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Kardiologicznego;

. Prof. dr hab. med. Zbigniew Gasior — przedstawiciel Naczelnej Rady Lekarskiej;

8. Prof. dr hab. med. Andrzej Budaj — przedstawiciel Centrum Medycznego Ksztatcenia

Podyplomowego.

OO WN -

~

I. CELE SZKOLENIA SPECJALIZACYJNEGO

1. Cele ogolne

Celem szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie Kkardiologii jest opanowanie wiedzy
teoretycznej i praktycznej oraz nabycie umiejetnosci wykonywania badan nieinwazyjnych
I inwazyjnych, wlasciwej interpretacji wynikow wszystkich badan diagnostycznych
pozwalajacych na ustalenie prawidlowego rozpoznania oraz zastosowanie wlasciwego
leczenia wedlug aktualnych zalecen.

Oczekuje si¢, ze w dazeniu do tego celu lekarz w trakcie specjalizacji opanuje pelen zakres
wymaganej, wspotczesnej wiedzy, nakreslonej przez niniejszy program, nabedzie niezbgdnej
biegltosci w wykonywaniu badan, zabiegdw 1 stosowaniu procedur ogdélnomedycznych
I kardiologicznych oraz zdobedzie wystarczajace doswiadczenie praktyczne.

Ponadto celem szkolenia specjalizacyjnego jest stworzenie podstaw do dalszego rozwoju
zawodowego przez rozbudzenie potrzeby systematycznego samoksztalcenia, poszerzania
| poglebiania swojej wiedzy i umiejetnosci praktycznych, wprowadzania nowych osiagnie¢ do
praktyki lekarskiej oraz dzielenia si¢ swoim do$§wiadczeniem zawodowym poprzez publikacje
i udziat w konferencjach medycznych.

2. Uzyskane kompetencje zawodowe
Celem szkolenia specjalizacyjnego jest uzyskanie szczegolnych kwalifikacji w dziedzinie
kardiologii umoZliwiajgcych zgodnie ze wspolczesng wiedzq medyczng:

1) przeprowadzanie badan inwazyjnych inieinwazyjnych, wlasciwg interpretacje
wszystkich badan diagnostycznych, pozwalajacych na ustalenie prawidlowego
rozpoznania, zastosowanie wiasciwego leczenia oraz samodzielne rozwigzywanie
wszystkich probleméw klinicznych wystepujacych w kardiologii: w diagnostyce,
leczeniu szpitalnym i ambulatoryjnym, a takze wspotudziat w profilaktyce choréb
uktadu krazenia o charakterze spotecznym oraz orzekanie w sprawach sadowych,
lekarskich, ubezpieczeniowych i innych;

2) orzekanie o potrzebie rehabilitacji leczniczej, czasowej niezdolnosci do pracy,
uszczerbku na zdrowiu, wydawanie zaswiadczen lekarskich o stanie zdrowia
pacjentom ubiegajacym si¢ o przyznanie $wiadczen z zabezpieczenia spotecznego
choroby i jej nastepstw;

3) wystawianie specjalistycznych opinii, zaswiadczen 1 wnioskow dotyczacych
leczonych chorych;

4) udzielanie konsultacji lekarzom podstawowej opieki zdrowotnej i innych specjalnosci;
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5)
6)

7)
8)

9)
10)

prowadzenie promocji zdrowia i zapobiegania chorobom i urazom;

wykonywanie indywidualnej, specjalistycznej praktyki lekarskiej lub udzielanie
swiadczen zdrowotnych w ramach grupowej praktyki lekarskiej w dziedzinie
kardiologii;

samodzielne kierowanie oddzialem klinicznym, szpitalnym lub przychodnia
kardiologiczna;

kierowanie specjalizacjg w kardiologii innych lekarzy;

doskonalenie zawodowe innych pracownikéw medycznych;

kierowanie badaniami naukowymi w dziedzinie kardiologii.

3. Uzyskane kompetencje spoleczne
Lekarz w czasie szkolenia specjalizacyjnego ksztaltuje i rozwija postawe etycing oraz
doskonali kompetencje zawodowe, a w szczegolnosci:

1)
2)

3)
4)
5)

6)
7)

kierowanie si¢ w swoich dziataniach nadrzedna zasada dobra chorego;

respektowanie  spolecznie  akceptowanego systemu wartoSci oraz  zasad
deontologicznych;

umiejetnos¢ podejmowania decyzji oraz gotowos¢ wzigcia odpowiedzialno$ci
za postepowanie swoje i powierzonego sobie zespotu;

umiejetnos¢ wiasciwej organizacji pracy wilasnej 1 harmonijnej wspotpracy w zespole;
umiejetno$¢ nawigzywania relacji z pacjentem oraz rodzing i opiekunem pacjenta,
z poszanowaniem godnosci osobistej oraz zrdznicowania kulturowego, etnicznego
1 spotecznego;

znajomos¢ psychologicznych uwarunkowan relacji lekarz-pacjent;

umiejetnos$¢ przekazywania informacji o stanie zdrowia, rokowaniach i postgpowaniu
diagnostyczno-terapeutycznym.

1. WYMAGANA WIEDZA

Oczekuje sig, Ze lekarz po UKonczeniu szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie kardiologii
wykaze si¢ przedstawiona ponizej wiedzq w zakresie:

1)
2)
3)
4)
5)
6)
7)
8)
9)
10)
11)
12)
13)
14)
15)
16)
17)
18)
19)
20)
21)

choroby niedokrwiennej serca;

nadci$nienia t¢tniczego pierwotnego 1 wtdrnego;

zastawkowych wad serca;

wrodzonych wad serca u dorostych;

zaburzen rytmu serca;

stanOw zagrozenia zycia w kardiologii;

kardiomiopatii 1 zapalen mig$nia Sercowego;

infekcyjnego zapalenia wsierdzia;

choréb osierdzia;

niewydolnosci serca;

nadci$nienia plucnego, w tym tetniczego i1 zakrzepowo-zatorowego;
zylnej choroby zakrzepowo-zatorowej, w tym ostrej zatorowosci ptucnej;
urazOw serca i naczyn;

guzow serca,

omdlen;

genetycznych podstaw chorob uktadu krazenia;

chorob duzych naczyn oraz naczyn obwodowych;

powiktan sercowo-naczyniowych w przebiegu przewlektej niewydolnos$ci nerek;
powiktan sercowo-naczyniowych w przebiegu cukrzycy;

chorob serca w przebiegu cigzy;

zmian w uktadzie sercowo-naczyniowym w przebiegu chorob uktadowych;
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22) zmian w uktadzie sercowo-naczyniowym bedacych nast¢gpstwem jatrogennych dziatan
lekarskich;

23) chor6b uktadu krazenia u chorych onkologicznych i poddawanych chemioterapii;

24) zasad kontroli i leczenia chorych w okresie pooperacyjnym, w tym po zabiegach
kardiochirurgicznych;

25) przeszczepienia serca — zasady kwalifikacji 1 postgpowania po przeszczepieniu serca;

26) powiktan sercowo-naczyniowych w AIDS i innych chorobach zakaznych;

27) promocji zdrowia, prewencji pierwotnej 1 wtornej chorob uktadu krazenia,
a szczegoOlnie choroby wiencowej;

28) medycyny paliatywnej w kardiologii;

29) podstaw farmakologii klinicznej;

30) konsultacji kardiologicznych przed zabiegami pozasercowymi;

31) kwalifikacji do wysitku fizycznego, uprawiania sportu, wykonywania specjalnych
zawodow;

32) podstaw statystyki medycznej w badaniach chorob uktadu krazenia;

33) zasad racjonalnej oceny 1 interpretacji badan oraz doniesien naukowych
(ang. Evidence-based medicine);

34) zasad profilaktyki oraz zwalczania zakazen szpitalnych i racjonalnej
antybiotykoterapii.

I1l. WYMAGANE UMIEJETNOSCI PRAKTYCZNE

Oczekuje sig, e po ukonczeniu szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie kardiologii lekarz
wykaZe si¢ umiejetnoscig:

1. Lekarz w czasie szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie kardiologii zobowigzany
jest nabyé praktyczng umiejetnosé samodzielnego wykonywania zabiegow
ratujgcych Zycie:

1) wprowadzania elektrody wewnatrzsercowej do zewnetrznej stymulacji serca;

2) wykonania centralnego wklucia zylnego;

3) wykonania wktucia do te¢tnicy w celu inwazyjnego monitorowania ci$nienia
tetniczego;

4) intubacji dotchawiczej;

5) prowadzenia resuscytacji kragzeniowo-oddechowej;

6) wykonania kardiowersji i defibrylacji serca;

7) wykonania naktucia osierdzia, oplucnej i otrzewnej.

2. Lekarz w czasie szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie kardiologii zobowigzany
jest samodzielnie wykonad i zinterpretowad jako badanie podstawowe:
1) badanie elektrokardiograficzne;
2) elektrokardiograficzng probe wysitkowa;
3) 24-godzinne monitorowanie EKG metoda Holtera;
4) 24-godzinne ambulatoryjne monitorowanie ci$nienia tetniczego;
5) badanie echokardiograficzne przezklatkowe;
6) kontroli wszczepionych stymulatorow.

3. Lekarz w czasie szkolenia specjalizacyjnego zobowigzany jest asystowaé
w wykonywaniu ponizszych badan i interpretowac ich wyniki:
1) badan echokardiograficznych obcigzeniowych;
2) badan echokardiograficznych przezprzetykowych;
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3) inwazyjnego badania elektrofizjologicznego;

4) koronarografii;

5) scyntygrafii perfuzyjnej migsnia sercowego SPECT;

6) badan serca i naczyn metodg tomografii komputerowe;j;
7) badan serca i naczyn metodg rezonansu magnetycznego.

4. Lekarz w czasie szkolenia specjalizacyjnego zobowigzany jest asystowaé w

wykonywaniu poniiszych zabiegow:

1) wszczepianie stymulatoréw serca, kardiowerterow-defibrylatorow 1 urzadzen
resynchronizujacych;

2) kontrola  wszczepionych  kardiowerterow-defibrylatoréw i urzadzen
resynchronizujacych;

3) cewnikowanie jam serca;

4) angioplastyka wiencowa;

5) kontrapulsacja wewnatrzaortalna i inne metody mechanicznego wspomagania
krazenia;

6) ablacja podtoza zaburzen rytmu serca.

5. Lekarz w czasie szkolenia specjalizacyjnego:
- nabedzie podstawowa umiejetno$¢ rozpoznawania rodzajow bolu, oceny klinicznej

(w tym ilosciowa i jakosciowa) oraz wiedz¢ na temat aktualnych zasad leczenia bolu
wg WHO.

IV. FORMY | METODY SZKOLENIA SPECJALIZACYJNEGO

A — Kursy specjalizacyjne obowigzkowe

Uwaga: Lekarz uzyska zaliczenie tylko tych kurséw, ktore zostaly wpisane na prowadzong
przez CMKP liste kursow specjalizacyjnych, publikowang corocznie na stronie internetowej
CMKP: www.cmkp.edu.pl.

Czas trwania kursow jest okreSlony w dniach 1 godzinach dydaktycznych, przy czym
1 godzina dydaktyczna = 45 minut. Laczny czas trwania poszczegolnych zaje¢ dydaktycznych
w trakcie jednego dnia kursu nie moze przekracza¢ 8 godzin dydaktycznych.

Wybrane kursy specjalizacyjne moga by¢ realizowane w formie e-learningowe;j.

1. Kurs wprowadzajacy: ,Wprowadzenie do specjalizacji w dziedzinie
kardiologii”

Cel kursu: zapoznanie uczestnikow z podstawami dobrej praktyki lekarskiej, w tym zasadami
praktyki opartej na wiarygodnych i aktualnych publikacjach, bioetyki, podstawami
farmakoekonomiki oraz wprowadzeniem do zagadnien klinicznych objgtych programem
specjalizaciji.

Zakres wiedzy:
1) podstawy dobrej praktyki lekarskiej (ang. Good Clinical Practice);
2) zasady praktyki opartej na wiarygodnych i aktualnych publikacjach (ang. Evidence-
based medicine);
3) wybrane zagadnienia bioetyczne, m.in. problem opieki paliatywnej i uporczywej
terapii;
4) podstawy doskonalenia zawodowego lekarzy;
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5) anatomia prawidlowa i patologiczna uktadu sercowo-naczyniowego;

6) epidemiologia chorob uktadu krazenia;

7) nowoczesne techniki diagnostyki i leczenia chordb uktadu sercowo-naczyniowego;
8) podstawy genetyki i biologii molekularnej w kardiologii;

9) problemy kardioonkologiczne;

10) problemy psychologiczne w kardiologii;

11) podstawy farmakoekonomiki.

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

Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie sprawdzianu
z zakresu wiedzy objetej programem kursu, przeprowadzanego przez kierownika kursu.

2. Kurs: ,,Patofizjologia choréb sercowo-naczyniowych”

Cel kursu: zapoznanie uczestnikOw ze znajomoscia: podstaw teoretycznych mechanizmow
powstawania miazdzycy, energetyki, przebudowy serca i naczyn oraz patofizjologii chordb
sercowo-naczyniowych ze szczegdélnym uwzglednieniem choroby niedokrwiennej serca
i niewydolnosci serca.

Zakres wiedzy:
1) patofizjologia zaburzen rytmu serca:

a)

b)
c)

d)
e)

znaczenie elektrofizjologii dla hemodynamiki serca i podstawy
elektrofizjologii,

komoérkowe mechanizmy powstawania arytmii,

mechanizm powstawania arytmii w réznych patologiach sercowo-
naczyniowych,

komoérkowy mechanizm dziatania lekow antyarytmicznych,
podstawy teoretyczne metod stratyfikacji ryzyka arytmii;

2) patofizjologia niewydolnosci serca:

a)
b)
c)
d)
e)
f)

regulacja uktadu krazenia,

mechanika i hemodynamika serca,

ogodlna koncepcja niewydolnosci serca,

udziat kardiomiocytow vs. macierzy zewnatrzkomorkowej w mechanizmie NS,
naturalna i lecznicza regeneracja serca i naczyn,

przeszczepianie komorek macierzystych;

3) patofizjologia miazdzycy i choroby niedokrwiennej serca:

a)

b)
c)
d)
e)

energetyka 1 metabolizm energetyczny serca w spoczynku, wysitku,
niedokrwieniu/reperfuzji i niewydolnosci serca,

patofizjologia krazenia wiencowego,

patofizjologia czynnikéw ryzyka choroby sercowo-naczyniowej,
patofizjologia miazdzycy i ostrych incydentow,

patofizjologia niedokrwienia i reperfuzji mig¢$nia sercowego i koncepcja
kardioprotekcji.

Czas trwania kursu: 5 dni (40 godzin dydaktycznych).

Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie sprawdzianu
z zakresu wiedzy objetej programem kursu, przeprowadzanego przez kierownika kursu.
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3. Kurs: ,,Farmakoterapia choréb sercowo-naczyniowych”

Cel kursu:

1) zapoznanie uczestnikow z postgpami w zakresie glownych grup lekow
kardiologicznych;

2) omoéwienie i przypomnienie podstawowych poje¢ farmakologii klinicznej niezbednych
w pracy lekarza kardiologa;

3) zaprezentowanie eclementow wiedzy o metodologiach  randomizowanych,
prospektywnych, prowadzonych metoda podwoéjnej $lepej proby badan klinicznych
nad lekami, jak 1 elementow farmakoekonomicznej oceny nowych substancji
terapeutycznych;

4) zapoznanie uczestnikow z nowymi danymi Klinicznymi o lekach kardiologicznych -
interakcje, dziatania niepozadane;

5) zapoznanie uczestnikow z nowymi lekami kardiologicznymi - przeglad ostatnich
rejestracji  europejskich iamerykanskich, podstawowe informacje o lekach
intensywnie badanych w IlII fazie badan klinicznych.

Zakres wiedzy:

1) postgpy w zakresie leczenia hipotensyjnego;

2) postepy w zakresie leczenia dyslipidemii;

3) postepy w zakresie leczenia przeciwptytkowego;

4) postepy w zakresie leczenia przeciwkrzepliwego;

5) postepy leczenia cukrzycy;

6) nowoczesna farmakoterapia niewydolnosci serca;

7) nowoczesna farmakoterapia choroby wiencowe;j;

8) farmakoterapia w zaburzeniach rytmu serca;

9) farmakoterapia w infekcyjnym zapaleniu wsierdzia;

10) odrgbnosci farmakoterapii kardiologicznej w wieku podesztym;

11) odr¢bnosci farmakoterapii kardiologicznej u chorych z niewydolnoscia nerek;

12) elementy farmakokinetyki i farmakodynamiki lekow dla kardiologa;

13) elementy wiedzy o biorownowaznosci i wybranych aspektach procedury rejestrowania
lekow, leki oryginalne a generyczne;

14) organizacja, zalozenia, prowadzenie i interpretacja wynikow randomizowanych,
prospektywnych badan klinicznych;

15) elementy oceny technologii medycznych —  farmakoekonomika lekéw
kardiologicznych;

16) nowe dane o interakcjach i dziataniach niepozadanych lekow kardiologicznych;

17) nowe rejestracje lekow sercowo-naczyniowych w Europie i w Stanach Zjednoczonych
Ameryki;

18) elementy wiedzy o przysztych rejestracjach i toczacych sie badaniach klinicznych
w kardiologii.

Czas trwania kursu: 3 dni (24 godziny dydaktyczne).

Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie sprawdzianu
z zakresu wiedzy objetej programem kursu, przeprowadzanego przez kierownika kursu.

4. Kurs: ,,Nieinwazyjna diagnostyka elektrokardiograficzna”

Cel kursu: zapoznanie uczestnikow z aktualnym stanem wiedzy w zakresie nieinwazyjnej
diagnostyki elektrokardiograficznej w kardiologii. Omoéwienie wskazan i zastosowania
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praktycznego nieinwazyjnych metod diagnostycznych z zakresu elektrokardiologii w ocenie
ryzyka wystgpienia nagltego zgonu sercowego oraz diagnostyki elektrokardiograficznej
W ostrych zespotach wiencowych.

Zakres wiedzy:

1) nieinwazyjne metody elektrokardiografii w stratyfikacji ryzyka naglego zgonu
SErcoweqgo;,

2) zmiany elektrokardiograficzne w genetycznie uwarunkowanych schorzeniach
arytmogennych;

3) diagnostyka elektrokardiograficzna w ostrych zespotach wiencowych oraz po
przebytym zawale serca;

4) zaburzenia rytmu serca w $wietle zalecen dotyczacych stosowania rozpoznan
elektrokardiograficznych.

Czas trwania kursu: 5 dni (40 godzin dydaktycznych).

Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie sprawdzianu
z zakresu wiedzy objetej programem Kkursu, przeprowadzanego przez kierownika kursu.

5. Kurs: ,,Diagnostyka obrazowa — echokardiografia”

Cel kursu: zapoznanie uczestnikoéw z aktualnym zastosowaniem echokardiografii
w diagnostyce i leczeniu chordb serca oraz nabycie umiejetnosci wykonywania i interpretacji
badan echokardiograficznych.

Zakres wiedzy:
Wyktady:
1) teoretyczne podstawy echokardiografii;
2) metody badan echokardiograficznych;
3) ocena struktury i czynnosci zastawek i jam serca,;
4) nabyte wady zastawkowe serca;
5) wrodzone wady serca;
6) nadcisnienie ptucne;
7) zatorowos$¢ ptucna;
8) zatorowo$¢ sercowopochodna;
9) choroba niedokrwienna serca;
10) kardiomiopatie i guzy serca;
11) choroby osierdzia;
12) choroby aorty piersiowej;
13) echokardiografia w monitorowaniu leczenia zabiegowego;
14) chory po operacji kardiochirurgicznej;
15) nowe techniki echokardiograficzne.

Zajecia praktyczne:
Wykonywanie badan echokardiograficznych - 10 godzin.

Czas trwania kursu: 5 dni (40 godzin dydaktycznych).

Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie sprawdzianu
z zakresu wiedzy objetej programem kursu, przeprowadzanego przez kierownika kursu.
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Program specjalizacji w dziedzinie kardiologii dla lekarzy posiadajacych specjalizacje
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6. Kurs: ,,Diagnostyka obrazowa — nowe techniki obrazowania”

Cel kursu: zapoznanie uczestnikow =z podstawowymi informacjami dotyczacymi
nowoczesnych nieinwazyjnych metod obrazowania serca i naczyn. Nabycie wiedzy
dotyczacej aktualnego miejsca tych metod w diagnostyce kardiologicznej, poznanie ich
ograniczen i wymagan technicznych.

Zakres wiedzy:
Wyktady:

1) rezonans magnetyczny — MR:
a) rezonans magnetyczny serca i naczyn w swietle aktualnych wytycznych,
b) niedokrwienie miokardium i zywotno$¢ mig$nia sercowego,
c) wrodzone i nabyte wady serca,
d) guzy serca, choroby osierdzia i kardiomiopatie,
e) obrazowanie wielomodalne, perspektywy diagnostyki MR;

2) tomografia komputerowa serca — TK:
a) tomografia komputerowa w $wietle aktualnych wytycznych,
b) diagnostyka choroby wiencowej — ocena indeksu zwapnien i angiografia t¢tnic

wiencowych,

€) planowanie rewaskularyzacji przezskornej i operacyjnej w oparciu o TK,
d) stany nagte,
e) przypadkowo rozpoznane patologie pozasercowe,
f) praktyczne zastosowania TK jeszcze nieuwzglednione w zaleceniach;

3) badania scyntygrafii perfuzyjnej serca (SPECT) i pozytonowej tomografii emisyjnej

(PET):
a) badanie perfuzji w badaniach SPECT i PET — diagnostyka i ocena rokownicza,
b) ocena uktadu adrenergicznego w badaniach SPECT i PET,
C) Ocena zywotnosci mig$nia serca w technikach izotopowych w aspekcie
wskazan do rewaskularyzacji,

d) inne zastosowania kardiologicznych badan izotopowych;

Seminaria:
Praktyczna ocena badan obrazowych.

Czas trwania kursu: 3 dni (24 godziny dydaktyczne).

Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie sprawdzianu
z zakresu wiedzy objetej programem kursu, przeprowadzanego przez kierownika kursu.

7. Kurs: ,,Intensywna terapia kardiologiczna”

Cel kursu: zapoznanie uczestnikow z wytycznymi diagnostyki i leczenia w intensywnej
terapii kardiologicznej.

Zakres wiedzy:
Wyktady:
1) zaawansowane zabiegi resuscytacyjne u dorostych i diagnostyka roznicowa utrat
przytomnosci;
2) postgpowanie w ostrych zespotach wiencowych;
3) postgpowanie w ostrej niewydolnosci serca, we wstrzasie kardiogennym i mieszanych
postaciach wstrzasu;
4) diagnostyka i leczenie istotnych hemodynamicznie zaburzen rytmu serca;
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5) postgpowanie w burzy elektrycznej;

6) diagnostyka i leczenie istotnych hemodynamicznie zaburzen przewodzenia;

7) kardiowersja elektryczna — przygotowanie chorego i przeprowadzenie zabiegu;

8) przytézkowa diagnostyka echokardiograficzna w oddziale intensywnej terapii
kardiologicznej;

9) inwazyjna ocena parametrOw hemodynamicznych serca przy uzyciu ro6znych metod,;

10) leki wazoaktywne — wskazania i przeciwwskazania,;

11) kontrapulsacja wewnatrzaortalna (IABP) — wskazania i przeciwwskazania, zaktadanie
i prowadzenie;

12) inne niz IABP metody mechanicznego wspomagania serca w warunkach intensywnej
terapii kardiologicznej;

13) leczenie trombolityczne zatoru t¢tnicy ptucnej;

14) tagodna hipotermia terapeutyczna — wskazania i prowadzenie;

15) przytozkowe leczenie nerkozastepcze — wskazania i prowadzenie;

16) wentylacja mechaniczna inwazyjna i nicinwazyjna. Przezskorna tracheotomia;

17) bronchofiberoskopia diagnostyczno-terapeutyczna;

18) parametry gazometryczne krwi tetniczej, ich interpretacja oraz modyfikacja leczenia
na ich podstawie;

19) tlenoterapia bierna i fizjoterapia w warunkach oddziatu intensywnej terapii
kardiologicznej;

20) dozylna analgosedacja i podawanie lekow porazajacych przewodnictwo nerwowo-
migsniowe;

21) diagnostyka i leczenie ptynu w worku osierdziowym, w jamie optucnej i w otrzewne;j.

Seminaria:

1) podstawowe zabiegi resuscytacyjne (BLS);

2) zaawansowane zabiegi resuscytacyjne (ALS);

3) udraznianie drog oddechowych (przyrzadowe i bezprzyrzadowe).

Czas trwania kursu: 3 dni (24 godziny dydaktyczne).

Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie sprawdzianu
z zakresu wiedzy objetej programem kursu, przeprowadzanego przez kierownika kursu.

8. Kurs: ,,Elektrofizjologia i elektroterapia”

Cel Kkursu: omoéwienie wskazan, technik zabiegowych z zakresu elektroterapii
I elektrofizjologii klinicznej. Oczekiwany efekt to uzyskanie przez uczestnikow kursu
podstawowej znajomosci wiedzy z zakresu zastosowania stymulatorow  serca,
automatycznych wszczepialnych kardiowerterow-defibrylatorow (ICD) oraz
stymulatorow/defibrylatorow  resynchronizujacych ~ (CRT) w  leczeniu  chorych
z niewydolnoscig serca oraz rola ablacji w leczeniu zaburzen rytmu serca.

Zakres wiedzy:
1) stata stymulacja serca — wskazania, podstawy dziatania i programowania stymulatora
serca:
a) wskazania do implantacji uktadu stymulujgcego,
b) typy stymulatoréw serca, rodzaje stymulacji, miejsca implantacji elektrod,
c) podstawowe problemy u chorego po implantacji,
d) podstawy programowania stymulatora serca,
e) powikltania elektroterapii;
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2) automatyczny, wszczepialny kardiowerter-defibrylator w prewencji naglego zgonu
sercowego:

a)
b)

c)
d)
€)

f)

3) terapia

definicje, epidemiologia i przyczyny naglego zgonu sercowego,
Znaczenia i rola diagnostyki i terapii przyczyn naglego zgonu sercowego,
podstawowe zasady programowania ICD,
automatyczny kardiowerter-defibrylator w prewencji pierwotnej i wtornej
naglego zgonu sercowego,
automatyczny kardiowerter-defibrylator w prewencji nagtego zgonu sercowego
u chorych z genetycznie uwarunkowanymi schorzeniami arytmogennymi,
burza elektryczna — rozpoznanie, zasady postgpowania,

resynchronizujagca w leczeniu chorych z zaawansowang skurczowa

niewydolnos$cig serca:

a)

b)
c)

d)
e)

terapia resynchronizujaca (CRT) w leczeniu chorych z przewlekla, skurczowa
niewydolnoscig serca. CRT-P, CRT-D — aktualne wskazania,

podstawy programowania CRT,

znaczenia metod obrazowania w kwalifikacji 1 ocena efektow terapii
resynchronizujace;j,

Ocena skuteczno$ci terapii resynchronizujacej,

telemonitoring — uwarunkowania prawne, zasady dziatania;

4) ablacja w leczenie chorych z zaburzeniami rytmu serca:

a)
b)

c)
d)
e)
f)

badanie elektrofizjologiczne, podstawy interpretacji Zapisow
wewnatrzsercowych, wskazania i interpretacja wynikow,

techniki zabiegowe, rodzaje stosowanej energii w leczeniu chorych
z zaburzeniami rytmu serca,

ablacja w leczeniu chorych z arytmiami nadkomorowymi, wyniki, wskazania,
ablacja w leczeniu chorych z migotaniem przedsionkow,

arytmie komorowe, przyczyny, diagnostyka,

rola ablacji w leczeniu chorych z idiopatyczng arytmig komorowg oraz
u chorych z przewlekla, skurczowa niewydolnoscia serca.

Czas trwania kursu: 5 dni (40 godzin dydaktycznych).

Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie sprawdzianu
z zakresu wiedzy objetej programem kursu, przeprowadzanego przez kierownika kursu.

9. Kurs: ,,Diagnostyka inwazyjna i leczenie interwencyjne”

Cel kursu: zapoznanie uczestnikow z wiedzg pozwalajaca na celowe i1 prawidlowe
kierowanie pacjentow z chorobami serca do diagnostyki inwazyjnej i nieinwazyjnej oraz
z najwazniejszymi metodami terapeutycznymi i wskazaniami do nich z zakresu kardiologii
interwencyjnej.

Zakres wiedzy:
1) diagnostyka inwazyjna w chorobie niedokrwiennej serca — koronarografia,
ultrasonografia wewnatrzwiencowa (ICUS), koherentna optyczna tomografia (OCT),

ocena

czastkowe] rezerwy przeplywu wiencowego (FFR), koronarografia

a wielorzgdowa tomografia w ocenie tgtnic wiencowych;

2) przezskorna angioplastyka wiencowa. Cze$¢ 1: zabiegi planowe;

3) przezskorna angioplastyka wiencowa. Cze$¢ 2: zawat serca z uniesieniem odcinka ST
(STEMI);
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4)

5)

przezskorna angioplastyka wiencowa. Czeg$¢ 3: ostre zespoly wiencowe bez uniesienia
odcinka ST (NST-ACS);

urzadzenia wspomagajace prace lewej komory serca podczas przezskornych zabiegow
interwencyjnych;

6) terapia wspomagajgca leczeniec inwazyjne ostrych zespotow wiencowych: leki

7)

8)
9)

10)
11)
12)

13)

14)

15)
16)

1)
2)
3)

4)

przeciwptytkowe, leki przeciwzakrzepowe;

zastosowanie urzadzen protekcyjnych 1 trombektomii w zabiegach kardiologii
interwencyjnej;

zamknigcie uszka lewego przedsionka jako prewencja udaru mozgu,

ablacja alkoholowa przegrody migdzykomorowej u pacjentow z kardiomiopatiag
przerostowa,

angioplastyka tetnic nerkowych w leczeniu nadci$nienia tetniczego i niewydolnosci
nerek, przezskérna denerwacja nerkowa w leczeniu opornego nadci$nienia tetniczego,
przezskorna angioplastyka tetnic szyjnych i tetnic konczyn dolnych;

cewnikowanie diagnostyczne serca w wadach wrodzonych i nabytych;

przezskorne leczenie wad strukturalnych: ubytkéw przegrody migdzyprzedsionkowej
i miedzykomorowej, zamykanie nieprawidtowych potaczen zewnatrzsercowych;
interwencje w wadach zastawkowych - walwuloplastyka zastawki mitralnej,
mozliwo$ci  przezskdrnej  redukcji  niedomykalnosci  zastawki  mitralne;,
walwuloplastyka zastawki phucnej, przezskdrna implantacja zastawki ptucne;j,
przezcewnikowa implantacja zastawki aortalnej (TAVI);

postepowanie z chorymi po zabiegach przezskornej angioplastyki wiencowej, szyjnej
i obwodowej;

kardiologia interwencyjna w XXI wieku — perspektywy rozwoju;

znaczenie kardiogrupy.

Czas trwania kursu: 5 dni (40 godzin dydaktycznych).

Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie sprawdzianu
z zakresu wiedzy objetej programem kursu, przeprowadzanego przez kierownika kursu.

10. Kurs: ,,Wrodzone wady serca”

Cel kursu: zapoznanie uczestnikow z wytycznymi diagnostyki i leczenia wad serca.

Zakres wiedzy:

epidemiologia wrodzonych wad serca w réznych grupach wiekowych;
kragzenie ptodowe, zmiany wywotane porodem;
kardiologia dziecigca w zarysie:
a) patofizjologia, objawy kliniczne, diagnostyka,
b) znaczenie diagnostyki prenatalnej,
c) interwencje i kardiochirurgia w okresie noworodkowym i niemowlgcym,
d) leczenie zabiegowe — cele terapeutyczne, problemy wczesne i pozne;
problemy mlodocianych 1 dorostych:
a) podstawy patomorfologii,
b) patofizjologia a objawy kliniczne,
c) opieka kardiologiczna nad chorym z wrodzong wadg serca w wieku dorostym,
d) diagnostyka — komplementarne obrazowanie nieinwazyjne (takze EKG i RTG
klatki piersiowej),
e) diagnostyka inwazyjna,
f) problemy elektrofizjologiczne,
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g) wskazania do leczenia zabiegowego:
- leczenie przezskorne,
- leczenie kardiochirurgiczne — specyfika reoperaciji,
- elektroterapia,

h) odlegte nastepstwa leczenia chirurgicznego ze szczegdlnym uwzglednieniem
chorych po korekcji tetralogii Fallota, dwuujsciowej prawej komory (DORV),
serca jednokomorowego, przetozenia pni t¢tniczych, ubytkow przegrod serca,

I) tetnicze nadci$nienie plucne i powiktania przewleklej desaturacji (chorzy
Z sinicg centralng),

J) ciaza,

K) rekreacja.

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

Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie sprawdzianu
z zakresu wiedzy objetej programem kursu, przeprowadzanego przez kierownika kursu.

11. Kurs: ,,Nabyte zastawkowe wady serca”

Cel kursu: zapoznanie uczestnikow z aktualnymi wytycznymi diagnostyki i leczenia wad
zastawkowych serca oraz nabycie umiejetnosci interpretacji wynikéw badan diagnostycznych
1 podejmowania decyzji terapeutycznych u chorego z wada zastawkowg serca.

Zakres wiedzy:
Wyktady:
1) epidemiologia zastawkowych wad serca;
2) etiologia nabytych zastawkowych wad serca;
3) wplyw zastawkowych wad serca na morfologi¢ i funkcje serca;
4) nieinwazyjne i inwazyjne badania diagnostyczne;
5) szczegdlowe omoéwienie postgpowania w najczgstszych nabytych zastawkowych
wadach serca;
6) interwencyjne i kardiochirurgiczne metody leczenia;
7) chory z wszczepiong zastawka serca;
8) cigzarna z wadg zastawkowa,;
9) infekcyjne zapalenie wsierdzia;
10) chory z wadg zastawkowa kwalifikowany do operacji pozasercowej;
11) opieka ambulatoryjna u chorych z wadg serca.

Zajecia praktyczne:

Prezentacja przypadkéw klinicznych z badaniami diagnostycznymi:
1) echokardiografia;
2) tomografia komputerowa, rezonans magnetyczny;
3) cewnikowanie serca z angiokardiografia.

Czas trwania kursu: 3 dni (24 godziny dydaktyczne).

Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie sprawdzianu
z zakresu wiedzy objetej programem kursu, przeprowadzanego przez kierownika kursu.
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12. Kurs: ,,Ostre zespoly wiencowe”

Cel kursu: zapoznanie uczestnikow z 0Strym zespolem wiencowym, oceng ryzyka powiktan
zakrzepowych i krwotocznych (stratyfikacja ryzyka) oraz dokonaniem prawidtowej
kwalifikacji do odpowiedniego rodzaju terapii.

Zakres wiedzy:
1) ostry zawat serca z uniesieniem odcinka ST (STEMI):

a) dane demograficzne i patofizjologia,

b) objawy kliniczne, EKG i jego interpretacja,

c) leczenie w fazie przedszpitalnej,

d) logistyka postepowania z pacjentem ze STEMI,

e) pierwotna angioplastyka wiencowa,

f) leczenie trombolityczne,

g) wspomagajace leczenie przeciwptytkowe i przeciwzakrzepowe,

h) koronarografia i angioplastyka u pacjenta po skutecznym leczeniu
trombolitycznym STEMI,

1) angioplastyka ,,ratunkowa” po nieskutecznym leczeniu trombolitycznym,

J) chory ze STEMI we wstrzasie kardiogennym: odmiennosci w postepowaniu,

k) STEMI u chorego zinnymi stanami naglymi: obrzek pluc, udar moézgu,
krwotok z przewodu pokarmowego,

I) STEMI obejmujacy prawa komore serca: odmiennosci w postepowaniu,

m) hipotermia terapeutyczna u pacjentow po NZK,

n) leczenie STEMI w Polsce: logistyka, modele terapeutyczne,

0) postgpowanie zchorym po przebytym STEMI: podstawowe leczenie
farmakologiczne, rehabilitacja, leczenie zaburzen rytmu 1 przewodnictwa,
leczenie niewydolno$ci serca;

2) ostre zespoty wiencowe bez uniesienia odcinka ST (NSTE-ACS):

a) dane demograficzne i patofizjologia,

b) objawy Kkliniczne oraz podstawowe metody diagnostyczne: EKG i testy
biochemiczne,

C) postepowanie w fazie wstepnej — ocena ryzyka progresji choroby, kwalifikacja
do koronarografii i leczenia inwazyjnego,

d) skale ryzyka zdarzen niedokrwiennych i krwawien,

e) wybor odpowiedniego leczenia przeciwzakrzepowego i przeciwptytkowego
w zaleznosci od wystepujacego ryzyka,

f) rewaskularyzacja u pacjentow z NSTE-ACS,

g) przezskorna angioplastyka wiencowa i pomostowanie aortalno-wiencowe,

h) postepowanie u pacjentow bez pilnych wskazan do koronarografii,

1) postegpowanie zchorym po przebytym NSTE-ACS: podstawowe leczenie
farmakologiczne, leczenie niewydolno$ci  serca, leczenie  chordb
wspotistniejacych (nadci$nienia tetniczego, cukrzycy 1 niewydolnos$ci nerek).

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

Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie sprawdzianu
z zakresu wiedzy objetej programem kursu, przeprowadzanego przez kierownika kursu.
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13. Kurs: ,,Onkologia w kardiologii”

Cel kursu: zapoznanie uczestnikow z problemami wspolnymi dla onkologii i kardiologii.
Po ukonczeniu kursu lekarz bedzie partnerem onkologa i hematologa w podejmowaniu
decyzji o optymalnej dla pacjenta terapii schorzeh nowotworowych oraz w monitorowaniu,
zapobieganiu i leczeniu ich niekorzystnych dla uktadu sercowo-naczyniowego nastgpstw.

Zakres wiedzy:

1) pierwotne i wtorne guzy serca: klasyfikacja, epidemiologia, objawy, powiklania,
diagnostyka i leczenie;

2) zmiany nowotworowe mechanicznie upo$ledzajgce przeptyw krwi (zespdt zyty
gtownej gornej, sluzaki serca, naczyniakomigsaki) — diagnostyka i terapia;

3) powiktania zakrzepowo-zatorowe w chorobach nowotworowych: patomechanizm,
epidemiologia, symptomatologia, diagnostyka, leczenie i profilaktyka. Zylna choroba
zakrzepowo-zatorowa jako rewelator choroby nowotworowej;

4) powiktania sercowo-naczyniowe radioterapii dotyczace osierdzia, mig¢$nia sercowego,
uktadu  bodzZcoprzewodzacego 1 naczyn wiencowych —  epidemiologia,
symptomatologia, profilaktyka i leczenie;

5) powiktania sercowo-naczyniowe onkologicznej i hematologicznej farmakoterapii
nowotworow: klasyfikacja, epidemiologia, diagnostyka, leczenie oraz metody
pierwotnej i wtdrnej protekcji;

6) zakres kardiologicznej oceny wstepnej. Przeciwwskazania kardiologiczne do
chemioterapii, radioterapii i operacji onkologicznych;

7) monitorowanie powiklan sercowo-naczyniowych chemioterapii. Przeciwwskazania
kardiologiczne do kontynuowania terapii przeciwnowotworowej;

8) przydatnos¢ badan obrazowych (RTG Kklatki piersiowej, echo serca, tomografia
komputerowa, rezonans magnetyczny, angiografia) w kardioonkologii;

9) cewniki centralne i1 przezskorne interwencje sercowo-naczyniowe u chorych
nowotworowych;

10) terapia przeciwzakrzepowa i przeciwptytkowa u chorych nowotworowych.

Czas trwania kursu: 1 dzien (8 godzin dydaktycznych).

Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie sprawdzianu
z zakresu wiedzy objetej programem kursu, przeprowadzanego przez kierownika kursu.

14. Kurs: ,,Stabilna choroba niedokrwienna serca”

Cel kursu: zapoznanie uczestnikow z niezbednym zasobem wiedzy pozwalajacym
na przeprowadzenie odpowiedniego procesu diagnostycznego i dokonanie stratyfikacji ryzyka
w stabilnej dusznicy bolesnej, przeprowadzenie leczenia farmakologicznego oraz wlasciwego
wyboru pacjentow do leczenia inwazyjnego. Lekarz uzyska rowniez wiedze dotyczaca metod
prewencji, korekcji czynnikow ryzyka oraz leczenia chorob wspoétistniejacych.

Zakres wiedzy:
Czes¢ teoretyczna:
1) demografia i patofizjologia choroby niedokrwiennej serca;
2) znaczenie dziatan prewencyjnych w zapobieganiu progresji choroby niedokrwiennej
serca;
3) wywiady, objawy kliniczne i EKG spoczynkowe;
4) testy obcigzeniowe i ich rola rokownicza:
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a) proba wysitkowa EKG,
b) scyntygrafia perfuzyjna (SPECT),
c) echokardiografia obcigzeniowa,
d) rezonans magnetyczny;
5) koronarografia i jej rola rokownicza. Znaczenie skali SYNTAX;
6) przyktady badan;
7) rola tomografii komputerowej w diagnostyce pacjentow ze stabilng chorobg
niedokrwienng serca,
8) rola metod inwazyjnych w diagnostyce i leczeniu pacjentow ze stabilng chorobg
wiencows,
9) wskazania i wybor metody rewaskularyzacji. Rola kardiogrupy;
10) rewaskularyzacja przezskorna (PCI);
11) rewaskularyzacja chirurgiczna (CABG);
12) leczenie farmakologiczne stabilnej choroby niedokrwiennej serca;
13) leczenie chorob wspottowarzyszacych chorobie niedokrwiennej serca:
a) nadcisnienie tgtnicze,
b) cukrzyca i zespot metaboliczny,
€) niewydolnos¢ nerek.

Cze$¢ praktyczna:
Prezentacja przypadkéw klinicznych.

Forma kursu: kurs on-line na platformie edukacyjnej Polskiego Towarzystwa
Kardiologicznego (PTK) lub kurs stacjonarny.

Czas trwania kursu on-line: 720 minut (16 godzin). Kurs nalezy zaliczy¢ w ciggu 30 dni
od momentu rozpoczecia. Kurs na portalu edukacyjnym PTK dostepny po uzyskaniu
odpowiedniego indywidualnego kodu dostepu przyznanego w CMKP.

Czas trwania kursu stacjonarnego: 1 dzien (8 godzin dydaktycznych)

Forma zaliczenia: sprawdzian wiedzy: samodzielna ocena wynikow testow obcigzeniowych,
samodzielna ocena wynikéw 10 koronarografii wedlug skali SYNTAX, samodzielna
kwalifikacja 10 pacjentow do leczenia na podstawie wywiadow, danych z badania
klinicznego oraz zataczonych badan diagnostycznych.

15. Kurs: ,NadciSnienie tetnicze”

Cel kursu: omoéwienie patofizjologii, metod diagnostycznych, zasad terapii chorych
z nadci$nieniem tetniczym.

Zakres wiedzy:
Czes¢ teoretyczna:
1) epidemiologia nadcisnienia tetniczego;
2) etiologia i patofizjologia nadci$nienia tetniczego;
3) diagnostyka réznicowa nadcisnienia tetniczego pierwotnego i wtornego;
4) kardiologiczne powiktania nadci$nienia tetniczego;
5) diagnostyka innych powiktan narzadowych;
6) leczenie niefarmakologiczne nadcisnienia tgtniczego;
7) leczenie farmakologiczne nadci$nienia tgtniczego;
8) leczenie zabiegowe nadcisnienia tetniczego;
9) leczenie nadcisnienia tetniczego w okresie okotooperacyjnym;
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10) oporne nadci$nienie tetnicze, nowe metody leczenia.

Czes¢ praktyczna
Prezentacja przypadkow klinicznych.

Forma kursu: kurs on-line na platformie edukacyjnej PTK lub kurs stacjonarny.

Czas trwania kursu on-line: 720 minut (16 godzin). Kurs nalezy zaliczy¢ w ciggu 30 dni
od momentu rozpoczecia. Kurs na portalu edukacyjnym PTK dostepny po uzyskaniu
odpowiedniego indywidualnego kodu dostepu przyznanego w CMKP.

Czas trwania kursu stacjonarnego: 1 dzien (8 godzin dydaktycznych).

Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie sprawdzianu
z zakresu wiedzy objetej programem kursu, przeprowadzanego przez kierownika kursu.

16. Kurs: ,,Nadci$nienie plucne i niewydolnos$ci prawej komory serca”

Cel kursu: zapoznanie lekarza z zasadami rozpoznawania i leczenia postaci nadcis$nienia
plucnego prowadzacych do ostrej lub przewleklej niewydolnosci prawej komory.
Po ukonczeniu kursu lekarz bedzie przygotowany do wdrozenia wlasciwych strategii
postepowania w przypadku podejrzenia lub rozpoznania m.in. ostrej zatorowosci plucnej,
przewleklego tetniczego i zakrzepowo-zatorowego nadci$nienia plucnego.

Zakres wiedzy:
Cze$¢ teoretyczna:
1) etiopatogeneza i symptomatologia kliniczna ostrego i przewleklego cisnieniowego
przecigzenia prawej komory;
2) metody obrazowe w rozpoznawaniu i diagnostyce rdznicowej ci$nieniowego
przecigzenia prawej komory;
3) algorytm diagnostyczny w podejrzeniu zatorowosci ptucnej;
4) podstawy terapii ostrego zatoru plucnego w oparciu o stratyfikacje ryzyka zgonu;
5) algorytm diagnostyczny w podejrzeniu przewlektego nadci$nienia plucnego;
6) podstawy swoistej terapii przewleklego tetniczego i zakrzepowo-zatorowego
nadci$nienia plucnego;
7) rola osrodkow referencyjnych i programéw terapeutycznych.

Czg¢s¢ praktyczna:
1) praktyczne ¢wiczenia w zastosowaniu algorytmow diagnostycznych;
2) praktyczne ¢wiczenia w zastosowaniu algorytmow terapeutycznych;
3) interpretacja wybranych rejestracji echokardiograficznych i angiografii tomografii
komputerowej.

Forma kursu: kurs on-line na platformie edukacyjnej PTK lub kurs stacjonarny.

Czas trwania kursu on-line: 360 minut (8 godzin). Kurs nalezy zaliczy¢ w ciggu 30 dni
od momentu rozpoczecia. Kurs na portalu edukacyjnym PTK dostgpny po uzyskaniu
odpowiedniego indywidualnego kodu dostepu przyznanego w CMKP.

Czas trwania kursu stacjonarnego: 1 dzien (8 godzin dydaktycznych).

Forma zaliczenia: sprawdzian wiedzy — zaliczenie opiera si¢ na liczbie punktow uzyskanych
w czterech praktycznych ¢wiczeniach dotyczacych odpowiednio przypadkéw wymagajacych
diagnostyki lub leczenia ostrej lub przewleklej postaci nadcisnienia ptucnego.
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17. Kurs podsumowujacy: ,,Aktualne zalecenia w diagnostyce i leczeniu choréb
ukladu sercowo-naczyniowego”

Cel kursu: podsumowanie wiadomosci objetych programem specjalizacji, przedstawienie
wiedzy 1 rekomendacji zawartych w najnowszych wytycznych postgpowania oraz
przygotowanie do egzaminu specjalizacyjnego.

Zakres wiedzy:
1) diagnostyka nieinwazyjna i inwazyjna w kardiologii;
2) prewencja pierwotna i wtorna w chorobach uktadu sercowo-naczyniowego;
3) nadcisnienie tgtnicze;
4) wady serca;
5) choroba wiencowa i ostre zespoty wiencowe;
6) niewydolnos¢ serca;
7) transplantacja serca — zasady kwalifikacji i postepowania po przeszczepieniu serca;
8) zylna choroba zakrzepowo-zatorowa i zatorowo$¢ ptucna;
9) kardiomiopatie i zapalenie mig¢$nia serca,
10) infekcyjne zapalenie wsierdzia;
11) nadcisnienie ptucne;
12) zaburzenia rytmu serca i przewodzenia;
13) choroby aorty i tetnic obwodowych;
14) omdlenia;
15) kwalifikacje do wysitku fizycznego, uprawiania sportu i wykonywania specjalnych
zawodow;
16) kardionefrologia;
17) kardiodiabetologia;
18) choroby serca w przebiegu ciazy;
19) choroby sercowo-naczyniowe w wieku podesztym;
20) konsultacje kardiologiczne przed operacjami pozasercowymi.

Czas trwania kursu: 5 dni (40 godzin dydaktycznych).

Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie sprawdzianu
z zakresu wiedzy objetej programem Kkursu, przeprowadzanego przez kierownika kursu.

18. Kurs: ,,Ratownictwo medyczne”

Cel kursu:
Oczekuje si¢, ze lekarz po ukonczeniu kursu wykaze si¢ znajomosciag zaawansowanych
technik resuscytacji krgzeniowo-oddechowej oraz ratunkowego leczenia urazoéw.

Zakres wiedzy:

Dzien 1. Wprowadzenie do medycyny ratunkowej, mechanizmy powstawania bélu oraz
metody kontroli bolu przewleklego:
1) historia rozwoju medycyny ratunkowej;

2) zalozenia organizacyjne 1 zadania medycyny ratunkowej we wspolczesnych
systemach ochrony zdrowia. Podstawy prawne w Polsce;

3) struktura, organizacja i funkcjonowanie szpitalnego oddziatu ratunkowego;

4) epidemiologia naglych zagrozen zdrowia i zycia;
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5)
6)
7)

8)
9)

monitorowanie funkcji zyciowych i ocena kliniczna pacjenta w szpitalnym oddziale
ratunkowym;

$rodszpitalna segregacja medyczna — triage $srodszpitalny, dokumentacja medyczna,
ruch chorych w SOR;

definicja i patomechanizm bélu przewlekiego;

klasyfikacja bolu;

ocena kliniczna chorego z bolem;

10) ocena nasilenia bolu (ilosciowa) — skale bolowe;

11) charakterystyka bolu (ocena jako$ciowa) — kwestionariusze i inne narzgdzia oceny

jako$ciowej;

12) ocena skutecznosci leczenia bolu przewlektego;

13) ocena kliniczna chorego z bolem przewlektym;
14) farmakoterapia bolu;

15) niefarmakologiczne metody kontroli bolu;

16) skutki niewtasciwej kontroli bolu.

Dzien II. Zaawansowana resuscytacja krazeniowo-oddechowa:

1)
2)

3)

4)
5)
6)

epidemiologia, klinika i diagnostyka naglego zatrzymania krazenia;

podstawy zaawansowanej resuscytacji oddechowej u dorostych: ratunkowa drozno$¢
drog oddechowych, techniki prowadzenia oddechu zastepczego, monitorowanie
jakosci 1 skutecznos$ci wentylacji zastepczej;

podstawy  zaawansowanej resuscytacji  krazenia u  dorostych: techniki
bezprzyrzadowego wspomagania krazenia, technologie krazenia zastgpczego,
monitorowanie jakosci i skutecznosci krazenia zastepczego;

elektroterapia w naglym zatrzymaniu krazenia 1 w stanach zagrazajacych NZK;
ratunkowe dostepy donaczyniowe;

farmakoterapia naglego zatrzymania krazenia.

Dzien III. Zaawansowana resuscytacja krazeniowo-oddechowa (cd.):

1)

2)

3)

4)

5)

epidemiologia i klinika naglych zatrzyman krazenia u dzieci, odrgbnosci
anatomiczno-fizjologicznych wieku dziecigecego;

specyfika zaawansowane] resuscytacji krazeniowo-oddechowej noworodkow,
niemowlat i dzieci: droznos¢ drog oddechowych, wentylacja zastepcza, wspomaganie
krazenia, farmako- i plynoterapia;

wspotczesne zalecenia i algorytmy prowadzenia resuscytacji krazeniowo-oddechowej:
zespoOl resuscytacyjny — jego zadania i monitorowanie skutecznosci;

resuscytacja  krazeniowo-oddechowa w  sytuacjach  szczegolnych:  wstrzas
anafilaktyczny, wstrzas kardiogenny, wstrzas septyczny, resuscytacja cig¢zarnych,
podtopienie, hipotermia, porazenie pragdem/piorunem, ostry zespdt wiencowy, udar
mozgowy,

etyczne i prawne aspekty resuscytacji krazeniowo-mozgowej, DNR, stwierdzenie
zgonu, $mier¢ mozgu,
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6)

wprowadzenie do intensywnej terapii poresuscytacyjnej: wentylacja zast¢pcza,
protekcja centralnego ukladu nerwowego, hipotermia terapeutyczna, terapia
nerkozastgpcza, tlenoterapia hiperbaryczna.

Dzien IV. Ratunkowe leczenie urazow:

1)
2)

3)

4)

5)
6)
7)

epidemiologia okotourazowych mnogich, cigzkich obrazen ciata;

zadania ratownictwa medycznego 1 medycyny ratunkowej w postepowaniu
okotourazowym: centra urazowe w Polsce — legislacja, finansowanie;

wstepna ocena poszkodowanych i postgpowanie ratunkowe w mnogich obrazeniach
okotourazowych w okresie przedszpitalnym: ocena kinetyki urazu, raport
przedszpitalny, przekaz telemedyczny, transport chorego 2z obrazeniami
okotourazowymi;

ocena wtorna pacjenta z mnogimi obrazeniami w szpitalnym oddziale ratunkowym:
resuscytacja okotourazowa, triage $rodszpitalny, diagnostyka przytézkowa, skale
cigzko$ci urazow;

Trauma team: organizacja, zadania w leczeniu wstgpnym obrazen, ocena skutecznosci;
krwotoki, okolourazowa resuscytacja ptynowa;

wybrane procedury leczenia okotourazowego: drozno$¢ drog oddechowych,
torakotomia ratunkowa, drenaz optucnowy, damage control.

Dzien V. Ratunkowe leczenie urazéw (cd.):

1)
2)

3)

specyfika urazow i postgpowania okotourazowego u dzieci;

wybrane sytuacje leczenia okolourazowego: urazy u ci¢zarnych, obrazenia u osob
w wieku podeszltym, urazy glowy 1 rdzenia kregowego, urazy twarzoczaszki, urazy
narzagdu wzroku, urazy klatki piersiowej, urazy konczyn, urazy jamy brzusznej
1 miednicy matej, urazy oparzeniowe, urazy postrzatowe;

zdarzenia masowe i katastrofy, triage przedszpitalny.

Czas trwania kursu: 5 dni (40 godzin dydaktycznych).

Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz sprawdzian testowy
I sprawdzian praktyczny z wiedzy objetej programem Kkursu, przeprowadzane przez
kierownika kursu.

19. Kurs: ,,Zdrowie publiczne”

Czes¢ I: Zdrowie publiczne

Zakres wiedzy:
1. Wprowadzenie do zagadnien zdrowia publicznego:

1)
2)

3)

ochrona zdrowia a zdrowie publiczne, geneza, przedmiot zdrowia publicznego jako
dyscypliny naukowej 1 dziatalnosci praktycznej;

wielosektorowos$¢ 1 multidyscyplinarno$¢ ochrony zdrowia, prozdrowotna polityka
publiczna w krajach wysokorozwinigtych;

aktualne problemy zdrowia publicznego w Polsce i UE.

2. Organizacja i ekonomika zdrowia:
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1)

2)
3)

4)
5)

6)
7)

8)

systemy ochrony zdrowia na §wiecie - podstawowe modele organizacji i finansowania,
transformacje systemow — ich przyczyny, kierunki i cele zmian;

zasady organizacji i finansowania systemu opieki zdrowotnej w Polsce;

instytucje zdrowia publicznego w Polsce: Panstwowa Inspekcja Sanitarna, Panstwowa
Agencja Rozwigzywania Problemow Alkoholowych, Krajowe Biuro Do Spraw
Przeciwdzialania Narkomanii, Krajowe Centrum Do Spraw AIDS, zadania wiasne
samorzadu terytorialnego oraz administracji centralnej: organizacja, zadania,
instrumenty dziatania;

wspolnotowe 1 miedzynarodowe regulacje prawne ochrony zdrowia;

podstawowe pojecia ekonomii zdrowia: popyt i podaz $wiadczen zdrowotnych;
odmiennos$ci rynku $wiadczen zdrowotnych od innych towaréw i1 uslug, asymetria
informacji 1 pelnomocnictwo, koncepcje potrzeby zdrowotnej, réwnos¢
1 sprawiedliwo$¢ spoleczna oraz efektywnos$¢ jako kryterium optymalnej alokacji
zasobow, koszty bezposrednie i posrednie choroby, koszty terapii i nastepstw choroby;
ocena technologii medycznych jako narzedzie podejmowania decyzji alokacji
publicznych §rodkow na opieke zdrowotna;

zasady funkcjonowania systemu refundacji lekow w Polsce: cele i narzedzia polityki
lekowej panstwa a regulacje wspolnotowe;

wskazniki stanu zdrowia i funkcjonowania opieki zdrowotnej w krajach OECD.

3. Zdrowie ludnosci i jego ocena:

1)
2)
3)

4)
5)

6)
7)

pojecie zdrowia i choroby — przeglad wybranych koncepcji teoretycznych;

spoteczne i ekonomiczne determinanty zdrowia;

podstawowe pojecia epidemiologii, mierniki rozpowszechnienia zjawisk zdrowotnych
w populacji;

epidemiologia jako narzedzie zdrowia publicznego: Zrddla informacji o sytuacji
zdrowotnej oraz okreslanie potrzeb zdrowotnych ludnosci;

sytuacja zdrowotna Polski na tle Europy i $wiata;

procesy demograficzne a planowanie celow systemu ochrony zdrowia;

epidemiologia wybranych chorob zakaznych: zakazenia wewnatrzszpitalne w Polsce

i w Europie.

4. Promocja i profilaktyka zdrowotna:

1)
2)
3)
4)
5)

podstawowe definicje: profilaktyka, promocja zdrowia, edukacja zdrowotna;

geneza, kierunki dziatania i strategie promocji zdrowia;

rola edukacji pacjenta w systemie opieki zdrowotnej;

zasady Evidence Based Public Health;

programy zdrowotne jako narzg¢dzie profilaktyki i promocji zdrowia (Narodowy

Program Zdrowia, Narodowy Program Zwalczania Choréb Nowotworowych,
Narodowy Program Przeciwdziatania Chorobom Cywilizacyjnym — POL-HEALTH,
Narodowy Program Wyréownywania Dostepnosci do Profilaktyki i Leczenia Chorob
Uktadu Sercowo Naczyniowego POLKARD, Program Ograniczania Zdrowotnych
Nastgpstw Palenia Tytoniu w Polsce, Narodowy Program Ochrony Zdrowia
Psychicznego, przeglad programow samorzagdowych).

5. Bioetyka:

1)

etyczne podstawy zdrowia publicznego: prawa czlowieka a system opieki zdrowotne;,
etyczne modele systemow opieki zdrowotnej, wolnos¢ indywidualna i jej granice
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w obszarze polityki zdrowotnej, solidaryzm spoleczny, sprawiedliwos¢ w dostepie
do $wiadczen zdrowotnych, rowny dostep do swiadczen zdrowotnych;

2) kluczowe warto$ci zdrowia publicznego: warto$¢ zdrowia, warto$¢ autonomii
pacjenta,  prywatno$¢, zdrowie  populacji, odpowiedzialnos¢  obywatela
a odpowiedzialno$¢ wtadz publicznych za jego zdrowie;

3) wybrane dylematy etyczne zdrowia publicznego: réwnos¢ dostepu do S$wiadczen
a efektywnos$¢ systemu opieki zdrowotnej, wysoka jakos¢ swiadczen a efektywnosc
systemu opieki zdrowotnej, wszechstronno$¢ a réwnos¢ w dostepie do $wiadczen,
pluralizm $wiatopogladowy a dzialania witadz publicznych w obszarze zdrowia
publicznego, wyréwnywanie nieréwnosci zdrowotnych, refundacja kosztéw leczenia
1 lekow, finansowanie procedur o wysokiej kosztochtonnosci, finansowanie leczenia
chorob rzadkich,;

4) rola lekarza w zdrowiu publicznym: lekarskie standardy etyczne i ich zwigzek
ze zdrowiem publicznym, lekarz w promocji i profilaktyce zdrowotnej, konflikty
interesow pracownikow ochrony zdrowia;

5) zagadnienia zdrowia publicznego w wybranych regulacjach bioetycznych: regulacje

etyczne samorzadow zawodow medycznych, Europejska Konwencja Bioetyczna.

Czas trwania czesci I: 5 dni (40 godzin dydaktycznych).

Czes¢ II: Orzecznictwo lekarskie

Zakres wiedzy:
1) system zabezpieczenia spotecznego choroby i jej nastepstw w Polsce;
2) rodzaje $wiadczen z zabezpieczenia spotecznego oraz warunki ich nabywania;
3) ogolne zasady i tryb przyznawania §wiadczen dla ubezpieczonych i ich rodzin;
4) rola i zadania lekarzy leczacych w procesie ubiegania si¢ przez pacjenta o przyznanie
Swiadczen z zabezpieczenia spolecznego;
5) rola orzecznictwa lekarskiego w zabezpieczeniu spotecznym;
6) zasady i tryb orzekania lekarskiego o:
a) czasowej niezdolnosci do pracy,
b) potrzebie rehabilitacji leczniczej w ramach prewencji rentowej,
c) okoliczno$ciach uzasadniajagcych przyznanie uprawnien do $wiadczenia
rehabilitacyjnego lub przedluzonego okresu zasitkowego,
d) celowosci przekwalifikowania zawodowego,
e) prawie do renty socjalnej,
f) niezdolnos$ci do pracy zarobkowej i jej stopniach,
g) catkowitej niezdolnos$ci do pracy w gospodarstwie rolnym,
h) inwalidztwie funkcjonariuszy i zotnierzy zawodowych,
1) niezdolnosci do samodzielnej egzystenciji,
J) okresie trwania: niezdolno$ci do pracy, niezdolno$ci do pracy w gospodarstwie
rolnym, niezdolnosci do samodzielnej egzystencji,
k) niepetnosprawnosci dzieci i dorostych,
I) procentowym uszczerbku na zdrowiu;
7) opiniodawstwo sgdowo-lekarskie;
8) Migdzynarodowa Klasyfikacja Funkcjonowania, Niepetnosprawnosci i Zdrowia (ICF);
9) orzecznictwo lekarskie w ubezpieczeniach komercyjnych;
10) rola kompleksowej rehabilitacji w prewencji rentowej.

Czas trwania czesci I1: 3 dni (24 godziny dydaktyczne).
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Czas trwania kursu ogotem — czesé 1i czesé 11: 8 dni (64 godziny dydaktyczne).

Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie kolokwium
z zakresu wiedzy objetej programem kursu, przeprowadzane przez kierownika kursu.

20. Kurs: ,,Prawo medyczne”

Cel kursu:

Oczekuje si¢, ze lekarz po ukonczeniu kursu wykaze si¢ znajomoscig podstawowych
przepisOow prawa w zakresie wykonywania zawodu lekarza 1 lekarza dentysty oraz
odpowiedzialnosci.

Zakres wiedzy:

1)

2)

3)

4)

5)
6)

zasady sprawowania opieki zdrowotnej] w $wietle Konstytucji Rzeczypospolitej
Polskiej;

zasady wykonywania dziatalnosci leczniczej:

a) $wiadczenia zdrowotne,

b) podmioty lecznicze — rejestracja, zasady dziatania, szpitale kliniczne, nadzor,

C) dziatalnos$¢ lecznicza lekarza, lekarza dentysty w formie praktyki zawodowe;j,

d) nadzor specjalistyczny i kontrole;

zasady wykonywania zawodu lekarza:

a) definicja zawodu lekarza,

b) prawo wykonywania zawodu,

C) uprawnienia i obowigzki zawodowe lekarza,

d) kwalifikacje zawodowe,

e) eksperyment medyczny,

f) zasady prowadzenia badan klinicznych,

g) dokumentacja medyczna,

h) prawa pacjenta a powinnosci lekarza (pojecie swiadomej zgody, prawo do odmowy
udzielenia $wiadczenia),

i) stwierdzenie zgonu i ustalenie przyczyn zgonu;

zasady powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego:
a) prawa i obowiazki osoby ubezpieczone;j i lekarza ubezpieczenia zdrowotnego,

b) organizacja udzielania i zakres $§wiadczen z tytutu ubezpieczenia zdrowotnego,
¢) dokumentacja zwigzana z udzielaniem $wiadczen z tytulu ubezpieczenia;

zasady wypisywania recept na leki oraz zlecen na wyroby medyczne;
zasady dziatania samorzadu lekarskiego:
a) zadania izb lekarskich,

b) prawa i obowigzki cztonkéw samorzadu lekarskiego,
€) odpowiedzialno$¢ zawodowa lekarzy — postepowanie wyjasniajace przed
rzecznikiem odpowiedzialno$ci zawodowej, postgpowanie przed sadem lekarskim,

7) uregulowania szczegolne dotyczace postepowania lekarza w innych ustawach,

w tym w szczeg6lnosci:
a) sztucznej prokreacii,
b) przeszczepiania narzadow i tkanek,

C) przerywania ciazy,
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d) zabiegow estetycznych,

e) leczenia paliatywnego i standw terminalnych,

f) chordb psychicznych,

g) niektérych chordb zakaznych,
h) przeciwdzialania i leczenia uzaleznien,
i) badan klinicznych;
8) odpowiedzialnos$¢ prawna lekarza — karna, cywilna:
a) odpowiedzialno$¢ karna (nieudzielenie pomocy, dziatanie bez zgody, naruszenie

tajemnicy lekarskiej),
b) odpowiedzialno$¢ cywilna (ubezpieczenie od odpowiedzialnosci cywilne;j).

Czas trwania kursu: 3 dni (24 godziny dydaktyczne).
Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie kolokwium
z zakresu wiedzy objetej programem kursu, przeprowadzane przez kierownika 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 nieobecnosci, w tym réwniez o dni ustawowo wolne
od pracy w danym roku.

W czasie stazu lekarz uczestniczy we wszystkich czynno$ciach diagnostycznych i leczniczych
wykonywanych w oddziale lub Klinice, jako czlonek zespotu. Lekarz przyswaja wiedze¢ oraz
nabywa umiejetnosci praktyczne okreslone w programie stazu oraz samodzielnie, ale pod
nadzorem lekarza specjalisty, bada chorych, zleca, ocenia i interpretuje badania dodatkowe,
prowadzi farmakoterapi¢, wykonuje zabiegi diagnostyczne i lecznicze oraz stosuje procedury
medyczne wymienione w programie stazu.

1. Staz kierunkowy w zakresie intensywnej terapii kardiologicznej

Zakres wiedzy teoretycznej:

1) postgpowanie w stanach bezposredniego zagrozenia zycia;

2) postepowanie w i po naglym zatrzymaniu krazenia;

3) rozpoznawanie i postepowanie w ostrych zespotach wiencowych;

4) rozpoznawanie i leczenie ostrej i zdekompensowanej niewydolnosci serca,;

5) rozpoznawanie, roéznicowanie 1 leczenie =zaburzen rytmu serca i zaburzen
przewodzenia;

6) rozpoznawanie, roznicowanie i leczenie stanOw zagrozenia zycia zwigzanych
z wadami zastawkowymi serca;

7) rozpoznawanie, réznicowanie | leczenie standow zagrozenia zycia zwigzanych
Z nadcis$nieniem tetniczym;

8) rozpoznanie i leczenie zatorowosci plucnej;

9) rozpoznanie i leczenie tamponady serca;

10) rozpoznanie i leczenie tetniaka rozwarstwiajgcego aorty;

11) rozpoznanie i postgpowanie w udarze mozgu;

12) rozpoznawanie 1 leczenie stanOw zagrozenia zycia wynikajacych z dzialan
niepozadanych stosowanych lekow albo powiklan wykonywanych zabiegdw;
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13) kwalifikacja do zabiegdéw kardiologii interwencyjnej, elektroterapii, kardiochirurgii
w stanach naglacych.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
1) prowadzenie reanimacji, kierowanie reanimacja;
2) prowadzenie oddechu zastepczego bez przyrzadow i z uzyciem aparatu Ambu, masazu
posredniego serca;
3) wykonanie intubacji dotchawiczej;
4) zatozenie wkhucia do zyly centralnej, zalozenie wktucia do tetnicy obwodowej w celu
inwazyjnego monitorowania ci$nienia;
5) zatozenie elektrody endokawitarnej do stymulacji zewngtrznej;
6) naklucie worka osierdziowego, optucnej, otrzewnej;
7) wykonanie kardiowersji, defibrylacji elektrycznej;
8) w czasie stazu lekarz zobowigzany jest asystowa¢ i aktywnie uczestniczy¢
w wykonywaniu i interpretacji ponizszych badan i zabiegow:
a) prowadzenie leczenia z uzyciem respiratora,
b) tagodna hipotermia terapeutyczna,
c) kontrapulsacja wewnatrzaortalna i inne metody mechanicznego wspomagania
pracy serca,
d) ciagta przytdzkowa terapia nerko zastepcza,
e) wentylacja nieinwazyjna,
f) wziernikowanie drog oddechowych za pomocg bronchofiberoskopu,
g) tracheotomia przez skorna,
h) kontrola stymulatorow/kardiowerterow-defibrylatorow w sytuacjach naglacych,
i) wykonanie i interpretacja badan obrazowych przeprowadzanych w sytuacjach
naglacych (echo przezklatkowe, przezprzeltykowe, tomografia komputerowa,
rezonans magnetyczny).

Forma zaliczenia stazu (u kierownika staZu):
1) zlozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej objetej programem stazu;
2) zaliczenie sprawdzianu z umiej¢tnosci praktycznych — potwierdzenie przez kierownika
stazu wykonanych przez lekarza zabiegow lub procedur medycznych objetych
programem stazu.

Czas trwania stazu: 22 tygodnie (110 dni roboczych).

Miejsce staZu: jednostka ktora uzyskata akredytacje do prowadzenia ww. stazu.

2. Staz kierunkowy w zakresie elektrofizjologii i elektroterapii

Zakres wiedzy teoretycznej:
1) rozwdj i budowa uktadu bodzcotworczego serca;
2) mechanizmy i podziat zaburzen rytmu serca;
3) diagnostyka zaburzen rytmu serca;
4) rodzaje zaburzen rytmu serca — przyczyny, objawy, leczenie;
5) leczenie farmakologiczne i niefarmakologiczne zaburzen rytmu serca,
6) powiktania elektroterapii, w tym  wskazania do usuwania  elektrod
wewnatrzsercowych.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
1) samodzielne wykonanie i interpretacja 24-godzinnego zapisu EKG metoda Holtera;
2) samodzielne interpretacje wynikow badan elektrokardiograficznych,
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3) uczestniczenie jako asysta w przezprzetykowych stymulacjach lewego przedsionka;

4) uczestniczenie jako asysta w zabiegach wszczepienia stymulatora;

5) uczestniczenie jako asysta w zabiegach wszczepienia kardiowertera-defibrylatora;

6) uczestniczenie jako asysta w kontroli i programowaniu stymulatora/kardiowertera-
defibrylatora serca;

7) uczestniczenie jako asysta w inwazyjnych badaniach elektrofizjologicznych serca;

8) uczestniczenie jako asysta w zabiegach ablacji serca.

Forma zaliczenia staZu (u kierownika staiu):
1) zlozenie 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: 18 tygodni (90 dni roboczych). W tym 4 tygodnie (20 dni roboczych)
w pracowni kontroli stymulatorow.

Miejsce staZu: jednostka, ktora uzyskata akredytacje do prowadzenia ww. stazu.
3. Staz kierunkowy w zakresie kardiologii interwencyjnej

Zakres wiedzy teoretycznej:
1) zasady wykonywania i interpretacji zabiegéw diagnostycznych i terapeutycznych;
2) leczenie inwazyjne ostrych zespotéw wiencowych;
3) postgpowanie z chorym we wstrzasie kardiogennym.

Zakres umiejetnosci praktycznych:

1) asysta lub samodzielne wykonanie cewnikowania prawego serca;

2) asysta lub samodzielne wykonanie koronarografii;

3) samodzielna interpretacja wynikéw badan koronarograficznych;

4) wspotdziatanie w ramach kardiogrupy;

5) uczestniczenie jako asysta w wykonywaniu koronarografii;

6) uczestniczenie jako asysta w zabiegach angioplastyki wiencowe;j;

7) uczestniczenie jako asysta w zaktadaniu kontrapulsacji wewnatrzaortalnej;

8) uczestniczenie jako asysta w zabiegach pozawiencowych (zamykanie ubytkoéw
wewnatrz 1 zewnatrzsercowych, walwuloplastyki, angioplastyki naczynh obwodowych).

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: 22 tygodnie (110 dni roboczych).

Miejsce stazu: jednostka, ktora uzyskata akredytacje do prowadzenia ww. stazu.
4. Staz kierunkowy w zakresie echokardiografii

Zakres wiedzy teoretycznej:
1) zasady wykonywania badania echokardiograficznego przezklatkowego
I przezprzetykowego;
2) zasady oceny wynikow badania echokardiograficznego;
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3) obraz echokardiograficzny w roznych patologiach uktadu krazenia.

Zakres umiejetnosci praktycznych:

1) samodzielne wykonywanie badan echokardiograficznych przezklatkowych;

2) samodzielna interpretacja badan echokardiograficznych przezklatkowych;

3) asysta przy wykonywaniu badan echokardiograficznych przezprzetykowych;

4) samodzielna interpretacja badan echokardiograficznych przezprzetykowych,

5) uczestniczenie jako asysta w wykonywaniu badan echokardiograficznych
przezprzetykowych;

6) uczestniczenie jako asysta w wykonywaniu badan echokardiograficznych
obcigzeniowych.

Forma zaliczenia stazu (u kierownika stazu):
1) zlozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej objgtej programem stazu;
2) zaliczenie sprawdzianu z umiej¢tnosci praktycznych — potwierdzenie przez kierownika
stazu wykonanych przez lekarza zabiegow lub procedur medycznych objetych
programem stazu.

Czas trwania stazu: 22 tygodnie (110 dni roboczych).

Miejsce staZu: jednostka, ktora uzyskata akredytacje do prowadzenia ww. stazu.

5. Staz kierunkowy w zakresie kardiologii dzieciecej

Zakres wiedzy teoretycznej:
1) nieinwazyjne i inwazyjne metody diagnostyczne wad serca;
2) wskazania do leczenia interwencyjnego i operacyjnego;
3) metody leczenia interwencyjnego i operacyjnego wad serca.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
1) samodzielne badanie dzieci z chorobami uktadu krazenia;
2) samodzielna interpretacja wynikoéw diagnostycznych metod nieinwazyjnych;
3) samodzielna interpretacja wynikoéw diagnostycznych metod inwazyjnych;
4) samodzielna interpretacja wynikoéw badan elektrokardiograficznych.

Forma zaliczenia stau (u kierownika staiu):
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: 4 tygodnie (20 dni roboczych).

Miejsce stazu: jednostka, ktéra uzyskata akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie kardiologii dziecigcej lub ww. stazu.

6. Staz kierunkowy w zakresie nabytych i wrodzonych wad serca u dorostych

Zakres wiedzy teoretycznej:
1) nieinwazyjne i inwazyjne metody diagnostyczne;
2) wskazania do leczenia interwencyjnego i operacyjnego;
3) metody leczenia interwencyjnego i operacyjnego.
Zakres umiejetnosci praktycznych:
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1) samodzielne badanie chorych z zastawkowymi wadami serca;
2) samodzielna interpretacja wynikoéw diagnostycznych badan nieinwazyjnych;
3) samodzielna interpretacja wynikow diagnostycznych badan inwazyjnych;
4) samodzielna interpretacja wynikoéw badan elektrokardiograficznych.

Forma zaliczenia staiu (u kierownika stazu):
1) zlozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej objgtej 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: 8 tygodni (40 dni roboczych).

Miejsce staZu: jednostka, ktora uzyskata akredytacje do prowadzenia ww. stazu.
7. Staz kierunkowy w zakresie kardiochirurgii

Zakres wiedzy teoretycznej:
1) wskazania do leczenia kardiochirurgicznego;
2) metody leczenia kardiochirurgicznego;
3) zasady krazenia pozaustrojowego;
4) postgpowanie w bezposrednim okresie pooperacyjnym.

Zakres umiejetnosci praktycznych:

1) interpretacja wynikoéw badan diagnostycznych wukladu krazenia w okresie
pooperacyjnym;

2) interpretacja wynikow badan laboratoryjnych w okresie pooperacyjnym;

3) samodzielne usuwanie elektrod nasierdziowych;

4) asystowanie do operacji kardiochirurgicznych:
a) operacji pomostow aortalno-wiencowych,
b) operacji wad serca.

Forma zaliczenia stazu (u kierownika staiu):
1) zlozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej objetej programem stazu;
2) zaliczenie sprawdzianu z umiej¢tnosci praktycznych — potwierdzenie przez kierownika
stazu wykonanych przez lekarza zabiegéw Iub procedur medycznych objetych
programem stazu.

Czas trwania stazu: 4 tygodnie (20 dni roboczych).

Miejsce stau: jednostka, ktora uzyskata akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie kardiochirurgii lub ww. stazu.

8. Staz kierunkowy w zakresie nieinwazyjnej diagnostyki elektrokardiograficznej

Zakres wiedzy teoretycznej:
1) znaczenie prognostyczne wynikow badan elektrokardiograficznych;
2) wptyw wysitku fizycznego na funkcje serca i niedokrwienie migs$nia sercowego;
3) dobowy rytm serca;
4) miejsce nieinwazyjnej diagnostyki elektrokardiograficznej w ocenie niedokrwienia
mig$nia sercowego;
5) wskazania i przeciwwskazania do wykonywania proby wysitkowe;j.
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Zakres umiejetnosci praktycznych:
1) wykonywanie i interpretacja wynikow badan elektrokardiograficznych;
2) wykonywanie i interpretacja wynikow prob wysitkowych elektrokardiograficznych;
3) wykonywanie i interpretacja wynikow badan spiroergometrycznych;
4) wykonywanie i interpretacja wynikow 24-godzinnych zapisow EKG metodg Holtera;
5) wykonywanie i interpretacja wynikow testu pochyleniowego.

Forma zaliczenia staiu (u kierownika stazu):
1) zlozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej objgtej 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: 8 tygodni (40 dni roboczych).

Miejsce stazu: jednostka, ktora uzyskata akredytacje do prowadzenia ww. stazu.

9. Staz kierunkowy w zakresie radiologii i diagnostyki obrazowej

Zakres wiedzy teoretycznej:
1) zasady dziatania wielorzgdowych tomografow komputerowych;
2) miejsce badania CT i MRI w diagnostyce kardiologicznej.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
1) interpretacja wyniku nieinwazyjnej koronarografii, MSCT;
2) ocena niedokrwienia i zywotnos$ci migénia sercowego w badaniu scyntygraficznym,;
3) ocena i interpretacja wyniku badania MRI serca;
4) uczestniczenie jako asysta w badaniach MRI, CT serca i naczyn.

Forma zaliczenia stazu (u kierownika stazu):
1) zlozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej objetej programem stazu,
2) zaliczenie sprawdzianu z umiejetnosSci praktycznych — potwierdzenie przez kierownika
stazu wykonanych przez lekarza zabiegdw lub procedur medycznych objetych
programem stazu.

Czas trwania staZu: 4 tygodnie (20 dni roboczych).

Miejsce stazu: jednostka, ktora uzyskata akredytacje do prowadzenia specjalizacji
w dziedzinie radiologii i diagnostyki obrazowej lub ww. stazu.

10. Staz kierunkowy w zakresie angiologii

Zakres wiedzy teoretycznej:

1) objawy chordb naczyn obwodowych: tetnic i zyt;

2) diagnostyka nieinwazyjna choréb naczyn obwodowych. Interpretacja badan
dodatkowych;

3) zasady kwalifikacji do zabiegdéw leczniczych (leczenie zachowawcze, chirurgiczne,
wewnatrznaczyniowe);

4) zasady leczenia stopy cukrzycowej;

5) terapia bolu niedokrwiennego;

6) okotozabiegowa farmakoterapia, leczenie ambulatoryjne.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
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1) samodzielne zbieranie wywiadéw w kierunku choréb naczyn obwodowych oraz
przeprowadzanie odpowiedniego badania fizykalnego;
2) samodzielne wykonywanie i interpretacjia wskaznika kostkowo-ramiennego;
3) podstawowa interpretacja badan obrazowych;
4) samodzielne stosowanie leczenia farmakologicznego;
5) asystowania w:
a) badaniach wskaznika kostkowo-ramiennego;
b) badaniach USG/Doppler;
c) badaniach tomografii komputerowej/rezonansu magnetycznego;
d) przezskornych zabiegach angioplastyki naczyn obwodowych (tetnice szyjne,
nerkowe, biodrowe, udowe).

Forma zaliczenia staZu (u kierownika staiu):
1) ztozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej objetej programem stazu,
2) zaliczenie sprawdzianu z umiejetnosSci praktycznych — potwierdzenie przez kierownika
stazu wykonanych przez lekarza zabiegdw lub procedur medycznych objetych
programem stazu.

Czas trwania staZu: 4 tygodni (20 dni roboczych).

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

11. Staz kierunkowy z kardiologii ambulatoryjne;j

Zakres wiedzy teoretycznej:

1) postepowanie w stanach bezposredniego zagrozenia zycia;

2) rozpoznawanie i rdznicowanie stanéOw zagrozenia zycia wymagajacych pilnej
hospitalizacji: ostrego zespotu wiencowego, ostrej zatorowosci plucnej i ostrego
zespotu aortalnego;

3) rozpoznawanie i leczenie choroby niedokrwiennej serca;

4) rozpoznawanie i leczenie nadci$nienia tetniczego;

5) rozpoznawanie i leczenie wad zastawkowych oraz wad wrodzonych serca;

6) rozpoznawanie i leczenie kardiomiopatii, chordb wsierdzia i osierdzia;

7) rozpoznawanie i leczenie przewleklej niewydolnosci serca;

8) rozpoznawanie, roznicowanie 1 leczenie =zaburzen rytmu serca i zaburzen
przewodzenia;

9) rozpoznanie i leczenie przewlektej zatorowosci ptucnej;

10) kwalifikacja chorych do koronarografii, zabiegéw kardiologii interwencyjnej,
elektroterapii i leczenia kardiochirurgicznego;

11) postepowanie z chorym po ostrym zespole wiencowym,

12) postepowaniec z chorym z wszczepionym ukladem stymulujacym oraz
z automatycznym defibrylatorem serca;

13) postepowanie z chorym po zabiegach kardiologii interwencyjnej i po operacji
kardiochirurgicznej;

14) postepowanie z ci¢zarng z wada zastawkowa, po wszczepieniu sztucznej zastawki lub
innym schorzeniem kardiologicznym,;

15) prowadzenie promocji zdrowia oraz znajomos$¢ zasad profilaktyki pierwotnej i wtorne;j
chorob sercowo-naczyniowych;

16) zasady orzekania o0 potrzebie rehabilitacji leczniczej, niezdolnosci do pracy
zawodowej oraz do uprawiania sportu wyczynowego w schorzeniach serca;
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17) wystawianie specjalistycznych opinii, za$wiadczen 1 wnioskow dotyczacych
leczonych chorych;
18) udzielanie konsultacji lekarzom podstawowej opieki zdrowotnej i innych specjalnosci.

Zakres umiejetnosci praktycznych:
1) przeprowadzanie badania podmiotowego i przedmiotowego;
2) interpretowanie spoczynkowego badania elektrokardiograficznego;
3) wykonywanie i interpretacja elektrokardiograficznej proby wysitkowej;
4) wykonywanie i interpretacja 24-godzinnego monitorowania EKG metodg Holtera;
5) wykonywanie i interpretacja 24-godzinnego monitorowania ci$nienia t¢tniczego;
6) wykonywanie i interpretacja przeklatkowego badania echokardiograficznego.
Forma zaliczenia staiu (u kierownika stazu):
1) zlozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej objgtej programem stazu;
2) zaliczenie sprawdzianu z umiej¢tnosSci praktycznych — potwierdzenie przez kierownika
stazu wykonanych przez lekarza zabiegow lub procedur medycznych objetych
programem stazu.

Czas trwania stazu: 2 tygodnie (10 dni roboczych).

Miejsce staZu: jednostka, ktora uzyskata akredytacje do prowadzenia ww. stazu.
C — Szkolenie umiejetnosci wykonywania zabiegéw i procedur medycznych
Rodzaj badan 1 =zabiegdw, ktore lekarz zobowigzany jest samodzielnie wykonaé

1 zinterpretowa¢ (pod nadzorem lekarza specjalisty) oraz w ktérych zobowigzany jest
aktywnie uczestniczy¢ (asystowac) w czasie odbywania stazy kierunkowych (1-11).

Rodzaj badania lub zabiegu | Poziom kompetencji
Wykonywanie badan diagnostycznych

1. Badanie elektrokardiograficzne (EKG) Wykonanie, interpretacja
2. 24-godzinne monitorowanie EKG metodg Holtera Wykonanie, interpretacja
3. 24-godzinne monitorowanie ci$nienia tetniczego Wykonanie, interpretacja
4. Proby wysitkowe elektrokardiograficzne Wykonanie, interpretacja
5. Badania echokardiograficzne przezklatkowe Wykonanie, interpretacja
6. Badanie echokardiograficzne przezprzetykowe Asystowanie, interpretacja
7. Badanie echokardiograficzne obcigzeniowe Asystowanie, interpretacja
8. Koronarografia Asystowanie, interpretacja
9. Angioplastyka wiencowa Asystowanie
10. Kontrola stymulatora Wykonanie, interpretacja
11. Kontrola i programowanie kardiowertera-defibrylatora Asystowanie
12. Wszczepienie stymulatorow serca Asystowanie

13. Wszczepienie kardiowerterow-defibrylatorow/urzadzen Asystowanie
resynchronizujacych

14. Cewnikowanie jam serca Asystowanie

15. Kontrapulsacja wewnatrzaortalna 1 inne metody Asystowanie
mechanicznego wspomagania krazenia

16. Inwazyjne badania elektrofizjologiczne Asystowanie, interpretacja
17. Ablacja podloza zaburzen rytmu serca Asystowanie

18. Badania z zakresu kardiologii nuklearnej, MRI, CT Asystowanie, interpretacja

CMKP 2014 31



Program specjalizacji w dziedzinie kardiologii dla lekarzy posiadajacych specjalizacje
I stopnia w dziedzinie choréb wewngetrznych

Wykonanie zabiegow ratujacych zycie i niezbednych w intensywnej terapii
kardiologicznej

1. Wprowadzenie elektrody endokawitarnej do stymulacji | Wykonanie
zewngtrznej

2. Wykonanie centralnego wklucia zylnego Wykonanie
3. Zalozenie wktucia do tetnicy obwodowej Wykonanie
4. Intubacja dotchawicza Wykonanie

5. Prowadzenie reanimacji, r6znych metod stymulacji serca, | Wykonanie
kardiowersji i defibrylacji serca

6. Naklucie osierdzia, oplucnej, otrzewnej Wykonanie

7. Echokardiografia przezklatkowa w stanach naglacych Asystowanie i interpretacja
8. Leczenie z uzyciem respiratora Asystowanie

9. Lagodna hipotermia terapeutyczna Asystowanie

10. Kontrapulsacja wewnatrzaortalna i inne metody Asystowanie
mechanicznego wspomagania pracy serca

11. Monitorowanie hemodynamiczne Asystowanie

12. Ciagla przytozkowa terapia nerkozastepcza Asystowanie

Uwaga: Wykonanie i interpretacja oraz aktywne uczestniczenie (asystowanie) w zabiegach
musi by¢ poswiadczone przez kierownika pracowni lub kierownika stazu kierunkowego
w Kkarcie specjalizacji. Poswiadczenie wykonania procedur moze mie¢ charakter zbiorczy.

D — Pelnienie dyzurow medycznych

Lekarz peini dyzury medyczne w wymiarze przecigtnie 10 godzin 5 minut na tydzien lub
wykonuje prace w systemie zmianowym lub réwnowaznym czasie pracy, w maksymalnym
czasie pracy dopuszczonym w przepisach o dziatalnos$ci leczniczej, tj. w wymiarze przecigtnie
48 godzin na tydzien, w tym dyzur medyczny, w przyjetym okresie rozliczeniowym.

W trakcie kazdego stazu lekarz petni dyzury towarzyszace lub samodzielne po dopuszczeniu
przez kierownika specjalizacji lub kierownika danego stazu. Lekarz zobowigzany jest pehnic
dyzury w oddziale kardiologicznym oraz w oddziale intensywnej opieki kardiologicznej.
Dyzury moga odbywac si¢ w osrodku macierzystym lub w miejscu odbywania stazu
kierunkowego. Kobiety ci¢zarne i osoby w okresie macierzynstwa pozostaja zwolnione
z dyzurowania. Formg¢ szkolenia zastepczego, ktora umozliwitaby tym osobom wyrownanie
strat wynikajacych z umiejetnosci pozyskiwanych w trakcie dyzuru, proponuje i egzekwuje
kierownik specjalizacji.

W przypadku petienia dyzuru medycznego objetego programem szkolenia specjalizacyjnego
W wymiarze uniemozliwiajgcym skorzystanie przez lekarza z prawa do co najmniej
11 godzinnego dobowego nieprzerwanego odpoczynku, lekarzowi powinien by¢ udzielony
okres odpoczynku bezposrednio po zakonczeniu petnienia dyzuru medycznego zgodnie z art.
97 ust. 112 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r., o dziatalno$ci leczniczej (Dz. U. z 2018 r.,
poz. 160 z p6zn. zm.). Okres odpoczynku, o ktorym mowa powyzej nie powoduje wydtuzenia
szkolenia specjalizacyjnego.
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E — Samoksztalcenie

Lekarz jest zobowigzany do cigglego i aktywnego samoksztatcenia w celu poglebiania swojej
wiedzy, S$ledzenia postepow w dziedzinie kardiologii, a w szczego6lnosci korzystania
z polecanych pozycji piSmiennictwa, uczestniczenia w posiedzeniach edukacyjnych
towarzystw naukowych, napisania publikacji i udzialu w innych formach samoksztatcenia
wskazanych przez kierownika specjalizacji.

1. Studiowanie piSmiennictwa
Lekarz powinien korzysta¢ z aktualnych podrecznikow i z czasopism naukowych z zakresu
kardiologii, a takze z innych zrodet wiedzy wskazanych przez kierownika specjalizacji.

2. Udzial w dzialalnosci edukacyjnej towarzystw naukowych

Lekarz powinien bra¢ udzial w dzialalnosci edukacyjnej towarzystw naukowych (Polskie
Towarzystwo Kardiologiczne, Polskie Towarzystwo Nadci$nienia Tg¢tniczego, Towarzystwo
Internistow Polskich) poprzez udziat w posiedzeniach, konferencjach i zjazdach (wskazane
przedtozenie certyfikatow uczestnictwa).

3. Przygotowanie publikacji

Lekarz jest zobowigzany do napisania pracy naukowej opublikowanej w recenzowanym
czasopi$mie medycznym, ktorej lekarz jest autorem lub wspoétautorem, lub pracy pogladowe;j
— na temat objety programem specjalizacji.

4. Dodatkowe dni na samoksztalcenie

Lekarzowi odbywajacemu ksztatcenie specjalizacyjne przystuguje od dnia 1 stycznia 2019 r.,
6 dni rocznie na samoksztalcenie, przeznaczonych na udzial w konferencjach, kursach
naukowych, kursach doskonalacych 1 innych szkoleniach, zwigzanych bezposrednio
z realizowang przez lekarza dziedzing szkolenia specjalizacyjnego, zgodnie z wyborem
1 potrzebami edukacyjnymi lekarza. Termin 1 sposdéb wykorzystania przez lekarza
dodatkowych dni na samoksztalcenie wskazuje w uzgodnieniu z lekarzem kierownik
specjalizacji poprzez odpowiednie skrocenie innych obowigzkowych elementow szkolenia
specjalizacyjnego. Skrocenie 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_ pierwsze] 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 skroceniu o wiece]
niz_polowe czasu trwania przewidziang programem specjalizacji. Dodatkowe dni na
samoksztalcenie nie wykorzystane w danym roku specjalizacji nie przechodza na kolejne lata
szkolenia specjalizacyjnego.

V. OCENA WIEDZY I UMIEJETNOSCI PRAKTYCZNYCH

1. Sprawdziany i kolokwia z wiedzy teoretycznej
Lekarz jest zobowigzany do:
1) zaliczenia sprawdzianu Ilub kolokwium na zakonczenie kazdego kursu
specjalizacyjnego z zakresu wiedzy objetej programem kursu — u Kierownika kursu;
2) zlozenia kolokwium na zakonczenie kazdego stazu z zakresu wiedzy objetej
programem stazu — u kierownika stazu lub kierownika specjalizacji.
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2. Biezaca ocena oraz sprawdziany umiejetnosci praktycznych
Sprawdziany umiej¢tnosci praktycznych przeprowadza kierownik oddzialu lub pracowni,
w ktorych specjalizujacy si¢ lekarz odbywa obowigzkowy staz kierunkowy. Kierownik stazu
potwierdza zakres wykonanych procedur badz aktywny udziat w ich przeprowadzaniu
zgodnie z programem stazu.

3. Ocena pracy naukowej lub pogladowej
Przygotowana przez lekarza prac¢ pogladowa ocenia i zalicza kierownik specjalizacji.

V1. CZAS TRWANIA SZKOLENIA SPECJALIZACYJNEGO

Czas trwania szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie kardiologii dla lekarzy posiadajacych
specjalizacje I stopnia w dziedzinie chorob wewngtrznych wynosi 3 lata.

Czas trwania
Lp. | Przebieg szkolenia liczba tygodni liczba dni
roboczych
1 Staz _kleru_nkovs_/y w zakresie intensywnej terapii 29 110
kardiologicznej
Staz kierunkowy w zakresie elektrofizjologii i
2 » 18 90
elektroterapii
3 _Staz k1erun_k0\_zvy w zakresie kardiologii 29 110
interwencyjnej
4 | Staz kierunkowy w zakresie echokardiografii 22 110
5 | Staz kierunkowy w zakresie kardiologii dziecigce;j 4 20
Staz kierunkowy w zakresie nabytych i
6 8 40
wrodzonych wad serca u dorostych
7 | Staz kierunkowy w zakresie kardiochirurgii 4 20
8 Staz kierunkowy w zakresie nieinwazyjnej 8 40
diagnostyki elektrokardiograficznej
9 Staz kierunkowy w zakresie radiologii 1 diagnostyki 4 20
obrazowej
10 | Staz kierunkowy w zakresie angiologii 4 20
11 Staz kierunkowy w zakresie kardiologii 5 10
ambulatoryjnej
12 | Kursy specjalizacyjne 13 tyg. i 3 dni 68
13 | Urlopy wypoczynkowe 15 tyg. i 3 dni 78
14 | Dni ustawowo wolne od pracy 7 tyg. i 4 dni 39
15 | Samoksztatcenie 1 tydz.. i 3 dni 8
Lacznie 156 tyg. i 3 dni 783
Dodatkowe dni na samoksztatcenie (6 dni w
kazdym roku specjalizacji) przeznaczone na udziat
w konferencjach, kursach naukowych i 3tyg. i3 dni 18
doskonalacych i innych szkoleniach w danej
dziedzinie specjalizacji do wyboru lekarza

CMKP 2014 34




Program specjalizacji w dziedzinie kardiologii dla lekarzy posiadajacych specjalizacje
I stopnia w dziedzinie choréb wewngetrznych

VII. PANSTWOWY EGZAMIN SPECJALIZACYJNY

Szkolenie specjalizacyjne w dziedzinie kardiologii konczy si¢ Panstwowym Egzaminem
Specjalizacyjnym ztozonym z egzaminu testowego i egzaminu ustnego:
1) egzamin testowy stanowi zbidr pytan testowych wielokrotnego wyboru z zakresu
wymaganej wiedzy okreslonej w programie specjalizacji;
2) egzamin ustny zawiera pytania ustne problemowe, dotyczace wymaganej wiedzy
okreslonej w programie specjalizacji.
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Zalacznik do programu specjalizacji w dziedzinie kardiologii
dla lekarzy posiadajacych specjalizacje I stopnia w dziedzinie
choréob wewnetrznych

STANDARDY AKREDYTACYJNE PODMIOTOW SZKOLACYCH
— warunki, jakie musi spetni¢ jednostka w celu zapewnienia realizacji
programu specjalizacji w dziedzinie kardiologii

Podmiot prowadzacy szkolenie specjalizacyjne jest zobowigzany speli¢ ponizsze standardy
akredytacyjne:

1. W  zakresie prowadzenia  dzialalnosci  odpowiadajgcej  profilowi  szkolenia
specjalizacyjnego:
— posiadanie w swojej strukturze organizacyjnej oddziatu kardiologii lub innej komorki
organizacyjnej posiadajacej status podmiotu wykonujacego dziatalno$¢ lecznicza,
udzielajacej specjalistycznych swiadczen zdrowotnych z zakresu kardiologii, dziatajacej
przez co najmniej pelny rok kalendarzowy poprzedzajacy zlozenie wniosku
akredytacyjnego.

2. W zakresie zapewnienia warunkow organizacyjnych umozliwiajgcych realizacje programu
specjalizacji okreslonej liczbie lekarzy:
— posiadanie odpowiedniego pomieszczenia dydaktycznego, wyposazonego w sprzet
audiowizualny, dostep do Internetu oraz podstawowe podreczniki 1 czasopisma naukowe
z zakresu objetego programem specjalizacji.

3. W zakresie zapewnienia petnienia nadzoru nad jakosciq szkolenia specjalizacyjnego:
— posiadanie komisji lub powotanie osoby odpowiedzialnej za oceng jakosci szkolenia,
organizowanie cyklicznych spotkan z lekarzami odbywajacymi szkolenie specjalizacyjne,
przyjmowanie i analizowanie zglaszanych przez lekarzy uwag dotyczacych problemow
w realizacji ww. szkolenia.

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

a) okresowa kontrola kart szkolenia specjalizacyjnego oraz indekséw wykonanych
zabiegdw 1 procedur medycznych lekarzy odbywajacych szkolenie specjalizacyjne,

b) weryfikacja terminowosci odbywania i zaliczania kursow specjalizacyjnych, stazy
kierunkowych oraz wykonywania zabiegdbw 1 procedur medycznych objetych
programem specjalizacji, dokonywana przez komisje lub osobe odpowiedzialng
za oceng jakos$ci szkolenia.

5. W zakresie zapewnienia odpowiedniej kadry:
— posiadanie kadry specjalistow, ktorzy moga petni¢ funkcje kierownika specjalizacji lub
kierownika stazu kierunkowego okreslonych w programie specjalizacji.
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6. W zakresie zapewnienia sprzetu i aparatury niezbednych do realizacji programu
specjalizacji:
— posiadanie sprzetu i aparatury niezbednych do realizacji §wiadczen gwarantowanych z
zakresu leczenia szpitalnego w trybie hospitalizacji o profilu: kardiologia — co najmnigj
pierwszy poziom referencyjny, zgodnie z przepisami regulujagcymi zasady realizacji
swiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego.

7. W zakresie udzielania Swiadczen zdrowotnych umozliwiajgcych zrealizowanie programu
specjalizacji okreslonej liczbie lekarzy:

a) prowadzenie dziatalnosci polegajacej na udzielaniu pelnoprofilowych $wiadczen
medycznych w dziedzinie kardiologii,

b) udzielanie specjalistycznych §wiadczen zdrowotnych, w tym wykonywanie zabiegow
1 procedur odpowiedniego rodzaju, w zakresie i liczbie umozliwiajacej wszystkim
lekarzom odbywajacym szkolenie specjalizacyjne, w danej jednostce, realizacje
programu specjalizacji, w tym wykonanie zabiegbw 1 procedur medycznych
okreslonych w programie specjalizacji, z uwzglednieniem stazy kierunkowych,

€) w szpitalu bedacym siedzibg jednostki dziata catodobowo izba przyj¢é¢/SOR,

d) w strukturze jednostki znajdujg si¢ pracownie echokardiografii, prob wysitkowych i
holterowska,

e) w pracowni echokardiografii (tacznie z poradnig przyszpitalng) wykonuje sig,
co najmniej 1500 badan/rok, w tym badania przezprzelykowe i obcigzeniowe,

f) w pracowni prob wysitkowych wykonuje si¢, co najmniej 750 badan/rok,

g) w pracowni badan holterowskich wykonuje si¢ co najmniej 1000 badan Holter EKG
I ambulatoryjnego monitorowania ci$nienia t¢tniczego (tgcznie),

h) jednostka realizuje catodobowe dyzury lekarskie w pododdziale intensywnego
nadzoru kardiologicznego oraz w czgéci ogélnokardiologicznej,

i) jednostka wykonuje inwazyjng diagnostyke i leczenie choroby wiencowej (pracownia
klasy B lub C wg AISN PTK),

j) klinika/oddziat wykonuje inwazyjng diagnostyke elektrofizjologiczng i zabiegi
z zakresu elektroterapii (co najmniej 100 wszczepien stymulatorow serca).

8. W zakresie zapewnienia lekarzom odbywajgcym szkolenie specjalizacyjne petnienia
dyzurow medycznych:
— zapewnienie pelnienia dyzuréw medycznych w wymiarze okre§lonym w programie
specjalizacji lub wykonywania pracy w systemie zmianowym lub rownowaznym czasie
pracy w maksymalnym czasie pracy dopuszczonym w przepisach o dzialalno$ci
leczniczej.
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