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Program specjalizacji opracowat zespét ekspertow w skiladzie:

1. Prof. dr hab. Tomasz Szydetko — konsultant krajowy w dziedzinie urologii;

2. Dr hab. Artur Antoniewicz — konsultant krajowy w dziedzinie urologii
(kadencja do 30.01.2022 r);

3. Prof. dr hab. Tomasz Drewa — przedstawiciel konsultanta krajowego;

4. Prof. dr hab. Piotr Radziszewski — przedstawiciel konsultanta krajowego;

5. Prof. dr hab. Piotr Chtosta — przedstawiciel Polskiego Towarzystwa
Urologicznego;

6. Prof. dr hab. Marcin Stojewski — przedstawiciel Naczelnej Rady Lekarskiej;

7. Prof. dr hab. Jakub Dobruch — przedstawiciel Centrum Medycznego Ksztatcenia
Podyplomowego;

8. Lek. Dominik Chorggwicki — przedstawiciel Naczelnej Rady Lekarskiej

odbywajacy szkolenie specjalizacyjne.

|. CELE SZKOLENIA SPECJALIZACYJNEGO

1. Cele ogdlne
Celem szkolenia specjalizacyjnego w urologii jest:

1) nabycie wiedzy i umiejetnosci praktycznych pozwalajgcych na:

a) samodzielne rozpoznawanie i leczenie choréb i wad narzadéw uktadu
moczowego i meskich narzgdow piciowych,

b) samodzielne rozpoznawanie i leczenie powiktan ze strony narzgdow
uktadu moczowego i narzgdoéw piciowych meskich, wybranych choréb
narzgdow uktadu ptciowego u kobiet, bedgcych nastepstwem
wczesniejszego postepowania diagnostycznego i leczniczego,

c) wykonywanie w petnym zakresie zadan nalezgcych do urologa
(wymienionych wyzej) w warunkach szpitalnych i ambulatoryjnych;

2) stworzenie podstaw do dalszego rozwoju zawodowego przez rozbudzenie
potrzeby systematycznego samoksztatcenia bedgcego obowigzkiem kazdego
lekarza.

Zardéwno zakres niniejszego programu, jak i okreslone w nim wymogi formaine,

metodyczne i realizacyjne majg na celu zrealizowanie zasadniczego celu
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podyplomowego szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie urologii, ktorym jest
wyszkolenie lekarza majgcego kompetencje merytoryczne i uprawnienia formalne
do samodzielnego udzielania specjalistycznych swiadczen zdrowotnych w dziedzinie
urologii.

2. Uzyskane kompetencje zawodowe

Lekarz, ktory ukonczy szkolenie specjalizacyjne i otrzyma tytut specjalisty

w dziedzinie urologii, uzyska szczegdlne kwalifikacje umozliwiajace
samodzielne:

1) okreslenie programu postepowania diagnostycznego, z uwzglednieniem
diagnostyki roznicowej, umozliwiajgcego rozpoznanie wszelkich przyczyn
dolegliwosci i objawow ze strony uktadu moczowego u kobiet, mezczyzn
i u dzieci, meskich narzgddw ptciowych i wybranych choréb narzgdéw ukfadu
ptciowego u kobiet oraz okreslenie i przeprowadzenie postepowania majgcego
na celu wczesne rozpoznanie najczesciej wystepujgcych nowotworow
narzgdéw uktadu moczowego i meskich narzgddéw piciowych;

2) ustalenie wskazan i przeciwwskazan do leczenia zaréwno zachowawczego,
jak i chirurgicznego klasycznymi metodami operacyjnymi, metodami
endourologicznymi i minimalnie inwazyjnymi metodami zabiegowymi;

3) przeprowadzenie leczenia zachowawczego, w tym leczenia
farmakologicznego choréb uktadu moczowo-ptciowego oraz leczenia
czynnosciowego usprawniajgcego funkcje dolnych drég moczowych, a takze
leczenia zabiegowego z zastosowaniem metod chirurgicznych,
endourologicznych i metod minimalnie inwazyjnych;

4) rozpoznanie i leczenie wszelkich chordb z dziedziny onkologii urologicznej,
w tym takze standw przedrakowych i nowotworéw tagodnych, zaburzen
czynnos$ci drég moczowych, zakazenia narzgdéw uktadu moczowego
i meskich narzadow pfciowych, kamicy moczowej, zaburzen hormonalnych
majgcych zwigzek z morfologig i czynnoscig narzgdéw uktadu moczowego
i meskich narzgddw ptciowych, urazéw i nastepstw urazowych uszkodzen
narzgdow uktadu moczowego i narzgddéw ptciowych u mezczyzn i kobiet;

5) rozpoznanie i naprawe wszelkich powiktan leczenia dotyczacych narzadéw

moczowych i meskich narzaddw piciowych;
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6) podjecie i przeprowadzenie dziatah zapobiegajgcych wystgpieniu (lub
nawrotowi) choréb uktadu moczowo-ptciowego cechujgcych sie duzg
czestoscig wystepowania oraz chordb o charakterze spotecznym, w tym
zwtaszcza nowotwordw narzgdow uktadu moczowego i meskich narzgdow
ptciowych, tagodnego rozrostu i zapalenia stercza, zakazenia uktadu
moczowego oraz kamicy moczowej;

7) specjalistyczne orzekanie o potrzebie rehabilitacji leczniczej, niezdolnosci
do pracy, niezdolnosci do pracy zarobkowej lub w gospodarstwie rolnym,
uszczerbku na zdrowiu oraz niepetnosprawnosci z powodu rozpoznanych
i leczonych chorob;

8) wydawanie specjalistycznych opinii, orzeczen i wnioskow dotyczgcych
leczonych chorych;

9) udzielanie konsultacji lekarskich w dziedzinie urologii lekarzom innych
specjalnosci;

10) prowadzenie promocji zdrowia i zapobiegania chorobom i urazom,;

11) wykonywanie indywidualnej, specjalistycznej praktyki lekarskiej lub udzielania
Swiadczen zdrowotnych w ramach grupowej praktyki lekarskiej w dziedzinie
urologii;

12) kierowanie klinikg, oddziatem lub przychodnig urologiczng;

13) kierowanie specjalizacjg w dziedzinie urologii innych lekarzy;

14) doskonalenie zawodowe innych pracownikdw medycznych;

15) kierowanie eksperymentem medycznym w urologii.

3. Uzyskane kompetencje spoteczne

Lekarz w czasie szkolenia specjalizacyjnego ksztattuje i rozwija postawe

etyczng oraz doskonali kompetencje spofeczne, a w szczegolnosci:

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

2) respektowanie spotecznie akceptowanego systemu wartosci oraz zasad
deontologicznych;

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

4) umiejetnosc¢ wiasciwej organizacji pracy wtasnej i harmonijnej wspotpracy

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

6) znajomos¢ psychologicznych uwarunkowan relacji lekarz — pacjent;

7) umiejetnos¢ przekazywania informacji o stanie zdrowia, rokowaniach

i postepowaniu diagnostyczno-terapeutycznym.

Il. WYMAGANA WIEDZA

Oczekuje sie, ze lekarz po ukonczeniu szkolenia specjalizacyjnego wykaze sie
przedstawiong ponizej wiedza:

Uwaga: poszczegélne zagadnienia sg klasyfikowane wedtug nastepujgcego kodu:
A — wiedza ogdlna: tematy wymagajgce wiedzy ogolnej, niezbednej do
bezpiecznego leczenia chorych; nie wymaga sie znajomosci szczegotow
dotyczgcych najnowszych badan doswiadczalnych ani szczegdlnych technik
chirurgicznych.

B - wiedza z uwzglednieniem szczegétéw: wymaga sie wiedzy podstawowe;j

w szerszym zakresie: patofizjologia, badania diagnostyczne i sposoby leczenia
oraz powiktania i postepowanie pooperacyjne.

C - znajomosé¢ dogtebna: wymaga sie wiedzy szczegdtowej z uwzglednieniem
najnowszych osiggnie¢ opublikowanych w literaturze miedzynarodowej w ostatnich
5 latach; obowigzuje dogtebna znajomos¢ embriologii, patofizjologii, objawdw, metod
diagnostycznych, sposobow leczenia, ryzyka wystepowania powikfan zwigzanych

z leczeniem oraz ich rozpoznawania i leczenia, wynikow leczenia oraz zasad

postepowania po leczeniu.

1. Wiedza obowigzujaca po ukonczeniu stazu kierunkowego w zakresie chirurgii
ogolnej:
1) patofizjologia gojenia i leczenia ran czystych i zakazonych (C);
2) postepowanie w zakazeniach ropnych (C);
3) patologia, diagnostyka i leczenie wstrzgsu urazowego, krwotocznego,
oparzeniowego i septycznego(C);
4) podstawy transfuzjologii, zasady stosowania preparatéw krwi i Srodkow

krwiozastepczych (B);
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5) postepowanie pooperacyjne, rozpoznawanie i leczenie powiktan
pooperacyjnych oraz zapobieganie powiktaniom (B);

6) patogeneza, rozpoznawanie, roznicowanie, leczenie i rokowanie w ostrych
i przewlektych chorobach chirurgicznych jamy brzusznej (A);

7) podstawy patologii, rozpoznawania, klasyfikacji i leczenia skojarzonego
nowotwordéw, ze szczegolnym uwzglednieniem wczesnego rozpoznawania
nowotworéw ztosliwych (A);

8) rozpoznawanie i leczenie mnogich obrazen ciata (B);

9) zasady profilaktyki oraz zwalczania zakazen szpitalnych i racjonalna
antybiotykoterapia (C);

10) rozpoznawanie i leczenie zaburzenh gospodarki biatkowej, weglowodanowej,
wodno-elektrolitowej i kwasowo-zasadowej (B);

11) patogeneza, rozpoznawanie, roznicowanie i leczenie krwotokéw oraz
ustalanie wskazan do leczenia operacyjnego i zachowawczego krwotokow (B);

12) przyczyny, rozpoznawanie i leczenie krwawien z przewodu pokarmowego (A);

13) zywienie pozajelitowe i dojelitowe — umiejetnos¢ ustalenia wskazan,
znajomosc¢ podstawowych metod stosowania zywienia do- i pozajelitowego
oraz znajomosc¢ powszechnie dostepnych preparatéw wykorzystywanych do
tych form zywienia (A);

14) zasady przeszczepiania skory (A);

15) endoskopia diagnostyczna i interwencyjna w chirurgii — znajomos$¢ wskazan
do endoskopowych zabiegdw diagnostycznych i leczniczych w obrebie
przewodu pokarmowego oraz drég oddechowych, zasad wykonywania tych
zabiegdéw oraz powiktan z nimi zwigzanych (A);

16) badania obrazowe w chirurgii ogolnej (A);

17) podstawy mikrochirurgii i chirurgii rekonstrukcyjnej (A);

18) przeszczepianie nerek — znajomos¢ wskazan do przeszczepienia nerki, metod
pobierania nerki od dawcow zmartych i zywych, metod wykonywania zespolen
naczyniowych i zespolen drég moczowych, znajomos$¢é mechanizmow
odrzucania przeszczepu oraz sposobow zapobiegania odrzucaniu, znajomos$¢
powiktan po przeszczepieniu nerki oraz zasad ich leczenia (B);

19) patogeneza, rozpoznawanie i leczenie zaburzen krzepniecia krwi

i zapobieganie tym zaburzeniom (B);
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20) profilaktyczne postepowanie przeciwzakrzepowe (B);

21) rozpoznawanie i leczenie choroby zakrzepowo-zatorowej, zatoréw tetnic,

tetniakdw aorty oraz zwezen i niedroznosci tetnic, a takze urazéw naczyn

krwionosnych (A);

22) rozpoznawanie i leczenie zylakdw konczyn dolnych oraz zespotu

pozakrzepowego (A);

23) dziatanie podstawowych lekéw anestezjologicznych (A).

2. Wiedza obowigzujaca po ukonczeniu stazu specjalizacyjnego w zakresie

urologii:

1) historia urologii (A);

2) embriologia i prawidtowy rozwéj nadnercza, nerki, drdg moczowych

3)

4)

i narzgddéw ptciowych meskich (A);

anatomia i dostep chirurgiczny do narzagdéw uktadu moczowo-ptciowego (C):

a)
b)
c)
d)

przestrzeh zaotrzewnowa,

nadnercza,

naczynia nerkowe,

nerka i moczowaod,

pecherz moczowy i cewka moczowa,

stercz i pecherzyki nasienne,

pracie,

krocze,

moszna, jgdro, najadrze i powrozek nasienny,

jama brzuszna (A);

fizjologia nadnerczy, uktadu moczowego i narzgdéw ptciowych meskich (B):

czynnos¢ wewnatrzwydzielnicza nadnerczy,
fizjologia nerek (z uwzglednieniem systemu renina-angiotensyna-
aldosteron),
fizjologia pecherza moczowego i cewki moczowej (mikcja i trzymanie
moczu),
fizjologia ptodnosci:

— funkcja podwzgorzowo-przysadkowa — znaczenie fizjologiczne

regulacji podwzgorzowo-przysadkowej czynnosci innych gruczotow

wydzielania wewnetrznego oraz znajomo$¢ nastepstw zaburzen
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hormonalnych, bedgcych nastepstwem nieprawidtowosci tej
regulacji,

spermatogeneza i wewnatrzwydzielnicza funkcja gonady meskiej,
fizjologia najgdrza i nasieniowodu,

fizjologia i biochemia gruczotu krokowego oraz pecherzykow
nasiennych,

wzwdd pracia i wytrysk nasienia;

5) badanie kliniczne i metody diagnostyczne w urologii (C):

a) badanie wstepne:

anamneza,

badanie fizykalne,

badanie ogdine i bakteriologiczne moczu,

badania morfologiczne, biochemiczne i gazometryczne krwi,
biologiczne znaczniki (markery) nowotworowe,

badania stezen hormondéw w surowicy,

badanie cytologiczne moczu i poptuczyn z drég moczowych oraz
ptynu z torbieli,

biopsja stercza, biopsja jgdra, biopsja nerki, biopsja zmian
zwigzanych z narzgdami moczowymi lub meskimi narzgdami
ptciowymi wymagajgcych rozpoznania histopatologicznego,

badanie nasienia,

b) badania obrazowe wykorzystywane w urologii:

ultrasonografia przezpowtokowa i endoultrasonografia,
urografia,

cystografia mikcyjna,

pielografia wstepujgca i zstepujaca,

uretrografia, cystografia,

wesikulografia i epididymowazografia,

tomografia komputerowa,

obrazowanie metodg rezonansu magnetycznego,
pozytronowa emisyjna tomografia (PET),

badania radioizotopowe nerek oraz kosci,

badania angiograficzne majgce zastosowanie w urologii,
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c) zgtebnikowanie i wziernikowanie drog moczowych oraz instrumentalne
badania diagnostyczne:

— zgtebnikowanie i cewnikowanie drég moczowych,

— badania endoskopowe:
- uretrocystoskopia,
- cystoskopia przez przetoke nadtonowa,
- ureterorenoskopia,
- pieloskopia,
- endoskopia wstawki jelitowej (conduit) stanowigcej element

nadpecherzowego odprowadzenia moczu,
— badanie urodynamiczne dolnych i gérnych drog moczowych;
6) patofizjologia narzgdow uktadu moczowo-ptciowego:

a) etiologia, patogeneza, patomorfologia, patofizjologia i leczenie ostrego
uszkodzenia nerek i przewlektej choroby nerek i przewlektej niewydolnosci
nerek (B),

b) etiologia, patogeneza, patomorfologia, patofizjologia i leczenie
nastepujgcych nefropatii:

— krwiomoczu (B),

— biatkomoczu (B),

— wielomoczu (B),

— skgpomoczu (B),

— bezmoczu (B),

— zakrzepicy zyty nerkowej (A),

— gabczastosci rdzenia nerki (B),

— kwasicy kanalikowej (B),

— martwicy brodawek nerkowych (B),
— moczowki prostej (B),

c) patofizjologia uropatii zaporowej (B):

— wplyw catkowitej niedroznosci moczowodu na czynnos¢ nerki,
— wptyw uposledzenia droznosci moczowodu na czynnosc¢ nerki,

— zaburzenia metabolizmu nerki w przebiegu wodonercza,

zastepczy przerost nerki,

przeszkoda podmiedniczkowa,
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— przeszkoda w nadpecherzowym odcinku moczowodu,
— przeszkoda podpecherzowa,

d) patofizjologia przewlektego odmiedniczkowego zapalenia nerek i nefropatii
odptywowej (B),

e) patofizjologia mikcji:

— etiologia, klasyfikacja, patofizjologia, diagnostyka, leczenie:
- nietrzymania moczu,
- moczenia mimowolnego (nocnego i dziennego),
- pecherza neurogennedo,
- patofizjologia pecherza nadaktywnego;
7) czynnos¢ drog moczowych i jej zaburzenia:

a) fizjologia mikciji (C),

b) farmakologia dolnych drég moczowych — terapeutyczne oddziatywanie
lekdw na czynnos¢ dolnych drog moczowych (B),

c) anatomia i fizjologia trzymania moczu (C),

d) badania urodynamiczne dolnych drég moczowych i ich znaczenie
dla okreslenia leczenia (B):

— neurogenne zaburzenia czynnos$ci pecherza moczowego,

— nieneurogenne zaburzenia czynnosci pecherza moczowego,
— nietrzymanie moczu,

— ostre i przewlekte zatrzymanie moczu,

— zespot pecherza nadreaktywnego,

e) wptyw elektrostymulacji na czynnos¢ pecherza moczowego i aparatu
zwieraczowego cewki moczowej (elektrostymulacja miesnia wypieracza
pecherza moczowego i miesni aparatu zwieraczowego cewki moczowej)
(A),

f) neurostymulacja (B),

g) badania urodynamiczne w przypadku przeszkody w gérnych drogach
moczowych (C);

8) wady wrodzone narzgdéw uktadu moczowo-ptciowego:

a) nieprawidtowosci chromosomalne i genetyczne (A),
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b) wady nerki, naczyn nerkowych, uktadu kielichowo-miedniczkowego,

potgczenia miedniczkowo-moczowodowego, moczowodu i potgczenia

moczowodowo-pecherzowego:

wady nerek (dotyczgce potozenia, liczby, wielkosci, budowy, zwrotu
i wstgpienia oraz zrosniecia) (B),
torbielowatos¢ nerek (C),
dysplazja nerki (C),
wady naczyn nerkowych (B),
wady kielichow i miedniczki nerkowej (B),
zwezenie potgczenia miedniczkowo-moczowodowego (C),
wady moczowodu (dotyczgce liczby, wielkosci, budowy, potozenia)
(B),
odptyw pecherzowo-moczowodowy (C):
- etiologia, klasyfikacja, patomorfologia, patofizjologia,
- rozpoznanie,
- nefropatia odptywowa,
moczowaod olbrzymi (C):
- klasyfikacja,
- diagnostyka,
- metody leczenia,
torbiel ujscia moczowodowego (ureterocoele) (B),
ektopia ujscia moczowodowego (B),

c) wady pecherza moczowego (B):

zespot wynicowania pecherza i wierzchniactwa,

wady moczownika,

niedroznos¢ odbytu, przetrwaty stek, przeszkoda dla odptywu
z zatoki moczowo-ptciowej,

zdwojenie pecherza, wrodzone uchytki pecherza,

d) wady cewki moczowej i pracia (B):

zwezenie szyi pecherza,
zastawka cewki tylnej,
cewka olbrzymia (megalourethra),

zwezenie dystalnego odcinka cewki moczowej u dziewczat,
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— zwezenie cewki moczowe;j i ujScia zewnetrznego cewki u chtopcow,
— zdwojenie cewki moczowej i uchytki wrodzone cewki,
— wady o charakterze torbielowatym gruczotéw Cowpera,
— spodziectwo,
— wrodzone skrzywienie pracia/krétka cewka,
— pracie pogrgzone/ukryte,
— stulejka,
e) wady jadra (C):
— wrodzony brak jgdra, wnetrostwo, ektopia jadra,
— przepuklina pachwinowa,
— skret jgdra/powrdzka nasiennego,
f) zaburzenia r6znicowania pici:
— rozpoznanie i réznicowanie zaburzen réznicowania pici,
— leczenie zaburzen cielesno-ptciowych,
g) wady najgdrza, nasieniowodu i pecherzykéw nasiennych (C),
h) zespot brzucha sliwkowatego (B),
i) dysrafizm (spina bifida) (B):
— okreslenie,
— epidemiologia,
— leczenie zaburzeh urologicznych,
j) nowotwory (patrz: punkt 16);
9) choroby nadnercza — etiologia, klasyfikacja, patologia, patofizjologia, leczenie (A):
a) niewydolnosci kory nadnerczy,
b) zespotéw nadczynnosci kory nadnerczy,
c) rozrostu i nowotwordw kory nadnerczy,
d) nowotwordow rdzenia nadnerczy (phaeochromocytoma i neuroblastoma);
10) nadcisnienie nerkopochodne, choroby naczyh nerkowych, przeszczepienie
nerki:
a) klasyfikacja, patomorfologia i patofizjologia, rozpoznanie i zasady leczenia
zmian naczyn nerkowych oraz nadcisnienia nerkowopochodnego (A),
b) przeszczepienie nerki, immunologia i chirurgia, leczenie powiktan (B);
11) zakazenia swoiste i nieswoiste (w tym zakazenia przenoszone droga piciowg)

oraz zapalenia i choroby autoimmunologiczne (C):
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a) definicje i klasyfikacje,
b) epidemiologia,
c) mikrobiologia zakazen narzgdéw uktadu moczowo-ptciowego
z uwzglednieniem znaczenia adhezji drobnoustrojéw,
d) patogeneza i czynniki sprzyjajace zakazeniu,
e) rozpoznawanie umiejscowienia zakazenia w uktadzie moczowym,
z uwzglednieniem badan obrazowych,
f) badania diagnostyczne i leczenie:
— zakazenia szpitalnego oraz zwigzanego z obecnoscig cewnika
w drogach moczowych,
— zakazenia ukltadu moczowego u niemowlat i u dzieci,
— zakazenia uktadu moczowego u kobiet, réwniez w cigzy,
— bakteriomoczu bezobjawowego,
— bakteriemii/posocznicy i wstrzgsu septycznego,
— zapalenia pecherza moczowego,
— odmiedniczkowego zapalenia nerek,
— zapalenia stercza ostrego i przewlektego,
— niebakteryjnego zapalenia stercza i prostatodynii,
— zapalenia cewki moczowej,
— zapalenia najadrza i jadra,
— zapalenia pecherzykéw nasiennych,
— chordb przenoszonych drogg ptciowa,
— chordb pasozytniczych,
— zakazen grzybiczych,
— gruzlicy urogenitalne;,
— $rodmigzszowego zapalenia pecherza moczowego i zespotow
Z nim zwigzanych,
— chordéb skoéry zewnetrznych narzgdéw ptciowych,
g) zapobieganie zakazeniom powstajgcym w zwigzku z instrumentalnymi
i chirurgicznymi zabiegami urologicznymi,

h) zmiany metaboliczne we wstrzgsie septycznym;

CMKP 2023 13



Program specjalizacji w dziedzinie urologii dla lekarzy nieposiadajgcych odpowiedniej
specjalizacji | lub Il stopnia, lub tytutu specjalisty w odpowiedniej dziedzinie medycyny,
lub zrealizowanego i zaliczonego odpowiedniego modutu podstawowego

12) uszkodzenia urazowe narzgdow uktadu moczowo-ptciowego, etiologia,
klasyfikacja, zmiany patomorfologiczne i patofizjologiczne, metody
rozpoznawania, postepowanie i sposoby leczenia oraz powiktania (C):
a) uszkodzen nerki i naczyn nerkowych,

b) uszkodzen moczowodu,

c) uszkodzen pecherza oraz cewki moczowe;,

d) uszkodzen zewnetrznych narzgddw ptciowych, w tym takze termicznych,
chemicznych i elektrycznych;

13) kamica moczowa:

a) epidemiologia (B),
b) etiologia i patogeneza (B),
c) czynniki sprzyjajgce powstawaniu kamieni nerkowych (C),
d) metabolizm wapnia (B),
e) metabolizm szczawianow (B),
f) kamica wystepujgca w nastepstwie zakazenia (C),
g) cystynuria/ksantynuria (B),
h) powstawanie kamieni z kwasu moczowego (B),
i) wapnica nerek (nephrocalcinosis) (B),
j) czynniki hamujgce powstawanie kamicy moczowej oraz czynniki
sprzyjajgce powstawaniu kamicy (B),
k) krystaluria (B),
[) metody rozpoznawania (C),
m) sposoby leczenia (C):
— leczenie zachowawcze i farmakologiczne,
— leczenie metodami endourologicznymi i metodg ESWL
(zewnatrzustrojowa litotrypsja falg uderzeniows),
— leczenie operacyjne,
n) podstawy fizyczne kruszenia kamieni (C),
0) podstawy analizy sktadu kamieni (B);
14) ptodnos¢ i funkcja seksualna (andrologia):
a) czynnos¢ hormonalna jadra (B),
b) spermatogeneza (B),

c) fizjologia najadrza (B),
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d) fizjologia wzwodu pracia (B),
e) patofizjologia zaptodnienia (czynnik meski) (C),
f) etiologia i diagnostyka nieptodnosci meskiej (C),
g) leczenie zachowawcze dysfunkgcji jadra (C),
h) leczenie chirurgiczne nieptodnosci meskiej (C),
i) leczenie zaburzen wytrysku nasienia (C),
j) patofizjologia dysfunkcji seksualnej u mezczyzn (B),
k) etiologia i diagnostyka zaburzen wzwodu pracia (C),
[) leczenie zachowawcze i chirurgiczne zaburzen wzwodu pracia (C),
m) zaburzenia roznicowania ptci i zaburzenia cielesno-ptciowe — etiologia,
klasyfikacja, rozpoznanie, leczenie (A);
15) tagodny rozrost stercza (C):
a) epidemiologia,
b) etiologia,
c) patomorfologia,
d) metody diagnostyczne,
e) sposoby leczenia;
16) nowotwory narzgdoéw uktadu moczowo-ptciowego (C):
a) podstawy urologii onkologiczne;j:
— epidemiologia,
— uwarunkowania karcinogenezy i biologii nowotworoéw ztosliwych,
— cytogenetyka — zaburzenia chromosomowe,
— znaczniki (markery) nowotworowe,
— immunologia i patologia,
— metody diagnostyczne,
— drogi rozprzestrzeniania/szerzenia sie oraz ocena stopnia
zaawansowania,
— podstawy chemio- i radioterapii,
— czynniki prognostyczne i mierniki oceny skutecznos$ci leczenia,
b) zagadnienia szczeg6towe onkologii — epidemiologia, etiologia, historia
naturalna i biologia, immunobiologia, patomorfologia, drogi szczerzenia,
metody diagnostyczne, ocena stopnia zaawansowania i metody leczenia

nowotworow,
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17)

c)

d)

e)

)

nowotwory ztosliwe i tagodne nerki oraz przestrzeni zaotrzewnowej
u dorostych i u dzieci,
nowotwory wywodzgce sie z nabtonka gérnych drég moczowych,
nowotwory ztosliwe i tagodne pecherza moczowego:
— raki,
— miesaki,
— nowotwory tagodne,
— nowotwory moczownika,
nowotwory ztosliwe stercza:
— raki,
— miesaki,
stany przednowotworowe,
nowotwory zto$liwe i tagodne cewki moczowej meskiej lub zenhskiej,
nowotwory jgdra:
— nowotwory wywodzgce sie z nabtonka rozrodczego (germ cell
tumours) u dzieci i u dorostych (w tym nasieniaki i nienasieniaki),
— nowotwory niewywodzgce sie z nabtonka rozrodczego (non-
germinal tumours),
— nowotwory wywodzgce sie ze zrebu jadra,
nowotwory najgdrza i przydatkéw jgdra, nowotwory powrdzka nasiennego
oraz nowotwory pecherzykéw nasiennych,
nowotwory prgcia:
— rak,
— stany przedrakowe,

— zmiany o charakterze fagodnym,;

choroby pracia, moszny, jadra, najgdrza i powrdzka nasiennego

(nienowotworowe i niezakazne), etiologia, patomorfologia, patofizjologia,

metody rozpoznawania i leczenia:

stulejki nabytej i zatupka (C),

zmian skérnych i dermatologicznych pracia (B),
ciggotki (priapismus) (C),

choroby Peyroniego (induratio penis plastica) (C),

zgorzeli pracia i moszny (C),
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f) wodniaka jgdra (nabytego) (C),
g) zylakéw powrdzka nasiennego (C);
18) przetoki moczowe (C):
a) etiologia, patogeneza i klasyfikacja,
b) metody rozpoznawania,
c) zasady leczenia;
19) nadpecherzowe odprowadzenia moczu (diversion) oraz likwidacja
nadpecherzowego odprowadzenia moczu (undiversion) (C):
a) wskazania i przeciwwskazania oraz metody:
— czasowego nadpecherzowego odprowadzenia moczu,
— trwatego (definitywnego) nadpecherzowego odprowadzenia moczu,
— undiversion,
b) powikfania i zagadnienia zwigzane z nadpecherzowym odprowadzeniem
moczu i jego likwidacja;
20) leczenie farmakologiczne w urologii (B):
a) leki stosowane do leczenia zakazen (bakteryjnych i niebakteryjnych),
b) leki przeciwnowotworowe,
c) leki wptywajgce na czynnos¢ pecherza moczowego i aparatu
zwieraczowego cewki, gornych drég moczowych oraz nerek,
d) leczenie farmakologiczne kamicy moczowej,
e) leczenie farmakologiczne choréb bedgcych nastepstwem zapalenia lub
zaburzen autoimmunologicznych;
21) aspekty psychologiczne zaburzen urologicznych (A);
22) leczenie operacyjne w urologii, w tym operacje laparo-
i retroperitoneoskopowe oraz leczenie metodami endoskopowymi (caty
rozdziat ma kategorie "C", z wyjgtkiem punktéw zaznaczonych inaczej):
a) postepowanie przed-, okoto- i pooperacyjne,
b) podstawy anestezjologii w urologii,
c) instrumentarium urologiczne,
d) podstawy zabiegow operacyjnych w urologii,
e) wskazania, przeciwwskazania, powiktania i ocena skutecznosci
nastepujgcych zabiegow:

— przestrzen zaotrzewnowa:
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- leczenie operacyjne zwidknienia zaotrzewnowego,

- leczenie operacyjne nowotwordw przestrzeni zaotrzewnowej,

- wyciecie zaotrzewnowych weztéw chtonnych (w tym
z zastosowaniem techniki nerve sparing),

— nadnercza (A):
- leczenie operacyjne guzéw nadnercza,
— naczynia nerkowe i przeszczepienie nerki:

- operacje naczyn nerkowych (tetnic, zyt i naczyn chtonnych) oraz
leczenie operacyjne nadcisnienia nerkowopochodnego (B),

- przeszczepienie nerki,

— nerka:

- zasady zabiegow operacyjnych,

- wyciecie nerki (proste),

- czesciowe wyciecie nerki,

- radykalne wyciecie nerki,

- wyciecie nerki wraz z moczowodem,

- leczenie operacyjne torbieli nerki,

- wytworzenie operacyjne przetoki nerkowej,

- leczenie operacyjne kamicy nerki,

- leczenie operacyjne zwezenia potgczenia miedniczkowo-
moczowodowego,

- leczenie operacyjne uszkodzen urazowych nerki,

- zabiegi przezskérne i endoskopowe w celu odprowadzenia
moczu oraz w celu leczenia: torbieli nerki, kamicy nerki,
zwezenia szyjki kielicha nerkowego, uchytku kielicha
nerkowego, zwezenia potgczenia miedniczkowo-
moczowodowego, guzow ukfadu kielichowo-miedniczkowego,

— moczowdd:
- wszczepienie moczowodu do pecherza,
- wszczepienie moczowodu z zastosowaniem ptata Boariego

lub podwieszenia pecherza (psoas hitch),
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- leczenie operacyjne moczowodu olbrzymiego (megaureter),
odptywu pecherzowo-moczowodowego, torbieli ujscia
moczowodowego (ureterocoele),

- leczenie operacyjne réznego rodzaju zwezen moczowodu,

- leczenie operacyjne kamicy moczowodu,

- leczenie operacyjne urazowych uszkodzen moczowodu,

- wytworzenie ureterostomii in situ,

- zespolenie miedzymoczowodowe
(transureteroureteroanastomosis),

- ureteroplastyka i zastgpienie moczowodu jelitem,

- wyciecie moczowodu,

- odprowadzenie moczu:

~ wytworzenie przetoki moczowodowo-skérnej
(ureterocutaneostomia),

~ wytworzenie przetoki moczowodowo-skornej z uzyciem
izolowanej petli jelita (np. operacja met. Brickera lub
Mogga),

~ wszczepienie moczowodow do esicy
(ureterosigomideostomia),

- zabiegi przezskérne i endoskopowe (w celu odprowadzenia
moczu oraz w celu leczenia: kamicy moczowodowej, zwezenia
moczowodu, odptywu pecherzowo-moczowodowego,
ureterocoele, guzow moczowodu),

— pecherz moczowy:

- cystotomia, cystostomia, wesikostomia (cutaneous vesicostomy),

- leczenie operacyjne pekniecia pecherza,

- wyciecie pecherza czesciowe,

- wyciecie pecherza catkowite i radykalne,

- leczenie operacyjne uchyitku pecherza,

- leczenie operacyjne przetok pecherzowych,

- zmniejszenie pecherza (cystoplastyka redukcyjna),

- wyciecie weztéw chtonnych miednicznych,

- operacje z uzyciem jelita:
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~ powiekszenie pecherza (augmentation cystoplasty),

~ szczelne (kontynentne) odprowadzenie moczu (pecherz
jelitowy, zastepczy zbiornik jelitowy),

~ likwidacja nadpecherzowego odprowadzenia moczu
(undiversion),

- leczenie operacyjne pecherza, zabiegi przezskorne
i endoskopowe (w celu odprowadzenia moczu oraz w celu
leczenia: guza pecherza, kamicy pecherza, uchytka pecherza),

— szyja pecherza i cewka moczowa zenska:

- uretrotomia i uretroplastyka,

- leczenie operacyjne uchytku cewki,

- leczenie operacyjne przetoki cewkowo-pochwowej,

- leczenie cystocele,

- plastyka szyi pecherza i cewki (cervico-urethroplasty),

- rekonstrukcja cewki moczowej,

- leczenie operacyjne nietrzymania moczu,

- wszczepienie zwieracza hydraulicznego cewki moczowej (B),

- wyciecie cewki moczowej,

- zabiegi endoskopowe: leczenie zwezenia cewki, nietrzymania
moczu, guza cewki,

— szyja pecherza u mezczyzn i stercz:

- operacyjne wytuszczenie gruczolaka stercza — przezpecherzowe
oraz pozatonowe zewnagtrzpecherzowe,

- radykalne wyciecie stercza z dostepu zatonowego
z limfadenektomig,

- wyciecie stercza z dostepu kroczowego,

- radykalne wyciecie stercza laparoskopowe,

- zabiegi endoskopowe (w celu leczenia przeszkody
podpecherzowej z uwzglednieniem stwardnienia szyi
pecherza, tagodnego rozrostu i raka stercza oraz w celu
leczenia nietrzymania moczu),

— cewka moczowa meska:

- leczenie operacyjne zwezenia ujScia zewnetrznego cewki,
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- uretrotomia i uretrostomia,
- leczenie operacyjne przetoki cewkowej,
- leczenie operacyjne pekniecia cewki,
- leczenie operacyjne zwezen cewki,
- operacje plastyczne cewki i uzupetnienie ubytku cewki,
- wyciecie uchytku cewki,
- leczenie operacyjne spodziectwa i wierzchniactwa (B),
— nietrzymanie moczu u kobiet i u mezczyzn:
- metody podwieszania (suspension) szyi pecherza i cewki,
- operacje z uzyciem petli i tasm podwieszajgcych (sling
procedures),
- wszczepienie zwieracza hydraulicznego cewki moczowej (B),
— endoskopowe zabiegi przezcewkowe:
- cystoskopia i biopsja,
- naciecie szyi pecherza i stercza (TUIP),
- elektroresekcja stercza (TURP),
- ablacja termiczna gruczolaka stercza,
- wyluszczenie gruczolaka stercza z uzyciem lasera,
— elektroresekcja przezcewkowa guza pecherza (TURBT):
- uretrotomia optyczna wewnetrzna,
- usuniecie kamieni z pecherza (litotrypsja i litolapaksja),
- usuniecie kamienia z moczowodu,
- ureteropieloskopia,
— jadro:
- wyciecie jadra radykalne,
- wyciecie jgdra podtorebkowe,
- umocowanie jgdra w mosznie (orchidopexio),
- leczenie operacyjne jgdra brzusznego (wnetrostwa brzusznego),
- leczenie operacyjne wodniaka jadra,
- leczenie operacyjne urazowego uszkodzenia jgdra,
- wszczepienie protezy jadra,
- leczenie operacyjne zylakow powrdzka nasiennego (w tym

laparoskopowe oraz obliteracja/embolizacja zyty jgdrowej),
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— najadrze i nasieniowdd:
- wyciecie najadrza,
- leczenie operacyjne torbieli najgdrza,
- zespolenie nasieniowodu z najgdrzem (vasoepididymostomy),
- wyciecie/przeciecie nasieniowodu (vasectomy),
— pracie:
- obrzezanie,
- leczenie operacyjne uszkodzenia urazowego pracia,
- leczenie bolesnego wzwodu pracia, tzw. ciggotki (priapismus),
- leczenie skrzywienia pracia,
- leczenie choroby Peyroniego,
- nowotwor pracia:
~ leczenie guza pierwotnego,
~ leczenie nowotworu z przerzutami do regionalnych weztow
chtonnych,
~ leczenie nowotworu nawrotowego,
- leczenie zarostowe zapalenia zotedzi (balanitis xerotica
obliterans),
- leczenie kiykcin konczystych (condylomata acuminata),
- leczenie brodawek (verrucae),
- wszczepienie protez ciat jamistych pracia (B),
- operacje rekonstrukcyjne pracia,
- leczenie operacyjne interseksualizmu i niezgodnosci pfci (A),
— wyciecie weztdow chtonnych:
- wyciecie weztow chtonnych z powodu raka pecherza
moczowego,
- wyciecie weztow chtonnych z powodu raka pracia oraz z powodu
nowotworow moszny,
f) rozpoznanie i leczenie powiktan po operacjach urologicznych,
g) zasady przygotowania chorych do zabiegdw i operacji oraz zasady
postepowania pooperacyjnego;
23) zagadnienia dotyczgce urologii ginekologicznej (C):

a) statyka narzgddéw miednicy mniejszej,
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b) powikfania cigzy i porodu (ze strony narzadéw uktadu moczowego),

c) endometrioza;

24) szczegolne techniki nieoperacyjne w urologii — podstawy, techniki, wskazania,
przeciwwskazania oraz powiktania nastepujgcych zabiegéw:

a) cewnikowania i rozszerzania (C),

b) elektrokoagulacji (C),

C) uzycia lasera do zabiegéw urologicznych (B),

d) hipertermii i termoterapii (A),

e) kriochirurgii (B),

f) ESWL (C),

g) ultrasonografii (A),

h) radioterapii (A),

i) wlewki dopecherzowe z chemioterapeutyku lub BCG (C);

25) wiedza dotyczaca tematyki szczegolnej:

a) zapalenie wirusowe watroby — znajomosc¢ czynnikow ryzyka WZW typu A,
B i C oraz sposobdw zapobiegania WZW, a takze podstawowych metod
rozpoznawania WZW (A),

b) zakazenie HIV i choroba AIDS (epidemiologia, budowa HIV, wykrywanie
zakazenia, poradnictwo i opieka medyczna nad nosicielami HIV i chorymi
na AIDS, strategia leczenia antyretrowirusowego oséb zakazonych HIV
i chorych na AIDS, elementy komunikowania sie w relacjach lekarz-nosiciel
HIV/chory na AIDS) (A),

c) podstawy farmakoekonomiki i ekonomii w ochronie zdrowia (A),

d) medycyna paliatywna — w odniesieniu do znacznie zaawansowanych
i niedajgcych sie wyleczy¢ nowotworow, zwtaszcza znajomos¢ zasad
opieki nad chorymi na nieuleczalne nowotwory zto$liwe oraz zasad
zwalczania bdlu, a takze wiedza na temat mozliwosci uzyskania przez tych
chorych pomocy w specjalistycznych osrodkach (hospicja) (A),

e) promocja zdrowia (A),

f) deontologia lekarska (A),

g) orzecznictwo lekarskie (A).
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lIl. WYMAGANE UMIEJETNOSCI PRAKTYCZNE

Oczekuje sie, ze lekarz po ukonczeniu szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie
urologii wykaze sie przedstawionymi ponizej umiejetnosciami:

1. Umiejetnosci praktyczne obowigzujgce po ukonczeniu stazu kierunkowego
w zakresie chirurgii ogolne;j:

1) udzielanie pomocy medycznej w stanach zagrozenia zycia i wykonywanie
zabiegbw resuscytacyjnych;

2) postepowanie w przypadku mnogich obrazen ciata;

3) rozpoznanie na podstawie badan rentgenowskich ztaman kosci, niedroznosci
przewodu pokarmowego, obecnosci wolnego gazu w jamie brzusznej, odmy
optucnowej;

4) przygotowanie chorego do operacji wykonywanej w trybie planowym oraz
do operacji wykonywanej w trybie pilnym;

5) postepowanie z chorym w okresie pooperacyjnym;

6) wykonanie ultrasonografii jamy brzusznej dla potrzeb podstawowe;j
diagnostyki chirurgicznej.

2. Umiejetnosci praktyczne obowigzujace po ukonczeniu stazu
specjalizacyjnego w zakresie urologii:

Uwaga: Wykaz obejmuje niemal wszystkie zabiegi i operacje majgce zastosowanie
w urologii, ktore specjalista urolog powinien umiec przeprowadzi¢. W przypadku
braku mozliwosci wykonania wszystkich wymienionych zabiegow i operacji, lekarz
w czasie stazu w zakresie urologii powinien naby¢ wiedze i umiejetnosci
umozliwiajgce wykonanie przez niego w razie potrzeby przedstawionych ponizej
zabiegdw, operacji i procedur medycznych.

1) badania diagnostyczne:

a) ultrasonografia przezpowtokowa jamy brzusznej dla potrzeb diagnostyki
urologicznej,

b) ultrasonografia przezodbytnicza (TRUS),

c) biopsja stercza rdzeniowa (tru-cut) pod kontrolg TRUS i biopsja fuzyjna
stercza,

d) cystografia mikcyjna,

e) pielografia wstepujgca i zstepujgca,
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f) uretrografia i uretrocystografia,
g) wesikulografia i epididymowazografia,
h) cewnikowanie i zgtebnikowanie (kalibrowanie) cewki moczowej,
i) uretrocystoskopia instrumentem sztywnym i gietkim,
j) ureterorenoskopia,
k) nefroskopia przezskorna,
[) uroflowmetria,
m) kompleksowe badanie urodynamiczne;
2) zabiegi i operacje:
a) operacje w przestrzeni zaotrzewnowe;j:
— z powodu choroby Ormonda lub nowotworodw,
— limfadenektomia,
— wyciecie nadnercza,
b) operacje nerki:
— wyciecie nerki — proste (z roznych powododw), czesciowe, radykalne,
— wyciecie nerki wraz z moczowodem,
— leczenie operacyjne torbieli nerki — metodg przezskorna,
operacyjne,
— wytworzenie przetoki nerkowej — metodg przezskorng i operacyjne,
— leczenie operacyjne kamicy nerkowej — operacje otwarte
(pyelolithotomia, nephrolithotomia, resectio renis) i endoskopowe
(PCNL),
— leczenie operacyjne otwarte i laparoskopowe zwezenia potgczenia
miedniczkowo-moczowodowego,
— leczenie operacyjne uszkodzen urazowych nerki,
C) operacje moczowodu:
— przezcewkowe naciecie torbieli ujscia moczowodu (ureterocoele),
— przeszczepienie moczowodu do pecherza (ureterocystoneostomia),
— leczenie operacyjne r6znego rodzaju zwezen moczowodu,
— leczenie operacyjne kamicy moczowodu: operacje otwarte
(ureterolithotomia) i endoskopowe (URSL),

— leczenie operacyjne uszkodzen urazowych moczowodu,
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wytworzenie ureterostomii (in situ) oraz przetoki moczowodowo-
skornej (ureterocutaneostomia),

zespolenie miedzymoczowodowe (fransuretero-
ureteroanastomosis),

plastyka jelitowa moczowodu,

wszczepienie moczowodu do esicy (ureterosigmoideostomia),
operacja metodg Brickera (ureteroileocutaneostomia), operacja

metodg Mogga (ureterosigmoideocutaneostomia),

d) operacje pecherza moczowego:

cystotomia, cystostomia, wesikostomia (cutaneous vesicostomy),
leczenie operacyjne pekniecia pecherza,

wyciecie pecherza czesciowe,

wyciecie pecherza catkowite/radykalne,

leczenie chirurgiczne uchytka pecherza,

leczenie operacyjne przetok pecherzowych,

wyciecie weztéw chtonnych miednicznych,

powigekszenie pecherza (augmentation cystoplasty),

zabiegi przezskorne i endoskopowe (w celu odprowadzenia moczu
oraz w celu leczenia — guza pecherza, kamicy pecherza, uchyika
pecherza),

wykonanie wlewki dopecherzowej,

e) operacje szyi pecherza i cewki moczowej zenskiej:

uretrotomia i uretroplastyka,

leczenie chirurgiczne uchytka cewki,

leczenie operacyjne przetoki cewkowo-pochwowej,

leczenie cystocele,

rekonstrukcja cewki moczowej,

leczenie operacyjne nietrzymania moczu u kobiet,

wyciecie cewki moczowej,

zabiegi endoskopowe — leczenie zwezenia cewki, nietrzymania

moczu, guza cewki,

f) operacje szyi pecherza, stercza i cewki moczowej meskiej:
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— operacyjne wytuszczenie gruczolaka stercza — przezpecherzowe
oraz pozatonowe zewnatrzpecherzowe, laparoskopowe,
— radykalne wyciecie stercza — operacja otwarta i laparoskopowa,
— leczenie operacyjne nietrzymania moczu u mezczyzn,
— zabiegi endoskopowe w celu leczenia przeszkody podpecherzowe;j
(z uwzglednieniem stwardnienia szyi pecherza, tagodnego rozrostu
i raka stercza) oraz w celu leczenia nietrzymania moczu,
— leczenie operacyjne zwezenia ujscia zewnetrznego cewki,
— uretrotomia i uretrostomia,
— leczenie operacyjne przetok cewkowych,
— leczenie operacyjne pekniecia cewki,
— leczenie operacyjne zwezen cewki,
— operacje plastyczne cewki i uzupetnienie ubytku cewki,
— wyciecie uchytku cewki,
— leczenie operacyjne spodziectwa i wierzchniactwa,
— leczenie operacyjne nietrzymania moczu u mezczyzn,
— podwieszenia (suspension) cewki,
— plastyka szyi pecherza,
— operacje przezcewkowe:
- elektroresekcja przezcewkowa stercza,
- elektroresekcja przezcewkowa guza pecherza,
- uretrotomia optyczna wewnetrzna,
- usuwanie kamieni z pecherza (litotrypsja i litolapaksja),
g) operacje jadra, najgdrza, nasieniowodu, moszny:
— wyciecie jgdra radykalne,
— wyciecie jgdra podtorebkowe,
— umocowanie jgdra w mosznie (orchidopexio),
— leczenie operacyjne wnetrostwa brzusznego,
— leczenie operacyjne wodniaka jadra,
— leczenie operacyjne urazowego jadra,
— wszczepienie protezy jadra,
— leczenie operacyjne zylakéw powrdzka nasiennego,

— wyciecie najadrza,
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— leczenie operacyjne torbieli najgdrza,
— zespolenie nasieniowodu z najgdrzem (vaso-epidymostomy),
h) operacje pracia:
— obrzezanie,
— leczenie chirurgiczne uszkodzenia urazowego pracia,
— leczenie bolesnego wzwodu pracia, tzw. ciggotki (priapismus),
— leczenie skrzywienia pracia,
— leczenie choroby Peyroniego,
— leczenie pierwotnego guza pracia,
— leczenie nowotworu pracia z przerzutami do regionalnych weztow
chtonnych,
— leczenie nawrotowego nowotworu pracia,
— leczenie zanikowego zapalenia napletka i zotedzi (balanitis xerotica
obliterans — BXO),
— leczenie kiykcin konczystych (condylomata acuminata),
— leczenie brodawek (verrucae),
— operacje rekonstrukcyjne pracia,
i) wyciecie weztéw chtonnych:
— wyciecie weztdw chtonnych zaotrzewnowych obustronne
z zachowaniem nerwow (nerve sparing),
— wyciecie weztdw chtonnych z powodu raka pecherza moczowego,
— wyciecie weztdw chtonnych z powodu raka prgcia oraz z powodu
nowotworéw moszny,
— wyciecie weztdbw chtonnych z powodu raka gruczotu krokowego,
j) nadpecherzowe odprowadzenie moczu:
— ureterokutaneostomia,
— operacja metodg Brickera, operacja metodg Mogga,
— ureterosigmoideostomia,
— wytworzenie kontynentnego, ortotopowego pecherza jelitowego,
— wytworzenie zastepczego zbiornika jelitowego,

— likwidacja nadpecherzowego odprowadzenia moczu (undiversion).
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Ponadto lekarz po ukonczeniu szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie urologii
nabedzie podstawowg umiejetnos¢ samodzielnego rozpoznawania rodzajow bolu,
oceny klinicznej (w tym ilosciowa i jakosciowa) oraz wiedza na temat aktualnych

zasad leczenia bolu wg WHO.

IV. FORMY | METODY SZKOLENIA
A — Kursy specjalizacyjne

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

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

Czas trwania kursow jest okreslony w dniach i godzinach dydaktycznych, przy czym
1 godzina dydaktyczna trwa 45 minut. tgczny czas trwania poszczegolnych zajec
dydaktycznych w trakcie jednego dnia kursu nie moze przekraczaé 8 godzin
dydaktycznych.

Wybrane kursy specjalizacyjne mogg byc¢ realizowane w formie e-learningowe;.
Kursy specjalizacyjne objete programem specjalizacji sg realizowane w dni robocze.

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

urologii”

Cel kursu:
nabycie przez lekarzy wiedzy teoretycznej i praktycznej dotyczgcej podstawowych
zagadnien w urologii.
Zakres wiedzy:
1) wprowadzenie w problematyke, cele i obszar dziatania urologii;
2) zadania, kompetencje i oczekiwane wyniki szkolenia specjalisty w zakresie
urologii;
3) podstawy dobrej praktyki lekarskiej, w tym zasady praktyki opartej na
rzetelnych, aktualnych publikacjach;
4) podstawy onkologii;
5) biologia gojenia sie ran;

6) techniki operacyjne stosowane w operacjach w obrebie jamy brzusznej;
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7) rodzaje szwow i metody szycia ran;
8) dostepy operacyjne;
9) wskazania do resekcji jelita i metody resekgciji jelita;

10) sposoby wytwarzania przetok zotgdkowych oraz jelitowych;

11) techniki wytwarzania zespolen jelitowych i zespolen omijajgcych;

12) rozpoznawanie i leczenie powiktan po operacjach w obrebie jamy brzusznej;

13) podstawy anatomii topograficznej uktadu moczowego i dostepy operacyjne
do narzgddéw uktadu moczowego i meskich narzadoéw piciowych;

14) podstawowe operacje i endoskopowe zabiegi lecznicze w urologii
z uwzglednieniem laparoskopii oraz zasad elektrochirurgii i metod ablacji
termicznej tkanek;

15) metody diagnostyczne wykorzystywane w urologii — badanie fizykalne,
badania laboratoryjne, zgtebnikowanie cewki, uretrocystoskopia,
ureterorenoskopia, nefroskopia przezskérna, znaczenie diagnostyczne badan
obrazowych w urologii, znaczenie diagnostyczne badan wykonywanych dla
oceny czynnos$ci drég moczowych;

16) zakazenie uktadu moczowego — aspekt mikrobiologiczny i kliniczny;

17) kamica moczowa — patofizjologia litogenezy, podstawy diagnostyki, przeglad
metod leczenia zabiegowego, podstawy zapobiegania nawrotom kamicy;

18) stany naglace w urologii (kolka nerkowa, masywny krwiomocz, ,ostra
moszna”, ciggotka, stan septyczny, postepowanie w przypadku wstrzgsu
rdzeniowego po urazie rdzenia kregowego);

19) przeglad najczesciej wystepujacych uszkodzen urazowych oraz jatrogennych
nerek i drég moczowych — rozpoznanie, zasady leczenia i obserwacji
po leczeniu, postepowanie w przypadku powiktan;

20) nowotwory stercza: tagodny rozrost stercza (symptomatologia, diagnostyka,
zasady leczenia) — omoOwienie wyczerpujgce, rak stercza — podstawy;

21

22

23

24

) przeglad nowotwordw nerek i drég moczowych — podstawy diagnostyki i leczenia;
) przeglad metod nadpecherzowego odprowadzenia moczu;

) fizjologia wzwodu pracia;

) podstawy endokrynologii i zaburzen czynnosci uktadu
wewnatrzwydzielniczego majgce znaczenie dla urologa;

25) podstawy farmakoekonomiki;
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26) formalnoprawne podstawy doskonalenia zawodowego lekarzy;
27) zagadnienia bezpieczenstwa w opiece zdrowotnej dotyczgce bezpieczenstwa
pacjentow i lekarzy;
28) podstawowe zasady prezentowania doniesien i wyktadéw naukowych oraz
przygotowania publikacji naukowych.
Czas trwania kursu: 10 dni (80 godzin dydaktycznych) w pierwszym roku
odbywania szkolenia specjalizacyjnego.
Forma realizacji kursu: z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia na
odlegtosc lub stacjonarnie.
Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie

sprawdzianu z zakresu wiedzy objetej programem kursu.

2. Kurs: ,,Chirurgia rekonstrukcyjna i mikrochirurgia”

Cel kursu:
nabycie przez lekarzy wiedzy teoretycznej i praktycznej dotyczgcej podstaw chirurgii
rekonstrukcyjnej i mikrochirurgii.
Zakres wiedzy:

1) wolne przeszczepy skory;

2) wolne ptaty tkankowe;

3) plastyka miejscowa;

4) pfaty z odlegtych okolic ciata;

5) leczenie blizn i przykurczéw bliznowatych;

6) podstawy technik mikrochirurgicznych;

7) dobdr nici do zespoleh mikrochirurgicznych;

8) techniki mikrochirurgiczne w leczeniu urazow;

9) zasady postepowania w operacjach rekonstrukcyjnych nerwéw obwodowych;
10) urazy skalpacyjne — zasady postepowania;
11) rekonstrukcje mikrochirurgiczne na konczynach dolnych, goérnych, twarzy, szyi
i zewnetrznych narzgdow piciowych meskich;
12) zabiegi replantacyjne;

Czas trwania kursu: 3 dni (24 godziny dydaktyczne).
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Forma realizacji kursu: z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia na
odlegtosc lub stacjonarnie.
Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie

sprawdzianu z zakresu wiedzy objetej programem kursu.

3. Kurs: ,,Leczenie zywieniowe”

Cel kursu:
nabycie przez lekarzy wiedzy teoretycznej i praktycznej dotyczgcej leczenia
zywieniowego.
Zakres wiedzy:
1) niedozywienie — czestos¢ wystepowania, nastepstwa, rodzaje niedozywienia;
2) metody oceny stanu odzywienia;
3) metody leczenia zywieniowego — zywienie pozajelitowe (obwodowe,
centralne), zywienie dojelitowe (doustne, przez zgtebnik, przez stomieg);
4) powikfania leczenia zywieniowego — zapobieganie, rozpoznanie, leczenie;
5) preparaty stosowane w zywieniu poza- i dojelitowym;
6) wskazania do leczenia zywieniowego ze szczegblnym uwzglednieniem okresu
okotooperacyjnego i zywienia krytycznie chorych;
7) organizacja i dokumentacja leczenia zywieniowego.
Czas trwania kursu: 2 dni (16 godzin dydaktycznych).
Forma realizacji kursu: z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia
na odlegtos¢ lub stacjonarnie.
Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie

sprawdzianu z zakresu wiedzy objetej programem kursu.

4. Kurs: ,,Geriatria”

Cel kursu:
nabycie przez lekarzy wiedzy teoretycznej i praktycznej w dziedzinie geriatrii.
Zakres wiedzy:
1) specyfika pacjenta geriatrycznego i odrebnosci kliniczne w przebiegu chorob
w starosci, zasady catosciowej oceny geriatrycznej oraz praktycznego jej

zastosowania u chorego z wielochorobowoscig;
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2) wybrane zespoty geriatryczne;
3) farmakoterapia w geriatrii i redukcja ryzyka poligramaz;i;
4) leczenie chirurgiczne oséb starszych — ocena ryzyka zwigzanego z zabiegiem
i prewencja powikfan hospitalizaciji.
Czas trwania kursu: 1 dzien (8 godzin dydaktycznych).
Forma realizacji kursu: z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia
na odlegtos¢ lub stacjonarnie.
Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie

sprawdzianu z zakresu wiedzy objetej programem kursu.

5. Kurs: ,,Onkologia urologiczna”

Cel kursu:
nabycie przez lekarzy wiedzy teoretycznej i praktycznej dotyczgcej rozpoznawania
i leczenia nowotworow uktadu moczowego i pfciowego u mezczyzn.
Zakres wiedzy:
1) zagadnienia ogdlne;
2) nowotwory gornych drég moczowych;
3) rak pecherza moczowego — rozpoznanie, ocena stopnia zaawansowania,
leczenie radykalne, definitywne nadpecherzowe odprowadzenie moczu;
4) powierzchowne guzy pecherza moczowego;
5) nowotwory jadra;
6) rak pracia i cewki moczowej;
7) guzy nerki;
8) aspekty patomorfologiczne onkologii urologicznej;
9) radioterapia w urologii onkologicznej;
10) chemioterapia w urologii onkologicznej;
11) rozpoznanie i ocena stopnia zaawansowania raka stercza;
12) rak stercza — leczenie radykalne;
13) rak stercza — leczenie paliatywne.
Czas trwania kursu: 3 dni (24 godziny dydaktyczne).
Forma realizacji kursu: z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia

na odlegtos¢ lub stacjonarnie.
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Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie

sprawdzianu z zakresu wiedzy objetej programem kursu.

6. Kurs: ,,Endourologia i ESWL”

Cel kursu:
nabycie przez lekarzy wiedzy teoretycznej i praktycznej w dziedzinie endourologii
i leczenia kamicy metodg ESWL.
Zakres wiedzy:
1) instrumentarium endourologiczne;
2) prezentacje w technice wideo zabiegdw endoskopowych;
3) technika wykonywania:
a) uretrocystoskopii (endoskopem sztywnym, endoskopem gietkim),
b) ureteroskopii (endoskopem sztywnym, endoskopem gietkim),
c) uretrotomii optycznej wewnetrznej,
d) elektroresekcji przezcewkowej guza pecherza (TURBT),
e) elektroresekcji przezcewkowej stercza (TURP),
f) przezcewkowej litotrypsji wewnatrzmoczowodowej (URSL),
g) ureteroskopowej biopsji moczowodu,
h) reteroskopowej ablacji guza moczowodu, litotrypsji ureterorenoskopowej,
i) biopsji ureterorenoskopowej zmian w uktadzie kielichowo-miedniczkowym
nerki,
j) ablacji guza w ukfadzie kielichowo-miedniczkowym nerki,
k) przezskoérnej litotrypsji wewnatrznerkowej (PCNL),
I) przezskoérnej biopsji i ablacji guza w uktadzie kielichowo-miedniczkowym
nerki, endopielotomii;
4) metody litotrypsji;
5) lasery w urologii;
6) zastosowanie protez w endourologii;
7) minimalnie inwazyjne metody leczenia przeszkody spowodowanej przez
gruczolak stercza;
8) postepowanie zapobiegajgce zakazeniu uktadu moczowego podczas

zabiegbéw endourologicznych;
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9) zapobieganie, rozpoznanie i leczenie uszkodzen jatrogennych wystepujacych
podczas zabiegow endourologicznych;
10) ESWL — zasada dziatania litotrypteréw, wskazania, przeciwwskazania
do ESWL; wyniki, powiktania — zapobieganie, rozpoznanie, leczenie.
Czas trwania kursu: 3 dni (24 godziny dydaktyczne).
Forma realizacji kursu: z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia na
odlegtos¢ lub stacjonarnie.
Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie

sprawdzianu z zakresu wiedzy objetej programem kursu.

7. Kurs: ,,Urologia czynnosciowa”

Cel kursu:

nabycie przez lekarzy wiedzy teoretycznej i praktycznej w dziedzinie urologii
czynnosciowej.

Zakres wiedzy:

1) fizjologia mikciji;

2) patofizjologia nietrzymania moczu;

3) metody oceny czynnosci dolnych drég moczowych — wywiad, badanie
kliniczne, badanie obrazowe, uroflowmetria;

4) elementy i technika badania urodynamicznego;

5) ogolna charakterystyka i klasyfikacja zaburzen czynnos$ci dolnych drég
moczowych;

6) nietrzymanie moczu u kobiet — przyczyny, klasyfikacja, metody diagnostyczne;

7) metody leczenia zachowawczego nietrzymania moczu u kobiet;

8) dysfunkcja neurogenna dolnych drég moczowych u dzieci;

9) zaburzenia czynnosci drég moczowych w nastepstwie przeszkody
podpecherzowej — rodzaje przeszkody, zmiany patofizjologiczne w obrebie
dolnych i gérnych drég moczowych oraz nerek, rozpoznanie i chirurgiczne
leczenie przeszkody;

10) farmakologiczne leczenie zaburzen czynnosci dolnych drég moczowych;
11) farmakologiczne leczenie fagodnego rozrostu stercza ze szczegdlnym

uwzglednieniem blokady receptoréw alfa-adrenergicznych;
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12) nastepstwa czynnosciowe urazu rdzenia kregowego, postepowanie u chorych
z urazem rdzenia kregowego;
13) metody leczenia chirurgicznego wysitkowego nietrzymania moczu u kobiet;
14) zabiegi minimalnie inwazyjne w leczeniu nietrzymania moczu;
15) neuromodulacja i elektrostymulacja;
16) zwieracze hydrauliczne.
Czas trwania kursu: 2 dni (16 godzin dydaktycznych).
Forma realizacji kursu: z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia
na odlegtos¢ lub stacjonarnie.
Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie

sprawdzianu z zakresu wiedzy objetej programem kursu.

8. Kurs: ,,Urologia dziecieca”

Cel kursu:
nabycie przez lekarzy wiedzy teoretycznej i praktycznej w dziedzinie urologii
dzieciecej.
Zakres wiedzy:
1) embriologia szczegétowa narzgddw uktadu moczowego, meskich i zenskich
narzgdow piciowych;
2) odptyw pecherzowo-moczowodowy;
3) leczenie odptywu pecherzowo-moczowodowego zachowawcze i operacyjne;
4) spodziectwo — leczenie;
5) zaburzenia czynnoéci dolnych drég moczowych u dzieci;
6) moczenie nocne;
7) patofizjologia wodonercza;
8) przeszkoda podmiedniczkowa i jej leczenie;
9) przeszkoda podpecherzowa u dzieci;
10) wnetrostwo;
11) moczowadd olbrzymi;
12) wada podwdjnego moczowodu;
13) urazy narzgddéw ukfadu moczowego u dzieci;
14)

zasady wykonywania najczestszych zabiegéw endoskopowych u dzieci.
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Czas trwania kursu: 2 dni (16 godzin dydaktycznych).

Forma realizacji kursu: z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia

na odlegtos¢ lub stacjonarnie.

Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie

sprawdzianu z zakresu wiedzy objetej programem kursu.

9. Kurs: ,,Diagnostyka obrazowa w urologii”

Cel kursu:

nabycie przez lekarzy wiedzy teoretycznej i praktycznej zwigzanej z zastosowaniem
badan obrazowych w urologii.

Zakres wiedzy:

1) historia i obecne znaczenie badan obrazowych w diagnostyce urologicznej —
wyktad state of the art;

2) podstawy ochrony radiologicznej;

3) srodki cieniujgce stosowane do badan rentgenowskich, ultrasonograficznych
oraz do obrazowania metodg nuklearnego rezonansu magnetycznego (MRI)
i pozytronowej tomografii emisyjnej (PET);

4) klasyczne badania rentgenowskie — zdjecie przeglgdowe jamy brzusznej,
urografia (wskazania, przeciwwskazania, mozliwosci diagnostyczne);

5) inwazyjne badania obrazowe w urologii — uretrografia, cystouretrografia,
ureteropielografia wstepujgca, pieloureterografia zstepujgca, fistulografie,
.petlografie” (wskazania, technika wykonania, warto$¢ diagnostyczna);

6) tomografia komputerowa — ekspozycja na promieniowanie, warto$¢
diagnostyczna, mozliwosci rekonstrukcji przestrzennej;

7) obrazowanie metodg rezonansu magnetycznego (MRI) — podstawy fizyczne
badania, mozliwosci i ograniczenia diagnostyczne, znaczenie MRI dla
wykrycia i oceny zaawansowania howotworow w uroonkologii (zwtaszcza raka
stercza);

8) pozytronowa tomografia emisyjna (PET) — podstawy fizyczne metody,
mozliwosci i ograniczenia diagnostyczne, znaczenie PET dla wykrycia wznowy
nowotworéw ztosliwych narzgdéw uktadu moczowego i meskich narzgdoéw

ptciowych po leczeniu radykalnym;
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9) badania angiograficzne w urologii — ich znaczenie diagnostyczne oraz aspekt
terapeutyczny;

10) ultrasonografia narzgdéw ukfadu moczowego i meskich narzadéw ptciowych —
podstawy fizyczne metody, zastosowanie w codziennej praktyce urologicznej,
udoskonalenia i ich znaczenie diagnostyczne, klasyczna ultrasonografia nerki,
drég moczowych i moszny; zastosowania ultrasonografii przezpowtokowej
(TAUS) do wykonania przezskérnych zabiegdw w obrebie nerki (biopsja
migzszu nerkowego, wytworzenie przezskornej przetoki nerkowej, naktucie
i oproznienie torbieli/ropnia nerki, ropnia okotonerkowego, biopsja zmian
ogniskowych);

11) ultrasonografia przezodbytnicza (TRUS) — informacja na temat jej wszelkich
zastosowan. TRUS stercza — wskazania, mozliwosci diagnostyczne, TRUS
i biopsja stercza/tkanek okotosterczowych, pecherzykdéw nasiennych;

12) diagnostyka radioizotopowa nerek i kosci;

13) algorytmy diagnostyczne z udziatem badan obrazowych w urologii,

z uwzglednieniem efektywnosci kosztowe;.
Czas trwania kursu: 3 dni (24 godziny dydaktyczne).
Forma realizacji kursu: z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia
na odlegtos¢ lub stacjonarnie.
Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie

sprawdzianu z zakresu wiedzy objetej programem kursu.

10. Kurs: ,,Warsztaty dydaktyczne — laparoskopia w urologii”

Cel kursu:
nabycie przez lekarzy wiedzy teoretycznej i praktycznej zwigzanej z zastosowaniem
metod chirurgii laparoskopowej w urologii.
Zakres wiedzy:
1) historia laparoskopii i jej zastosowanie w poszczegdlnych dziedzinach medycyny;
2) specyfika patofizjologiczna operacji laparo- i retroperitoneoskopowych;
3) zastosowanie laparoskopii w urologii;
4) prezentacja sprzetu, narzedzi i urzgdzen stosowanych w laparoskopii;

5) technika postugiwania sie narzedziami laparoskopowymi;
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6) Cwiczenie szycia, wigzania w laparoskopii, postugiwanie sie narzedziami
laparoskopowymi przy uzyciu ,trenazeréw’;
7) technika wytwarzania dostepu przez- i pozaotrzewnowego;
8) wskazania do urologicznych operacji endoskopowych przez-
i pozaotrzewnowych;
9) powiktania po zabiegach laparoskopowych w urologii — zapobieganie,
rozpoznanie, postepowanie.
Czas trwania kursu: 2 dni (16 godzin dydaktycznych).
Forma realizacji kursu: stacjonarnie.
Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie

sprawdzianu z zakresu wiedzy objetej programem kursu.

11. Kurs: ,,Przetaczanie krwi i jej skltadnikow”

Cel kursu:
zdobycie wiedzy i umiejetnosci praktycznych z zakresu podstaw transfuzjologii, m.in.
zasady organizaciji stuzby krwi oraz banku krwi, pobieranie krwi oraz przetaczanie
krwi i jej sktadnikow. Wprowadzenie w problematyke racjonalnego leczenia krwig i jej
sktadnikami. Poznanie poprzetoczeniowych powiktan oraz zdarzen i reakcji
niepozgdanych.
Zakres wiedzy teoretycznej:
1) zasady organizacji stuzby krwi:
a) struktura organizacyjna stuzby krwi w Polsce,
b) podstawy prawne dziatania jednostek publicznej stuzby krwi, szpitalnych
bankow krwi, pracowni immunologii transfuzjologicznej,
c) organizacja krwiolecznictwa w podmiotach leczniczych, zasady wspotpracy
z jednostkami publicznej stuzby krwi;
2) zadania szpitalnego banku krwi oraz gospodarka krwig w oddziale szpitalnym:
a) zasady dziatania szpitalnego banku krwi,
b) rola i zadania lekarza odpowiedzialnego za gospodarke krwig,
c) rola i zadania komitetu transfuzjologicznego,
d) sktadanie zamdwien na krew i jej sktadniki,

e) dokumentacja szpitalnego banku krwi,
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f) dokumentacja krwiolecznictwa w oddziatach,
g) standardowe procedury operacyjne;
3) zasady pobierania krwi, oddzielania jej sktadnikow, badania i dystrybuc;ji:
a) rodzaje sktadnikéw krwi,
b) metody ich otrzymywania,
c) parametry kontroli jakosci,
d) specjalistyczne sktadniki krwi — ubogoleukocytarne, napromieniowywane,
inaktywowane,
e) warunki i sposob przechowywania oraz transportu krwi, ze szczegdélnym
uwzglednieniem zapewnienia odpowiedniego bezpieczenstwa;
4) racjonalne leczenie krwig i jej sktadnikami:
a) transfuzjologiczne aspekty leczenia niedokrwistosci,
b) kliniczne wskazania do przetaczania koncentratéw krwinek ptytkowych,
c) kliniczne zastosowanie koncentratu granulocytarnego,
d) wskazania do stosowania osocza swiezo mrozonego i krioprecypitatu,
e) wskazania do stosowania produktéw krwiopochodnych — albumina,
immunoglobuliny, koncentraty czynnikéw krzepniecia;
5) zabiegi lecznicze:
a) autotransfuzja,
b) hemodilucja,
C) upusty,
d) aferezy lecznicze;
6) immunologia transfuzjologiczna:
a) klinicznie wazne uktady grupowe krwinek czerwonych,
b) pojecie przeciwciat odpornosciowych,
c) préba zgodnosci serologicznej,
d) dokumentacja wynikow badan,
e) zakres badan pracowni immunologii transfuzjologicznej,
f) zasady trwatej dokumentaciji badan grup krwi,
g) konflikt matczyno-ptodowy,
h) uktad HLA i HPA;

7) bezpieczenhstwo krwi i jej skladnikéw:
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a) metody zapobiegania przenoszeniu czynnikow chorobotwdérczych drogg
krwi i jej sktadnikéw oraz produktéw krwiopochodnych,
b) zasady bezpiecznego stosowania krwi i jej sktadnikow,
c) postepowanie przed przetoczeniem krwi,
d) sposob pobierania probek do badan,
e) sposob kontroli krwi przeznaczonej do przetoczenia,
f) identyfikacja biorcy,
g) dokonywanie zabiegu przetoczenia,
h) obserwacja pacjenta w trakcie i po przetoczeniu,
i) dokumentacja zwigzana z zabiegiem przetoczenia;
8) zdarzenia i reakcje niepozgdane:
a) powazne niepozgdane zdarzenia i reakcje,
b) rodzaje powiktan poprzetoczeniowych — niehemolityczne reakcje
poprzetoczeniowe, hemolityczne reakcje poprzetoczeniowe,
C) sposob postepowania w przypadku wystgpienia powiktan,
d) sposob zgtaszania reakcji i zdarzeh niepozgdanych oraz zdarzen, ktére
zostaty wykryte przed przetoczeniem (ang. near-miss events).
Zakres umiejetnosci praktycznych:
1) podstawowe badania immunohematologiczne wykonywane przed
przetoczeniem krwi:
a) oznaczanie grup krwi,
b) wykonywanie préby zgodnosci serologicznej,
c) dokumentacja badan;
2) wykonywanie zabiegu przetaczania krwi:
a) pobieranie probek krwi do badah wykonywanych przed przetoczeniem,
b) postepowanie z pojemnikami zawierajgcymi krew i jej sktadniki,
c) identyfikacja biorcy i kontrola dokumentacii,
d) dokonywanie zabiegu przetoczenia,
e) obserwacja pacjenta w trakcie i po przetoczeniu;
3) postepowanie po przetoczeniu:
a) postepowanie z resztkami poprzetoczeniowymi,
b) pobieranie probek do badan w przypadku wystgpienia powiktan

poprzetoczeniowych,
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C) zgtaszanie niepozgdanych zdarzen i reakciji.
Czas trwania kursu: 2 dni (16 godzin dydaktycznych).
Forma realizacji kursu: z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia na odlegto$é
oraz stacjonarnie.
Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie
sprawdzianu z zakresu wiedzy i umiejetnosci praktycznych objetych programem

kursu.

12.Kurs: ,,Orzecznictwo lekarskie”

Cel kursu:

nabycie przez lekarzy wiedzy teoretycznej i praktycznej na temat prawidtowego
formutowania opinii bgdz orzeczenh oceniajgcych stan zdrowia pacjenta.
Zakres wiedzy:

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

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

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

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

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

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

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

8) pojecie btedu medycznego, najczestsze przyczyny btedéw medycznych

i zasady opiniowania w takich przypadkach;
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9) istota, podziat oraz zasady opiniowania sgdowo-lekarskiego dotyczace:
zdolnosci do udziatu w czynnosciach procesowych, uszczerbku na zdrowiu;
10) najwazniejsze dziedziny, w ktérych opiniowanie lekarskie jest konieczne
i niezbedne. Odrebnosci opiniowania m.in. na potrzeby psychiatrii, prawa
pracy, ubezpieczycieli komercyjnych;
11) znaczenie i zasady rehabilitacji leczniczej w ramach prewencji rentowe;.
Czas trwania kursu: 3 dni (24 godziny dydaktyczne).
Forma realizacji kursu: z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia na odlegto$é
lub stacjonarnie.
Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie

sprawdzianu z zakresu wiedzy objetej programem kursu.

13.Kurs: ,,Profilaktyka i promocja zdrowia”

Cel kursu:
nabycie przez lekarzy wiedzy teoretycznej i praktycznej na temat aktualnych regut
prowadzenia profilaktyki choréb/problemoéw zdrowotnych oraz promocji zdrowia —
zaréwno w odniesieniu do jednostek (pacjentéw) jak tez spotecznosci, rowniez
zawodowe;.
Zatozeniem kursu jest tez ksztattowanie kompetencji spotecznych, w tym
promowanie autorefleksji i krytycznego myslenia oraz rozwijania wspétpracy na rzecz
zdrowia. Ponadto kurs dgzy do ksztattowania postaw etycznych, promowania ,,pro-
profilaktycznej” kultury pracy w sektorze zdrowia, a takze stalego samoksztatcenia
lekarzy w celu poszerzania oraz pogtebiania wiedzy i umiejetnosci zwigzanych
z profilaktykg oraz promocjg zdrowia.
Zakres wiedzy:
Czes¢ I: Naukowe i etyczne podstawy profilaktyki oraz promocji zdrowia:
1) modele zdrowia, determinanty zdrowia i ich nowoczesna kwantyfikacja,
piramida wptywu na zdrowie (wg Freiden 2015);
2) gradient zdrowia w populacji, przyczyny i tzw. przyczyny przyczyn, w tym
polityki publiczne, podejscia do przeciwdziatania nierownosciom/
niesprawiedliwosciom w zdrowiu, w tym tzw. group-gap-gradient,

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

4) interpretacje, podejscia i strategie profilaktyki:

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

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

c) wysokiego ryzyka, populacyjna — zastosowania,

d) uniwersalna, selektywna, wskazujgca — zastosowania,

e) inne podejscia i strategie profilaktyki — zastosowania;

5) interpretacje, podejscia i strategie promocji zdrowia:

a) podejscie WHO, w tym siedliskowe, zastosowania, m.in. szpitale i placowki
medyczne promujgce zdrowie (w tym promocja zdrowia na rzecz
pracownikdw ochrony zdrowia), szkoty promujgce zdrowie, zdrowie miasta,

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

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

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

— udziat lekarzy w przeciwdziataniu
nierownosciom/niesprawiedliwosciom w zdrowiu,

— rola postaw lekarza w ksztattowaniu prozdrowotnych zachowan
pacjenta;

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

7) zasady etyczne w dziatalnosci profilaktycznej oraz w promociji zdrowia,
dziatania niepozgdane dziatalnosci profilaktycznej/promocji zdrowia;

8) aktualne i pozgdane: struktura i organizacja dziatalnosci profilaktycznej oraz

promociji zdrowia, kompetencje pracownikdéw, aspekty ekonomiczne.
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Czes¢ ll: Ogdlna charakterystyka i skutecznos¢ wybranych metod dziatania

w profilaktyce choréb oraz w promocji zdrowia:

1)

2)

4)

5)

7)

8)
9)

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

masowe (zorganizowane) badania przesiewowe, réznice w stosunku do badan
diagnostycznych, kryteria wdrozenia, dziatania niepozgdane, bilans korzysci

i strat;

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

komunikowanie o zdrowiu za posrednictwem starych i nowych medidw,
mozliwosci i ograniczenia, cechy poprawnej informacji o zdrowiu, infodemia,
profilaktyka pigtego rzedu, komunikowanie ryzyka w sytuacjach kryzysowych;
praca ze spotecznoscig lokalng, w tym organizacja/mobilizacja spotecznosci,
procesy, zasady, metody postepowania, social prescribing;

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

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

przywodztwo w sektorze zdrowia;

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

Czesé lll: Zastosowania profilaktyki oraz promocji zdrowia (w tym rekomendacije,

dziatania, metody, narzedzia, materiaty, etc.) do praktycznej kontroli choréb/

probleméw zdrowotnych (ij. do zmniejszania zapadalnosci, chorobowosci

i umieralnosci do poziomu, ktéry jest w danym kontekscie (czasu, miejsca,

warunkéw) mozliwy do zaakceptowania przy uzyciu metod zapobiegawczych

i leczniczych):

1)

zalecenia zywieniowe, poprawa zywienia, minimalna interwencja w otytos$ci;
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2)

3)
4)

o)

6)

8)

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

promocja zdrowia psychicznego, zapobieganie samobdjstwom;
przeciwdziatanie paleniu tytoniu, w tym strategia minimalnej interwencji
antytytoniowej, redukcja szkod;

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

zapobieganie upadkom oséb starszych;

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

zasady zarzgdzania epidemiami chordb zakaznych, organizacja

i funkcjonowanie opieki zdrowotnej, wnioski z pandemii COVID-19.

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

Forma realizacji kursu: z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia na

odlegtos¢ lub stacjonarnie.

Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie

sprawdzianu z zakresu wiedzy objetej programem kursu.

14. Kurs atestacyjny (podsumowujacy): ,, Urologia”

Przed przystgpieniem do realizacji programu kursu atestacyjnego organizator kursu

jest zobowigzany do przeprowadzenia kolokwium sprawdzajgcego wiedze nabytg

w trakcie szkolenia specjalizacyjnego. Zakres wiedzy obejmuje kursy specjalizacyjne

i staze zrealizowane w ramach catego szkolenia specjalizacyjnego.

Cel kursu:

weryfikacja wiedzy z dziedziny urologii zdobytej podczas szkolenia specjalizacyjnego

i spos6b prowadzenia egzaminu specjalizacyjnego.

Zakres wiedzy:

wiedza teoretyczna i praktyczna zdobyta podczas wszystkich obowigzujgcych

w programie specjalizacji kursow i stazy.

Czas trwania kursu: 5 dni (40 godzin dydaktycznych) w ostatnim roku odbywania

szkolenia specjalizacyjnego przed przystgpieniem do PES.
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Forma realizacji kursu: stacjonarnie.
Forma zaliczenia kursu: potwierdzenie uczestnictwa w kursie oraz zaliczenie

sprawdzianu z zakresu wiedzy objetej programem kursu.

B - Staze kierunkowe

Lekarz jest zobowigzany do odbycia nizej wymienionych stazy. Czas trwania stazu
podany jest w tygodniach i dniach roboczych w wymiarze czasu pracy 7 godzin

35 minut dziennie. Staz nalezy przedtuzy¢ o kazdy dzien nieobecnosci, w tym
rowniez o dni ustawowo wolne od pracy w danym roku.

Uwaga: objasnienia kodéw klasyfikacji poszczegdlnych zagadnien wchodzgcych
w zakres wiedzy teoretycznej i umiejetnosci praktycznych (A, B lub C) sg zawarte

w rozdziale Il Wymagana wiedza” niniejszego programu.

1. Staz podstawowy w zakresie urologii

Cel stazu:
nabycie przez lekarzy wiedzy teoretycznej i praktycznej okreslonej w programie
stazu.
Zakres wiedzy teoretycznej (C):
Oczekuje sie, ze lekarz w czasie stazu nabedzie wiedze okreslong w rozdziale |l
pkt 2 niniejszego programu ,Wiedza obowigzujgca po ukonczeniu stazu
specjalizacyjnego w zakresie urologii”.
Zakres umiejetnosci praktycznych:
Oczekuje sie, ze lekarz w czasie stazu powinien naby¢ umiejetnosci okreslone
w rozdziale Il pkt 2 niniejszego programu ,Umiejetnosci praktyczne obowigzujgce
po ukonczeniu stazu specjalizacyjnego w zakresie urologii”.
Forma zaliczenia stazu (u kierownika specjalizacji):
1) ztozenie kolokwium z wiedzy teoretycznej objetej programem stazu;
2) zaliczenie sprawdzianu z umiejetnosci praktycznych — potwierdzenie przez
kierownika specjalizacji wykonanych przez lekarza zabiegéw lub procedur
medycznych objetych programem stazu.

Czas trwania stazu: 177 tygodni (885 dni roboczych).
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Miejsce stazu: oddziat urologii, ktéry posiada akredytacje do prowadzenia szkolenia

specjalizacyjnego w dziedzinie urologii.

Miejsce realizacji dyzuréw medycznych: oddziat urologii bedgcy miejscem

odbywania stazu podstawowego.

2. Staz kierunkowy w zakresie chirurgii ogolnej

Cel stazu:

nabycie przez lekarzy wiedzy teoretycznej i praktycznej okreslonej w programie

stazu.

Zakres wiedzy teoretycznej:

1)
2)
3)

4)
5)

10)
11)

12)

patofizjologia gojenia i leczenia ran czystych i zakazonych (C);
postepowanie w zakazeniach ropnych (C);

patologia, diagnostyka i leczenie wstrzgsu urazowego, krwotocznego,
oparzeniowego i septycznego (C);

zasady ratownictwa, reanimaciji i resuscytacji (C);

podstawy transfuzjologii, zasady stosowania preparatéw krwi i Srodkow
krwiozastepczych (B);

wskazania i przeciwwskazania do operacji planowych i wykonywanych

w trybie pilnym, przygotowania chorego do operacji i znieczulenia oraz oceny
ryzyka operacyjnego (B);

postepowanie pooperacyjne, rozpoznawanie i leczenie powiktan
pooperacyjnych oraz zapobieganie powiktaniom (B);

patogeneza, rozpoznawanie, roznicowanie, leczenie i rokowanie w ostrych

i przewlektych chorobach chirurgicznych jamy brzusznej i klatki piersiowej (A);
podstawy patologii, rozpoznawania, klasyfikacji i leczenia skojarzonego
nowotwordéw, ze szczegolnym uwzglednieniem wczesnego rozpoznawania
nowotworéw ztosliwych (A);

rozpoznawanie i leczenie mnogich obrazen ciata (B);

rozpoznawanie i leczenie zaburzeh gospodarki biatkowej, weglowodanowej,
wodno-elektrolitowej i kwasowo-zasadowej (B);

patogeneza, rozpoznawanie, roznicowanie i leczenie krwotokéw oraz

ustalanie wskazan do leczenia operacyjnego i zachowawczego krwotokow (B);
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13) przyczyny, rozpoznawanie i leczenie krwawien z przewodu pokarmowego (A);

14) zywienie poza- i dojelitowe — umiejetnos¢ ustalenia wskazan, znajomos¢
podstawowych metod stosowania zywienia do- i pozajelitowego oraz
znajomosc¢ powszechnie dostepnych preparatow wykorzystywanych do tych
form zywienia (A);

15) zasady przeszczepiania skory (A);

16) zasady chirurgii endokrynologicznej — umiejetnos¢ zidentyfikowania objawéw
zaburzen czynnosci gruczotéw wydzielania wewnetrznego oraz znajomosc¢
w zakresie podstawowym programow diagnostycznych stuzgcych rozpoznaniu
przyczyn tych zaburzen, a takze znajomos¢ metod leczenia chirurgicznego
guzow ztosliwych i/lub hormonalnie czynnych gruczotéow dokrewnych,

a zwtaszcza przysadki mézgowej, tarczycy i nadnerczy (A);

17) patogeneza, rozpoznanie i leczenie niewydolnosci nerek w chirurgii oraz
zapobieganie niewydolnos$ci nerek (B);

18) wiscerosynteza — znajomos¢ metod wykonywania zespolen w zakresie
przewodu pokarmowego (A);

19) endoskopia diagnostyczna i interwencyjna w chirurgii — znajomos¢ wskazan
do endoskopowych zabiegéw diagnostycznych i leczniczych w obrebie
przewodu pokarmowego oraz drég oddechowych, zasad wykonywania tych
zabiegbéw oraz powiktan z nimi zwigzanych (A);

21) ultrasonografia diagnostyczna i interwencyjna w chirurgii — znajomos¢ metod
obrazowania ultrasonograficznego narzgdéw jamy brzusznej oraz znajomos$¢
zasadniczych cech swiadczgcych o patologii tych narzgddéw, zwtaszcza
o charakterze nowotworowym i pourazowym, w szczegodlnosci watroby,
trzustki i sledziony (A);

22) podstawy mikrochirurgii i chirurgii rekonstrukcyjnej (A);

23) dziatanie podstawowych lekéw anestezjologicznych (A).

Zakres umiejetnosci praktycznych:
1) udzielanie pomocy medycznej w stanach zagrozenia zycia i wykonywanie
zabiegdw resuscytacyjnych;

2) postepowanie w przypadku mnogich obrazen ciata;
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3) rozpoznanie na podstawie badan rentgenowskich ztamanh kosci, niedroznosci
przewodu pokarmowego, obecnosci wolnego gazu w jamie brzusznej, odmy
optucnowej;

4) przygotowanie chorego do operacji wykonywanej w trybie planowym oraz
do operacji wykonywanej w trybie pilnym;

5) postepowanie z chorym w okresie pooperacyjnym,;

6) wykonanie ultrasonografii jamy brzusznej dla potrzeb podstawowe;j
diagnostyki chirurgiczne;.

Forma zaliczenia stazu (u kierownika stazu):

1) ztozenie kolokwium z wiedzy teoretycznej objetej programem stazu;

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

Czas trwania stazu: 12 tygodni ( 60 dni roboczych).

Miejsce stazu: oddziat chirurgii ogolnej, ktéry posiada akredytacje do prowadzenia
szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie chirurgii ogolnej lub ww. stazu.

Miejsce realizacji dyzuréow medycznych: w miejscu odbywania stazu

podstawowego.

3. Staz kierunkowy w zakresie chirurgii naczyniowej

Cel stazu:
nabycie przez lekarzy wiedzy teoretycznej okreslonej w programie stazu.
Zakres wiedzy teoretycznej:
1) diagnostyka nieinwazyjna i inwazyjna chordéb naczyn obwodowych (A);
2) wskazania i przeciwwskazania do operacji w ostrych i przewlektych chorobach
naczyn (A);
3) ultrasonografia diagnostyczna i interwencyjna w chirurgii naczyniowej —
mozliwosci wykorzystania ultrasonografii do rozpoznania zaburzen przeptywu
krwi w naczyniach tetniczych i zylnych (A);
4) podstawy mikrochirurgii i chirurgii rekonstrukcyjnej w chorobach naczyn (A);
5) patogeneza, rozpoznawanie i leczenie zaburzen krzepniecia krwi

i zapobieganie tym zaburzeniom (B);
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6) profilaktyczne postepowanie przeciwzakrzepowe (C);
7) rozpoznawanie i leczenie choroby zakrzepowo-zatorowej (C);
8) rozpoznawanie i leczenie zylakéw konczyn dolnych, zapalenia zyt
powierzchownych oraz zespotu pozakrzepowego (B).
Forma zaliczenia stazu (u kierownika stazu):
Ztozenie kolokwium z wiedzy teoretycznej objetej programem stazu.
Czas trwania stazu: 4 tygodnie (20 dni roboczych).
Miejsce stazu: oddziat chirurgii naczyniowej, ktéry posiada akredytacje do
prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie chirurgii naczyniowej
lub ww. stazu.
Miejsce realizacji dyzurow medycznych: w miejscu odbywania stazu

podstawowego.

4. Staz kierunkowy w zakresie przeszczepiania nerek

Cel stazu:
nabycie przez lekarzy wiedzy teoretycznej okreslonej w programie stazu.
Zakres wiedzy teoretycznej (A):
1) wskazania do przeszczepienia nerki;
2) metody pobierania nerki od dawcoéw zmartych i zywych;
3) metody wykonywania zespolen naczyniowych i zespolen drég moczowych;
4) mechanizmy odrzucania przeszczepu oraz sposobow zapobiegania
odrzucaniu;
5) powikfania po przeszczepieniu nerki oraz zasady ich leczenia.
Forma zaliczenia stazu (u kierownika stazu):
Ztozenie kolokwium z wiedzy teoretycznej objetej programem stazu.
Czas trwania stazu: 4 tygodnie (20 dni roboczych).
Miejsce stazu: oddziat transplantologii, ktéry posiada akredytacje do prowadzenia
szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie transplantologii klinicznej lub ww. stazu.
Miejsce realizacji dyzurow medycznych: w miejscu odbywania stazu

podstawowego.
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5. Staz kierunkowy w zakresie ESWL

Cel stazu:

nabycie przez lekarzy wiedzy teoretycznej i praktycznej dotyczgcej leczenia kamicy
moczowej metodg ESWL.

Zakres wiedzy teoretycznej (C):

1) podstawy fizyczne kruszenia kamieni moczowych;

2) zasada dziatania uzywanych najczesciej litotryptoréw;

3) wskazania i przeciwwskazania do wykonania zabiegu ESWL,;

4) wyniki leczenia, wskazania do powtornych zabiegéw ESWL;

5) powiktania wczesne, pézne — zapobieganie, rozpoznanie powiktan, leczenie.

Zakres umiejetnosci praktycznych:

Lekarz podczas stazu ma obowigzek uczestniczy¢ i wykona¢ samodzielnie zabiegi
ESWL.

Forma zaliczenia stazu (u kierownika stazu):

1) ztozenie kolokwium z wiedzy teoretycznej objetej programem stazu;

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

Czas trwania stazu: 1 tydzien (5 dni roboczych).

Miejsce stazu: oddziat urologii, ktéry posiada akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie urologii wykonujacy zabiegi ESWL lub oddziat
urologii, ktéry posiada akredytacje do prowadzenia ww. stazu.

Miejsce realizacji dyzuréow medycznych: w miejscu odbywania stazu

podstawowego.

6. Staz kierunkowy w zakresie urologii dzieciecej

Cel stazu:

nabycie przez lekarzy wiedzy teoretycznej i praktycznej okreslonej w programie
stazu.

Zakres wiedzy teoretycznej (A):

1) embriologia uktadu moczowego;
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2) rozpoznanie prenatalne wad uktadu moczowego i wynikajgce z niego korzysci
terapeutyczne;

3) podstawy racjonalnej diagnostyki wad wrodzonych uktadu moczowego
u noworodkow i dzieci;

4) zasady strategii postepowania terapeutycznego i podstawowe zabiegi
operacyjne;

5) wskazania, technika, nastepstwa odlegte w wadach wrodzonych uktadu
moczowego u dzieci;

6) nastepstwa wad wrodzonych; zabiegi urologiczne u dzieci starszych.

Zakres umiejetnosci praktycznych:

1) stulejka — leczenie operacyjne (obrzezanie);

2) wodniak jgdra - leczenie operacyjne;

3) wnetrostwo - leczenie operacyjne (sprowadzenie jadra);

4) endourologia dziecieca: zabiegi endourologiczne u dzieci;

5) cystografia mikcyjna;

6) przygotowanie programu diagnostycznego w przypadku podejrzenia wady
uktadu moczowego.

Forma zaliczenia stazu (u kierownika stazu):

1) ztozenie kolokwium z wiedzy teoretycznej objetej programem stazu;

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

Czas trwania stazu: 4 tygodnie (20 roboczych).

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

Miejsce realizacji dyzuréw medycznych: w miejscu odbywania stazu

podstawowego.

7. Staz kierunkowy w zakresie ginekologii operacyjnej

Cel stazu:
nabycie przez lekarzy wiedzy teoretycznej i praktycznej okreslonej w programie

stazu.
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Zakres wiedzy teoretycznej (B):

1) podstawy anatomii i fizjologii zenskich narzadéw ptciowych, statyka narzgdéw
miednicy mniejszej, powiktania cigzy i porodu (ze strony narzgdéw uktadu
moczowego);

2) endometrioza;

3) wskazania do podstawowych operacji potozniczych i ginekologicznych oraz
metody ich wykonania wigcznie z technikami endoskopowymi, powiktania
urologiczne w przebiegu tych zabiegow;

4) rozpoznawanie i zasady leczenia nowotwordw zenskich narzgdow ptciowych;

5) profilaktyka, rozpoznawanie i leczenie zaburzen statyki i urazow narzgddéw
ptciowych.

Zakres umiejetnosci praktycznych:

1) operacja nietrzymania moczu.

Forma zaliczenia stazu (u kierownika stazu):

1) ztozenie kolokwium z wiedzy teoretycznej objetej programem stazu;

2) zaliczenie sprawdzianu z umiejetnosci 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: oddziat potoznictwa i ginekologii, ktéry posiada akredytacje do
prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie potoznictwa i ginekologii lub
ww. stazu.

Miejsce realizacji dyzurow medycznych: w miejscu odbywania stazu

podstawowego.

8. Staz kierunkowy w zakresie urologii onkologicznej

Cel stazu:
nabycie przez lekarzy wiedzy teoretycznej i praktycznej okreslonej w programie
stazu.
Zakres wiedzy teoretycznej (C):
1) zasady rozpoznawania i leczenia (w tym skojarzonego) nowotworow uktadu

moczowego i meskich narzgdoéw piciowych;
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2) znaczenie radykalnych i paliatywnych operacji onkologicznych w urologii,
znaczenie chemio-, radio- i immunoterapii w urologii onkologicznej;

3) zapobieganie wznowie nowotworéw, a zwlaszcza powierzchownego raka
przejsciowokomérkowego pecherza moczowego;

4) postepowanie w przypadku niepowodzenia (wznowy miejscowej lub
uogolnionej) po leczeniu nowotworow ztosliwych narzgdéw moczowych
i meskich narzaddw ptciowych, podjetym z intencjg wyleczenia;

5) zasady obserwaciji (follow-up) po leczeniu nowotwordw ztosliwych narzgdéw
moczowych i meskich narzgdow piciowych.

Zakres umiejetnosci praktycznych:

1) interpretacja wyniku badania patomorfologicznego — wybor sposobu leczenia
i okre$lenie rokowania;

2) interpretacja wynikéw badan dodatkowych — laboratoryjnych i obrazowych;

3) planowanie procesu diagnostycznego — rozpoznanie wstepne, ustalanie
stopnia zaawansowania, monitorowanie przebiegu leczenia i obserwacji
po leczeniu;

4) planowanie skojarzonego leczenia z udziatem chirurgii i leczenia
systemowego.

Forma zaliczenia stazu (u kierownika stazu):

1) ztozenie kolokwium z 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: 24 tygodnie (120 dni roboczych).

Miejsce stazu: oddziat urologii, ktéry posiada akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie urologii zajmujgcy sie urologig onkologiczng lub
oddziat urologii, ktéry posiada akredytacje do prowadzenia ww. stazu.

Miejsce realizacji dyzuréow medycznych: w miejscu odbywania stazu

podstawowego.
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9. Staz kierunkowy w zakresie onkologii klinicznej

Cel stazu:
nabycie przez lekarzy wiedzy teoretycznej okreslonej w programie stazu.
Zakres wiedzy teoretycznej (A):

1) witasciwosci farmakologiczne lekéw stosowanych w leczeniu nowotworow
ztosliwych — podstawy farmakokinetyki i farmakodynamiki;

2) mechanizmy dziatania i podziat lekéw stosowanych w chemio-

i hormonoterapii nowotwordéw ztosliwych oraz leczeniu wspomagajgcym;

3) zasady prowadzenia systemowego leczenia przeciwnowotworowego;

4) wskazania do systemowego leczenia uzupetniajgcego w ramach
postepowania skojarzonego w poszczegdlnych nowotworach ztosliwych
uktadu moczowo-ptciowego;

5) wskazania do wytgcznego leczenia systemowego o zatozeniu radykalnym
i paliatywnym nowotworow ztosliwych uktadu moczowo-ptciowego;

6) znajomos¢ dziatan niepozadanych lekéw stosowanych w leczeniu
nowotworéw oraz sposobow zapobiegania i leczenia wspomagajgcego.

Forma zaliczenia stazu (u kierownika stazu):

Ztozenie kolokwium z wiedzy teoretycznej objetej programem stazu;

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

Miejsce stazu: oddziat onkologii, ktéry posiada akredytacje do prowadzenia
szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie onkologii klinicznej lub ww. stazu.
Miejsce realizacji dyzurow medycznych: w miejscu odbywania stazu

podstawowego.

10. Staz kierunkowy w zakresie radioterapii onkologicznej

Cel stazu:
nabycie przez lekarzy wiedzy teoretycznej okreslonej w programie stazu.
Zakres wiedzy teoretycznej (A):
1) wskazania i przeciwwskazania do stosowania radioterapii stosowanej jako
jedynej metody leczenia oraz w skojarzeniu w nowotworach urologicznych;

2) zasady prowadzenia radioterapii;
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3) ocena dziatan niepozgdanych radioterapii i metody zapobiegania oraz
leczenia;

4) ocena wynikow radioterapii.
Forma zaliczenia stazu (u kierownika stazu):
Ztozenie kolokwium z wiedzy teoretycznej objetej programem stazu;
Czas trwania stazu: 2 tygodnie (10 dni roboczych).
Miejsce stazu: jednostka, ktéra posiada akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie radioterapii onkologicznej lub ww. stazu.
Miejsce realizacji dyzurow medycznych: w miejscu odbywania stazu

podstawowego.

11. Staz kierunkowy w zakresie urologii laparoskopowej

Cel stazu:
nabycie przez lekarzy wiedzy teoretycznej i praktycznej okreslonej w programie
stazu.
Zakres wiedzy teoretycznej (C):
1) istota i historia operacji laparoskopowych; zjawiska fizjologiczne
i patofizjologiczne obserwowane podczas endoskopowych operacji przez-
i pozaotrzewnowych;
2) wskazania oraz przeciwwskazania do ich wykonywania oraz techniki ich
przeprowadzenia — prezentacje wideo;
3) znajomosc sprzetu wykorzystywanego podczas operacji endoskopowych;
4) wyniki leczenia metodami endoskopowymi;
5) powiktania zwigzane z zabiegami endoskopowymi — zapobieganie,
rozpoznawanie i leczenie.
Zakres umiejetnosci praktycznych:
1) postugiwanie sie narzedziami uzywanymi podczas operacji laparoskopowych
— preparowanie tkanek, szycie, opanowanie krwawienia;
2) wytwarzanie dostepu do operacji laparoskopowych poza- i przezotrzewnowych;
3) asystowanie przy ponizszych operacjach laparoskopowych lub samodzielne
ich wykonanie jako operator:

a) adrenalektomia,
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b) ureterolitotomia,
c) warikocelektomia,
d) nefrektomia radykalna,
e) nefrektomia prosta,
f) nefroureterektomia,
g) pieloplastyka,
h) resekcja czesciowa nerki,
i) wyciecie torbieli nerki,
j) prostatektomia radykalna.
Forma zaliczenia stazu (u kierownika stazu):

1) ztozenie kolokwium z 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: 14 tygodni (70 dni roboczych).

Miejsce stazu: oddziat urologii, ktéry posiada akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie urologii wykonujgcy zabiegi laparoskopowe lub
oddziat urologii, ktéry posiada akredytacje do prowadzenia ww. stazu.

Miejsce realizacji dyzuréw medycznych: w miejscu odbywania stazu

podstawowego.

12. Staz kierunkowy w zakresie urologii robotowej

Cel stazu:
zapoznanie lekarza z podstawowymi informacjami dotyczgcymi systemow
robotowych stosowanych w urologii.
Zakres wiedzy teoretycznej (C):
1) podstawy technologii robotowych, mozliwosci i ograniczenia funkcjonujgcych
systemow oraz réznice pomiedzy nimi;
2) réznice pomiedzy technikami laparoskopowymi a robotowymi w zakresie
wskazan, dostepu, patofizjologii, zapobiegania i leczenia powiktan;
3) zasady bezpieczenhstwa pracy z zaawansowanym manipulatorem

chirurgicznym;
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4) znajomosc sprzetu wykorzystywanego w robotowych procedurach
urologicznych;

5) znajomos¢ Sciezki treningowej, umiejetnosci wymagane na poszczegolnych
etapach certyfikacji operatora i asysty;

6) rola asysty, podstawowa wiedza w zakresie technik i zasad dokowania
urzgdzenia, zapobieganie konfliktom sprzetowym.

Zakres umiejetnosci praktycznych:

1) znajomos$¢ elementdéw systemu i zasady bezpieczenstwa uzytkowania;

2) zasady kwalifikacji do zabiegow robotowych;

3) znajomosc¢ zasad dokowania — lokalizacja, wytwarzanie dostepu, okreslanie
cisnien wewnatrzbrzusznych, umiejscowienie ramion;

4) aktywne uczestnictwo w dokowaniu i asystowaniu do wybranych procedur
(w zaleznoéci od procedur wykonywanych w danym os$rodku) — prostatektomii
radykalnej, czesciowej lub radykalnej nefrektomii, cystektomii);

5) praca na symulatorze i/lub trenazerze (w zaleznosci od dostepnosci) pod
kierunkiem certyfikowanego operatora lub asystenta;

6) analiza zapiséw wideo operacji w obecnosci certyfikowanego operatora.

Forma zaliczenia stazu (u kierownika stazu):

1) ztozenie kolokwium z wiedzy teoretycznej objetej programem stazu;

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

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

Miejsce stazu: oddziat urologii, ktéry posiada akredytacje do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w dziedzinie urologii lub oddziat urologii, ktéry posiada akredytacje
do prowadzenia ww. stazu wykonujgcy zabiegi robotowe.

Miejsce realizacji dyzuréw medycznych: w miejscu odbywania stazu

podstawowego.

13. Staz kierunkowy w zakresie nefrologii i dializoterapii

Cel stazu:

nabycie przez lekarzy wiedzy teoretycznej okreslonej w programie stazu.
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Zakres wiedzy teoretycznej (B):
1) pierwotne i wtorne ktebuszkowe zapalenie nerek;
2) cewkowo-$rodmigzszowe choroby nerek — bakteryjne i abakteryjne;
3) ostra i przewlekta niewydolnosc¢ nerek;
4) leczenie farmakologiczne zaburzen gospodarki kwasowo-zasadowej i wodno-
elektrolitowej w chorobach nerek;
5) postepowanie w hiper- i hiponatremii;
6) postepowanie w hiper- i hipokalemii;
7) postepowanie w hiper- i hipokalcemii;
8) nefropatie w przebiegu chorob uktadowych, choréb rozrostowych i choréb krwi
— kolagenoza, szpiczak mnogi, skrobiawica;
9) zasady i wskazania do dializoterapii;
10) podstawy transplantacji nerek;
11) cigza a nerki — wptyw cigzy na nerki, nefropatia cigzowa.
Forma zaliczenia stazu (u kierownika stazu):
Ztozenie kolokwium z wiedzy teoretycznej objetej programem stazu.
Czas trwania stazu: 2 tygodnie (10 dni roboczych).
Miejsce stazu: oddziat nefrologii, ktéry posiada akredytacje do prowadzenia
szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie nefrologii wykonujgcy zabiegi dializoterapii
lub oddziat nefrologii/oddziat dializoterapii/stacja dializ, ktére posiadajg akredytacje
do prowadzenia ww. stazu.
Miejsce realizacji dyzurow medycznych: w miejscu odbywania stazu

podstawowego.

14. Staz kierunkowy w urologicznym osrodku klinicznym innym niz

macierzysty

Cel stazu:

zaznajomienie sie lekarza z pracg w warunkach kliniki akademickie;j.

Zakres wiedzy teoretycznej: zasady prowadzenia badan naukowych i szkolenia
podyplomowego w urologii.

Forma zaliczenia stazu (u kierownika stazu):

Ztozenie kolokwium z wiedzy teoretycznej objetej programem stazu.
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Czas trwania stazu: 4 tygodnie (20 dni roboczych) odbywany w roku
poprzedzajgcym przystgpienie do Panstwowego Egzaminu Specjalizacyjnego.
Miejsce stazu: urologiczny osrodek kliniczny, ktory posiada akredytacje do
prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie urologii lub ww. stazu.
Miejsce realizacji dyzuréw medycznych: w miejscu odbywania stazu

podstawowego.

C — Szkolenie umiejetnosci wykonywania zabiegéw i procedur

medycznych

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

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

Wykaz i liczba zabiegow oraz procedur medycznych, ktore obowigzujg lekarza

w trakcie realizacji stazu podstawowego:

Zabiegi/procedury medyczne kod A kod B
1. biopsja stercza (tru-cut) 30 10
2. adenomektomia stercza 0 5

3. operacje nerki (np. heminefrektomia, czesciowe wyciecie,
plastyka potgczenia miedniczkowo-moczowodowego, 5 15
nefrektomia prosta)

4. nefrektomia radykalna 5 10
5. cystektomia radykalna 0 10
6. prostatektomia radykalna 0 20
7. elektroresekcja przezcewkowa stercza (TURP) 20 20
8. elektroresekcja przezcewkowa guza pecherza (TURT) 30 20
9. uretrotomia optyczna 5 5

10. przezskorne usuniecie kamienia z nerki (PCNL) 5 10
11. RIRS (wsteczna gietka ureterorenoskopia ) 0 10
12. ureteroskopowe usuniecie kamienia z moczowodu (URSL) | 10 20
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13. zabiegi laparoskopowe 5 20
14. drobne zabiegi urologiczne (operacja stulejki i wodniaka, 20 30
meatotomia, cystostomia)

15. hemikastracja z dostepu pachwinowego 3 5
16. nefrostomia przezskorna (PCN) 20 10
17. cewnikowanie moczowodow, zatozenie stentu DJ 20 20
18. badania urodynamiczne 0 10
19. cystoskopia 30 10
20. zabiegi z zakresu urologii czynnosciowej i rekonstrukcyjnej

(zatozenie tasmy podcewkowej, plastyka cewki moczowej, 0 15
wszczepienie sztucznego zwieracza)

tacznie 208 275

Procedury obowigzkowe do wykonania w trakcie odbywania stazy kierunkowych nie

podlegajg rozliczeniu w Elektronicznej Karcie Specjalizacji. Zaliczenie catosci stazu

oznacza zaliczenie wymaganych programem stazu operacji, zabiegdéw oraz procedur

medycznych.

Wykaz i liczba zabiegow oraz procedur medycznych, ktore obowigzujg lekarza

w trakcie realizacji stazy kierunkowych:

Zabiegi/procedury medyczne kod A kod B
1. operacje nietrzymania moczu 0 5

2. drobne zabiegi urologiczne u dzieci (stulejka, wodniak 0 5
jadra)

3. zabiegi endourologiczne u dzieci 0 5

4. operacja wnetrostwa u dzieci 0 3

5. cystografia mikcyjna u dzieci 0 3

6. ESWL 2 10
tacznie 2 31
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D — Petnienie dyzuréw medycznych

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

w maksymalnym czasie pracy dopuszczonym w przepisach o dziatalnosci leczniczej,
tj. w wymiarze przecietnie 48 godzin na tydzien, w tym dyzur medyczny, w przyjetym
okresie rozliczeniowym. Lekarz moze petnic towarzyszace lub samodzielne dyzury
medyczne. Kierownik specjalizacji w porozumieniu z kierownikiem podmiotu lub
komorki organizacyjnej tego podmiotu wyraza, za pomocg SMK, zgode na petnienie
samodzielnych dyzurow medycznych przez lekarza odbywajgcego szkolenie
specjalizacyjne.

W przypadku dyzuréw medycznych odbywanych w trakcie stazu kierunkowego,
lekarzowi przystuguje mozliwos$¢ wyboru miejsca odbywania dyzurow. Lekarz moze
odbywac dyzury medyczne w jednostce prowadzacej szkolenie specjalizacyjne lub
w jednostce prowadzgcej staz kierunkowy. Decyzje w tym zakresie lekarz podejmuje
w porozumieniu z kierownikiem specjalizacji

Przebieg i organizacja dyzuréw medycznych odbywa sie na zasadach okreslonych
w przepisach ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty.

E — Samoksztalcenie

Lekarz zobowigzany jest do ciggtego i aktywnego samoksztatcenia w celu
pogtebiania swojej wiedzy, Sledzenia postepoéw w dziedzinie urologii,

a w szczegolnosci korzystania z polecanych pozycji piSmiennictwa, uczestniczenia
w posiedzeniach edukacyjnych towarzystw naukowych, napisania publikacji i udziatu

w innych formach samoksztatcenia wskazanych przez kierownika specjalizaciji.

1. Studiowanie pismiennictwa
Lekarz powinien korzystac z aktualnych podrecznikéw i z czasopism naukowych
z zakresu urologii, a takze z innych zrédet wiedzy wskazanych przez kierownika

specjalizacji.
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2. Udziatl w dziatalnosci edukacyjnej

Konieczne jest, aby lekarz odbywajgcy szkolenie specjalizacyjne w dziedzinie
urologii wstgpit do Sekcji Adeptow Urologii (SAU) Polskiego Towarzystwa
Urologicznego (PTU) z chwilg rozpoczecia szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie
urologii (certyfikat Swiadczacy o terminowym wstgpieniu do SAU PTU jest
integralnym elementem dokumentacji przebiegu szkolenia specjalizacyjnego).

Ma réwniez obowigzek czynnego uczestniczenia w dziatalnosci edukacyjnej PTU
oraz SAU PTU:

1) uczestnictwo w co najmniej trzech kongresach Polskiego Towarzystwa
Urologicznego (uczestnictwo potwierdzone certyfikatem);

2) uczestnictwo w co najmniej potowie posiedzen regionalnego oddziatu PTU
rocznie, odbywajgcych sie w czasie szkolenia specjalizacyjnego
(zaswiadczenie podpisane przez przewodniczgcego oddziatu regionalnego
PTU).

Zaleca sig, aby lekarz odbywajgcy szkolenie specjalizacyjne w dziedzinie urologii
uczestniczyt w kongresach i sympozjach organizowanych przez European
Association of Urology (EAU) oraz w kursie organizowanym przez Europejskie
Towarzystwo Urologiczne (EAU) w ramach European Urology Residents Education
Programme (EUREP) przeznaczonym dla adeptow urologii, ktérzy odbywajg szosty
rok szkolenia specjalizacyjnego. Polskie Towarzystwo Urologiczne powinno
zapewni¢ wszystkim chetnym cztonkom SAU PTU mozliwos¢ uczestniczenia

w EUREP. Zaleca sie takze uczestniczenie w innych wydarzeniach edukacyjnych

organizowanych przez instytucje dziatajgce w zakresie ochrony zdrowia.

3. Przygotowanie publikaciji

Lekarz zobowigzany jest do napisania pracy naukowej opublikowanej

w recenzowanym czasopismie medycznym, ktérej lekarz jest autorem lub
wspotautorem, lub pracy poglgdowej — na temat objety programem specjalizacji.
Zaleca sie przedstawienie opublikowanego streszczenia referatu wygtoszonego

na urologicznym kongresie naukowym o zasiegu krajowym lub miedzynarodowym.
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4. Dodatkowe dni na samoksztatcenie

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

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

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

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

decyduje o odpowiednim skréceniu czasu trwania stazu podstawowego, a jedynie

w przypadku braku takiej mozliwo$ci odpowiednio skraca czas trwania stazy

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

potowe czasu trwania przewidziang programem specjalizacji. Dodatkowe dni na

samoksztatcenie niewykorzystane w danym roku specjalizacji nie przechodzg na

kolejne lata szkolenia specjalizacyjnego.

V. OCENA WIEDZY | UMIEJETNOSCI PRAKTYCZNYCH

1. Sprawdziany i kolokwia z wiedzy teoretycznej
Lekarz jest zobowigzany do:

1) zaliczenia sprawdzianu lub kolokwium na zakonczenie kursu
specjalizacyjnego z zakresu wiedzy objetej programem kursu (u kierownika
kursu);

2) ztozenia kolokwium na zakonczenie kazdego stazu z zakresu wiedzy objetej

programem stazu (u kierownika stazu/kierownika specjalizaciji).

2. Biezagca ocena oraz sprawdziany umiejetnosci praktycznych
Kierownik specjalizacji lub kierownik stazu dokonuje biezgcej oceny umiejetnosci
praktycznych nabywanych przez lekarza, w czasie poszczegdlnych stazy.

Lekarz jest zobowigzany do zaliczenia sprawdzianu z umiejetnosci praktycznych
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(objetych programem stazu), tj. zaliczenie przez lekarza zabiegow i procedur
medycznych wykonanych samodzielnie z asystg lub pod nadzorem kierownika
specjalizacji albo lekarza specjalisty przez niego wyznaczonego (kod A) lub
zabiegdw i procedur medycznych, w ktoérych lekarz uczestniczy jako pierwsza asysta

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

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

objete programem specjalizacji: prace naukowg lub poglgdows.

VI. CZAS TRWANIA SZKOLENIA SPECJALIZACYJNEGO

Czas trwania szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie urologii dla lekarzy
nieposiadajgcych odpowiedniej specjalizacji | lub Il stopnia, lub tytutu specjalisty
w odpowiedniej dziedzinie medycyny, lub zrealizowanego i zaliczonego

odpowiedniego modutu podstawowego wynosi 6 lat.

Przebieg szkolenia specjalizacyjnego

Czas trwania

k::rsu Kursy specjalizacyjne: liczba liczba dni
tygodni roboczych

" Kurs wprowadzajgcy: ,Wprowadzenie do ) 10

specjalizacji w dziedzinie urologii”

2. Kurs: ,Chirurgia rekonstrukcyjna i mikrochirurgia” 0,6 3

3. Kurs: ,Leczenie zywieniowe” 0,4 2

4. Kurs: ,Geriatria” 0,2 1

5. Kurs: ,Onkologia urologiczna” 0,6 3

6. Kurs: ,Endourologia i ESWL” 0,6 3

7. Kurs: Urologia czynnosciowa 0,4 2

8. Kurs: ,Urologia dziecieca” 0,4 2

9. Kurs: ,Diagnostyka obrazowa w urologii” 0,6 3
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Kurs: ,Warsztaty dydaktyczne — laparoskopia

10. B 0,4 2
w urologii”
11. Kurs: ,Przetaczanie krwi i jej sktadnikow” 0,4 2
12. Kurs: ,,Orzecznictwo lekarskie” 0,6 3
13. Kurs: ,Profilaktyka i promocja zdrowia” 0,4 2
14. Kurs atestacyjny (podsumowujgcy): ,Urologia” 1 5
. 8tyg.i3
tacznie czas trwania kurséw specjalizacyjnych dni 43
ni
N Czas trwania
r
.| Staze kierunkowe: liczba liczba dni
stazu
tygodni roboczych
1. Staz podstawowy w zakresie urologii 177 885
2. Staz kierunkowy w zakresie chirurgii ogolnej 12 60
3. Staz kierunkowy w zakresie chirurgii naczyniowe;j 4 20
4. Staz kierunkowy w zakresie przeszczepiania nerek 4 20
5. Staz kierunkowy w zakresie ESWL 1 5
6. Staz kierunkowy w zakresie urologii dzieciecej 4 20
7. Staz kierunkowy w zakresie ginekologii operacyjne;j 4 20
8. Staz kierunkowy w zakresie urologii onkologicznej 24 120
9. Staz kierunkowy w zakresie onkologii klinicznej 2 10
Staz kierunkowy w zakresie radioterapii
10. _ . 2 10
onkologicznej
Staz kierunkowy w zakresie urologii
11. 14 70
laparoskopowej
12. Staz kierunkowy w zakresie urologii robotowe;j 2 10
Staz kierunkowy w zakresie nefrologii i
13 2 10
dializoterapii
Staz kierunkowy w urologicznym osrodku
14. 4 20
klinicznym innym niz macierzysty
tacznie czas trwania stazy kierunkowych 256 tyg. 1280
Samoksztatcenie 0,6 3
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: : : o 265 tyg. i
tacznie czas trwania ksztatcenia specjalizacyjnego e 1326
1 dzien
Czas trwania
Urlopy i dni wolne od pracy: liczba liczba dni
tygodni | roboczych
Urlop szkoleniowy na przygotowanie i przystgpienie do 1tydz. i1 5
PES dzien
31tyg. i1
Urlopy wypoczynkowe o 156
dzien
. 15tyg. i3
Dni ustawowo wolne od pracy dni 78
ni
: : : o 313 tyg. i
tacznie czas trwania szkolenia specjalizacyjnego 2 dni 1566
ni
Dodatkowe dni na samoksztatcenie (6 dni w kazdym roku
specjalizacji) przeznaczone na udziat w konferencjach, 36

kursach naukowych i doskonalgcych i innych szkoleniach w

danej dziedzinie specjalizacji do wyboru lekarza

VIl. PANSTWOWY EGZAMIN SPECJALIZACYJNY

Szkolenie specjalizacyjne w dziedzinie urologii kohczy sie egzaminem PTU-EBU

(Polskie Towarzystwo Urologiczne-European Board of Urology) ztozonym z egzaminu

testowego i egzaminu ustnego:

1) egzamin testowy stanowi zbiér pytan z zakresu wymaganej wiedzy okreslonej

w programie specjalizacji, zawierajgcych cztery warianty odpowiedzi, z kt6érych

tylko jeden jest prawidiowy;

2) egzamin ustny zawiera pytania problemowe, dotyczgce wymaganej wiedzy

okreslonej w programie specijalizaciji.

Tytut specjalisty EBU uznawany jest za rownowazny stopniowi specjalisty urologa

w Polsce.
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Zatacznik do programu specjalizacji w dziedzinie

urologii

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

programu specjalizacji w dziedzinie urologii

Podmiot prowadzacy szkolenie specjalizacyjne jest zobowigzany spetni¢ ponizsze

standardy akredytacyjne:

1. W zakresie prowadzenia dziatalnosci odpowiadajgcej profilowi szkolenia
specjalizacyjnego:

a) posiadanie w swojej strukturze organizacyjnej oddziatu urologii lub inne;j
komoérki organizacyjnej posiadajgcej status podmiotu wykonujgcego
dziatalnos¢ leczniczg, potwierdzong w Ksiedze Rejestrowej wtasciwym kodem
charakteryzujgcym specjalnos¢ komorki organizacyjnej zaktadu leczniczego,
posiadanie t6zek przeznaczonych dla pacjentow, ktérym udziela sie
Swiadczen zdrowotnych z zakresu specjalizacji bedgcej przedmiotem wniosku.
Podstawg uzyskania akredytacji jest wykonywanie zabiegow i procedur

wskazanych w stazu podstawowym.

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

specjalizaciji.

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

lekarzy uwag dotyczacych problemow w realizacji ww. szkolenia.
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4. W zakresie zapewnienia monitorowania dokumentacji szkolenia specjalizacyjnego
danego lekarza:

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

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

odpowiedzialng za ocene jakosci szkolenia.

5. W zakresie zapewnienia odpowiedniej kadry:
a) posiadanie kadry specjalistéw, ktorzy mogg petnic funkcje kierownika

specjalizaciji.

6. W zakresie zapewnienia sprzetu i aparatury niezbednych do realizacji programu
specjalizacji:
a) posiadanie sprzetu i aparatury niezbednych do realizacji $wiadczen
zdrowotnych z zakresu leczenia szpitalnego w trybie hospitalizacji o profilu:
urologia — zgodnie z przepisami regulujgcymi zasady realizacji Swiadczen

gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego.

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

a) prowadzenie dziatalnosci polegajgcej na udzielaniu specjalistycznych
Swiadczen zdrowotnych w dziedzinie urologii,

b) udzielanie specjalistycznych swiadczen zdrowotnych, w tym wykonywanie
zabiegow i procedur odpowiedniego rodzaju, w zakresie i liczbie
umozliwiajgcej wszystkim lekarzom odbywajgcym szkolenie specjalizacyjne,
w danej jednostce, realizacje programu specjalizacji, w tym wykonanie
zabiegow i procedur medycznych okreslonych w programie specjalizaciji,

c) zapewnienie dostepu do szpitalnego oddziatu ratunkowego lub czynnej przez
catg dobe izby przyjec,

d) zapewnienie dostepu do oddziatu intensywnej opieki medycznej,
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e) zapewnienie dostepu do:
— laboratorium analitycznego,
— laboratorium bakteriologicznego,
— zaktadu radiologicznego,
— tomografii komputerowej,
— pracowni rezonansu magnetycznego,
— zakfadu histopatologii,

f) zapewnienie dostepu do kompleksowego badania urodynamicznego,

g) wykonywanie nie mniej niz 300 zabiegdw rocznie wynikajgcych z programu
specjalizaciji;

h) wykonywanie standardowych i wysokospecjalistycznych operacji
urologicznych, endoskopowych i otwartych w liczbie okreslonej w programie,
odpowiednio do liczby wnioskowanych miejsc szkoleniowych,

i) petnienie catodobowego dyzuru oddziatowego,

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

zapewnia w ramach swojej struktury organizacyjne;.

Wykaz i liczba zabiegow oraz procedur medycznych przypadajgca na jednego
Szkolgcego sie na rok:
1) biopsja stercza (tru-cut) — 7
2) adenomektomia stercza — 1
3) operacje nerki (np. heminefrektomia, cze$ciowe wyciecie, plastyka potgczenia
miedniczkowo-moczowodowego, nefrektomia prosta) — 3
4
5
6
7

) nefrektomia radykalna — 3
)
)
)
8) elektroresekcja przezcewkowa guza pecherza (TURT) -9
)
)
)
)

cystektomia radykalna — 2

prostatektomia radykalna — 4

elektroresekcja przezcewkowa stercza (TURP) — 7
9) uretrotomia optyczna — 2
10) przezskorne usuniecie kamienia z nerki (PCNL) — 3
11) RIRS (wsteczna gietka ureterorenoskopia ) — 2

12

ureteroskopowe usuniecie kamienia z moczowodu (URSL) - 5
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13) zabiegi laparoskopowe — 5

14) drobne zabiegi urologiczne (operacja stulejki i wodniaka, meatotomia,
cystostomia) — 9

15) hemikastracja z dostepu pachwinowego — 2

16) nefrostomia przezskorna (PCN) -5

17) cewnikowanie moczowodow, zatozenie stentu DJ — 7

18) badania urodynamiczne — 2

19) cystoskopia — 7

20) zabiegi z zakresu urologii czynnosciowej i rekonstrukcyjnej (zatozenie tasmy

podcewkowej, plastyka cewki moczowej, wszczepienie sztucznego zwieracza) - 3

8. W zakresie zapewnienia lekarzom odbywajgcym szkolenie specjalizacyjne
petnienia dyzurow medycznych:
a) zapewnienie petnienia dyzurow medycznych w wymiarze okreslonym
w programie specjalizacji lub wykonywania pracy w systemie zmianowym
lub rbwnowaznym czasie pracy w maksymalnym czasie pracy dopuszczonym

w przepisach o dziatalnosci leczniczej.
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