentowania zyt — wskazania, metody, powiktania,

c) wskazania do zaktadania filtrow do zyty gtébwnej,

d) rodzaje filtrow do zyty gtéwnej, ich skutecznos¢ i powiktania po implantacii,

e) wewnagtrznaczyniowe leczenie przetok dializacyjnych,

f) wskazania, techniki zabiegu i powiktania przezszyjnej przezwatrobowej
przetoki wrotno-systemowej;

13) zagadnienia zwigzane z embolizacja:

a) wskazania i przeciwwskazania do embolizacji,

b) technika zabiegu, materiaty embolizacyjne,

c) embolizacja w chorobie nowotworowej — przedoperacyjna, paliatywna,

d) embolizacja w wadach naczyniowych — wskazania, skutecznosc¢, powiktania,

e) embolizacja w uszkodzeniach pourazowych naczyn,

f) embolizacja w krwotokach,

g) embolizacja naczyn zylnych — wskazania, skutecznos¢, powiktania,

h) zespot poembolizacyjny i jego leczenie,

i) chemoembolizacja — wskazania, technika zabiegu, skuteczno$¢, powiktania,

j) radioembolizacja — wskazania, technika zabiegu, skutecznos$¢, powiktania;

14) neuroradiologia zabiegowa:
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a) zasady embolizacji tetniakdw i naczyniakow moézgowych — wskazania,
metody, powikifania,
b) techniki stosowane w neuroradiologii — stentowanie, remodeling i inne,
c) tromboliza celowana i mechaniczne udraznianie tetnic w leczeniu udaréow
mozgu,
d) embolizacja przetok, guzoéw i malformac;ji tetniczo-zylnych — wskazania,
metody, powikfania,
e) usuwanie ciat obcych z uktadu naczyniowego — technika zabiegow,
f) zasady opieki po zabiegach wewnatrznaczyniowych;
15) biopsja i stosowane techniki ablaciji:
a) stosowanie biopsji w obrebie r6znych narzadéw — wskazania, metody,
skutecznos¢, powikfania,
b) wskazania do wykonania biops;ji cienko- i gruboigtowej,
c) metody ablacji termicznej w obrebie roznych narzgdow;
16) aspiracja ptynu i drenaze:
a) wskazania do drenazu przestrzeni ptynowych w réznych obszarach
anatomicznych,
b) technika drenazy, powikfania,
c) cewniki do drenazy,
d) opieka po zabiegu, pielegnacja cewnika, farmakoterapia;
17) zabiegi w zakresie uktadu moczowo-piciowego:
a) nefrostomia przezskorna — wskazania, skutecznosc, powiktania,
b) plastyka, szynowanie i protezowanie moczowodow — wskazania, skutecznosgé,
powiktania,
c) opieka pozabiegowa, w tym pielegnacja cewnika,
d) znajomosc interwencji w niewydolnosci zyt jajnikowych i jadrowych;
18) zabiegi w obrebie uktadu kostno-stawowego:
a) wertebro- i osteoplastyka — wskazania, skutecznos¢, powiktania;
19) zabiegi radiologiczne w obrebie jamy brzusznej — wskazania, skutecznos¢,
powikfania:
a) techniki biopsji watroby pod kontrolg USG i TK,

CMKP 2023 40



Program specjalizacji w dziedzinie radiologii i diagnostyki obrazowej dla lekarzy
nieposiadajgcych odpowiedniej specjalizacji | stopnia

b) techniki biopsji guzéw jamy brzusznej, wybor optymalnej drogi naktucia
pod kontrolg USG i TK,

c) techniki drenazu ropni jamy brzusznej pod kontrolg USG i TK, wybér
optymalnej drogi naktucia,

d) zabiegi radiologiczne w drogach zotciowych,

e) monitorowane radiologicznie techniki protezowania drog zotciowych
i przewodu pokarmowego,

f) techniki biopsji watroby z dostepu przezszyjnego,

g) zabiegi radiologiczne w torbielach rzekomych trzustki,

h) plastyka i protezowanie przetyku,

i) gastrostomia przezskorna.

Zakres umiejetnosci praktycznych:

1) wykonanie ultrasonografii dopplerowskiej zyt i tetnic;

2) leczenie reakgcji alergicznych na srodki kontrastujace;

3) uzasadnienie wskazan i przeciwwskazan do wykonania typowych procedur
zabiegowych;

4) wykonanie procedur dotyczgcych bezpieczenstwa radiologicznego w pracowni
radiologii zabiegowej;

5) naktucia tetnicze, wprowadzenie cewnika do ukfadu tetniczego;

6) wykonanie pod nadzorem specjalisty angiografii naczyh obwodowych
i wewnatrzczaszkowych;

7) umiejetnos¢ zastosowania prowadnikéw, koszulek i cewnikow stosowanych
w typowych procedurach angiograficznych;

8) znajomos¢ metod postepowania terapeutycznego w przypadku pacjentéw
z wewnatrzczaszkowymi malformacjami naczyniowymi w tym malformacjami
tetniczo-zylnymi, oponowymi przetokami tetniczo-zylnymi, naczyniakami
krwionosnymi jamistymi, przetokami szyjno-jamistymi i tetniakami;

9) udziat w zabiegu angioplastyki i stentowania naczyn obwodowych;

10) podawanie srodkéw znieczulajgcych miejscowo.
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Kompetencje i umiejetnosé podejscia do problemoéw:

1) dokonanie wtasciwego doboru pacjentow do wykonania wymaganej procedury
zabiegowej poprzez analize kliniczng, obrazowania oraz mozliwych rezultatéw
zabiegu;

2) rozpoznanie standw klinicznych wymagajgcych przedzabiegowej konsultaciji
z zakresu innych specjalnosci;

3) rozpoznanie czynnikow wskazujgcych na mozliwo$¢ powiktan — wystgpienie
krwawienia, nefrotoksycznosci, problemoéw sercowo-naczyniowych, probleméw
z oddychaniem oraz niepozgdanych reakcji na leki podczas lub po zabiegu;

4) uzyskanie Swiadomej zgody po omowieniu zabiegu z pacjentem, w tym ryzyka
zwigzanego z zabiegiem, korzysci oraz alternatywnych metod leczenia;

5) dokonanie wyboru najlepszej techniki wykonania zabiegu — doj$cia, metody,
dawki promieniowania;

6) podanie srodkow znieczulajgcych miejscowo z zachowaniem bezpieczenstwa;

7) przygotowanie pacjenta przed roznymi procedurami zabiegowymi;

8) monitorowanie pacjenta podczas procedury zabiegowej;

9) ograniczenie przypadkowego kontaktu z krwig i ptynami ustrojowymi w pracowni
radiologii zabiegowej;

10) zarzadzanie i koordynowanie postepowaniem w sytuacjach wymagajgcych nagtej
pomocy podczas wykonywania procedur zabiegowych;

11) komunikowanie sie z pacjentami i ich krewnymi w celu wyjasnienia wynikéw
procedury zabiegowej;

12) posiadanie swiadomosci ograniczen wtasnego doswiadczenia i rozpoznanie
sytuacji, w ktérych wskazane jest zwrdcenie sie 0 pomoc w wykonaniu procedur
zabiegowych;

13) uczestniczenie w wielodyscyplinarnych konferencjach w sprawie pacjentéw,

u ktérych mogg istnie¢ wskazania do zabiegéw.
10.Diagnostyka obrazowa uktadu miesniowo-szkieletowego:

1) nowe techniki i metody badania uktadu miesniowo-szkieletowego;
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2) wskazania, przeciwwskazania i ewentualne powiktania procedur i metod
diagnostycznych chorob i urazéow uktadu miesniowo-szkieletowego, wartosc
diagnostyczna metod obrazowych stosowanych w ortopedii;

3) objawy kliniczne, patofizjologia i obrazy diagnostyczne chordéb i urazéw
miesniowo-szkieletowych obrazowanych zdjeciami rentgenowskimi, USG, TK,
MR, artrografig, badaniami radioizotopowymi;

4) znajomos$¢ obowigzujgcych algorytméw diagnostycznych;

5) ostre i przewlekte urazy;

6) typy i klasyfikacje ztaman i zwichnie¢;

7) cechy kliniczne i diagnostyka obrazowa typowych ztaman i zwichnie¢
z uwzglednieniem specyfiki wieku:

a) ztamania przecigzeniowe,

b) ztamania z oderwania,

c) typowe cechy obrazu, strategia obrazowania i podstawowe cechy kliniczne
ztaman patologicznych i urazéw nieprzypadkowych,

d) urazy czaszki i twarzoczaszki — podziaty, diagnostyka obrazowa,

e) ztamania i zwichnigcia w obrebie kregostupa,

f) zkamania w obrebie obreczy barkowej, w tym niestabilnosci,

g) ztamania i zwichniecia w obrebie konczyny gornej i dolnej oraz miednicy
ze stawami biodrowymi,

h) typowe cechy obrazu i podstawowe cechy kliniczne urazéw tkanek miekkich
barku, w tym pierscienia rotatorow, obrgbka stawowego, panewki topatki,
Sciegna miesnia dwugtowego ramienia,

i) urazy tkanek miekkich nadgarstka, w tym urazy kompleksu chrzgstki
trojkatnej,

j) urazy tkanek miekkich stawu kolanowego, w tym uszkodzenia tgkotek,
wiezadet stabilizujgcych staw kolanowy,

k) urazy tkanek miekkich stawu skokowego,

[) uszkodzenia kosci w nastepstwie dziatania czynnikdéw zewnetrznych
(odmrozenia, oparzenia, porazenia prgdem, uszkodzenia kosci pod wptywem

promieni jonizujgcych, choroba wibracyjna i kesonowa),
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m) mnogie urazy kosci i urazy wielonarzgdowe,
n) urazy miesni (ogolne urazy miesni np. uszkodzenie miesni kulszowo-
goleniowych, tydka tenisisty);
8) zmiany pourazowe i powiktania:

a) powikfania zakrzepowo-zatorowe,

b) powiktania po ztamaniach (zesp6t Sudecka, zrost opdzniony, staw rzekomy,
skostnienia i zwapnienia, pourazowe zmiany zwyrodnieniowe, martwice
jatowe),

c) cechy obrazu i cechy kliniczne pourazowych zmian chrzestnych, chrzestno-
kostnych, w tym wydzielajgcej martwicy chrzestno-kostne;,

d) najczesciej stosowane protezy duzych stawéw (biodrowe i kolanowe), w tym
obluzowanie protez aseptyczne i septyczne;

9) wady wrodzone i rozwojowe:

a) zaburzenia liczby, wielkosci, podziatu, ksztattu i jakosci kosci,

b) wady kregostupa, w tym skoliozy wrodzone i idiopatyczne oraz dysrafie,

c) wady wrodzone barku,

d) wady wrodzone reki i nadgarstka,

e) wady wrodzone stawu biodrowego,

f) typowe cechy obrazu i podstawowe cechy kliniczne zespotu konfliktu udowo-
panewkowego — FAI (ang. femoroacetabular impingement), podziat,

g) wady wrodzone stawu skokowego i stopy,

h) wrodzona famliwosc¢ kostna,

i) osteopoikiloza, osteopetroza, meloreostoza, plamistos¢ kostna,

j) typowe cechy obrazu i podstawowe cechy klinicznych zmian guzopodobnych
w pediatrycznej grupie wiekowej, w tym mnogich kostniakochrzestniakéw
i choroby Olliera oraz miesniowo-szkieletowych nerwiakowtokniakowatosci
u dorostych,

k) choroby dziedziczne kosci, uogdlnione zaburzenia kostnienia
(osteochondrodysplazje),

[) ocena zaburzen osi konczyn (koslawos¢, szpotawosc);

10) zapalenia i zmiany zwyrodnieniowe:
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a) zapalenia nieswoiste kosci ostre i przewlekte wielomiejscowe, w tym
kregostupa (np. ropnie, ropien Brodiego, zageszczajgce zapalenie kosci),

b) rzadziej wystepujgce zapalenia kosci (bruceloza narzgdu ruchu, trad, kita
kosci, rzezgczkowe zapalenie stawow, pourazowe zapalenie kosci),

c) zapalenia ostre, podostre i przewlekte szpiku, w tym pourazowe i pooperacyjne
zapalenia szpiku,

d) gruzlica kostno-stawowa,

e) zakazenia miesni i tkanek miekkich,

f) opis typowych cech obrazu i podstawowych cech klinicznych zakazen
zwigzanych z HIV,

g) artropatie spowodowane odktadaniem sie krysztatéw, w tym dna moczanowa,
artropatia pirofosforanowa, hydroksyapatytowa,

h) RZS (reumatoidalne zapalenie stawdw), tuszczycowe zapalenie stawow,
ZZSK (zesztywniajgce zapalenie stawow kregostupa), artropatie,
neuroartropatie,

i) martwice jatowe kosci,

j) zmiany zwyrodnieniowe stawow;

11) nowotwory i zmiany nowotworopodobne:

a) guzy kosciotwoércze (tagodne, ztosliwe),

b) guzy chrzestnotworcze (tagodne, ztosliwe),

c) guz olbrzymiokomaorkowy,

d) nowotwory szpiku kostnego,

e) nowotwory tkanki tgcznej (tagodne, ztosliwe),

f) inne nowotwory kosci,

g) nowotwory przerzutowe kosci,

h) obraz wznowy nowotworéw kosci,

i) stopien zaawansowania guzow kosci,

j) zmiany nowotworopodobne,

k) nowotwory naczyn krwionosnych/naczyniaki (tagodne i ztosliwe);

12) zaburzenia metaboliczne, endokrynologiczne i toksyczne:
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a) zespoly przebiegajgce z uogdlnionym zanikiem kostnym, cechy obrazu, cechy
kliniczne i techniki diagnostyczne w ich rozpoznawaniu,

b) pierwotna i wtérna nadczynnos¢ przytarczyc, kartowato$¢ przysadkowa,
niedoczynno$¢ gruczotu tarczowego, zespot Cushinga;

13) zaburzenia hematologiczne:

a) cechy obrazu i podstawowe cechy kliniczne hemoglobinopatii, w tym talasemii
i niedokrwisto$ci drepanocytowej,

b) zwidknienie szpiku;

14) rozne:

a) obraz kliniczny i radiologiczny choroby Pageta,

b) obraz i podstawowe cechy kliniczne zajecia uktadu kostno-stawowego
w przebiegu sarkoidozy,

c) osteoartropatia przerostowa,

d) osteonekroza,

e) zwapnienia w tkankach miekkich/skostnienia.

Zakres umiejetnosci praktycznych:

1) wybor najlepszego algorytmu diagnostycznego dla réznych patologii uktadu
miesniowo-szkieletowego, w tym rowniez dla urazow wielonarzadowych;

2) znajomosc diagnostyki réznicowej chordb i urazéw miesniowo-szkieletowych;

3) wykonanie badan ultrasonograficznych uktadu miesniowo-szkieletowego i ich
interpretacja;

4) planowanie i dobor odpowiednich protokotéw badan TK uktadu miesniowo-
szkieletowego z zastosowaniem mozliwie najnizszej dawki;

5) planowanie badan i dobér odpowiednich protokotéw oraz metodyki badan MR
uktadu miesniowo-szkieletowego dostosowanych do konkretnej sytuacji
klinicznej;

6) wykonanie wtasciwych rekonstrukcji postprocesingowych dla badan obrazowych
uktadu miesniowo-szkieletowego, w tym rekonstrukcji wieloptaszczyznowych
(MPR) i projekcji maksymalnej intensywnosci (MIP), minimalnej intensywnosci

(MinIP) i obrazéw fuzyjnych;
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7) udziat w w