Zatacznik nr 2 do zarzadzenia nr 100 Rektora UJ z 2 pazdziernika 2017 r.

Opis zakladanych efektow ksztalcenia na studiach podyplomowych

Tabela odniesienia efektow ksztatcenia dla studidéw podyplomowych do charakterystyk
drugiego stopnia Polskiej Ramy Kwalifikacji typowych dla kwalifikacji uzyskiwanych
w ramach szkolnictwa wyzszego po uzyskaniu kwalifikacji petnej na poziomie 4 — poziomy
6-7, okreslonych w rozporzgdzeniu Ministra Nauki i Szkolnictwa WyZszego z dnia 26 wrzesnia
2016 r. w sprawie charakterystyk drugiego stopnia Polskiej Ramy Kwalifikacji typowych dla
kwalifikacji uzyskiwanych w ramach szkolnictwa wyzszego po uzyskaniu kwalifikacji petnej
na poziomie 4 — poziomy 6-8 (Dz. U. z 2016 r. poz. 1594) oraz do charakterystyk drugiego
stopnia Polskiej Ramy Kwalifikacji typowych dla kwalifikacji o charakterze zawodowym
okreslonych w rozporzgdzeniu Ministra Edukacji Narodowej z dnia 13 kwietnia 2016 r.
w sprawie charakterystyk drugiego stopnia Polskiej Ramy Kwalifikacji typowych dla
kwalifikacji o charakterze zawodowym — poziomy 1-8 (Dz. U. z 2016 r. poz. 537).

Nazwa studiéw podyplomowych: Medycyna bélu

Obszar ksztalcenia: Obszar nauk medycznych i nauk o zdrowiu oraz nauk o kulturze
fizycznej

Poziom PRK: 7

QOdniesienie do
charakterystyk drugiego
stopnia Polskiej Ramy
Kwalifikacji typowych dla
kwalifikacji uzyskiwanych
w ramach szkolnictwa

Efekty ksztalcenia wyzszego po uzyskaniu Sposoby weryfikacji
kwalifikacji pelnej na efektow ksztalcenia
poziomie 4.
W przypadku studiow
podyplomowych

prowadzacych do uzyskania
kwalifikacji zawodowych —
odniesienie do
charakterystyk drugiego
stopnia Polskiej Ramy
Kwalifikacji typowych dla
kwalifikacji o charakterze

zawodowym.
WIEDZA
K _WO01Posiada wiedzg z P7S_WG Zakres i glebia/ Egzamin pisemny
zakresu anatomii 1 fizjologii kompletnos¢ perspektywy
przewodzenia bolu, poznawczej i zaleznosci

farmakologicznej modulacji
proceséw nocyceptywnych,
rozwoju ptodowego

i dojrzewania uktadow
przewodzenia bolu.

K W02Zna zasady Egzamin pisemny
przygotowywania, opisywania




i interpretacji badan
klinicznych dotyczacych
leczenia bolu zgodnie ze
standardami medycyny opartej
na faktach.

K W04Zna mechanizmy
wptywu placebo na stan
zdrowia pacjenta oraz efekt
placebo.

K WO05Zna mechanizmy
obwodowe procesu nocycepcji,
osrodkowg transmisj¢
nocyceptywng do rogéow
tylnych rdzenia kregowego 1
rdzenia przedtuzonego,
o$rodkowe mechanizmy bolu z
uwzglednieniem roli pnia
mobzgu oraz mechanizmow
wzgorzowo-korowych.

K W06Zna zagadnienie bolu
jako $wiadomego
do$wiadczenia bedacego
wyrazem aktywno$ci mozgu
oraz zagadnienia rozwoju
zachowan bolowych, rozwoju
obwodowych i osrodkowych
mechanizmoéw powstawania
boélu i ich zmian

w trakcie rozwoju ptodowego.
K W10Zna naturalny przebieg
choroby w zespotach bolowych
oraz czynniki zagrozenia i
przebieg w czasie
optymalizacji procesow
leczenia.

K W11Zna zasady klinicznej
oceny bolu.

K W13Zna zastosowanie
diagnostyki obrazowej w
ocenie bolu w narzadzie ruchu.
K W14Zna schemat badania
neurologicznego i
ortopedycznego ze
szczegblnym uwzglednieniem
nieprawidtowos$ci majacych
znaczenie w zespotach
bolowych.

K W18Zna trudne i rzadko
wystepujace przypadki leczenia
bolu w praktyce lekarskie;j.

K W19Posiada wiedzg na
temat etiologii bolu.

K W21Zna proces
powstawania 1 leczenia bolu
przewlektego u dzieci.

Egzamin pisemny

Egzamin pisemny

Egzamin pisemny

Egzamin pisemny

Egzamin pisemny

Egzamin pisemny

Egzamin pisemny

Egzamin pisemny

Egzamin pisemny

Egzamin pisemny




K W22Zna plan kontroli bolu
w okresie pooperacyjnym u
dzieci i ocen¢ natezenia bolu
pooperacyjnego oraz
ewentualnych objawow
niepozadanych stosowanego
leczenia przeciwbolowego.

K _W23Zna typowe schorzenia
dla wieku podesztego
(demencja, depresja, zespo6t
majaczeniowy, niesprawnosc¢ i
upadki, osteoporoza, wybrane
schorzenia neurologiczne-udar,
parkinsonizm, nietrzymanie
moczu).

K _W24Zna neurobiologiczne
mechanizmy uzaleznienia.

K W26Ma wiedze w zakresie
leczenia bolow gltowy, twarzy,
zespotow bolu
neuropatycznego, bolu
trzewnego, bolu u chorych na
nowotwor oraz zespotow bolu
funkcjonalnego.

K _W27Zna trudne i rzadko
wystepujace przypadki w
leczeniu bolu przewlektego.

K W28Zna problematyke bolu
przewleklego, jako glowny
element jakos$ci zycia.

K W29Zna specyfike bolu
przewleklego uznawanego za
zesp6t chorobowy lub jako
chorobe.

K _W30Zna mechanizmy
powstawania doznan bélowych
oraz szczegOlowg analizg
wielorakich, dwustronnych
zwigzkow miedzy bolem, a
depresja.

K W31Zna istot¢ diagnozy
medycznej, odrdzniania jg od
diagnozy psychologiczne;j

i diagnozy uzytecznej w
psychoterapii.

K W32Zna zasady
konstruowania diagnozy
psychoterapeutycznej i jej
przeformutowan w toku
procesu terapeutycznego,
szczegblnie w leczeniu chorych
z bolem przewleklym.

K W33Zna zatozenia i metody
stosowane w psychologicznej
ocenie pacjentdow z bélem
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przewlektym.

K _W34Posiada wiedz¢ na
temat psychologicznych metod
leczenia bolu: terapii
poznawczo-behawioralnej,
relaksacji, psychoedukacji,
hipnoterapii.

K W35Zna czynniki
wplywajace na odczuwanie
bolu: czynniki afektywne,
czynniki poznawcze i
behawioralne, czynniki
spoleczne, psychiatryczne

i psychosomatyczne schorzenia
wspotistniejace.

K W36Zna bdl jako fizyczny i
psychiczny czynnik stresujacy i
powodujacy rozwoj catego
fancucha patofizjologicznych
procesow uruchamianych przez
stymulacje nocyceptywna.

K W37Posiada wiedzg o
mozliwych (nie§wiadomych)
interakcjach i uczuciu
bezradnosci i bezsilno$ci
wobec pacjentow z bolem
przewlektym.

K W38Posiada wiedzg z
zakresu farmakodynamiki i
farmakokinetyki analgetykow
nieopioidowych.

K W39Zna zastosowanie
kliniczne analgetykow
nieopioidowych z
uwzglednieniem objawow
niepozadanych.

K W40Zna zagadnienia
dotyczace opioidow:
klasyfikacje klinicznego
zastosowania, drogi podania,
objawy niepozadane w tym
zagadnien tolerancji, problemy
uzaleznien oraz hiperalgezji
indukowanej przez opioidy.

K W41Ma wiedze na temat
wskazania do zastosowania
opioidow w bolu ostrym -
pooperacyjnym, w bolu
nowotworowym oraz w bolach
przewlektych pochodzenia
nienowotworowego.

K W42Zna budowe
chemiczng, dawkowanie,
wskazania, przeciwskazania,
objawy niepozadane lekow
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przeciwdepresyjnych.

K _W43Zna nowe generacje
grup lekow
przeciwpadaczkowych,
zrdznicowane wskazania do ich
zastosowania oraz objawy
niepozadane.

K W44Zna szeroko rozumiana
farmakoterapi¢ bolu tzn. zna
zasady kojarzenia lekow

w terapii bolu, interakcje lekow
i objawy niepozadane lekow
przeciwbolowych,
farmakologie lekow
znieczulenia miejscowego oraz
miejscowe podawanie lekow —
droga przezskorna.

K W45Zna zastosowania
lekéw wspomagajacych w
leczeniu bolu.

K _W46Posiada wiedzg na
temat kompleksowej
rehabilitacji zespotow
boélowych kregostupa.

K W47Zna zasady leczenia
zachowawczego z
uwzglednieniem: kinezyterapii,
fizykoterapii, masazu, terapii
manualnej, akupunktury.

K W48Zna role technik
interwencyjnych (w tym
termolezji).

K _W49Posiada wiedzg w
zakresie leczenia
chirurgicznego zespotow
bolowych narzadu ruchu oraz
schorzen najczgsciej
towarzyszacych w/w zespotom.
K_W50Zna metody leczenia
zespotdw bolowych obreczy
barkowej konczyny gornej,
stawu tokciowego reki i
nadgarstka, zespotow
boélowych stawu biodrowego

i kolanowego, zespotow
bolowych ciasnoty
miedzypowigziowej, stawu
skokowego i stopy.
K_W51Posiada wiedz¢ na
temat zespolow bolowych
kregostupa oraz ich leczenia
zachowawczego i
chirurgicznego.

K W52Zna metody oraz
techniki leczenia
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neurochirurgicznego.

K _W53Zna komplementarne
metody leczenia bolu uzywane
rownolegle z medycyna
konwencjonalng.

K W54Zna zastosowanie
metod komplementarnych i
alternatywne w leczeniu bolu.
K W55Zna wytyczne
resuscytacji krazeniowo-
oddechowej i podstawowe
zasady ratownictwa
medycznego.

K W56Posiada wiedze z
zakresu farmakoterapii bolu
przewlektego: analgetykow
nieopioidowych, opioidow,
lekoéw adjuwantowych.

K W57Ma wiedzg na temat
interwencyjnych technik:
blokad diagnostycznych,
blokad terapeutycznych, blokad
centralnych —
zewnatrzoponowych i
podpajeczynow-kowych,
zabiegbw
neurodestrukcyjnych:
(neuroliza, termolezja,
kriolezja) zwoju Gassera,
zZw0jOw pnia wspotczulnego,
neuroliz splotu trzewnego i
splotu podbrzusznego gérnego
oraz zwoju nieparzystego,
takze stymulacji obwodowego i
osrodkowego uktadu
nerwowego (interwencyjna
neoromodulacja).

K W58Zna mozliwosci
leczenia bolu przewleklego z
uwzglednieniem technik
interwencyjnych, fizykoterapii,
psychoterapii oraz technik
uzupetniajacych.

K W59Zna zalezno$¢
pomigdzy rodzajem zabiegu
wykonywanego przez
specjalistow anestezjologii i
intensywnej terapii,
neurochirurgii, chirurgii
stomatologicznej, chirurgii
szczekowo-twarzowej lub
chirurgii ogodlnej, a technikami
interwencyjnymi.
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K W03 Zna wytyczne
1 zalecenia IASP z 1983

P7S WK
Kontekst/uwarunkowania,

Egzamin pisemny




roku w zakresie zwierzgcych
modeli bélu

z uwzglednieniem etycznych
1 moralnych argumentow.
K WO07Zna praktyczne
wykorzystanie danych
epidemiologicznych
dotyczacych bolu

z uwzglednieniem cze¢stosci
wystgpowania
(chorobowosci), czynnikow
ryzyka wptywajacych na
jego powstanie oraz odlegte
skutki i nastepstwa dla
spoleczenstwa.

K W08 Posiada
wiedze z zakresu zagadnien
dotyczacych badan nad
etiologiag w tym badan
populacyjnych (ze
szczegblnym
uwzglednieniem badan
przekrojowych

1 kohortowych), poréwnan
ludzi z 1 bez bolu w celu
okreslenia potencjalnych
czynnikoéw ryzyka.

K W09Zna podstawowe
standardy etyczne w
badaniach opartych o
standardy IASP 1994
Institute of Medicine 2002,
Word Medical Association
2004 oraz przepisy prawne
obowigzujace w Polsce.

K WI12Zna zasady
zastosowania USG w
lokalizacji struktur
nerwowych.

K WI15Zna organizacje
lecznictwa przeciwbolowego
w Polsce 1 na $wiecie.

K W16 Zna system 1
zasady funkcjonowania
opieki paliatywnej w Polsce.
K W17 Zna prawne
aspekty autonomii pacjenta
w Polsce, fundamentalne
zasady etyczne, ksztattujace
relacje lekarz-pacjent.

skutki
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K W20 Zna
obowigzujacy sposob
klasyfikowania schorzen, w
tym zespotéw bolowych wg.
ICD 10 (International
Classification of Diseases),
oraz w przypadku bolow
glowy i twarzy rozszerzony
wg. Zalecen IHS
(International Headache
Society)

z 2004 roku.

K W25 Zna czynniki
powodujace uzaleznienie
fizyczne 1 psychiczne od
opioidow oraz kierunki
minimalizacji ryzyka

Egzamin pisemny

Egzamin pisemny

uzaleznienia.

UMIEJETNOSCI
K UO1Potrafi wymieni¢ P7S UW Wykorzystanie Aktywno$¢ na zajeciach,
naturalne przebiegi choroby | wiedzy/rozwigzywane Praktyki kliniczne - arkusz
w zespotach bolowych oraz | problemy 1 wykonywane obserwacji
czynniki zagrozenia i zadania

przebieg w czasie
optymalizacji procesow
leczenia.

K UO02Potrafi oceni¢
czesto$¢ wystepowania
poszczegolnych zespolow
bolowych

w aspekcie ptci w celu
optymalizacji procesu
leczenia.

K UO03Klasyfikuje i potrafi
wskaza¢ zasady kodowania
ICD-10 oraz wytyczne
opracowane przez [ASP
uwzgledniajace lokalizacje
bolu, pierwotnie dotknigtego
uktadu, charakterystyke
czasowa bolu, nasilenie bolu
oraz etiologig.

K UO4Potrafi wykorzystaé
badanie USG w kliniczne;j
ocenie bolu.

K _UO05Potrafi wybra¢ skale
oceny bolu u noworodkow,
niemowlat 1 dzieci oraz u
0s6b

Aktywno$¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywno$¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywnos¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywno$¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji




w wieku podeszitym z
demencja.

K UO07Potrafi dokonac
wielokierunkowej oceny
chorego z bolem ostrym

1 przewlektym.

K UO08Potrafi dokonac
ilosciowej oceny bolu z
uzyciem skal NRS, VAS,
VRS oraz ilo$ciowej oceny
wystepujacych zaburzen
czucia bolu, dotyku i
temperatury (QST).

K UO09Potrafi dokonad
jakosciowej oceny bolu przy
uzyciu kwestionariuszy
oceny bolu.

K UlOPotrafi dokona¢
oceny sprawnosci fizyczne;,
oceny funkcjonowania
emocjonalnego, socjalnego 1
fizycznego.

K _Ul1Potrafi oceni¢
ewaluacje postepow w
leczeniu 1 satysfakcji z
leczenia dokonang przez
pacjenta.

K Ul2Potrafi dokona¢
oceny objawdw 1 zdarzen
niepozadanych, dyspozycji
pacjenta do stosowania
zalecen dotyczacych
leczenia, ustalenia
rozpoznania na podstawie
diagnostyki roznicowe;j,
badan dodatkowych - w tym
interpretacja badan
obrazowych (RTG, CT,
MRI, USQG).

K Ul3Potrafi wykonaé
blokady diagnostyczne
obwodowego uktadu
nerwowego, monitorowac
wlewy dozylne lekow.

K Ul4Potrafi zaplanowaé
schemat leczenia
wielokierunkowego pacjenta
z bolem przewlektym.

K Ul5Potrafi zastosowaé
podstawowe narzgdzia

Aktywno$¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywno$¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywnos¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywnos¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywno$¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywnos¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywnos¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywnos¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywnos¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz




oceny organizacji opieki
paliatywnej.

K _Ul6Potrafi sklasyfikowac
1 wskaza¢ zasady kodowania
ICD-10 oraz wytyczne
opracowane przez [ASP
uwzgledniajace lokalizacje
bolu.

K _Ul7Potrafi wybra¢ skale
oceny bolu u noworodkow,
niemowlat i1 dzieci.

K Ul18Potrafi zastosowac
leczenie przeciwbolowe w
ostrym okresie bolu
pourazowego i
oparzeniowego u dzieci.

K Ul19Potrafi wskaza¢
przyczyny dolegliwos$ci
bolowych w narzadzie ruchu
u dzieci

1 mtodziezy.

K U20Potrafi zastosowac
kompleksowg ocen¢
geriatryczng.

K U21Potrafi opisaé
funkcje poznawcze dzieki,
ktoérym utrzymywany jest
kontakt osoby starszej z
otoczeniem.

K U22Potrafi wskaza¢
zaburzenia funkcji
poznawczych.

K U23Potrafi
przeprowadzi¢ diagnostyke
przewlektego zespotu
boélowego.

K U24Potrafi wskazac¢
zalecane metody leczenia
bolu przewlektego
(anestezjologiczne i
chirurgiczne,
farmakologiczne,
rehabilitacyjne,
psychologiczne,
alternatywne

1 uzupeltniajace).

K U25Potrafi ocenié¢
czgstosci wystepowania

obserwacji

Aktywno$¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywno$¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywnos¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywno$¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywnos¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywno$¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywno$¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywnos¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywnos¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywnos¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
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poszczegoOlnych zespolow
boélowych

w aspekcie ptci w celu
optymalizacji procesu
leczenia.

K U26Potrafi zastosowac
technik psychoterapeutyczne
w leczeniu bolu.

K U27Potrafi wskazac
przyczyny i objawy
powiktan znieczulenia
miejscowego.

K U28Potrafi zaplanowac
skojarzong farmakoterapi¢
jako element
wielokierunkowego leczenia
bolu.

K U29Potrafi ustali¢
wskazania do kompleksowej
rehabilitacji zespolow
bolowych kregostupa.

K U30Potrafi wskazac
nowoczesne techniki
terapeutyczne (terapia
manualna, masaz

1 terapia medyczna).

K U31Potrafi ustali¢
wskazania do zastosowania
fizjoterapie, fizykoterapii

1 kinezyterapi¢ w leczeniu
bolu przewlektego.

K U32Potrafi wskazad
techniki inwazyjne w
leczeniu bolu przewlektego
oraz powiktania zwigzane z
tymi technikami.

K U33Potrafi okresli¢
algorytm ALS z
uwzglednieniem prewencji
stosowanych lekow

1 wykazuje umiejetnosc¢ jego
praktycznego
wykorzystania.

K U34Potrafi wskazac¢
najczesciej stosowane
wspotczesnie metody terapii
komplementarnej i
alternatywnej w celu
optymalizacji
multimodalnego leczenia

obserwacji

Aktywnos¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywno$¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywno$¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywnos¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywnos¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywno$¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywnos¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywnos¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywnos¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji
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bolu przewlektego.

K U35Potrafi wskazad
istotne elementy w
kompleksowym leczeniu

bolu tj. zabiegi akupunktury,

elektroakupunktury
neuromodulacji oraz
mechanizmy dziatania
stymulacji nerwow
obwodowych.

K U36Potrafi
przeprowadzi¢ wywiad
usystematyzowany z
pacjentem.

K U37Potrafi
przeprowadzi¢ i oceni¢ stan
chorego na podstawie
badania klinicznego.

K _U38Potrafi oceni¢ wynik

badania pomocniczego.

K U39Potrafi oceni¢ wynik

wykonanych blokad
diagnostycznych.

K U40Potrafi oceni¢ wyniki

badan — kwestionariusz
oceny bolu.

K U43Potrafi zastosowac
fizjoterapig, fizykoterapig i
kinezyterapi¢ w leczeniu
bolu przewleklego oraz
ustali¢ wskazania 1 ocenic
wyniki leczenia.

K U44Potrafi zastosowaé
techniki uzupetniajace w
leczeniu bolu przede
wszystkim akupunkture i
przezskorne
elektrostymulacje.

Aktywnos¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywnos¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywno$¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywno$¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywnos¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywnos¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywno$¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywnos¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

K U36Potrafi
przeprowadzi¢ wywiad
usystematyzowany z
pacjentem.

P7S_UK Komunikowanie
si¢/odbieranie 1 tworzenie
wypowiedzi, upowszechnianie
wiedzy w srodowisku
naukowym i poshugiwanie si¢
jezykiem obcym

Aktywnos¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

K UO6Potrafi zaplanowac i
przeprowadzi¢ diagnostyke
przewlektego zespotu

P7S _UO Organizacja
pracy/planowanie i praca
zespolowa

Aktywnos¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji
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bolowego.

K U28Potrafi zaplanowaé
skojarzong farmakoterapi¢
jako element
wielokierunkowego leczenia
bolu.

K _U41Potrafi przygotowac
plan wielokierunkowego
leczenia bolu.

K U42Potrafi zaplanowaé
farmakoterapi¢ w leczeniu
bolu.

Aktywnos¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywno$¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Aktywnos¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

K KO1Rozumie potrzebe
doskonalenia swej wiedzy i
koniecznosci ciaglej
edukacji,

w szczegoblnosci
zapoznawania si¢ z nowymi
osiggni¢ciami naukowymi
w dziedzinie nauk
medycznych.

P7S UU Uczenie
si¢/planowanie wtasnego
rozwoju i rozwoju innych oséb

Aktywnos¢ na zajeciach,
Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

KOMPETENCJE SPOLECZNE

K K02Ma $wiadomos¢
dynamicznego rozwoju
badan nad bolem
przewlektym

1 ostrym — pooperacyjnym,
pourazowym, w okresie
porodu jak réwniez bolem
spowodowanym ostrymi
schorzeniami.

K KO03Potrafi
wspoOtpracowac ze
specjalistami innych
dyscyplin klinicznych w
celu optymalizacji
diagnostyki pacjenta z
bolem przewlektym.

K K11Potrafi oceni¢
potrzeby pacjenta.

P7S_KK Oceny/krytyczne
podejscie

Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

K KO04Rozumie i
przestrzega prawo pacjenta
do informacji na temat
proponowanego
postgpowania
terapeutycznego oraz jego
mozliwych nastepstw i
ograniczen.

K K070kazuje szacunek dla

P7S KO
Odpowiedzialno$¢/wypetnianie
zobowigzan spotecznych

1 dziatanie na rzecz interesu
publicznego

Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Praktyki kliniczne - arkusz
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pacjenta 1 troske o jego
dobro.

obserwacji

K KO05Jest odpowiedzialny
za wlasne przygotowanie do
pracy, podejmowane
decyzje, ma swiadomos$¢
odpowiedzialno$ci wobec
ludzi, dla ktorych dobra
stara si¢ dziata¢, zna granice
swoich kompetencji i
profesjonalnych mozliwosci.
K KO06Przestrzega praw
pacjenta w tym prawo do
ochrony danych osobowych,
poufnosci, intymnosci,
tajemnicy zawodowe;j.

K KO8Przestrzega w swoich
dziataniach zasad etyki
lekarskiej.

K KO09Stosuje w praktyce
klinicznej zasady moralne
m.in. dotyczace: autonomii
pacjenta, udzielania
informacji 1 Swiadome;j
zgody pacjenta na leczenie
lub udziat w badaniach.

K K10Potrafi wskazac¢
etyczne podstawy decyzji
lekarskich u schytku zycia,
problematyke cierpienia,
zasady opieki paliatywnej,
teorie paliatywne.

K K12Ma $wiadomos¢
dynamiki i znaczenia bolu
nowotworowego dla
pacjenta

z uwzglednieniem
destrukcyjnego 1
terminalnego charakteru
choroby nowotworowe;j.

P7S KR Rola
zawodowa/niezaleznos¢
1 rozwoj etosu

Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji

Praktyki kliniczne - arkusz
obserwacji
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