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Program specjalizacji w dziedzinie endokrynologii i diabetologii dzieciecej dla lekarzy

posiadajgcych specjalizacje | stopnia lub Il stopnia lub tytut specjalisty w dziedzinie pediatrii

Program specjalizacji opracowat zespét ekspertow w skiladzie:

1.

Prof. dr hab. Mieczystaw Walczak — konsultant krajowy w dziedzinie
endokrynologii i diabetologii dzieciecej;

Prof. dr hab. n. med. Jerzy Starzyk — przedstawiciel konsultanta krajowego
Prof. dr hab. n. med. Matgorzata Mysliwiec — przedstawiciel konsultanta
krajowego;

Prof. dr hab. n. med. Artur Mazur — przedstawiciel Naczelnej Rady Lekarskiej

5. Dr hab. n. med. Maciej Hilczer — przedstawiciel Polskiego Towarzystwa

Endokrynologii i Diabetologii Dzieciecej;

Prof. dr hab. n. med. Mieczystaw Szalecki — przedstawiciel Centrum Medycznego
Ksztatcenia Podyplomowego.

Dr n. med. Anna Starmach — przedstawiciel Naczelnej Rady Lekarskiej

odbywajgcy szkolenie specjalizacyjne.

|. CELE SZKOLENIA SPECJALIZACYJNEGO

1. Cele ogdlne

Celem szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie endokrynologii i diabetologii

dzieciecej jest.

1) przygotowanie do samodzielnego rozwigzywania ztozonych problemoéw
z zakresu epidemiologii, profilaktyki, diagnozowania i terapii choréb
wywotanych zaburzeniami czynnosci i/lub struktury gruczotéw wydzielania
wewnetrznego, zaburzeniami metabolizmu glukozy i innymi wybranymi
chorobami metabolicznymi oraz zdobycie wiedzy o potencjalnym udziale
hormondw w procesach zachodzgcych w organizmie;

2) uzyskanie szczegotowej wiedzy z zakresu morfologii, biochemii, fizjologii
i patofizjologii niezbednej do samodzielnego rozwigzywania problemow
zwigzanych z chorobami gruczotéw wydzielania wewnetrznego, z cukrzycag
i ich powiktaniami oraz schorzeniami skojarzonymi z tymi chorobami;

3) uzyskanie szczegotowej wiedzy z zakresu endokrynologii i diabetologii
dzieciecej;

4) nabycie praktycznych umiejetnosci prowadzenia badan w zakresie

endokrynologii, diabetologii i choréb metabolicznych;
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5) nabycie umiejetnosci badania i samodzielnego prowadzenia dziecka
z podejrzeniem zaburzen funkcji gruczotéw endokrynnych;

6) uzyskanie umiejetnosci rozwigzywania probleméw diagnostyczno-
terapeutycznych u dzieci z zaburzeniami struktury i/lub funkcji gruczotéw
wydzielania wewnetrznego oraz umiejetnosci leczenia i rozwigzywania
problemdw dzieci chorych na cukrzyce, zgodnie ze standardami
miedzynarodowymi i krajowymi;

7) nabycie umiejetnosci niezbednych do prowadzenia badanh klinicznych,
diagnostyki i interpretacji wynikdw leczenia chorob gruczotéw wydzielania
wewnetrznego, cukrzycy oraz wybranych choréb metabolicznych i innych
choréb, w ktoérych zmiany modelu zywienia i/lub zaburzenia metaboliczne
majq istotne znaczenie patogenetyczne, kliniczne, a takze medyczno-
spoteczne i farmako-ekonomiczne;

8) nabycie wiedzy na temat czestosci wystepowania chorob i wiedzy farmako-
ekonomicznej niezbednej do organizacji opieki nad dzie¢mi z chorobami
gruczotow wydzielania wewnetrznego, cukrzycg oraz wybranymi chorobami
metabolicznymi; i podejmowania dziatan spotecznych i medyczno-
ekonomicznych w tym zakresie.

2. Uzyskane kompetencje zawodowe

Celem szkolenia specjalizacyjnego jest uzyskanie szczegélnych kwalifikacji

w dziedzinie endokrynologii i diabetologii dzieciecej umozliwiajgcych zgodnie
ze wspoiczesng wiedzg medyczng:

1) wykonywanie wysokospecjalistycznych swiadczen lekarskich
i profilaktycznych z zakresu chordb gruczotéw dokrewnych, cukrzycy oraz
niektérych choréb metabolicznych, obejmujgcych umiejetnos¢ prowadzenia
badan diagnostycznych i umiejetnos¢ optymalnego, a jednoczesnie
uwzgledniajgcego realia farmako-ekonomiczne, leczenia choréb ukfadu
dokrewnego, cukrzycy i wybranych choréb metabolicznych oraz umiejetnosc
wykorzystania badan hormonalnych i lekéw hormonalnych w innych
chorobach;

2) opiniowanie wnioskow o potrzebie rehabilitacji leczniczej, niezdolnosci do
nauki oraz okreslania trybu nauczania, uczestniczenia w zajeciach
wychowania fizycznego i innych formach aktywnosci fizycznej oraz okreslania

zdolnosci uczeszczania dziecka do placowek opiekunczo-wychowawczych,
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niezdolnosci do pracy, opiniowania wnioskéw o uszczerbku na zdrowiu oraz
niepetnosprawnosci z powodu rozpoznanych choréb gruczotéw wydzielania
wewnetrznego i cukrzycy oraz niektorych choréb metabolicznych;

3) wydawanie opinii, orzeczen i wnioskow dotyczgcych leczonych dzieci;

4) udzielanie konsultacji lekarskich w dziedzinie endokrynologii i diabetologii
dzieciecej lekarzom podstawowej opieki zdrowotnej i lekarzom innych
specjalnosci;

5) udzielanie specjalistycznych porad dotyczgcych prowadzenia oséb chorych na
choroby gruczotow wydzielania wewnetrznego oraz cukrzyce i niektore
choroby metaboliczne, szczegdlnie z ostrymi stanami chorobowymi i w okresie
okotooperacyjnym;

6) prowadzenie promocji zdrowia i propagowanie dziatan w zapobieganiu
chorobom gruczotow uktadu dokrewnego, cukrzycy oraz wybranym chorobom
metabolicznym;

7) prowadzenie indywidualnej, specjalistycznej praktyki lekarskiej lub udzielanie
Swiadczen zdrowotnych w ramach grupowej praktyki lekarskiej w dziedzinie
endokrynologii i diabetologii dzieciecej;

8) organizacja i kierowanie specjalistycznym zespotem diabetologicznym
obejmujgcym: edukatora w cukrzycy, pielegniarke, dietetyka, psychologa,
pracownika socjalnego i informatyka;

9) kierowanie jednostkg organizacyjng udzielajgcg swiadczen w dziedzinie
endokrynologii i diabetologii dzieciecej;

10) kierowanie szkoleniem specjalizacyjnym lekarzy w dziedzinie endokrynologii
i diabetologii dzieciecej;

11) doskonalenie zawodowe innych pracownikdw zwigzanych z opiekg nad
dzie¢mi z chorobami uktadu dokrewnego, cukrzycg oraz wybranymi chorobami
metabolicznymi;

12) kierowanie eksperymentem medycznym w dziedzinie endokrynologii
i diabetologii dzieciecej;

13) samodzielne rozwigzywanie wszystkich probleméw klinicznych z zakresu
endokrynologii i diabetologii dzieciecej obejmujgacych w zakresie diabetologii
dodatkowo:

a) diagnozowanie poszczegolnych typow cukrzycy i wspotistniejgcych z nig

zaburzen,
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b) wdrazanie nowych i modyfikowanie dotychczas stosowanych metod
leczenia,

C) rozpoznawanie i leczenie ostrych i przewlektych powiktah cukrzycy,

d) analize parametréw wyréwnania metabolicznego dziecka chorego na
cukrzyce,

e) prowadzenie programow profilaktyki diabetologicznej,

f) realizowanie programow edukacyjnych z zakresu diabetologii dla dzieci
i mtodziezy chorujgcych na cukrzyce oraz ich rodzicéw/opiekunéw, a takze
dla innych pracownikéw opieki medycznej i innych osob sprawujgcych

opieke nad dzieCmi chorymi na cukrzyce.

3. Uzyskane kompetencje spoteczne

Lekarz w czasie szkolenia specjalizacyjnego ksztaltuje i rozwija postawe

etyczng oraz doskonali kompetencje spofeczne, w szczegdlnosci w zakresie:

1)
2)

3)

4)

5)

6)
7

kierowania sie w swoich dziataniach nadrzedng zasadg dobra chorego;
respektowania spotecznie akceptowanego systemu wartosci oraz zasad
deontologicznych;

umiejetnosci podejmowania decyzji oraz gotowosci wziecia odpowiedzialnosci
za postepowanie swoje i powierzonego sobie zespotu;

umiejetnosci wtasciwej organizacji pracy wiasnej i harmonijnej wspotpracy
w zespole;

umiejetnosci nawigzywania relacji z pacjentem oraz rodzing i opiekunem
pacjenta, z poszanowaniem godnos$ci osobistej oraz zréznicowania
kulturowego, etnicznego i spotecznego;

znajomosci psychologicznych uwarunkowan relacji lekarz-pacjent;
umiejetnosci przekazywania informaciji o stanie zdrowia dziecka, rokowaniu

i postepowaniu diagnostyczno-terapeutycznym.

. WYMAGANA WIEDZA

Oczekuje sie, ze lekarz po ukonczeniu modutu specjalistycznego w zakresie

endokrynologii i diabetologii dzieciecej wykaze sie nastepujgcg wiedzg medyczna:

1. Wiadomosci ogéine:

1)

znajomoscig epidemiologii, etiologii, patogenezy, historii naturalnej,

profilaktyki, symptomatologii, diagnostyki oraz leczenia choréb gruczotéw
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wydzielania wewnetrznego, cukrzycy, a takze miazdzycy naczyn, otytosci,
rozrostow nowotworowych i nienowotworowych gruczotéw wydzielania
wewnetrznego oraz nowotworow hormonozaleznych innych narzgdow, jak
réwniez zaburzen chrzestno-kostnych oraz zaburzen gestosci mineralnej
kosci;

2) znajomoscig rozwoju uktadu dokrewnego, czynnos$ci poszczegolnych
narzgdow i uktadow w okresie wewnatrzmacicznego rozwoju, okresie
noworodkowym, niemowlecym, poniemowlecym, dzieciecym, dojrzewania
piciowego oraz petnej dojrzatosci biologicznej organizmu;

3) znajomoscig anatomii, fizjologii, biochemii, embriologii, histologii, patofizjologii
i patomorfologii gruczotéw wydzielania wewnetrznego oraz znajomoscig
podstaw biologii molekularnej i immunologii;

4) znajomoscig obwodowego oddziatywania hormondéw, w tym hormonow
majgcych wptyw na metabolizm weglowodanow, biatek i lipidéw;

5) znajomoscig regulacji wydzielania wewnetrznego w zakresie osrodkowego
uktadu nerwowego, podwzgdérza, przysadki i obowodowych gruczotow
dokrewnych;

6) znajomoscig mechanizmow regulacji ekspresji tkankowej hormonow;

7) znajomoscig regulacji przemiany weglowodanowej i lipidowej w okresie
noworodkowym, niemowlecym, poniemowlecym, dzieciecym, dojrzewania
piciowego oraz petnej dojrzatosci biologicznej organizmu;

8) znajomoscig nowoczesnych metod pomiaru stezeh hormondw i innych
substancji biologicznie aktywnych zwigzanych z dziataniem hormondéw, metod
okreslania ekspresiji receptorow hormonoéw peptydowych
i drobnoczgsteczkowych;

9) znajomoscig badan obrazowych (radiologicznych, ultrasonograficznych,
scyntygraficznych, densytometrycznych, tomografii komputerowej oraz badan
metodg rezonansu magnetycznego i pozytonowej emisyjnej tomografii
komputerowej) przydatnych w diagnozowaniu i terapii choréb gruczotéw
wydzielania wewnetrznego;

10) znajomoscig odrebnosci endokrynologii i diabetologii wieku rozwojowego;
11) znajomoscig orzecznictwa w chorobach gruczotow wydzielania
wewnetrznego, w tym orzecznictwa w cukrzycy oraz w zaburzeniach

przemiany weglowodanowej i lipidowej;
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12) znajomoscig symptomatologii, diagnostyki oraz leczenia standéw nagtych
w przebiegu chorob gruczotow wydzielania wewnetrznego, cukrzycy oraz
niektorych choréb metabolicznych;

13) znajomoscig podtoza genetycznego choréb gruczotéw wydzielania
wewnetrznego, w tym podtoza genetycznego chordb zwigzanych
z zaburzeniami przemiany weglowodanowej i lipidowej oraz chorob
wspotistniejgcych z tymi chorobami;

14) znajomoscig choréb autoimmunizacyjnych gruczotéw wydzielania
wewnetrznego, cukrzycy, oraz niektorych choréb metabolicznych i choréb
z nimi wspotistniejgcych;

15) znajomoscig opornosci narzgdowej lub uogodlnionej na poszczegdélne
hormony, przyczynach wystepowania tych choréb i ich leczenia;

16) znajomoscig ektopowego wydzielania hormondw.

2. Zagadnienia z zakresu endokrynologii dzieciecej:

U ptodu i noworodka:

1) rolitozyska jako jednostki morfologicznej i funkcjonalnej osi hormonalnych
ptodu;

2) czynnikach wptywajgcych na wzrastanie i dojrzewanie ptodu;

3) odrebnosciach w morfologii i funkcji gruczotéw wydzielania wewnetrznego
u noworodkdw, w tym u wczesniakdw, szczegolnie u skrajnie niedojrzatych
wczesniakow;

4) hipotrofii wewngtrzmacicznej oraz jej wczesnych i péznych nastepstwach,

5) wptywie hormondw i ich pochodnych oraz oddziatywaniu innych lekéw
stosowanych w endokrynopatiach u matki na rozwdj ptodu;

6) zaburzeniach rozwoju pici;

7) fizjologii i patologii czynnosci tarczycy u noworodkoéw, w tym u wczesniakow;

8) przesiewowych technikach stosowanych w celu wczesnego rozpoznania
wrodzonej niedoczynnosci tarczycy oraz zasadach weryfikacji tego
rozpoznania,;

9) przejsciowej hipertyreotropinemii i hipotyroksynemii u noworodkow
i niemowlat;

10)zaburzeniach hormonalnych u noworodka matki z chorobg Gravesa-
Basedowa,;

11) wola u noworodkéw;
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12) fizjologii i patologii kory nadnerczy u noworodkow, w tym u wczesniakow;

13) hipoglikemii u noworodkow;

14) zaburzeniach kalcemii u noworodkéw, w tym tezyczce u noworodkdw,

15) hiponatremii u noworodkow;

16) postepowaniu z noworodkiem z nieprawidtowym rozwojem narzgddéw
piciowych;

17) objawach wrodzonej wielohormonalnej niedoczynnosci przysadki i zasadach
postepowania;

18) objawach wrodzonej pierwotnej i wtérnej niedoczynnosci kory nadnerczy
| zasadach postepowania;

19) rozpoznawaniu i leczeniu wzglednej niedoczynnosci gruczotéw wydzielania
wewnetrznego u noworodkéw.

U dzieci w wieku niemowlecym, poniemowlecym i starszym, w tym w:

1) fizjologii i patologii czynnosci podwzgorza i przysadki;

2) zaburzeniach rozwojowych przysadki;

3) guzach okolicy podwzgdrzowo-przysadkowej;

4) guzach przysadki charakteryzujgcych sie wydzielaniem hormonalnym
i niewydzielajgcych hormonow, w tym rozpoznawanych przypadkowo;

5) zastosowaniu nowoczesnych metod biochemicznych i obrazowych
w diagnostyce choréb podwzgorza i przysadki;

6) niedoczynnosci przedniego ptata przysadki;

7) moczdéwce prostej podwzgdrzowo-przysadkowej;

8) fizjologii i patologii proceséw wzrastania, w tym: w nadmiarze i niedoborze
wysokosci ciata, spowodowanych zaburzeniami hormonalnymi
i niehormonalnymi oraz wskazaniami i zasadami leczenia hormonem wzrostu
i insulinopodobnym czynnikiem wzrostu-1 niskorostych dzieci;

9) fizjologii i patologii okresu dojrzewania, w tym w: przedwczesnym dojrzewaniu
ptciowym GnRH-zaleznym i GnRH-niezaleznym, z terapig przedwczesnego
dojrzewania ptciowego GnRH-zaleznego agonistami GnRH oraz opéznionym
dojrzewaniu ptciowym i hipogonadyzmie hiper- i hipogonadotropowym;

10) hipoglikemii w réznych okresach rozwoju dziecka;

11) zaburzeniach wodno-elektrolitowych u niemowlat i dzieci starszych;
12) jadtowstrecie psychicznym i bulimii;

13) zaburzeniach rozwoju tarczycy;
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14) rozrostach nowotworowych i nienowotworowych gruczotu tarczowego;

15) wrodzonej i nabytej nadczynnosci i niedoczynnosci tarczycy;

16) chorobach autoimmunizacyjnych tarczycy;

17) innych rodzajach zapalen tarczycy;

18) zespotach opornosci na hormony tarczycy, z ich réznicowaniem z innymi
chorobami gruczotu tarczowego;

19) zastosowaniu jodu radioaktywnego w diagnostyce i leczeniu chordb tarczycy;

20) badaniu cytologicznym tarczycy w praktyce klinicznej;

21) zaburzeniach czynnosci tarczycy stanowigcych nastepstwo stosowania lekow;

22) zaburzeniach homeostazy wapniowo-fosforanowej wywotanych chorobami
gruczotéw przytarczycznych i innymi przyczynami;

23) zaburzeniach kalcemii, w tym tezyczce u niemowlat i dzieci starszych;

24) fizjologii i patologii przemian witaminy D, z zasadami profilaktyki niedoboru
witaminy D oraz w krzywicy z niedoboru tej witaminy i krzywicach witamino-D
opornych;

25) chorobach metabolicznych kosci;

26) zaburzeniach chrzestno-kostnych;

27) nadwadze i otytosci w wieku rozwojowym, w tym z powikfaniami otytosci,

28) fizjologii i patologii kory nadnerczy;

29) blokach enzymatycznych steroidogenezy nadnerczowej i ich nastepstwach,
w tym we wrodzonym przeroscie nadnerczy z utratg i bez utraty soli;

30) niedoczynnosci kory nadnerczy pierwotnej i wtérnej (ostrej i przewlektej)
oraz wzglednej;

31) stanach hiperkortyzolemii ACTH-niezaleznej oraz ACTH-zaleznej, w tym
w ektopowym wydzielaniu ACTH;

32) guzach nadnerczy, przebiegajgcych z hiperaldosteronizmem,
hiperkortyzolemia, zwigekszonym wydzielaniem androgenéw nadnerczowych,
badz niewydzielajgcych hormondw, w tym wykrywanych przypadkowo;

33) innych chorobach kory nadnerczy w wieku rozwojowym;

34) stanach przebiegajacych z nadczynnoscig rdzenia nadnerczy
(pheochromocytoma);

35) hormonalnych przyczynach zaburzen miesigczkowania (pierwotny i wtérny
brak miesigczki, zespot napiecia przedmiesigczkowego, bolesne

miesigczkowanie, nieprawidtowe krwawienia z macicy, endometrioza);
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36) zespotach przebiegajgcych z androgenizacjg, a w szczegolnosci z zespotem
policystycznych jajnikdw, guzami hormonalnie czynnymi jajnikéw i kory
nadnerczy oraz nieklasyczng postacig wrodzonego przerostu nadnerczy;

37) fizjologii i patologii gruczotu piersiowego w wieku rozwojowym;

38) metodach planowania rodziny;

39) zmianach w uktadzie wydzielania wewnetrznego zwigzanych z cigzg i laktacja;

40) nowotworach narzgdow ptciowych w wieku rozwojowym;

41) zaburzeniach réznicowania pfci, w tym w: dysgenezji gonad, zespole Turnera
oraz zespole braku wrazliwo$ci na androgeny;

42) zagadnieniach andrologicznych endokrynologii wieku rozwojowego, przede
wszystkim z przyczynami hipogonadyzmu u chtopcow (zespét Klinefeltera);

43) wnetrostwie;

44) innych, wrodzonych zespotach przebiegajgcych z niedoborem lub nadmiarem
dtugosci/wysokosci ciata i niedoborem lub nadmiarem masy ciata
oraz hipogonadyzmem i otytoscig;

45) genetycznie uwarunkowanych chorobach gruczotéw wydzielania
wewnetrznego;

46) zespotach mnogiej gruczolakowatosci wewngtrzwydzielniczej — MEN 1, MEN
2, MEN 3, MEN 4;

47) wielogruczotowej niedoczynnosci wewnagtrzwydzielniczej;

48) zaburzeniach w przemianie lipidow oraz postepowaniu w przypadku
aterogennego lipidogramu, w tym w hipercholesterolemii rodzinnej;

49) nadcisnieniu tetniczym zaleznym od zaburzen hormonalnych;

50) guzach przewodu pokarmowego o czynnosci endokrynnej;

51) zaburzeniach funkcji gruczotéw wydzielania wewnetrznego w czasie i po
leczeniu chordb rozrostowych u dzieci i mtodziezy;

52) wskazaniach i przeciwwskazaniach do leczenia chirurgicznego choréb
gruczotow wydzielania wewnetrznego u dzieci i mtodziezy;

53) przygotowaniu dziecka z chorobami gruczotéw wydzielania wewnetrznego do
leczenia operacyjnego;

54) zasadach postepowania okotooperacyjnego w chirurgicznym leczeniu
endokrynopatii;

55) zasadach stosowania substytucji hormonalnej po usunieciu gruczotéw

wydzielania wewnetrznego;
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56) powikfaniach leczenia chirurgicznego endokrynopatii;

57) zasadach leczenia chirurgicznego pacjentek ciezarnych;

58) chirurgicznym leczeniu rozrostéw nienowotworowych oraz nowotworéw
tagodnych i ztosliwych tarczycy w wieku rozwojowym;

59) diagnostyce i leczeniu wzglednych niedoczynnos$ci hormonalnych w stanach
ciezkich wzgledna niedoczynnos¢ nadnerczy, patologiczna hiperglikemia,
zespot niskiego T4 lub niskiego T3 i Ta);

60) diagnostyce i leczeniu stanéw nagtych w endokrynologii wieku rozwojowego
(przetom nadnerczowy, przetom tarczycowy, moczowka prosta, SIADH, zespot
mobzgowej utraty soli, hipo/hipernatermia, hipo/hiperkalcemia, hipokaliemia,
hipoglikemia);

61) metodach badan laboratoryjnych stosowanych do oceny funkcji gruczotéw
wydzielania wewnetrznego, ich ograniczen oraz czynnikach wewnetrznych
I zewnetrznych mogacych wptywac na wynik;

62) znajomosci testow hamujgcych i stymulacyjnych stosowanych
w endokrynologii wieku rozwojowego oraz wskazan i przeciwwskazan do ich
wykonania;

63) znajomosci podstaw farmakokinetyki i farmakodynamiki lekow stosowanych
w leczeniu chorob uktadu wydzielania wewnetrznego;

64) opiece nad osobg matoletnig z chorobami gruczotéw wydzielania
wewnetrznego oraz chorobami metabolicznymi w okresie planowania rodziny
I cigzy.

3. Zagadnienia z zakresu diabetologii dzieciecej w:

1) zaburzeniach metabolicznych w cukrzycy;

2) patofizjologii hiperglikemii i innych zaburzen przemiany weglowodanow;

3) patofizjologii zaburzen przemiany biatek i thuszczow, w tym
w hipercholesterolemii rodzinnej;

4) cytofizjologicznych i morfologicznych zmianach uktadu wyspowego trzustki
w cukrzycy;

5) dziataniu insuliny jako regulatora metabolizmu w organizmie, regulacji
wydzielania insuliny, molekularnych mechanizmach dziatania insuliny oraz
ich zaburzeniach w cukrzycy;

6) budowie wysp Langerhansa i czynnosci wewnatrzwydzielniczej trzustki;

7) roli receptora i szlaku dziatania insuliny;
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8) patofizjologii osi inkretynowej w cukrzycy;
9) badaniach biochemicznych, w tym testach czynno$ciowych w diagnostyce
cukrzycy i zaburzen gospodarki weglowodanowej;

10) definicji i klasyfikacji cukrzycy oraz innych zaburzen przemian
weglowodanowych,

11) etiopatogenezie cukrzycy i zaburzen gospodarki weglowodanowej;

12) epidemiologii cukrzycy typu 1, typu 2 i innych typéw cukrzycy, w tym cukrzyc
monogenowych;

13) okresie prediabetes (diagnostyka, mozliwosci prewenciji);

14) obrazie klinicznym wszystkich typow cukrzycy;

15) obrazie klinicznym cukrzycy w przebiegu chordb przewlektych, w tym
endokrynopatii;

16) etiopatogenezie, diagnostyce i leczeniu cukrzycy u noworodkow i niemowlat;

17) celach terapii cukrzycy, z uwzglednieniem aktualnych parametrow wyréwnania
metabolicznego cukrzycy;

18) monitorowaniu glikemii z uzyciem réznych metod ciggtego pomiaru glikemii;

19) samokontroli w cukrzycy;

20) edukacji dzieci i mtodziezy chorych na cukrzyce oraz ich rodzicéw/opiekunéw
oraz metodach edukaciji;

21) leczeniu insuling, ze znajomoscig preparatéw insulin oraz rodzajach
insulinoterapii, z uwzglednieniem terapii za pomocg osobistych pomp
insulinowych;

22) nowoczesnych, osobistych pompach insulinowych zintegrowanych
z systemem ciggtego monitorowania stezen glukozy;

23) zywieniu w réznych typach cukrzycy;

24) wysitku fizycznym w terapii cukrzycy typu 1;

25) zasadach terapii poszczegolnych typow cukrzycy;

26) stanach naglgcych w cukrzycy ($pigczka hiperglikemiczna, kwasica ketonowa,
zespot hiperglikemiczno-hipermolalny, kwasica mleczanowa, ciezka
hipoglikemia) i ich powiktan;

27) chorobach wspdtfistniejgcych z cukrzycg typu 1;

28) psychologicznych i psychiatrycznych zaburzeniach w cukrzycy;

29) mechanizmach oraz w zasadach diagnozowania i postepowania

w insulinoopornosci;
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30) diagnostyce réznicowej w stanach hipo- i hiperglikemii w wieku rozwojowym,;

31) przebiegu ostrych chorob infekcyjnych i zasad szczepien ochronnych u dzieci
z cukrzyca;

32) postepowaniu z chorymi na cukrzyce w czasie operacji i w okresie
okotooperacyjnym;

33) przewlektych powiktaniach cukrzycy, w tym:

a) etiologii i patogenezy angiopatii cukrzycowej,

b) zaburzen lipidowych w cukrzycy,

c) trombofilii cukrzycoweyj,

d) patogenezy i leczenia nadcisnienia tetniczego,

e) retinopatii cukrzycowej,

f) nefropatii cukrzycowej, z zasadami leczenia zachowawczego
I nerkozastepczego,

g) powiktaniach w uktadzie sercowo-naczyniowym,

h) neuropatii obwodowego i autonomicznego uktadu nerwowego,

i) innych powiktaniach cukrzycy wystepujgcych w wieku rozwojowym
(choroby narzgdu ruchu, przewodu pokarmowego, skéry i zaburzenia
dojrzewania ptciowego skojarzone z cukrzycg);

34) planowaniu rodziny i cigzy oraz opiece nad ciezarng z cukrzycg;

35) spotecznych aspektach cukrzycy;

36) zapobieganiu cukrzycy typu 2;

37) farmakoterapii cukrzycy typu 2 i jej powiktah oraz innych zaburzen przemian
weglowodanowych;

38) opiece nad dzieckiem i mtodziezg z cukrzycg w placéwkach oswiatowo-
wychowawczych oraz na zorganizowanych wyjazdach edukacyjno-
rehabilitacyjnych;

39) wybranych aspektach prawnych opieki nad dzieckiem z cukrzyca;

40) opiece nad dzieckiem matki z cukrzycg;

lIl. WYMAGANE UMIEJETNOSCI PRAKTYCZNE

Oczekuje sie, ze po ukonczeniu modutu specjalistycznego w zakresie
endokrynologii i diabetologii dzieciecej lekarz wykaze sie umiejetnoscia:

1. Z zakresu endokrynologii dzieciecej:
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1) badania oraz diagnostyki i terapii dziecka z zaburzeniami gruczotéw
wydzielania wewnetrznego;
2) badania palpacyjnego tarczycy;
3) oceny wyniku badania ultrasonograficznego gruczotu tarczowego;
4) oceny wyniku badania cytologicznego tarczycy;
5) pomiaru potozenia gatek ocznych wzgledem brzegow kostnych oczodotu
i klinicznej oceny aktywnosci oftalmopatii;
6) badania palpacyjnego gruczotéw piersiowych;
7) oceny wyniku badania ultrasonograficznego gruczotow piersiowych;
8) oceny wynikow badania ultrasonograficznego narzgdow miednicy mniejszej;
9) badania noworodka, z oceng jego dojrzatosci;
10) badan przesiewowych w kierunku wrodzonej niedoczynnosci tarczycy
I wrodzonego przerostu nadnerczy z weryfikacjg tych rozpoznan;
11) oceny rozwoju somatycznego i psychoruchowego dziecka w okresie
niemowlecym; poniemowlecym, przedszkolnym i szkolnym,;
12) badania potozenia jader;
13) postugiwania sie orchidometrem Pradera w ocenie rozwoju jader;
14) oceny narzadow piciowych, z roznicowaniem stopnia wirylizacji, wedtug
Pradera;
15) oceny dojrzewania ptciowego, wedtug skali Tannera, u obu pfci;
16) budowy i proporcji ciata dziecka w roznym wieku, z umiejetno$cig interpretac;ji
diagramoéw;
17) postugiwania sie siatkami centylowymi i innymi miernikami rozwoju dziecka,
z okreslaniem wzrostu docelowego;
18) oceny i interpretacji wieku kostnego;
19) postugiwania sie wspoétczynnikami stosowanymi do oceny stanu odzywienia
u dzieci;
20) wiasciwej interpretacji pomiaru stezenia wszystkich hormondéw i czynnikow
wzrostu;
21) wynikéw badania densytometrycznego kosci (metodg DEXA i USG);
22) wynikow obrazowania gruczotow dokrewnych wszystkimi metodami (USG,
klasyczne badania RTG, tomografia komputerowa, rezonans magnetyczny
I pozytonowa emisyjna tomografia komputerowa);

23) wynikow podstawowych badan genetycznych.
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2. Z zakresu diabetologii dzieciecej:
1) podmiotowego i przedmiotowego badania dziecka chorego na cukrzyce,
z uwzglednieniem badania neurologicznego;
2) oceny dna oka za pomocg oftalmoskopu;
3) znajomosci zasad obstugi i dziatania réznych modeli osobistych pomp
insulinowych i systeméw ciggtego monitorowania glikemii;
4) postugiwania sie systemami do ciggtego, podskérnego monitorowania
stezenia glukozy;
5) postugiwania sie programem komputerowym do odczytywania danych
z pamieci glukometrow, pomp insulinowych i systemow ciggtego
monitorowania stezen glukozy oraz interpretacji raportow z tych urzgdzen;
6) znajomosci praktycznej roznych modeli insulinoterapii, konwencjonalnej
I intensywnej insulinoterapii za pomocg wielokrotnych wstrzykniec i pomp
insulinowych;
7) umiejetnosci podazy insuliny penem;
8) znajomosci farmakodynamiki i farmakokinetyki wszystkich preparatéw
insulinowych dostepnych na rynku;
9) oznaczania glikemii, glukozurii, ketonurii, ketonemii oraz albuminurii przy
pomocy enzymatycznych testow paskowych;
10) interpretacji réznych parametrow wyréwnania metabolicznego cukrzycy;
11) wykonywania testow diagnostycznych do rozpoznania cukrzycy (doustnego
i dozylnego testu obcigzenia glukozg, testu glukagonowego, testu Sekrecji
Endogennej Insuliny (MMTT — Mixed Meal Tolerance Test), oraz testow
oceniajgcych insulinoopornosg;
12) wykonywania badan markeréw autoimmunizacyjnej destrukcji wysp
trzustkowych;
13) wykonywania prob czynnosciowych nerek, w tym badania klirensu ktebuszkow
nerkowych;
14) oceny wynikow EKG, proby wysitkowej, badania czynnos$ci serca metodag
Holtera i ci$nienia krwi tetniczej metodg Holtera;
15) wykonywania badan do oceny obwodowego i autonomicznego uktadu
nerwowego oraz interpretacji testow neurofizjologicznych;
16) umiejetnosci obliczania wymiennikdéw weglowodanowych, biatkowo-

ttuszczowych oraz zasad zywienia w poszczegdlnych typach cukrzycy
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17) edukacji i reedukacji dziecka chorego na cukrzyce oraz jego

rodzicow/opiekunow.

IV. FORMY | METODY SZKOLENIA
A — Kursy specjalizacyjne

Uwaga: Lekarz uzyska zaliczenie tylko tych kursow, ktore zostaty wpisane na
prowadzong przez CMKRP liste kurséw specjalizacyjnych, publikowang corocznie na

stronie internetowej CMKP: www.cmkp.edu.pl.

Czas trwania kursow jest okreslony w dniach i godzinach dydaktycznych, przy czym
1 godzina dydaktyczna = 45 minut. Lgczny czas trwania poszczegolnych zajeé
dydaktycznych w trakcie jednego dnia kursu nie moze przekraczac¢ 8 godzin
dydaktycznych.

Wybrane kursy specjalizacyjne mogg byc¢ realizowane w formie e-learningowe.

Kursy specjalizacyjne objete programem specjalizacji sg realizowane w dni robocze.

1. Kurs wprowadzajacy: ,,Wprowadzenie do specjalizacji w dziedzinie
endokrynologii i diabetologii dzieciecej z elementami statystyki i

medycyny opartej na faktach (EBM)”

Cel kursu:

uzyskanie wiedzy z zakresu zasad diagnozowania i leczenia wybranych choréb
wywotanych zaburzeniami czynnosci gruczotow wydzielania wewnetrznego u dzieci
i mtodziezy.

1) organizacja opieki nad dzie¢mi i mtodziezg z chorobami gruczotow
wydzielania wewnetrznego i cukrzycy oraz niektorymi chorobami
metabolicznymi;

2) zasadnicze zatozenia szkolenia specjalizacyjnego lekarzy w dziedzinie
endokrynologii i diabetologii dzieciecej;

3) zalecenia Towarzystwa zwigzanego ze specjalizacjg, a mianowicie Polskiego
Towarzystwa Endokrynologii i Diabetologii Dzieciecej;

4) formalno-prawne aspekty szkolenia specjalizacyjnego lekarzy w dziedzinie

endokrynologii i diabetologii dzieciece;j;
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5) wybrane zagadnienia dotyczgce bezpieczenstwa pacjentéw z chorobami
gruczotéw wydzielania wewnetrznego i z cukrzycg oraz z niektorymi
chorobami metabolicznymi oraz bezpieczenstwa lekarzy;

6) podstawy statystyki medycznej;

7) podstawy dobrej praktyki lekarskiej, w tym praktyki opartej na rzetelnych
faktach i aktualnych publikacjach (EBM);

8) podstawy farmako-ekonomii w endokrynologii i diabetologii dzieciecej;

9) rozwdj uktadu dokrewnego w okresie wewnatrzmacicznym, z uwzglednieniem
roli tozyska;

10) odrebnosci w morfologii i funkcji uktadu dokrewnego u noworodka i dziecka
starszego;

11) badania laboratoryjne - biochemiczne w diagnostyce choréb gruczotow
wydzielania wewnetrznego wieku rozwojowego;

12) zastosowanie badan genetycznych, w tym molekularnych, w endokrynologii
i diabetologii dzieciecej;

13) badania obrazowe w diagnostyce choréb gruczotéw wydzielania
wewnetrznego; (USG, RTG, TK, MRI, PET);

14) fizjologia procesow wzrastania i dojrzewania;

15) niskorosto$¢ — diagnostyka roznicowa i leczenie;

16) wysokorostos¢ — diagnostyka roznicowa i leczenie;

17) przedwczesne dojrzewanie piciowe — diagnostyka i leczenie;

18) opdznione dojrzewanie ptciowe — diagnostyka i leczenie;

19) choroby rozrostowe w endokrynologii wieku rozwojowego;

20) zaburzenia hormonalne w stanach ciezkich u dzieci (wzgledna niedoczynnosé
nadnerczy, hiperglikemie, zespét niskiego T4 oraz niskiego Tz i Ta);

21) medycyna nuklearna w diagnostyce i leczeniu choréb gruczotow wydzielania
wewnetrznego;

22) fizjologia gruczotu tarczowego;

23) wrodzona niedoczynnosc tarczycy — zasady diagnozowania i terapii;

24) patofizjologia i obraz kliniczny niedoczynno$ci tarczycy u dzieci;

25) patofizjologia i obraz kliniczny nadczynnosci tarczycy u dzieci;

26) wole u dzieci i mtodziezy;

27) zaburzenia odzywiania u dzieci i mtodziezy;

28) epidemiologia nadwagi i otytosci w wieku rozwojowym;
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29) epidemiologia, patogeneza i prewencja cukrzycy typu 1,
30) podstawy zasad monitorowania glikemii w cukrzycy typu 1 u dzieci
i mtodziezy;
31) podstawy zasad nowoczesnego leczenia cukrzycy typu 1 u dzieci i mtodziezy;
32) nowoczesne metody leczenia cukrzycy (insulinoterapia, osobiste pompy
insulinowe);
33) wprowadzenie w problematyke, cele i obszar dziatania specjalizacji
w dziedzinie endokrynologii i diabetologii dzieciecej;
34) zadania, kompetencje i oczekiwane wyniki ksztatcenia specjalisty w tej
dziedzinie;
35) formalno-prawne podstawy doskonalenia zawodowego lekarzy;
36) podstawy onkologi;
37) wprowadzenie do przedmiotow klinicznych objetych programem szkolenia
specjalizacyjnego;
38) zagadnienia bezpieczenstwa w opiece zdrowotnej dotyczgce bezpieczenstwa
pacjentow i lekarzy.
Czas trwania kursu: 8 dni (64 godziny dydaktyczne), w pierwszym roku odbywania
szkolenia specjalizacyjnego.
Forma realizacji kursu: z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia na odlegto$¢
lub stacjonarnie.
Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie

sprawdzianu z zakresu wiedzy objetej programem kursu.

2. Kurs: ,,Terapia cukrzycy za pomocga indywidualnych pomp
insulinowych, system ciggtego monitorowania glikemii (CGM, FGM),
podstawy zywienia w cukrzycy i w innych chorobach uktadu

dokrewnego”

Cel kursu:
uzyskanie wiedzy z zakresu zasad leczenia i monitorowania terapii cukrzycy za

pomocg osobistej pompy insulinowej oraz systemu ciggtego monitorowania glikemii.
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Zakres wiedzy teoretycznej i umiejetnosci praktycznych:

1) zasady leczenia i monitorowania terapii cukrzycy za pomoca osobistej pompy
insulinowej oraz systemu ciggtego monitorowania glikemii;

2) zajecia praktyczne: demonstracja pomp insulinowych, znaczenie
poszczegodlnych elementdw pompy insulinowej, podstawowe i szczegbétowe
zasady systemu baza/bolus, kalkulator bolusow, funkcji ,aktywnej insuliny”,
funkcje bolusow automatycznych, przygotowanie osobistej pompy insulinowe;j
do uzytku, omoéwienie miejsc wktucia cewnikow podskérnych oraz zasad
dziatania systemow monitorowania glikemii (rekomendacje, trendy, zmienno$¢
glikemii, czas w zakresie docelowym, oraz czas powyzej i ponizej zakresu
docelowego;

3) powiktania terapii pompowej, ich zapobieganie oraz leczenie;

4) zasady zywienia w roznych typach cukrzycy i w innych chorobach gruczotéw
endokrynnych;

5) modyfikacje zywienia dzieci z cukrzycg i wspaotistniejgcymi innymi chorobami,
np. nadcisnieniem tetniczym, celiakig, hiperlipidemig, nefropatia;

6) sztuczne srodki stodzgce;

7) zajecia praktyczne: ukfadanie diet o r6znej wartosci kalorycznej, obliczanie
zawartosci poszczegolnych sktadnikéw produktow zywnosciowych, w tym
wymiennikow weglowodanowych i wymiennikow biatkowo-ttuszczowych;

8) postepowanie dietetyczne u dzieci i mtodziezy z nadwaga, otytoscia,

I nietolerancjg weglowodandw;

9) okreslenie zapotrzebowania kalorycznego dla chorych dzieci z réznych grup
wiekowych;

10) zasady zywienia dzieci i mtodziezy chorych na cukrzyce w okresie
dojrzewania ptciowego, okresie okotooperacyjnym i w chorobach infekcyjnych.
Czas trwania kursu: 5 dni (40 godzin dydaktycznych).

Forma realizacji kursu: stacjonarnie.
Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie
sprawdzianu z zakresu wiedzy i umiejetnosci praktycznych objetych programem

kursu.

3. Kurs: ,,Orzecznictwo lekarskie”

Cel kursu:
nabycie przez lekarzy wiedzy teoretycznej i praktycznej na temat prawidtowego

formutowania opinii bgdz orzeczen oceniajgcych stan zdrowia pacjenta.
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Zakres wiedzy:

1) podstawowe zasady systemu ochrony zdrowia w Polsce, w tym regulacje
dotyczgce zawodow medycznych;

2) system zabezpieczenia spotecznego w razie choroby i jej nastepstw
realizowany w ramach: powszechnego ubezpieczenia spotecznego
pracownikow, oséb pracujgcych na wiasny rachunek i rolnikdw, zaopatrzenia
spotecznego, pomocy spotecznej oraz systemu wspierania osob
niepetnosprawnych i pracodawcow;

3) zasady orzecznictwa lekarskiego, zasady sporzgdzania orzeczen, a takze
podstawowe zasady i cele badania stanu zdrowia dla celow orzeczniczych;

4) specyfika wzajemnej relacji miedzy osobg badang a lekarzem orzecznikiem;

5) zasady prawidtowego prowadzenia dokumentacji medycznej
i odpowiedzialno$¢ za prowadzenie jej niezgodnie z prawem;

6) zasady odpowiedzialnosci prawnej lekarza (cywilnej, karnej i zawodowej),
umiejetnos¢ pordwnania, rodzaje ubezpieczeh medycznych;

7) zakres odpowiedzialnosci lekarzy oraz podmiotéw leczniczych. Podstawy
prawa pracy;

8) pojecie btedu medycznego, najczestsze przyczyny btedow medycznych
i zasady opiniowania w takich przypadkach;

9) istota, podziat oraz zasady opiniowania sgdowo-lekarskiego dotyczgce:
zdolnosci do udziatu w czynnos$ciach procesowych, uszczerbku na zdrowiu;

10) najwazniejsze dziedziny, w ktérych opiniowanie lekarskie jest konieczne
i niezbedne. Odrebnosci opiniowania m.in. na potrzeby psychiatrii, prawa
pracy, ubezpieczycieli komercyjnych;
11) znaczenie i zasady rehabilitacji leczniczej w ramach prewencji rentowej.
Czas trwania kursu: 3 dni (24 godziny dydaktyczne).
Forma realizacji kursu: z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia na
odlegtos¢ lub stacjonarnie.
Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie

sprawdzianu z zakresu wiedzy objetej programem Kursu.
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4. Kurs: ,,Profilaktyka i promocja zdrowia”

Cele ogodlne

nabycie przez lekarzy wiedzy teoretycznej i praktycznej na temat aktualnych regut
prowadzenia profilaktyki choréb/problemow zdrowotnych oraz promocji zdrowia —
zarowno w odniesieniu do jednostek (pacjentow) jak tez spotecznosci, réwniez
zawodowe)j.

Zatozeniem kursu jest tez ksztattowanie kompetenciji spotecznych, w tym
promowanie autorefleks;ji i krytycznego myslenia oraz rozwijania wspotpracy na rzecz
zdrowia. Ponadto kurs dgzy do ksztattowania postaw etycznych, promowania ,,pro-
profilaktycznej” kultury pracy w sektorze zdrowia, a takze statego samoksztatcenia
lekarzy w celu poszerzania oraz pogtebiania wiedzy i umiejetnosci zwigzanych

z profilaktykg oraz promocjg zdrowia.

Zakres wiedzy:

Czes¢ I: Naukowe i etyczne podstawy profilaktyki oraz promocji zdrowia:

1) modele zdrowia, determinanty zdrowia i ich nowoczesna kwantyfikacja,
piramida wptywu na zdrowie (wg Freiden 2015);

2) gradient zdrowia w populacji, przyczyny i tzw. przyczyny przyczyn, w tym
polityki publiczne, podej$cia do przeciwdziatania nierobwnosciom/
niesprawiedliwosciom w zdrowiu, w tym tzw. group-gap-gradient,
proporcjonalny uniwersalizm;

3) podstawowe definicje i cele profilaktyki chordb oraz promocji zdrowia, w tym
promocji zdrowia wg Karty Ottawskiej (WHO 1986), podobienstwa i réznice;

4) interpretacje, podejscia i strategie profilaktyki:

a) indywidualna w ramach opieki medycznej, w tym medycyna stylu zycia,
populacyjna w dziataniach zdrowia publicznego,

b) primordial, pierwotna, wtérna, trzeciorzedowa, czwartorzedowa —
zastosowania,

c) wysokiego ryzyka, populacyjna — zastosowania,

d) uniwersalna, selektywna, wskazujgca — zastosowania,

e) inne podejscia i strategie profilaktyki — zastosowania;

5) interpretacje, podejscia i strategie promocji zdrowia:
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a) podejscie WHO, w tym siedliskowe, zastosowania, m.in. szpitale i placowki
medyczne promujgce zdrowie (w tym promocja zdrowia na rzecz
pracownikéw ochrony zdrowia), szkoty promujgce zdrowie, zdrowie miasta,

b) inne podejscia i strategie promocji zdrowia stosowane w podmiotach
leczniczych:

— cztery obszary aktywnosci lekarza w promocji zdrowia (wg Beattie 1991),

— podejscia medyczne, behawioralne, edukacyjne, skoncentrowane na
kliencie/upodmiotowienie, zmiana spoteczna (wg Ewles, Simnett 2003),

— udziat lekarzy w przeciwdziataniu nierdwnosciom/niesprawiedliwosciom
w zdrowiu,

— rola postaw lekarza w ksztattowaniu prozdrowotnych zachowan pacjenta;

6) dziatalno$¢ zgodna z zasadami Evidence Based Practice (policy/public
health/disease prevention/health promotion/health education), wykorzystanie
baz dobrych praktyk;

7) zasady etyczne w dziatalno$ci profilaktycznej oraz w promocji zdrowia,
dziatania niepozgdane dziatalnosci profilaktycznej/promocji zdrowia,

8) aktualne i pozgdane: struktura i organizacja dziatalnosci profilaktycznej oraz
promocji zdrowia, kompetencje pracownikéw, aspekty ekonomiczne.

Czes¢ ll: Ogdlna charakterystyka i skutecznosé wybranych metod dziatania
w profilaktyce choréb oraz w promocji zdrowia:

1) cykl zycia programu szczepien, watpliwosci wobec szczepionek (vaccine
hesitancy), modele uwarunkowan hesitancy, w tym 3C, 4C, 5C, podejscie
WHO do przeciwdziatania zjawisku hesitancy i zwiekszania wyszczepialnosci
(aktualnie w oparciu o model COM-B);

2) masowe (zorganizowane) badania przesiewowe, roznice w stosunku do badan
diagnostycznych, kryteria wdrozenia, dziatania niepozgdane, bilans korzysci
i strat;

3) edukacja zdrowotna, edukacja pacjenta, poradnictwo, coaching, podobienstwa
i roznice, zasady postepowania;

4) komunikowanie o zdrowiu za posrednictwem starych i nowych mediow,
mozliwosci i ograniczenia, cechy poprawnej informacji o zdrowiu, infodemia,
profilaktyka pigtego rzedu, komunikowanie ryzyka w sytuacjach kryzysowych;

5) praca ze spoteczno$cig lokalng, w tym organizacja/mobilizacja spotecznosci,

procesy, zasady, metody postepowania, social prescribing;
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6) zdrowie we wszystkich politykach (Health in All Policies), metody
postepowania, w tym rzecznictwo zdrowotne, ocena wptywu na zdrowie
(Health Impact Assessment);

7) programy zdrowotne jako narzedzie realizacji populacyjnej profilaktyki choréb
I promocji zdrowia, ocena potrzeb zdrowotnych, schematy planowania, teorie
zmiany zachowan, monitorowanie i ewaluacja programéw;

8) przywoddztwo w sektorze zdrowia;

9) inne aktualne i wazne metody dziatania (np. interwencje niefarmaceutyczne
w stosunku do COVID-19).

Czesé lll: Zastosowania profilaktyki oraz promocji zdrowia (w tym rekomendacje,
dziatania, metody, narzedzia, materiaty, etc.) do praktycznej kontroli choréb/
probleméw zdrowotnych (ij. do zmniejszania zapadalnosci, chorobowosci

I umieralnosci do poziomu, ktéry jest w danym kontekscie (czasu, miejsca,
warunkéw) mozliwy do zaakceptowania przy uzyciu metod zapobiegawczych

i leczniczych):

1) zalecenia zywieniowe, poprawa zywienia, minimalna interwencja w otytosci;

2) zalecenia nt. poziomu aktywnosci fizycznej wg WHO, zwiekszanie aktywnosci
fizycznej;

3) promocja zdrowia psychicznego, zapobieganie samobdjstwom;

4) przeciwdziatanie paleniu tytoniu, w tym strategia minimalnej interwencji
antytytoniowej, redukcja szkdd;

5) przeciwdziatanie uzywaniu substancji psychoaktywnych, w tym strategia
redukcji szkdd, oraz uzaleznieniom behawioralnym;

6) zapobieganie upadkom osob starszych;

7) inne aktualne zalecenia prozdrowotne w kontekscie czynnikdéw ryzyka choréb
badz konkretnych chordéb/problemoéow zdrowotnych (np. zanieczyszczenie
powietrza, zmiana klimatu, model diety planetarnej, One Health);

8) zasady zarzgdzania epidemiami choréb zakaznych, organizacja
i funkcjonowanie opieki zdrowotnej, wnioski z pandemii COVID-19.

Czas trwania kursu: 2 dni (16 godzin dydaktycznych).

Forma realizacji kursu: z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia na
odlegtosc¢ lub stacjonarnie.

Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie

sprawdzianu z zakresu wiedzy objetej programem Kkursu.
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5. Kurs atestacyjny (podsumowujacy): Endokrynologia i diabetologia

dziecieca

Przed przystgpieniem do realizacji programu kursu atestacyjnego organizator kursu
jest zobowigzany do przeprowadzenia kolokwium sprawdzajgcego wiedze nabytg
w trakcie szkolenia specjalizacyjnego. Zakres wiedzy obejmuje kursy specjalizacyjne
i staze zrealizowane w ramach catego szkolenia specjalizacyjnego.
Cel kursu:
uzyskanie wiedzy z zakresu zasad diagnozowania i leczenia wybranych chorob
wywotanych zaburzeniami czynnosci gruczotow wydzielania wewnetrznego u dzieci
i mtodziezy oraz przygotowanie do egzaminy koncowego.
Zakres wiedzy:
1) etiologia oraz wczesne i odlegte powikfania wcze$niactwa;
2) etiologia oraz wczesne i odlegte nastepstwa hipotrofii wewnatrzmacicznej;
3) wskazania i zasady terapii hormonem wzrostu i IGF-1 w wieku rozwojowym;
4) hiperprolaktynemia — algorytm postepowania;
5) budowa i czynno$¢ kory nadnerczy w roznych okresach rozwoju dziecka;
6) hiperkortyzolemia — algorytm postepowania;
7) wrodzony przerost nadnerczy-diagnostyka i leczenie;
8) niedoczynnos¢ i nadczynnosé kory nadnerczy, przetom nadnerczowy;
9) guzy nadnerczy;
10) nowoczesne metody leczenia neurochirurgicznego rozrostéw nowotworowych
i nienowotworowych gruczotéw wydzielania wewnetrznego w wieku
rozwojowym;
11) niedobdr wysokosci ciata pochodzenia hormonalnego, niedoczynnosé
przysadki;
12) guzy oraz wady rozwojowe przysadki i okolicy siodta tureckiego, zespot
pustego siodta — zasady diagnozowania i terapii;
13) zaburzenia miesigczkowania oraz krwawienia czynnosciowe u nastolatek;
14) rozwdj psychoseksualny dzieci i mtodziezy;
15) rzadkie defekty steroidogenezy;
16) zaburzenia rozwoju pici;
17) zespoty niewrazliwo$ci na androgeny, zespét Klinefeltera;

18) hipogonadyzm;
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19) zespoty przebiegajgce z hiperandrogenizacjg;

20) zastosowanie USG i BACC w diagnozowaniu choréb tarczycy;

21) wole guzkowe u dzieci i mtodziezy;

22) nowotwory tarczycy w wieku rozwojowym;

23) diagnostyka i leczenie niedoczynnosci i nadczynnosci tarczycy w wieku
rozwojowym;

24) chirurgiczne aspekty leczenia chordb tarczycy u dzieci i mtodziezy;

25) wprowadzenie do poliendokrynopatii, autoimmunologiczne zespoty
niedoczynnos$ci wielogruczotowej;

26) metabolizm i znaczenie biologiczne wit D3;

27) zaburzenia gospodarki wapniowo-fosforanowej — diagnostyka, jednostki
chorobowe przebiegajgce z hipo- i hiperkalcemig;

28) krzywica z niedoboru witaminy D oraz krzywice witamino-D-oporne;

29) zaburzenia chrzestno-kostne — obraz kliniczny, zasady diagnozowania
i leczenia;

30) zespoty mnogiej gruczolakowatosci wewngtrzwydzielniczej;

31) zaburzenia funkcji gruczotow wydzielania wewnetrznego w czasie i po
leczeniu chordb rozrostowych;

32) hipoglikemia w ré6znych okresach rozwoju dziecka — diagnostyka, obraz
kliniczny i leczenie;

33) cukrzyce monogenowe — diagnostyka, objawy kliniczne i leczenie;

34) postepowanie z dzieckiem chorym na cukrzyce w okresie okotooperacyjnym;

35) choroby wspdtistniejgce z cukrzycg, w tym nadcisnienie tetnicze;

36) ostre powiktania cukrzycy;

37) przewlekie powiktania cukrzycy;

38) szczepienia ochronne u dzieci z cukrzyca;

39) cukrzyca typu 2 w wieku rozwojowym;

40) otytos¢, wczesne i odlegte powiktania otytosci w wieku rozwojowym;

41) zaburzenia lipidowe, w tym hipercholesterolemia rodzinna;

42) zaburzenia gospodarki wodno-elektrolitowej w wieku rozwojowym (moczéwka
prosta, moczoéwka nerkowa, zespot nieadekwatnego wyrzutu adiuretyny,
zespot mozgowej utraty soli);

43) wskazania i przeciwwskazania do leczenia chirurgicznego chordb gruczotow

wydzielania wewnetrznego, powikfania leczenia chirurgicznego tych chorob;
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44) zasady postepowania okotooperacyjnego w chirurgicznym leczeniu
endokrynopatii;
45) zasady stosowania substytucji hormonalnej po usunieciu gruczotéw
wydzielania wewnetrznego;
46) prezentacja ciekawych przypadkow;
Czas trwania kursu: 10 dni (80 godzin dydaktycznych), w ostatnim roku odbywania
szkolenia specjalizacyjnego przed przystgpieniem do PES.
Forma realizacji kursu: z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia na odlegto$é
lub stacjonarnie.
Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie

sprawdzianu z zakresu wiedzy objetej programem kursu.

B — Staze kierunkowe

Lekarz jest zobowigzany do odbycia nizej wymienionych stazy. Czas trwania stazu
podany jest w tygodniach i dniach roboczych w wymiarze czasu pracy 7 godzin 35
minut dziennie. Staz nalezy przedtuzy¢ o kazdy dzien nieobecnos$ci, w tym réwniez

o dni ustawowo wolne od pracy w danym roku.

1. Staz podstawowy w zakresie endokrynologii i diabetologii dzieciecej

Cel stazu:
uzyskanie wiedzy koniecznej do samodzielnego diagnozowania i terapii chorob
wywotanych zaburzeniami czynnosci i/lub struktury gruczotéw wydzielania
wewnetrznego oraz zaburzeniami metabolizmu glukozy u dzieci i mtodziezy.
Zakres wiedzy teoretycznej w zakresie endokrynologii dzieciecej:
Wiedza w zakresie:

1) rozwoju uktadu dokrewnego w okresie wewngtrzmacicznym,;

2) czynnikdéw wptywajgcych na wzrastanie i dojrzewanie ptodu;

3) rolitozyska jako gruczotu wydzielania wewnetrznego;

4) determinacji ptci;

5) odrebnosci w morfologii i funkcji gruczotdéw wydzielania wewnetrznego

u noworodkow, w tym u wczesdniakow, szczegodlnie u skrajnie niedojrzatych

wczesniakow;
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6) hipotrofii wewnatrzmacicznej oraz jej wczesnych i odlegtych powikfan;

7) wptywu hormonow i ich pochodnych oraz lekéw stosowanych
w endokrynopatiach u matki na rozwoj ptodu;

8) czynnosci tarczycy w réznych okresach rozwoju dziecka oraz zaburzen
W rozwoju tego gruczotu;

9) przesiewowych technik stosowanych w celu wczesnego rozpoznania
wrodzonej niedoczynnosci tarczycy oraz zasad weryfikacji tego rozpoznania
i terapii tego schorzenia,

10) przesiewowych technik stosowanych w celu wczesnego rozpoznania
wrodzonego przerostu nadnerczy oraz zasad weryfikacji tego rozpoznania
i terapii tego schorzenia,

11) postepowania w przypadkach hipertyreotropinemii i hipotyroksynemii
przejsciowej u noworodkow i niemowlat;

12) zaburzen wystepujacych u noworodka matki z chorobg Gravesa-Basedowa,;

13) wola u noworodkow;

14) fizjologii kory nadnerczy w réznych okresach rozwoju dziecka;

15) hipoglikemii u noworodkow, niemowlat i dzieci starszych;

16) zaburzen kalcemii u noworodkow, niemowlat i dzieci starszych;

17) hiponatremii u noworodkéw, niemowlat i dzieci starszych,;

18) zaburzen wodno-elektrolitowych u noworodkéw, niemowlat i dzieci starszych;

19) fizjologii i patologii okresu dojrzewania, w tym przedwczesnego dojrzewania
ptciowego GnRH-zaleznego i GnRH-niezaleznego oraz terapii
przedwczesnego dojrzewania ptciowego GnRH-zaleznego agonistami GnRH
i opéznionego dojrzewania ptciowego oraz hipogonadyzmu hiper-

i hipogonadotropowego;

20) fizjologii i patologii proceséw wzrastania, w tym nadmiaru i niedoboru
wysokosci ciata spowodowanego zaburzeniami hormonalnymi i innymi
przyczynami oraz wskazaniami i zasadami leczenia hormonem wzrostu
I rekombinowanym IGF-1 niskorostych dzieci;

21) znajomosci zespotéw genetycznych zwigzanych z niedoborem wysoko$ci
ciata (mutacja genu SHOX, zespét Turnera, Noonan, Silver-Russel, Prader-

Willi i inne) i mozliwosci ich leczenia;
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22) znajomosci zespotow genetycznych zwigzanych z nadmierng wysokoscig
ciata (zespot Marfana, Sotosa, Beckwitha-Wiedemanna, Klinefeltera i inne)
I mozliwosci ich leczenia;

23) fizjologii i patologii czynnosci podwzgoérza i przysadki;

24) zaburzen rozwoju przysadki;

25) guzow przysadki, charakteryzujgcych sie wydzielaniem hormonalnym
i niewydzielajgcych hormonéw, w tym rozpoznawanych przypadkowo;

26) niedoczynnosci przedniego ptata przysadki;

27) moczdéwki prostej podwzgdrzowo-przysadkowej, z roznicowaniem tej choroby
z innymi chorobami objawiajgcymi sie wielomoczem;

28) objawow wielohormonalnej niedoczynnosci przysadki - etiologii
i postepowania diagnostyczno - terapeutycznego;

29) guzow okolicy podwzgorzowo-przysadkowey;

30) jadtowstretu psychicznego i bulimii;

31) zastosowania nowoczesnych metod biochemicznych i badan obrazowych
w diagnostyce chordb podwzgérza i przysadki;

32) rozrostu nowotworowego i nienowotworowego gruczotu tarczowego;

33) nadczynnosci i niedoczynnosci tarczycy;

34) chorob autoimmunizacyjnych tarczycy;

35) innych zapalen tarczycy w wieku rozwojowym;

36) zespotow opornosci na hormony tarczycy i ich réznicowania z innymi
chorobami gruczotu tarczowego;

37) zastosowania jodu radioaktywnego w diagnostyce i leczeniu chordb tarczycy
w wieku rozwojowym;

38) badan cytologicznych tarczycy w praktyce klinicznej;

39) zaburzen czynno$ci tarczycy w nastepstwie stosowania lekéw;

40) zaburzen homeostazy wapniowo-fosforanowej wywotanych chorobami
gruczotow przytarczycznych i innymi przyczynami; roznicowanie przyczyn
hipo- i hiperkalcemii;

41) fizjologii przemian i biologicznego znaczenia witaminy D w organizmie, w tym
zasad profilaktyki niedoboru witaminy D oraz krzywicy z niedoboru tej
witaminy i krzywic witamino-D-opornych;

42) chordb metabolicznych kosci (osteoporoza, osteopenia, osteomalacja);

43) zaburzen chrzestno-kostnych;
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44) nadwagi i otytosci w wieku rozwojowym, w tym zasad zapobiegania,
diagnostyki i leczenia otytosci i jej powiktan;

45) fizjologii i patologii kory nadnerczy, w tym wrodzonego przerostu nadnerczy,
blokow enzymatycznych steroidogenezy nadnerczowej, ich nastepstw
I leczenia;

46) niedoczynno$ci kory nadnerczy pierwotnej i wtornej; (nabytej i wrodzonej) oraz
wzglednej;

47) ostrej i przewlektej niedoczynnosci kory nadnerczy;

48) stanow hiperkortyzolemii ACTH-niezaleznej oraz ACTH-zaleznej, w tym
ektopowego wydzielania ACTH,

49) guzéw nadnerczy przebiegajgcych z hiperaldosteronizmem,
hiperkortyzolemig, zwiekszonym wydzielaniem androgenéw nadnerczowych,
badz niewydzielajgcych hormonow;

50) innych chorob kory nadnerczy w wieku rozwojowym;

51) chorob przebiegajgcych z nadczynnoscig rdzenia nadnerczy
(pheochromocytoma);

52) zasad stosowania glikokortykoidoéw w leczeniu choréb nadnerczy i innych
chorob przewlektych;

53) zespotdw przebiegajgcych z androgenizacjg dziewczagt, w szczegolnosci
zespotu policystycznych jajnikow, guzow hormonalnie czynnych jajnikéw i kory
nadnerczy oraz nieklasycznych postaci wrodzonego przerostu nadnerczy;

54) zaburzen réznicowania ptci, w tym dysgenezji gonad, zespotu Turnera oraz
zespotu braku wrazliwosci na androgeny;

55) zagadnien andrologicznych w endokrynologii wieku rozwojowego, w tym
hipogonadyzmu hiper- i hipogonadotropowego u chtopcow (zespot
Klinefeltera);

56) wnetrostwa; jego przyczyn, postepowania terapeutycznego i mozliwych
konsekwencji;

57) innych wrodzonych zespotow przebiegajgcych z niedoborem lub nadmiarem
dtugosci/wysokosci ciata, hipogonadyzmem, otyto$cia;

58) zaburzen miesigczkowania u dziewczat;

59) genetycznie uwarunkowanych chorob gruczotéw wydzielania wewnetrznego;

60) zespotow mnogiej gruczolakowatosci wewngtrzwydzielniczej — MEN 1, MEN 2,
MEN 3, MEN 4;
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61) wielogruczotowej niedoczynnosci wewngtrzwydzielniczej — APS 1, APS 2,
APS 3, APS 4,

62) zaburzen w przemianie lipidow, z postepowaniem w przypadku aterogennego
lipidogramu, szczegdlnie w hipercholesterolemii rodzinnej;

63) nadcisnienia tetniczego zaleznego od zaburzen hormonalnych;

64) guzow przewodu pokarmowego 0 czynnosci wewnatrzwydzielnicznej;

65) zaburzen funkcji gruczotéw wydzielania wewnetrznego w czasie i po leczeniu
choréb rozrostowych;

66) zaburzen hormonalnych w stanach ciezkich u dzieci (wzgledna niedoczynnos¢
nadnerczy, patologiczna hiperglikemia, zespét niskiej tyroksyny lub niskiej
trijodotyroniny i tyroksyny);

67) zaburzen endokrynnych bedgcych konsekwencjg leczenia onkologicznego
I chirurgicznego.

Zakres wiedzy teoretycznej w zakresie diabetologii dzieciecej:
Wiedza w zakresie:
1) epidemiologii cukrzycy wieku rozwojowego;
2) etiopatogenezy cukrzycy typu 1;
3) okresu prediabetes (diagnostyka, mozliwosci prewenciji);
4) postaci klinicznych cukrzycy u dzieci i mtodziezy;
5) diagnostyki roznicowej i postepowania terapeutycznego w cukrzycy u dzieci
I mtodziezy (insulinoterapia, zasady zywienia, wysitek fizyczny);
6) nowoczesnych metod insulinoterapii, przy pomocy osobistych pomp
insulinowych i monitorowania efektéw leczenia;
7) zasad zywienia w roznych typach cukrzycy;
8) ostrych powiktan cukrzycy;
9) zwigzku cukrzycy z innymi endokrynopatiamii;

10) modyfikacji leczenia, w warunkach ambulatoryjnych i szpitalnych, dzieci
chorych na cukrzyce w przypadku wspofistnienia innych chorob;

11) zasad postepowania z dzie¢mi chorymi na cukrzyce przed- i podczas
zabiegow operacyjnych;

12) roli diabetologa-pediatry w prewenciji przewlektych powiktan cukrzycy;

13) chordb autoimmunizacyjnych wspotwystepujgcych z cukrzycg;

14) cukrzycy typu 2, w tym okresu prediabetes, w wieku rozwojowym;

15) diagnozowania i leczenia cukrzyc monogenowych;
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16) organizacji opieki nad dzieCmi chorymi na cukrzyce;
17) odrebnosci prowadzenia edukaciji i reedukacji z zakresu samokontroli cukrzycy
u dzieci i ich rodzicéw/opiekunéw;
18) problemoéw psychologicznych, socjalnych i spotecznych dzieci i mtodziezy
chorujgcej na cukrzyce;
19) poradnictwa zawodowego dla dzieci i mtodziezy chorujgcej na cukrzyce;
20) zaburzen przemian lipidowych w wieku rozwojowym, w tym
w hipercholesterolemii rodzinne;j.
Zakres umiejetnosci praktycznych w zakresie endokrynologii dzieciecej:
Umiejetnosci praktyczne i zdolnos¢ oceny:
1) badania noworodka, z oceng jego dojrzatosci;
2) badania podmiotowego i przedmiotowego, diagnozowania i terapii dziecka
z chorobami gruczotéw wydzielania wewnetrznego;
3) badania tarczycy u noworodkéw, niemowlat i dzieci starszych;
4) potozenia jader;
5) gruczotéw piersiowych;
6) wynikéw badan przesiewowych w kierunku wrodzonej niedoczynnosci
tarczycy i wrodzonego przerostu nadnerczy;
7) rozwoju dziecka w okresie niemowlecym, poniemowlecym, przedszkolnym
i szkolnym;
8) postugiwania sie orchidometrem Pradera w ocenie rozwoju jader;
9) badania narzgddw ptciowych z réznicowaniem stopnia wirylizacji wedtug skali
Pradera;
10) oceny stopnia hirsutyzmu wedtug skali Ferrimana-Gallweya,;
11) rozwoju psychoruchowego dziecka testem Denver lub innym testem;
12) rozwoju dziecka w okresie dojrzewania ptciowego, z oceng dojrzewania
piciowego wedtug skali Tannera;
13) rozwoju somatycznego dziecka w réoznym wieku, z umiejetnoscig interpretacji
diagraméw;
14) postugiwania sie siatkami centylowymi oraz innymi miernikami rozwoju,
z okresleniem wzrostu docelowego;
15) oceny tempa wzrastania oraz odchylenia standardowego od wartosci sredniej,
prognozowanie wzrostu ostatecznego;

16) oceny proporcji budowy ciata, z umiejetnosciag interpretacji diagraméw;
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17) oceny i interpretacji wieku kostnego;

18) roznicowania pierwotnego i wtérnego niedoboru wysokosci ciata w oparciu
0 parametry auksologiczne, biochemiczne i radiologiczne;

19) rozpoznawania rodzinnego niskiego wzrostu oraz konstytucjonalnego
opodznienia wzrastania i dojrzewania;

20) diagnostyki niedoboru hormonu wzrostu oraz niedoboru IGF-1;

21) monitorowania terapii niedoboru wysokosci ciata przy zastosowaniu
rekombinowanego, ludzkiego hormonu wzrostu oraz rekombinowanego,
ludzkiego insulinopodobnego czynnika wzrostu-1;

22) diagnostyki i leczenia somatotropinowej i wielohormonalnej niedoczynnosci
przysadki przy zastosowaniu rekombinowanego, ludzkiego hormonu wzrostu;

23) diagnostyki i leczenia zespotu Turnera przy zastosowaniu rekombinowanego,
ludzkiego hormonu wzrostu oraz substytucji estrogenowo-progestagenowej;

24) rozpoznawania i leczenia zespotu Prader-Willi, w ramach kompleksowe]
terapii, przy zastosowaniu rekombinowanego, ludzkiego hormonu wzrostu,
diety oraz rehabilitacji;

25) diagnostyki opornosci na hormon wzrostu;

26) diagnostyki i leczenia ciezkiego, wrodzonego niedoboru IGF-1 przy
zastosowaniu rekombinowanego, ludzkiego insulinopodobnego czynnika
wzrostu-1;

27) postugiwania sie wspoétczynnikami do oceny stanu odzywienia dzieci
I mtodziezy;

28) interpretacji wynikow badan biochemicznych, przede wszystkim stezen
hormondw i czynnikdw wzrostu;

29) interpretacji wynikow badan obrazowych;

30) rozpoznawania i leczenia poliendokrynopatii;

31) rozpoznawania i leczenia wrodzonego przerostu nadnerczy;

32) diagnostyki roznicowej przedwczesnego dojrzewania piciowego, z zasadami
leczenia przedwczesnego dojrzewania ptciowego GnRH-zaleznego, przy
zastosowaniu dtugodziatajgcego analogu GnRH,;

33) diagnostyki tagodnych przyczyn przedwczesnego dojrzewania ptciowego
(thelarche praecox, adrenarche praecox);

34) rozpoznawania tagodnych postaci opéznionego dojrzewania ptciowego

(konstytucjonalne opdznienie wzrastania i dojrzewania);
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35) diagnostyki zaburzen rozwoju wewnetrznych i zewnetrznych narzgdow
piciowych;

36) rozpoznawania wrodzonych i nabytych zaburzen strukturalnych okolicy
podwzgorzowo-przysadkowej w diagnostyce obrazowej wrodzonej
wielohormonalnej niedoczynnosci przysadki, niedoboru i nadmiaru wysokosci
ciafta, przedwczesnego dojrzewania ptciowego, choroby Cushinga oraz
moczOwKi prostej;

37) rozpoznawania wrodzonej, wielohormonalnej niedoczynnosci przysadki
u noworodkow i niemowlat;

38) rozpoznawania hiperkortyzolemii oraz ACTH-zaleznych i ACTH-niezaleznych
postaci zespotu Cushinga;

39) rozpoznawania wrodzonej, pierwotnej niedoczynnosci nadnerczy;

40) prowadzenia postepowania okotooperacyjnego u dzieci z niedoczynnoscig
nadnerczy;

41) prowadzenia postepowania okotooperacyjnego u dzieci z zespotem Cushinga,;

42) diagnostyki i leczenia otytosci i jej powiktan;

43) monitorowania cisnienia krwi tetniczej metodg Holtera u dzieci i mtodziezy
z chorobami gruczotéw wydzielania wewnetrznego;

44) diagnostyki i leczenia hormonalnych przyczyn nadcisnienia tetniczego u dzieci
i mtodziezy;

45) prowadzenia postepowania okotooperacyjnego u dzieci z pheochromocytoma,;

46) diagnostyki roznicowej i leczenia hipokalcemii u dzieci i mtodziezy;

47) diagnostyki roznicowej i leczenia hiperkalcemii u dzieci i mtodziezy;

48) diagnostyki roznicowej oraz leczenia hiperandrogenizacji u dziewczat;

49) rozpoznawania i leczenia wzglednej niewydolnosci nadnerczy w stanach
ciezkich u dzieci;

50) rozpoznawania i postepowania w patologicznej hiperglikemii w stanach
ciezkich u dzieci;

51) rozpoznawania i postepowania w zespole niskiej tyroksyny oraz w zespole
niskiej trijodotyroniny i tyroksyny w stanach ciezkich u dzieci;

52) rozpoznawania i leczenia dziecka z hipercholesterolemig rodzinng;

53) diagnostyki roznicowej i leczenia hipoglikemii.

Zakres umiejetnosci praktycznych w zakresie diabetologii dzieciecej:

Umiejetno$ci praktyczne i zdolnos¢ oceny:
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1) badania podmiotowego i przedmiotowego dziecka chorego na cukrzyce;

2) oceny rozwoju psycho-ruchowego dziecka za pomocg skali Denver lub innego
miernika rozwoju;

3) oceny rozwoju somatycznego dziecka chorego na cukrzyce;

4) rozpoznawania cukrzycy na podstawie oznaczenia glikemii spoczynkowej
oraz glikemii po doustnym obcigzeniu glukoza;

5) oznaczenia glikemii, glukozurii, ketonurii i albuminurii przy pomocy testow
paskowych;

6) leczenia stanow ciezkich u dzieci chorych na cukrzyce (Spigczki hiper-
I hipoglikemiczne, ciezkie zakazenia);

7) postepowania terapeutycznego w ostrych powiktaniach cukrzycy
(neuroglikopenia, kwasica ketonowa);

8) zasad intensywnej insulinoterapii metoda wielokrotnych iniekcji insuliny;

9) podawania insuliny za pomocg wszystkich dostepnych wstrzykiwaczy;

10) sposobu prowadzenia ciggtej, podskérnej infuzji insuliny, przy uzyciu
osobistych pomp insulinowych, w tym zintegrowanych z systemem ciggtego
monitorowania glikemii;

11) infuzji glukozy, insuliny i innych lekdw za pomocg wszystkich dostepnych na
polskim rynku programowanych pomp infuzyjnych;

12) techniki ciggtego pomiaru glikemii (CGM i FGM) oraz interpretacji uzyskanych
danych;

13) oceny wyréwnania metabolicznego cukrzycy;

14) programu i zasad szkolenia dzieci chorujgcych na cukrzyce oraz ich
rodzicow/opiekundw w zakresie samokontroli cukrzycy, w tym zasad
stosowania dozowanego wysitku fizycznego;

15) zasad zywienia dzieci z réznymi typami cukrzycy;

16) prowadzenia reedukaciji dzieci chorych na cukrzyce oraz ich
rodzicow/opiekundw w zakresie samokontroli cukrzycy;

17) prowadzenia chorych na cukrzyce;

18) postepowania terapeutycznego w cukrzycy przed- i w czasie zabiegow
operacyjnych;

19) przeprowadzenia diagnostyki réznicowej cukrzycy, w tym okreslenia
patogenezy choroby (test doustnego i dozylnego obcigzenia glukozg, test
z glukagonem, testu Sekrecji Endogennej Insuliny (MMTT — Mixed Meal
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Tolerance Test), testow oceniajgcych insulinowrazliwo$¢, oznaczanie stezenia

C-peptydu i insuliny w surowicy krwi, oznaczanie réznych markerow
autoimmunizacyjnej destrukcji wysp trzustkowych);
20) réznicowania poszczegolnych typow cukrzycy;
21) wykonywania prob diagnostycznych w kierunku odlegtych powiktan cukrzycy,
w tym testu oceniajgcego klirens ktebuszkow nerkowych;
22) okreslenia bilansu ptynéw, weglowodandw i energii; planowanie aktywnosci
fizycznej, planowanie positkdw, zgodnie z aktualnymi zasadami zywienia;
23) oznaczania glikemii przy zastosowaniu wszystkich dostepnych na rynku
glukometrow;
24) zatozenia systemu 24 godzinnego monitorowania cisnienia tetniczego metodg
Holtera, z oceng wynikéw;
25) rozpoznawania odlegtych powiktan cukrzycy, w tym w retinopatii, nefropatii
I neuropatii cukrzycowej;
26) rozpoznawania i leczenia chorob wspdtistniejgcych z cukrzycg;
27) przeprowadzenia i interpretacji badania oftalmoskopowego;
28) rozpoznawania hipercholesterolemii rodzinnej i leczenia tej choroby.
Forma zaliczenia stazu (u kierownika specjalizacji):
1) ztozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej objetej programem stazu;
2) zaliczenie sprawdzianu z umiejetnosci praktycznych — potwierdzenie przez
kierownika specjalizacji wykonanych przez lekarza zabiegdéw oraz procedur
medycznych objetych programem stazu.
Czas trwania stazu: t.gcznie 104 tygodnie (520 dni roboczych), w tym 63 tygodnie
(315 dni roboczych) w oddziale endokrynologii dzieciecej i 10 tygodni (50 dni
roboczych) w poradni endokrynologii dzieciecej, 24 tygodni (120 dni roboczych)
w oddziale diabetologii dzieciecej i 7 tygodni (35 dni roboczych) w poradni
diabetologii dzieciece;.
Miejsce stazu: jednostka, ktéra posiada akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie endokrynologii i diabetologii dzieciece;j.
Miejsce realizacji dyzuréw medycznych: w miejscu odbywania stazu

podstawowego.
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2. Staz kierunkowy w zakresie endokrynologii oséb dorostych

Cel stazu:

uzyskanie wiedzy koniecznej do samodzielnego diagnozowania i terapii chorob

wywotanych zaburzeniami czynnosci i/lub struktury gruczotow wydzielania

wewnetrznego.

Zakres wiedzy teoretycznej:

Wiedza obejmujagca:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)
9)

10)

11)

12)

13)

14)

patofizjologie podwzgorza i przysadki;

gruczolaki przysadki charakteryzujgce sie wydzielaniem hormonalnym

i niewydzielajgce hormondw, z uwzglednieniem réznic wystepowania

i manifestacji klinicznej u dorostych i w wieku rozwojowym;

moczowke prostg podwzgorzowo-przysadkowa, z réznicowaniem z innymi
chorobami objawiajgcymi sie wielomoczem,;

guzy przysadki i okolicy podwzgodrza wptywajgce przez ucisk na czynnosc¢
przysadki;

réznicowanie jadtowstretu psychicznego z chorobami organicznymi uktadu
podwzgorzowo-przysadkowego;

zastosowanie nowoczesnych metod biochemicznych i obrazowych

w diagnostyce choréb podwzgorza i przysadki;

zasady leczenia przetrwatej z okresu dziecinstwa lub nabytej przez osoby
doroste somatotropinowej niedoczynnos$ci przysadki;

choroby z niedoboru jodu, w tym wole endemicznie sporadyczne;

rozrosty nienowotworowe gruczotu tarczowego, w tym wole rozlane

i guzkowe;

roznicowanie poszczegolnych rodzajow nadczynnosci i niedoczynnosci
tarczycy, w tym subklinicznej nadczynnosci oraz niedoczynnosci tarczycy;
choroby autoimmunizacyjne tarczycy prowadzgce do nadczynnosci,
niedoczynnosci lub zapalenia gruczotu tarczowego;

leczenie nadczynnosci tarczycy, z wyborem odpowiedniej metody i czasu
leczenia;

zasady leczenia niedoczynnosci tarczycy — dawka poczatkowa i optymalna
dawka substytucyjna;

rodzaje zapalenh tarczycy i ich leczenie;
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15) nowotwory tarczycy, ze szczegolnym uwzglednieniem diagnostyki
I kompleksowego leczenia poszczegolnych typdw raka tarczycy;

16) zastosowanie jodu radioaktywnego w diagnostyce i leczeniu choroéb tarczycy;

17) orbitopatie i oftalmopatie w chorobie Gravesa i Basedowa;

18) badanie cytologiczne tarczycy w praktyce klinicznej;

19) zaburzenia czynnosci tarczycy stanowigce nastepstwo stosowania lekow;

20) zespot niskiego T4 oraz niskiego T3 i Ta;

21) zaburzenia homeostazy wapniowo-fosforanowej wywotane chorobami
gruczotéw przytarczycznych, nowotworami i innymi przyczynami;

22) roznicowanie przyczyn nadczynnosci i niedoczynnos$ci przytarczyc;

23) przetom hiperkalcemiczny;

24) choroby przebiegajgce ze zmniejszeniem gestosci mineralnej kosci
(osteoporoza, osteopenia), bgdz zmniejszeniem proporcji miedzy czescig
zmineralizowang ko$ci a czescig organiczng (osteomalacja);

25) stany hiperkortyzolemii ACTH-niezaleznej oraz ACTH-zaleznej, w tym
ektopowe wydzielanie ACTH,;

26) guzy nadnerczy przebiegajgce z hiperaldosteronizmem, hiperkortyzolemia,
zwiekszonym wydzielaniem androgenéw nadnerczowych, bgdz
niewydzielajgce hormonodw, wykrywane przypadkowo;

27) bloki enzymatyczne steroidogenezy nadnerczowej, w tym niedoczynnos¢ kory
nadnerczy — pierwotng i wtérna;

28) stany przebiegajgce z nadczynnoscig (pheochromocytoma) rdzenia
nadnerczy;,

29) hormonalne przyczyny zaburzen miesigczkowania;

30) zespoty przebiegajgce z androgenizacjg u kobiet;

31) przyczyny hipogonadyzmu u mezczyzn;

32) guzy jadra hormonalnie czynne i niewydzielajgce hormondw;

33) guzy przewodu pokarmowego o czynnosci wewngtrzwydzielnicznej;

34) zaburzenia w przemianie lipidéw, z postepowaniem w przypadku stwierdzenia
aterogennego lipidogramu;

35) nadcisnienie tetnicze zalezne od zaburzen hormonalnych;

36) zespoty mnogiej gruczolakowatosci wewnatrzwydzielniczej — MEN 1, MEN 2,
MEN 3, MEN 4;
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37)
38)
39)
40)
41)
42)
43)

44)

45)

wielogruczotowe niedoczynnosci wewnagtrzwydzielnicze — APS 1, APS 2, APS
3, APS 4;

otytosc i jej powiktania;

rozpoznawanie, diagnostyke i sposoby leczenia guzéw neuroendokrynnych;
incidentalome nadnerczy, z uwzglednieniem réznic w rozpoznaniu

I postepowaniu u dzieci i u 0osob dorostych;

incidentalome przysadki;

fizjologie czynnosci tarczycy u kobiet w okresie cigzy;

zasady oceny czynnosci tarczycy i suplementac;ji tyroksyny przed, w okresie
| po porodzie;

odmiennosci leczenia nadczynnosci tarczycy u kobiet z chorobg Gravesa-
Basedowa w okresie cigzy;

leczenie zachowawcze i radykalne orbitopatii;

Zakres umiejetnosci praktycznych:

1)

2)

umiejetnos¢ samodzielnego wykonywania lub samodzielnej oceny:

a) badania ultrasonograficznego gruczotu tarczowego,

b) biopsji aspiracyjnej cienkoigtowej gruczotu tarczowego,

¢) wyniku badania cytologicznego tarczycy,

d) pomiaru potozenia gatek ocznych wzgledem brzegéw kostnych oczodotu
i oceny klinicznej aktywnosci oftalmopatii,

e) badania palpacyjnego gruczotow piersiowych,

f) wyniku badania ultrasonograficznego gruczotéw piersiowych,

g) wyniku badania ultrasonograficznego narzgdéw miednicy mniejszej,

h) wynikow badania densytometrycznego kosci i biochemicznych markeréw
obrotu kostnego,

i) interpretacji wynikébw pomiaru stezenia wszystkich hormonodw,

z porownaniem do wieku rozwojowego,

J) wyniku obrazowania gruczotéw dokrewnych wszystkimi metodami
(klasyczne badania RTG, USG, tomografia komputerowa, badanie
rezonansu magnetycznego, pozytonowej tomografii emisyjnej);

umiejetnos¢ wspodtpracy z lekarzem podstawowej opieki zdrowotnej

i lekarzami innych specjalnosci;
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3) umiejetnosc oceny, ktorzy pacjenci mogg by¢ przekazani do lekarza
podstawowej opieki zdrowotnej, a ktérzy wymagajg leczenia w poradni
specjalistycznej, bgdz hospitalizacji.

Forma zaliczenia stazu (u kierownika stazu):

1) ztozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej objetej programem stazu;

2) zaliczenie sprawdzianu z umiejetnos$ci praktycznych — potwierdzenie przez
kierownika stazu wykonanych przez lekarza zabiegéw lub procedur
medycznych objetych programem stazu.

Czas trwania stazu: tacznie 4 tygodnie (20 dni roboczych), w tym 2 tygodnie (10
dni roboczych) w oddziale endokrynologii oséb dorostych i 2 tygodnie (10 dni
roboczych) w poradni endokrynologii dla oséb dorostych.

Miejsce stazu: jednostka, ktéra posiada akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie endokrynologii lub ww. stazu.

Miejsce realizacji dyzurow medycznych: w miejscu odbywania stazu

podstawowego lub stazu kierunkowego.

3. Staz kierunkowy w zakresie diabetologii oséb dorostych

Cel stazu:
uzyskanie wiedzy koniecznej do samodzielnego diagnozowania i terapii chorob
wywotanych zaburzeniami metabolizmu glukozy.
Zakres wiedzy teoretycznej:
Wiedza obejmujgca:
1) epidemiologie cukrzycy;
2) postaci kliniczne cukrzycy u 0os6b dorostych, z diagnostykg réznicowg
I postepowaniem terapeutycznym;
3) etiopatogeneze, diagnostyke, objawy kliniczne i leczenie cukrzycy typu 2
u 0soOb dorostych;
4) ostre powiktania cukrzycy;
5) nowoczesne metody insulinoterapii przy pomocy osobistych pomp
insulinowych i monitorowania efektéw leczenia;
6) modyfikacje leczenia cukrzycy w chorobach wspétistniejgcych, w warunkach
szpitalnych i ambulatoryjnych;

7) zasady postepowania przed- i w czasie zabiegdw operacyjnych;

CMKP 2023 39



Program specjalizacji w dziedzinie endokrynologii i diabetologii dzieciecej dla lekarzy
posiadajgcych specjalizacje | stopnia lub Il stopnia lub tytut specjalisty w dziedzinie pediatrii

8)
9)
10)

11)
12)

13)

przewlekte powiktania cukrzycy;

role diabetologa w prewenc;ji przewlektych powiktan cukrzycy;

odrebnosci prowadzenia edukacji z zakresu samokontroli cukrzycy u oséb
dorostych;

zasady systemu organizacji opieki nad chorym na cukrzyce;
przekazywanie pacjentow z osrodkow dzieciecych do osrodkéw dla oséb
dorostych (sposéb przekazywania pacjentow i zasady wspétpracy);

cukrzyce w czasie cigzy, w tym cukrzyce ciezarnych.

Zakres umiejetnosci praktycznych:

Umiejetno$¢ samodzielnego wykonywania lub samodzielnej oceny:

1)
2)

3)
4)

5)

6)

7

8)
9)

10)

badania podmiotowego i przedmiotowego chorego na cukrzyce;

leczenia hipoglikemizujgcego (insulinoterapia, doustne leki
przeciwcukrzycowe);

szkolenia osob dorostych i ich rodzin w zakresie samokontroli cukrzycy;
wyréwnania metabolicznego cukrzycy;

postugiwania sie programami komputerowymi wspotpracujgcymi

z glukometrami i osobistymi pompami insulinowymi;

prowadzenia ciggtej, podskornej infuzji insuliny przy uzyciu osobistych pomp
insulinowych, w tym zintegrowanych z systemem ciggtego monitorowania
glikemii;

postepowania terapeutycznego w stanach nagtych oraz prewencji, diagnostyki
i leczenia przewlektych powikfan cukrzycy;

reedukacji pacjentdw w zakresie samokontroli cukrzycy;

prowadzenia intensywnej insulinoterapii metodg wielokrotnych iniekcji insuliny
oraz ciggtej podskoérnej infuzji insuliny przy uzyciu pomp insulinowych;
pomiaru glikemii przy pomocy glukometréw i systemow ciggtego pomiaru

glikemii.

Forma zaliczenia stazu (u kierownika stazu):

1)
2)

ztozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej objetej programem stazu;
zaliczenie sprawdzianu z umiejetnosci praktycznych — potwierdzenie przez
kierownika stazu wykonanych przez lekarza zabiegow lub procedur

medycznych objetych programem stazu.
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Czas trwania stazu: tagcznie 4 tygodnie (20 dni roboczych), w tym 2 tygodnie (10
dni roboczych) w oddziale diabetologii dla osob dorostych i 2 tygodnie (10 dni
roboczych) w poradni diabetologicznej dla osdb dorostych.

Miejsce stazu: jednostka, ktéra posiada akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie diabetologii. lub ww. stazu.

Miejsce realizacji dyzuréw medycznych: w miejscu odbywania stazu

podstawowego lub stazu kierunkowego.

4. Staz kierunkowy w zakresie ginekologii dzieciecej

Cel stazu:

uzyskanie wiedzy koniecznej do samodzielnego diagnozowania i terapii wybranych
chorob z zakresu ginekologii dzieciecej.

Zakres wiedzy teoretycznej:

Wiedza obejmujgca:

1) hormonalne przyczyny zaburzen miesigczkowania (zesp6t napiecia
przedmiesigczkowego i bolesne miesigczkowanie, nieprawidtowe krwawienia
z macicy, endometrioza);

2) zespoty przebiegajgce z androgenizacjg, w szczegodlnosci z zespotem
policystycznych jajnikéw, nieklasycznym przerostem nadnerczy, guzami
hormonalnie czynnymi jajnikdw i kory nadnerczy;

3) fizjologie i patologie gruczotu piersiowego w wieku rozwojowym;

4) zaburzenia funkcji rozrodczych;

5) metody planowania rodziny;

6) zmiany w uktadzie wydzielania wewnetrznego zwigzane z cigzg i laktacjg;

7) nowotwory narzagdéw ptciowych u dziewczat;

8) zaburzenia rozwoju ptci, w tym: dysgenezje gonad, zespot Turnera, zespot
braku wrazliwosci na androgeny.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
Umiejetno$¢ wykonywania lub interpretacji:

1) badania palpacyjnego gruczotéw piersiowych;

2) wyniku badania mammograficznego i ultrasonograficznego gruczotow
piersiowych;

3) wyniku biopsji aspiracyjnej, cienkoigtowej gruczotu piersiowego;
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4) wynikéw badania ultrasonograficznego narzgdow miednicy mniejszej;
5) badania narzgddw ptciowych, z oceng stopnia wirylizacji wedtug skali Pradera;
6) oceny dojrzewania ptciowego wedtug skali Tannera;
7) oceny stopnia hirsutyzmu wedtug skali Ferrimana-Gallweya.
Forma zaliczenia stazu (u kierownika stazu):
1) ztozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej objetej programem stazu;
2) zaliczenie sprawdzianu z umiejetnosci praktycznych — potwierdzenie przez
kierownika stazu wykonanych przez lekarza zabiegéw lub procedur
medycznych objetych programem stazu.
Czas trwania stazu: 2 tygodnie (10 dni roboczych).
Miejsce stazu: jednostka, ktéra posiada akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie potoznictwa i ginekologii lub ww. stazu, zajmujgca sie
ginekologig dziecieca.
Miejsce realizacji dyzurow medycznych: w miejscu odbywania stazu

podstawowego lub stazu kierunkowego.

5. Staz kierunkowy w zakresie diagnostyki obrazowej

Cel stazu:
uzyskanie wiedzy z zakresu badan obrazowych wykorzystywanych w diagnostyce
choréb gruczotow wydzielania wewnetrznego u dzieci i mtodziezy, wskazan
i ograniczen do stosowania poszczegolnych metod obrazowania oraz umiejetnosci
interpretacji ich wynikdéw.
Zakres wiedzy teoretycznej:
1) zasady dziatania aparatury rentgenowskiej, w tym tomografii komputerowej
I obrazowania z wykorzystaniem ultrasonografii, zjawiska rezonansu
magnetycznego oraz emisji pozytonowej;
2) wskazania i ograniczenia do stosowania poszczegoélinych metod obrazowania.
Zakres umiejetnosci praktycznych:
Umiejetno$¢ interpretowania wynikdw:
1) rtg czaszki;
2) obrazowania osrodkowego uktadu nerwowego, zwtaszcza okolicy
podwzgoérzowo-przysadkowej, metodg tomografii komputerowej i rezonansu

magnetycznego;
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3) badania radiologicznego srodrecza reki niedominujgcej z przynasadami kosci
przedramienia (wiek kostny);
4) badania radiologicznego i ultrasonograficznego narzgdéw klatki piersiowej;
5) badania narzgddéw jamy brzusznej metodg tomografii komputerowe;j
lub rezonansu magnetycznego;
6) badania ultrasonograficznego tarczycy;
7) badania ultrasonograficznego gruczotéw piersiowych;
8) badania ultrasonograficznego narzagdoéw jamy brzusznej i miednicy mniejszej;
9) badania ultrasonograficznego jgder.
Forma zaliczenia stazu (u kierownika stazu):
1) zlozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej objetej programem stazu;
2) zaliczenie sprawdzianu z umiejetnosci praktycznych — potwierdzenie przez
kierownika stazu wykonanych przez lekarza zabiegow lub procedur
medycznych objetych programem stazu.
Czas trwania stazu: tacznie 2 tygodnie (10 dni roboczych), w tym 1 tydzien (5 dni
roboczych) w pracowni ultrasonograficznej.
Miejsce stazu: jednostka, ktora posiada akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie radiologii i diagnostyki obrazowej lub ww. stazu.
Miejsce realizacji dyzuréw medycznych: w miejscu odbywania stazu

podstawowego lub stazu kierunkowego.

6. Staz kierunkowy w zakresie medycyny nuklearnej

Cel stazu:

uzyskanie wiedzy z zakresu wskazan i przeciwwskazan do badan i terapii z uzyciem
izotopdw oraz interpretacji ich wynikbw w chorobach gruczotéw wydzielania
wewnetrznego u dzieci i mtodziezy.

Zakres wiedzy teoretycznej:

1) radioizotopy stosowane do celéw diagnostycznych i terapeutycznych;

2) metody oceny morfologii i czynnosci gruczotéw wydzielania wewnetrznego
stosowane w medycynie nuklearnej (pozytonowa tomografia emisyjna — PET,
scyntygrafia z uzyciem izotopoéw jodu oraz znakowanych MIBG, analogéw
somatostatyny);

3) metody leczenia chordb tarczycy z uzyciem radioizotopow.

CMKP 2023 43



Program specjalizacji w dziedzinie endokrynologii i diabetologii dzieciecej dla lekarzy
posiadajgcych specjalizacje | stopnia lub Il stopnia lub tytut specjalisty w dziedzinie pediatrii

Zakres umiejetnosci praktycznych:
1) wskazania i przeciwwskazania do badan z uzyciem izotopow;
2) interpretowanie badan scyntygraficznych gruczotéw wydzielania
wewnetrznego;
3) zastosowanie izotopow w procedurach terapeutycznych.
Forma zaliczenia stazu (u kierownika stazu):
1) ztozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej objetej programem stazu;
2) zaliczenie sprawdzianu z umiejetnosci praktycznych — potwierdzenie przez
kierownika stazu wykonanych przez lekarza zabiegow lub procedur
medycznych objetych programem stazu.
Czas trwania stazu: 1 tydzien (5 dni roboczych).
Miejsce stazu: jednostka, ktéra posiada akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie medycyny nuklearnej lub ww. stazu.
Miejsce realizacji dyzurow medycznych: w miejscu odbywania stazu

podstawowego.

7. Staz kierunkowy w zakresie genetyki dzieciecej

Cel stazu:
uzyskanie wiedzy z zakresu badan genetycznych wykorzystywanych w diagnostyce
chordb gruczotow wydzielania wewnetrznego u dzieci i mtodziezy.
Zakres wiedzy teoretycznej:
1) molekularne podstawy dziedziczenia;
2) wskazania i niezbedne dane kliniczne do wykonywania badan molekularnych;
3) techniki analizy DNA wykorzystywane w diagnostyce schorzen gruczotéw
wydzielania wewnetrznego;
4) diagnostyka molekularna w endokrynologii dzieciecej;
5) weryfikacja rozpoznania choréb mitochondrialnych na podstawie wynikéw
analizy DNA jgdrowego i mitochondrialnego;
6) analiza antropometryczna wybranych schorzen i zespotéw uwarunkowanych
genetycznie;
7) zastosowanie programow komputerowych w diagnostyce genetycznie
uwarunkowanych choréb w endokrynologii i diabetologii dzieciecej (np.
ORPHANET, OMIM).
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Zakres umiejetnosci praktycznych:
1) interpretacja wynikow analizy DNA,;
2) analiza rodowodu;
3) udzielanie wstepnej porady genetycznej;
4) wspotpraca z genetykiem klinicznym w zakresie planowania badan
molekularnych w endokrynologii i diabetologii dzieciece;j.
Forma zaliczenia stazu (u kierownika stazu):
1) ztozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej objetej programem stazu;
2) zaliczenie sprawdzianu z umiejetnosci praktycznych — potwierdzenie przez
kierownika stazu wykonanych przez lekarza zabiegow lub procedur
medycznych objetych programem stazu.
Czas trwania stazu: tgcznie 4 tygodnie (20 dni roboczych), w tym 2 tygodnie (10 dni
roboczych) w pracowni genetycznej i 2 tygodnie (10 dni roboczych) w poradni
genetycznej.
Miejsce stazu: pracownia i poradnia w jednostce, ktéra posiada akredytacje do
prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie genetyki klinicznej lub ww.
stazu, zajmujgca sie genetykg dziecieca.
Miejsce realizacji dyzuréw medycznych: w miejscu odbywania stazu

podstawowego.
8. Staz kierunkowy w zakresie diagnostyki laboratoryjnej

Cel stazu:
uzyskanie wiedzy z zakresu badan laboratoryjnych wykorzystywanych w diagnostyce
chordb gruczotow wydzielania wewnetrznego u dzieci i mtodziezy, wskazan
i ograniczen do stosowania poszczegolnych badan oraz umiejetnosci interpretaciji ich
wynikow.
Zakres wiedzy teoretycznej:
1) wybdr biochemicznych badan diagnostycznych w zaleznosci od obrazu
klinicznego;
2) techniki laboratoryjne stosowane w rozpoznawaniu i monitorowaniu schorzen
gruczotéw wydzielania wewnetrznego;
3) interpretacja wynikow badan biochemicznych i enzymatycznych,;
4) znaczenie miedzynarodowych kontroli jakosci badan laboratoryjnych.
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Zakres umiejetnosci praktycznych:

1) znajomos$c¢ czynnikow biochemicznych oraz przed- i laboratoryjnych, jak
réwniez fizjologicznych i zywieniowych wptywajgcych na wyniki badan;

2) znajomos¢ metod pobierania prob materiatu biologicznego do badan,
zabezpieczenia i umiejetnosc interpretacji wynikéw badan biochemicznych
I enzymatycznych z uwzglednieniem wynikow podstawowych badan
klinicznych;

3) réznicowanie pierwotnego i wtdrnego charakteru odchylen laboratoryjnych;

4) planowanie badan diagnostycznych w schorzeniach gruczotéw wydzielania
wewnetrznego i w cukrzycy;

5) zasady organizacji systemu populacyjnego przesiewu wykonywanego
u noworodkow;

6) metody diagnostyczne stosowane w populacyjnym przesiewie wykonywanym
u noworodkow;

7) kryteria diagnostyki przesiewowej i badan weryfikujgcych oraz zasady
postepowania w przypadkach zidentyfikowanych przez populacyjny przesiew
wykonywany u noworodkéw;

8) podstawy cytodiagnostyki oraz immunohistochemii w endokrynologii
i diabetologii dzieciecej;

9) interpretacja wynikow badan histopatologicznych;

10) interpretacja wynikow badan przesiewowych;

11) dobdr badan o typie ,second tier test”;

12) postepowania w przypadku podejrzenia wrodzonej hipotyreozy , wrodzonego
przerostu nadnerczy, na podstawie nieprawidtowego wyniku badania
przesiewowego;

13) interpretacja wynikow testéw stymulacyjnych i hamujgcych uzywanych
do oceny funkcji gruczotow wydzielania wewnetrznego.

Forma zaliczenia stazu (u kierownika stazu):

1) zlozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej objetej programem stazu;

2) zaliczenie sprawdzianu z umiejetnosci praktycznych — potwierdzenie przez
kierownika stazu wykonanych przez lekarza zabiegow lub procedur
medycznych objetych programem stazu.

Czas trwania stazu: tgcznie 4 tygodnie (20 dni roboczych), w tym 1 tydzien (5 dni

roboczych) w laboratorium diagnostycznym, 1 tydzien (5 dni roboczych) w pracowni
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cytologii i histopatologii, 2 tygodnie (10 dni roboczych) praktyczne wykonywanie
testbw hormonalnych i interpretacja wynikdw oznaczen hormonalnych w miejscu
odbywania stazu.

Miejsce stazu: jednostka, ktéra posiada akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie diagnostyki laboratoryjnej lub ww. stazu.

Miejsce realizacji dyzuréw medycznych: w miejscu odbywania stazu

podstawowego lub stazu kierunkowego.

C — Szkolenie umiejetnosci wykonywania zabiegow i procedur

medycznych

Oznaczenie procedur:
Kod A — wykonywanie samodzielne z asystg lub pod nadzorem kierownika
specjalizacji albo lekarza specjalisty przez niego wyznaczonego (liczba);

Kod B — w ktorych lekarz uczestniczy jako pierwsza asysta (liczba).

Wykaz i liczba zabiegow oraz procedur medycznych, ktore obowigzujg lekarza

w trakcie realizacji stazu podstawowego:

Zabiegi/procedury medyczne kod A kod B
1. badanie ultrasonograficzne gruczotu tarczowego 25 0
2. badanie ultrasonograficzne narzgdéw miednicy mniejszej 15 0
3. biopsja aspiracyjna, cienkoigtowa gruczotu tarczowego, z 0 30

interpretacjg wyniku badania cytologicznego

4. zatozenie i zaprogramowanie pompy do ciggtego, 30 0

podskérnego wlewu insuliny

5. zalozenie systemow ciggtego monitorowania glikemii (CGM, 30 0

FGM), z interpretacjg raportéw

6. utozenie i przeprowadzenie programu edukacyjnego w 30 0
zakresie samokontroli, w tym diety i wysitku fizycznego, dla

chorych z cukrzycag typu 1i 2

7. ocena wieku kostnego 50 0

tacznie 180 30
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Procedury obowigzkowe do wykonania w trakcie odbywania stazy kierunkowych nie
podlegajg rozliczeniu w Elektronicznej Karcie Specjalizacji. Zaliczenie catosci stazu
oznacza zaliczenie wymaganych programem stazu operacji, zabiegoéw oraz procedur
medycznych.

Wykaz i liczba zabiegow oraz procedur medycznych, ktore obowigzujgq lekarza w

trakcie realizacji stazy kierunkowych:

Zabiegi/procedury medyczne kod A kod B
1. badanie ultrasonograficzne gruczotu tarczowego 25 0
2. badanie ultrasonograficzne narzgdéw miednicy mniejszej 15 0
3. TK/MRI okolicy podwzgorzowo-przysadkowej 50 0
4. TK /IMRI /USG nadnerczy 20 0
5. scyntygrafia tarczycy i przytarczyc 10 0
tacznie 120 0

D — Petnienie dyzuréw medycznych

Lekarz petni dyzury medyczne w wymiarze przecietnie 10 godzin 5 minut na tydzien
lub wykonuje prace w systemie zmianowym lub rownowaznym czasie pracy,

w maksymalnym czasie pracy dopuszczonym w przepisach o dziatalnosci leczniczej,
tj. w wymiarze przecietnie 48 godzin na tydzien, w tym dyzur medyczny, w przyjetym
okresie rozliczeniowym. Lekarz moze petni¢ towarzyszgce lub samodzielne dyzury
medyczne. Kierownik specjalizacji w porozumieniu z kierownikiem podmiotu

lub komorki organizacyjnej tego podmiotu wyraza, za pomocg SMK, zgode na
petnienie samodzielnych dyzurow medycznych przez lekarza odbywajgcego
szkolenie specjalizacyjne.

W przypadku dyzuréw medycznych odbywanych w trakcie stazu kierunkowego,
lekarzowi przystuguje mozliwos¢ wyboru miejsca odbywania dyzuréw. Lekarz moze
odbywac dyzury medyczne w jednostce prowadzgcej szkolenie specjalizacyjne

lub w jednostce prowadzacej staz kierunkowy. Decyzje w tym zakresie lekarz
podejmuje w porozumieniu z kierownikiem specjalizaciji.

Przebieg i organizacja dyzurow medycznych odbywa sie na zasadach okreslonych

w przepisach ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty.
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E — Samoksztatcenie

Lekarz jest zobowigzany do ciggtego i aktywnego samoksztatcenia w celu
pogtebiania swojej wiedzy, sledzenia postepow w dziedzinie endokrynologii

I diabetologii dzieciecej, a w szczegolnosci korzystania z polecanych pozyciji
pisSmiennictwa, uczestniczenia w posiedzeniach edukacyjnych towarzystw
naukowych, napisania publikacji i udziatu w innych formach samoksztatcenia

wskazanych przez kierownika specjalizaciji.

1. Studiowanie piSmiennictwa
Lekarz powinien korzystac¢ z aktualnych podrecznikdéw i czasopism naukowych
z zakresu endokrynologii i diabetologii dzieciecej, a takze z innych Zrédet wiedzy

wskazanych przez kierownika specjalizacji.

2. Udziatl w dziatalnosci edukacyjnej

Lekarz powinien by¢ cztonkiem Polskiego Towarzystwa Endokrynologii i Diabetologii
Dzieciecej oraz aktywnie uczestniczy¢ w co najmniej 3 konferencjach naukowych
lub naukowo-szkoleniowych, potwierdzonych certyfikatem, organizowanych

lub akredytowanych przez Polskie Towarzystwo Endokrynologii i Diabetologii
Dzieciecej oraz w innych wydarzeniach edukacyjnych organizowanych przez

instytucje dziatajgce w zakresie ochrony zdrowia.

3. Przygotowanie publikacji
Lekarz jest zobowigzany do napisania pracy naukowej, opublikowanej
W recenzowanym czasopismie medycznym, ktérej lekarz jest autorem

lub wspodtautorem, lub pracy poglgdowej — na temat objety programem specjalizacji.

4. Dodatkowe dni na samoksztatcenie

Lekarzowi odbywajgcemu ksztatcenie specjalizacyjne przystuguje od dnia 1 stycznia
2019 r., 6 dni rocznie na samoksztatcenie, przeznaczonych na udziat

w konferencjach, kursach naukowych, kursach doskonalgcych i innych szkoleniach,
zwigzanych bezposrednio z realizowang przez lekarza dziedzing szkolenia
specjalizacyjnego, zgodnie z wyborem i potrzebami edukacyjnymi lekarza. Termin

I sposob wykorzystania przez lekarza dodatkowych dni na samoksztatcenie wskazuje
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w uzgodnieniu z lekarzem kierownik specjalizacji poprzez odpowiednie skrocenie
innych obowigzkowych elementéw szkolenia specjalizacyjnego. Skrdcenie to nie
moze dotyczy¢ kursow specjalizacyjnych, a jedynie stazu podstawowego lub stazy
kierunkowych, przy czym wszystkie elementy szkolenia specjalizacyjnego (staze)

muszg by¢ zrealizowane i zaliczone. Kierownik specjalizacji w pierwszej kolejnosci

decyduje o odpowiednim skréceniu czasu trwania stazu podstawowego, a jedynie

w przypadku braku takiej mozliwosci odpowiednio skraca czas trwania stazy

kierunkowych, przy czym staz kierunkowy nie moze ulec skréceniu o wiecej niz

potowe czasu trwania przewidziana programem specjalizacji. Dodatkowe dni na

samoksztatcenie niewykorzystane w danym roku specjalizacji nie przechodzg na

kolejne lata szkolenia specjalizacyjnego.

V. OCENA WIEDZY | UMIEJETNOSCI PRAKTYCZNYCH

1. Sprawdziany i kolokwia z wiedzy teoretycznej
Lekarz jest zobowigzany do:
1) zaliczenia sprawdzianu lub kolokwium na zakonczenie kazdego kursu
z zakresu wiedzy objetej programem kursu (u kierownika kursu);
2) ztozenia kolokwium na zakonczenie kazdego stazu z zakresu wiedzy objetej

programem stazu (u kierownika stazu/kierownika specjalizacji).

2. Biezagca ocena oraz sprawdziany umiejetnosci praktycznych

Kierownik specjalizacji lub kierownik stazu dokonuje biezgcej oceny umiejetnosci
praktycznych nabywanych przez lekarza, w czasie poszczegolnych stazy.

Lekarz jest zobowigzany do zaliczenia sprawdzianu z umiejetnosci praktycznych
(objetych programem stazu), tj. zaliczenie przez lekarza zabiegdw i procedur
medycznych wykonanych samodzielnie z asystg lub pod nadzorem

kierownika specjalizacji albo lekarza specjalisty przez niego wyznaczonego (kod A)
lub zabiegdw i procedur medycznych, w ktorych lekarz uczestniczy jako pierwsza

asysta (kod B). Zaliczenie zostaje odnotowane w Elektronicznej Karcie Specjalizaciji.

3. Ocena pracy naukowej lub pogladowej
Kierownik specjalizacji ocenia przygotowane przez lekarza opracowanie teoretyczne

objete programem specjalizacji: prace naukowg lub poglgdows.

CMKP 2023 50



Program specjalizacji w dziedzinie endokrynologii i diabetologii dzieciecej dla lekarzy
posiadajgcych specjalizacje | stopnia lub Il stopnia lub tytut specjalisty w dziedzinie pediatrii

VI. CZAS TRWANIA SZKOLENIA SPECJALIZACYJNEGO

Czas trwania szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie endokrynologii i diabetologii

dzieciecej dla lekarzy posiadajgcych specjalizacje | stopnia lub Il stopnia, lub tytut

specjalisty w dziedzinie pediatrii wynosi 3 lata.

Przebieg szkolenia specjalizacyjnego

Czas trwania

dorostych

Nr
Kursy specjalizacyjne: i i i
Kursu Yy Spec) Y] liczba | liczba dni
tygodni [roboczych
Kurs wprowadzajgcy: ,Wprowadzenie do
1 specjalizacji w dziedzinie endokrynologii i 16 8
' diabetologii dzieciecej z elementami statystyki i ’
medycyny opartej na faktach (EBM)”
Kurs: ,Terapia cukrzycy za pomocg indywidualnych
5 pomp insulinowych, system ciggtego monitorowania L .
' glikemii (CGM, FGM), podstawy zywienia w cukrzycy
I w innych chorobach uktadu dokrewnego”
3. Kurs: ,,Orzecznictwo lekarskie” 0,5 3
4, Kurs: ,Profilaktyka i promocja zdrowia” 0,4 2
. Kurs atestacyjny (podsumowujacy): ,Endokrynologia ) 10
' i diabetologia dziecieca
. . . o S5tyg.i3
tacznie czas trwania kursoéw specjalizacyjnych dni 28
ni
Czas trwania
Nr
.| Staze kierunkowe: liczba liczba dni
stazu
tygodni |roboczych
Staz podstawowy w zakresie endokrynologii
1. o P B .y. _ A 9 104 520
i diabetologii dzieciecej
5 Staz kierunkowy w zakresie endokrynologii oséb 4 20
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3 Staz kierunkowy w zakresie diabetologii oséb 4 20
' dorostych
4, Staz kierunkowy w zakresie ginekologii dzieciecej 2 10
5. Staz kierunkowy w zakresie diagnostyki obrazowej 2 10
6. Staz kierunkowy w zakresie medycyny nuklearnej 1 5
7. Staz kierunkowy w zakresie genetyki dzieciece;j 4 20
Staz kierunkowy w zakresie diagnostyki
8. o 4 20
laboratoryjnej
Lacznie czas trwania stazy kierunkowych 125 tyg. 625
Samoksztatcenie 1.4 7
Lacznie czas trwania ksztatcenia specjalizacyjnego 132 tyg. 660
Czas trwania
Urlopy i dni wolne od pracy: liczba | liczba dni
tygodni [roboczych
. " - 1tydz. |
Urlop szkoleniowy na przygotowanie i przystgpienie do PES 1 daier 6
zien
15 tyg. i
Urlopy wypoczynkowe . 78
3 dni
) 7tyg.i14
Dni ustawowo wolne od pracy dni 39
ni
: : . : 156 tyg.
tacznie czas trwania szkolenia specjalizacyjnego 3 dni 783
i 3dni

Dodatkowe dni na samoksztatcenie (6 dni w kazdym roku
specjalizacji) przeznaczone na udziat w konferencjach,
kursach naukowych i doskonalgcych i innych szkoleniach

w danej dziedzinie specjalizacji do wyboru lekarza

18
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VII. PANSTWOWY EGZAMIN SPECJALIZACYJNY

Szkolenie specjalizacyjne w endokrynologii i diabetologii dzieciecej konczy sie
Panstwowym Egzaminem Specjalizacyjnym, ztozonym z egzaminu testowego
I egzaminu ustnego:
1) egzamin testowy stanowi zbiér pytan z zakresu wymaganej wiedzy okreslonej
w programie specjalizacji, zawierajgcych pie¢ wariantow odpowiedzi, z ktorych
tylko jeden jest prawidtowy;
2) egzamin ustny zawiera pytania problemowe, dotyczgce wymaganej wiedzy

okreslonej w programie specjalizacji.
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Zatacznik do programu specjalizacji w dziedzinie

endokrynologii i diabetologii dziecigcej

STANDARDY AKREDYTACYJNE PODMIOTOW SZKOLACYCH
— warunki, jakie musi spetnic¢ jednostka w celu zapewnienia realizacji

programu specjalizacji w dziedzinie endokrynologii i diabetologii dzieciecej

Podmiot prowadzacy szkolenie specjalizacyjne jest zobowigzany spetni¢ ponizsze

standardy akredytacyjne:

1. W zakresie prowadzenia dziatalnosci odpowiadajgcej profilowi szkolenia
specjalizacyjnego:

a) posiadanie w swojej strukturze organizacyjnej oddziatu endokrynologii i/lub
diabetologii dzieciecej lub innej komorki organizacyjnej posiadajgcej status
podmiotu wykonujgcego dziatalno$¢ leczniczg, potwierdzong w Ksiedze
Rejestrowej wtasciwym dla dziedziny kodem resortowym, posiadanie t6zek
przeznaczonych dla pacjentow, ktorym udziela sie swiadczen zdrowotnych
z zakresu specjalizacji bedgcej przedmiotem wniosku. Podstawg uzyskania
akredytacji jest wykonywanie zabiegow i procedur wskazanych w stazu
podstawowym,

b) w jednostkach, w ktérych oddziaty endokrynologii i diabetologii dzieciecej oraz
poradnie endokrynologii i diabetologii dzieciecej funkcjonujg jako osobne
oddziaty i poradnie konieczne jest oddelegowanie lekarza specjalizujgcego
sie, w ramach wtasnej struktury organizacyjnej, na realizacje tej czesci stazu
podstawowego, ktdrej nie zapewnia oddziat bedgcy miejscem odbywania
szkolenia specjalizacyjnego,

c) w jednostkach, w ktérych funkcjonuje tylko oddziat endokrynologii dzieciecej
lub oddziat diabetologii dzieciecej oraz jedna z wyzej wymienionych poradni,
konieczne jest podpisanie porozumienia z akredytowang jednostkg
zewnetrzng na realizacje tej czesci stazu podstawowego, ktérej jednostka nie

zapewnia w ramach wiasnej struktury organizacyjne;j.
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2. W zakresie zapewnienia warunkOw organizacyjnych umozliwiajgcych realizacje
programu specjalizacji i samoksztatcenia okreSlonej liczbie lekarzy:
a) posiadanie odpowiedniego pomieszczenia dydaktycznego, wyposazonego
w sprzet audiowizualny, dostep do Internetu oraz podstawowe podreczniki

I czasopisma naukowe z zakresu objetego programem specjalizacij;

3. W zakresie zapewnienia petnienia nadzoru nad jakoScig szkolenia
specjalizacyjnego:
a) posiadanie komisji lub powotanie osoby odpowiedzialnej za ocene jakoSci
szkolenia, organizowanie cyklicznych spotkan z lekarzami odbywajgcymi
szkolenie specjalizacyjne, przyjmowanie i analizowanie zgtaszanych przez

lekarzy uwag dotyczgcych problemow w realizacji ww. szkolenia.

4. W zakresie zapewnienia monitorowania dokumentacji szkolenia specjalizacyjnego
danego lekarza:

a) okresowa kontrola kart szkolenia specjalizacyjnego oraz indekséw
wykonanych zabiegéw i procedur medycznych lekarzy odbywajgcych
szkolenie specjalizacyjne,

b) weryfikacja terminowosci odbywania i zaliczania kurséw specjalizacyjnych,
stazy kierunkowych oraz wykonywania zabiegoéw i procedur medycznych
objetych programem specjalizacji, dokonywana przez komisje lub osobe

odpowiedzialng za ocene jakos$ci szkolenia.

5. W zakresie zapewnienia odpowiedniej kadry:
a) posiadanie kadry specjalistow, ktérzy mogg petni¢ funkcje kierownika
specjalizaciji.
b) pielegniarki ze specjalizacjg z diabetologii dzieciecej lub edukatora ds.
cukrzycy
c) zaleca sie zatrudnienie dietetyka w wymiarze co najmniej 1/4 czasu pracy,

d) zaleca sie zatrudnienie psychologa w wymiarze co najmniej 1/4 czasu pracy.
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6. W zakresie zapewnienia sprzetu i aparatury niezbednych do realizacji programu

specjalizaciji:

1) posiadanie sprzetu i materiatdw oraz dostepu do innych badan waznych w

diagnostyce chorob w zakresie endokrynologii i diabetologii dzieciecej:

a) w jednostce:

sala zabiegowa umozliwiajgca wykonanie badan stymulujgcych
i hamujgcych poszczegdlne osie hormonalne,
sprzet do pomiaréw antropometrycznych, w tym stadiometr typu
Harpenden (typ, rok produkcji),
wagi elektroniczne (typ, rok produkciji),
aparat do pomiaru odsetka tkanki ttuszczowej metodg bioimpedancji
(typ, rok produkciji),
pompy infuzyjne (liczba, typ, rok produkcji),
glukometry (liczba, typ, rok produkciji),
kardiomonitory (liczba, typ, rok produkciji).
w przypadku ubiegania sie o akredytacje do prowadzenia stazu
podstawowego w zakresie diabetologii dzieciecej dodatkowo:
e sala edukacyjna zaopatrzona w materiaty z zakresu
postepowania w cukrzycy u dzieci i mtodziezy,
e wagi do oceny podazy wymiennikéw
weglowodanowych (typ, rok produkciji),
e komputerowy program do sczytywania glikemii
z glukometru, systemu ciggtego monitorowania
glikemii, metodg CGM i FGM,

b) dostep do:

badan laboratoryjnych, w tym badan hormonalnych, wykonywanych
w medycznym laboratorium diagnostycznym wpisanym do ewidenc;ji
Krajowej Rady Diagnostow Laboratoryjnych (dostep catodobowy),
badan obrazowych rezonansem magnetycznym (MRI)

i/lub tomografig komputerowg (TK) (dostep catodobowy),

USG, z opcjg Dopplera,

24-godzinnego monitorowania czynnosci serca i cisnienia tetniczego
metodg Holtera,

EKG 12-odprowadzeniowego,

badan radiologicznych,
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- konsultacji: okulistycznych, ginekologicznych, genetycznych,
chirurga dzieciecego,

- sali seminaryjnej;

- biblioteki (podac¢ tytuty ksigzek, monografii oraz prenumerowanych
czasopism, przede wszystkim z zakresu endokrynologii i diabetologii
dzieciecej).

- w przypadku ubiegania sie o akredytacje do prowadzenia stazu
podstawowego w zakresie z endokrynologii dzieciecej dodatkowo
dostep do:

e obrazowania gruczotu tarczowego metodg USG,
e badan izotopowych, w tym gruczotu tarczowego,
e badan patomorfologicznych, w tym gruczotu
tarczowego,
e badan densytometrycznych,
e konsultacji neurochirurgicznych.
- dostep do Oddziatu Anestezjologii i Intensywnej Terapii

przyjmujgcego dzieci lub t6zek intensywnej terapii;

7. W zakresie udzielania Swiadczen zdrowotnych umoZzliwiajgcych zrealizowanie

programu specjalizacji okre$lonej liczbie lekarzy:

a)

b)

c)

d)
e)
f)
9)

prowadzenie dziatalnosci polegajgcej na udzielaniu specjalistycznych
Swiadczen zdrowotnych w dziedzinie endokrynologii i diabetologii dzieciecej,
udzielanie specjalistycznych swiadczenh zdrowotnych, w tym wykonywanie
zabiegow i procedur odpowiedniego rodzaju, w zakresie i liczbie
umozliwiajgcej wszystkim lekarzom odbywajgcym szkolenie specjalizacyjne, w
danej jednostce, realizacje programu specjalizacji, w tym wykonanie zabiegéw
i procedur medycznych okreslonych w programie specjalizaciji,

liczba hospitalizacji dzieci z chorobami gruczotow wydzielania wewnetrznego
(bez cukrzycy): co najmniej 600 rocznie,

liczba dzieci leczonych hormonem wzrostu: co najmniej 100 rocznie,

liczba dzieci leczonych agonistami GnRH: co najmniej 40 rocznie,

liczba porad w poradni endokrynologii dzieciecej: co najmniej 3 000 rocznie,
liczba hospitalizacji dzieci z cukrzyca: co najmniej 250 rocznie, w tym z nowo

rozpoznang cukrzycg: co najmniej 30 rocznie,
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h) liczba dzieci z cukrzycg pod opiekg osrodka (oddziatu i poradni): fgcznie co
najmniej 300 rocznie,

i) liczba dzieci leczonych z uzyciem indywidualnych pomp insulinowych: co
najmniej 150 rocznie, w tym dzieci podtgczanych do indywidualnych pomp
insulinowych: co najmniej 30 rocznie,

J) liczba porad w poradni diabetologii dzieciecej: co najmniej 1300 rocznie,

K) rodzajiliczba badan zwigzanych z diagnozowaniem i terapig zaburzen
przemian weglowodanowych, w tym u dzieci z cukrzycg, wykonanych
w osrodku, np. préb doustnego obcigzenia glukozg, z pomiarem glikemii
I insulinemii oraz ciggtego monitorowania glikemii (CGM i FGM): 2500 rocznie
(suma wszystkich badan);

[) rodzajiliczba badan hormonalnych wykonywanych w osrodku zwigzanych
z diagnozowaniem schorzen gruczotéw wydzielania wewnetrznego: 3000
rocznie;

m) rodzaj i liczba innych procedur i badan zwigzanych z diagnozowaniem
obrazowym schorzen gruczotéw wydzielania wewnetrznego - obrazowania
gruczotu tarczowego metodg USG: 300 rocznie,

n) oceny wieku szkieletowego: 250 rocznie,

0) podpisanie umow z jednostkami akredytowanymi na realizacje stazy
kierunkowych okreslonych w programie specjalizacji, ktérych jednostka nie

zapewnia w ramach swojej struktury organizacyjnej.

8. W zakresie zapewnienia lekarzom odbywajgcym szkolenie specjalizacyjne
petnienia dyzurow medycznych:

a) zapewnienie petnienia dyzuréw medycznych w wymiarze okreslonym

w programie specjalizacji lub wykonywania pracy w systemie zmianowym

lub rbwnowaznym czasie pracy w maksymalnym czasie pracy dopuszczonym

w przepisach o dziatalnosci leczniczej.
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