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Obowiazujace akty prawne

Ustawa o zawodach lekarza i lekarza dentysty z dnia 28
kwietnia 2011 (Dz. U. Nr 113, poz. 658),

Rozporzadzenie Ministra Zdrowi z dnia 19 wrzesnia 2008 r.
Zmieniajgce rozporzgdzenie w sprawie specjalizacji lekarzy i
lekarzy dentystow

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 19 stycznia 2007 r.
Zzmieniajgce rozporzadzenie w sprawie specjalizacji lekarzy i
lekarzy dentystow

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 20 pazdziernika
2005 r. w sprawie specjalizacji lekarzy i lekarzy dentystow

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 8 stycznia 2013 r. w
sprawie specjalizacji lekarzy i lekarzy dentystow



Szkolenie specjalizacyjne moze byc
prowadzone przez jednostki organizacyjne,

ktore spetniajg warunki okreslone w
rozporzadzeniu i uzyskaty akredytacje do
szkolenia specjalizacyjnego.

Potwierdzeniem akredytacji jest wpis na
liste jednostek akredytowanych do prowadzenia
szkolenia specjalizacyjnego w danej dziedzinie.




Staze kierunkowe moga by¢ prowadzone przez

* jednostki organizacyjne, o ktorych mowa w ust. 1, lub

* inne jednostki organizacyjne spetniajgce warunki, o ktérych
mowa w ust. 2, po uzyskaniu przez nie akredytacji do
prowadzenia stazy kierunkowych.

e Aktualne listy jednostek akredytowanych, CMKP publikuje na
swojej stronie internetowe;.



Kursy szkoleniowe objete programem
danej specjalizacji mogg by¢
prowadzone

Przez jednostki organizacyjne po uzyskaniu
pozytywnej opinii konsultanta krajowego

w danej dziedzinie medycyny
oraz
po wpisaniu na liste prowadzong przez CMKP




Lekarz moze uzyskac tytut specjalisty w
okreslonej dziedzinie medycyny:

1. po odbyciu szkolenia specjalizacyjhego oraz

2. po ztozeniu Panstwowego Egzaminu
Specjalizacyjhego, zwanego dalej , PES”, albo

3. po uznaniu za rownowazny tytutu specjalisty
uzyskanego za granica.



Szkolenie specjalizacyjne w okreslonej
dziedzinie medycyny jest szkoleniem
modutowym i sktada sie z

1. modutu podstawowego, odpowiadajgcego
podstawowemu zakresowi wiedzy teoretycznej i
umiejetnosci praktycznych z danej dziedziny
medycyny lub wspdélnego dla pokrewnych dziedzin
medycyny, oraz

2. modutu specjalistycznego, odpowiadajgcego
profilowi specjalizacji, w ktorym lekarz moze
kontynuowac szkolenie specjalizacyjne po
ukoniczeniu okreslonego modutu podstawowego, albo

3. modutu jednolitego, wtasciwego dla danej
specjalizacji.



WYKAZ MODUtOW JEDNOLITYCh WHASCIWYCh
DLA DANEGO SZKOLENIA SPECJALIZACYIJNEGO

Dla specjalizacji lekarskich:

1) anestezjologia i intensywna terapia;
2) chirurgia szczekowo-twarzowa;

3) choroby zakazne;

4) dermatologia i wenerologia;

5) diagnostyka laboratoryjna;

6) epidemiologia;

7) farmakologia kliniczna;

8) genetyka kliniczna;

9) kardiochirurgia;
10) medycyna nuklearna;
11) medycyna ratunkowa;

12) medycyna rodzinna;

13) medycyna sgdowa;

14) medycyna sportowa;

15) mikrobiologia lekarska;

16) neurochirurgia;

17) neurologia; 18) neurologia dziecieca; 19) okulistyka; 20) ortopedia i traumatologia narzadu ruchu; 21)
potoznictwo i ginekologia;  22) psychiatria; 23) psychiatria dzieci i mtodziezy;

24) radiologia i diagnostyka obrazowa; 25) radioterapia onkologiczna; 26) rehabilitacja medyczna; 27) urologia;
28) zdrowie publiczne.



Lekarz odbywa szkolenie
specjalizacyjne

na podstawie programu specjalizacji

ustalonego dla danej dziedziny medycyny, z
uwzglednieniem odpowiedniego modutu.



Lekarz odbywa szkolenie
specjalizacyjne

* na podstawie umowy o prace zawartej z
podmiotem prowadzgcym szkolenie
specjalizacyjne na czas okreslony w programie
specjalizacji w ramach rezydentury

 w ramach ptatnego urlopu szkoleniowego
udzielanego pracownikowi na czas trwania
szkolenia specjalizacyjnego na podstawie
odrebnych przepisow;




Lekarz odbywa szkolenie
specjalizacyjne

* na podstawie umowy cywilnoprawnej o
szkolenie specjalizacyjne, zawartej z
podmiotem prowadzgcym szkolenie
specjalizacyjne, w ktorej okresla sie
szczegotowy tryb odbywania szkolenia
specjalizacyjnego i zakres wzajemnych
zobowigzan na czas jego trwania;



Lekarz odbywa szkolenie
specjalizacyjne

 w ramach poszerzenia zaje¢ programowych
stacjonarnych studiéw doktoranckich o
program specjalizacji odbywanej w tej same;
jednostce, w dziedzinie zgodnej z kierunkiem
tych studiow, i w ramach udzielonego urlopu
szkoleniowego lub urlopu bezptatnego.



Lekarz odbywa szkolenie specjalizacyjne
przez caty okres jego trwania

W wymiarze czasu rownemu czasowi pracy
lekarza zatrudnionego w podmiocie
leczniczym, o ktorym mowa w art. 93 ustawy z
dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci
leczniczej, oraz petni dyzury lub pracuje w
systemie zmianowym lub rownowaznym w
maksymalnym czasie pracy dopuszczonym
przepisami o dziatalnosci leczniczej.




Okres trwania szkolenia specjalizacyjnego ulega
przedtuzeniu o czas nieobecnosci lekarza w pracy

1) w przypadkach przewidzianych w art. 2 ustawy z
dnia 25 czerwca 1999 r. o swiadczeniach
pienieznych z ubezpieczenia spotecznego w razie
choroby i macierzynstwa (Dz. U. z 2010 r. Nr 77,
poz. 512 1 Nr 225, poz. 1463 oraz z 2011 r. Nr 113,
poz. 657 i Nr 149, poz. 887);

2) z powodu urlopu bezptatnego udzielonego przez
pracodawce na czas nie dfuzszy niz 3 miesigce w
okresie trwania szkolenia specjalizacyjnego;

3) w przypadkach okreslonych w art. 92, 176-179,
182, 185, 187 i 188 Kodeksu pracy;



Okres trwania szkolenia specjalizacyjnego ulega
przedtuzeniu o czas nieobecnosci lekarza w pracy

4) z powodu urlopu bezptatnego, nie dtuzszego niz 2
lata, udzielonego przez pracodawce w celu odbycia stazu
zagranicznego zgodnego z programem odbywanego
szkolenia specjalizacyjnego, po uzyskaniu zgody
kierownika specjalizacji;

5) z powodu przerwy nie dtuzszej niz 14 dni wynikajacej z
procedur stosowanych przy zmianie trybu lub miejsca
odbywania szkolenia specjalizacyjnego;

6) z powodu przerwy nie dtuzszej niz 12 miesiecy
wynikajgcej z realizacji specjalizacji odbywanej w trybie, o
ktérym mowa W art. 16h ust. 2 pkt 5.(w ramach poszerzenia zajeé

programowych stacjonarnych studiow doktoranckich o program specjalizacji odbywanej w tej samej
jednostce, w dziedzinie zgodnej z kierunkiem tych studiow, i w ramach udzielonego urlopu
szkoleniowego lub urlopu bezptatnego)




Okres trwania szkolenia specjalizacyjnego ulega
przedtuzeniu o czas nieobecnosci lekarza w pracy

1. Okres trwania szkolenia specjalizacyjnego moze byc¢
dodatkowo przedtuzony o okres udzielonego
lekarzowi przez pracodawce urlopu wychowawczego
na zasadach okreslonych w odrebnych przepisach.

2. W uzasadnionych przypadkach zgode na dodatkowe
przedtuzenie okresu trwania szkolenia
specjalizacyjnego moze wyrazi¢c wojewoda, a w
odniesieniu do lekarzy odbywajgcych specjalizacje w
ramach rezydentury — minister wfasciwy do spraw
zdrowia.




Lekarz ma obowigzek poinformowac
wojewode o planowanej przez niego
nieobecnosci w pracy trwajacej

dtuzej niz 3 miesiace



Lekarz odbywa szkolenie
specjalizacyjne

pod kierunkiem lekarza zatrudnionego na
podstawie umowy o prace lub umowy
cywilnoprawnej

* wyznaczonego przez kierownika tego podmiotu

* W porozumieniu z wtasciwym konsultantem
wojewodzkim w danej dziedzinie medycyny, ktory
wyrazit zgode na petnienie tej funkcji, zwanego
dalej ,kierownikiem specjalizacji” (KS)




Lekarz odbywa staz kierunkowy

pod kierunkiem lekarza posiadajgcego Il
stopien specjalizacji lub tytut specjalisty w
danej dziedzinie medycyny

* wyznaczonego przez kierownika jednostki
realizujgcej staz kierunkowy, ktory wyrazit
zgode na petnienie tej funkcji, zwanego dalej
,kierownikiem stazu”



Kierownik specjalizacji
oraz kierownik stazu

Moga prowadzi¢ jednoczesnie szkolenie
specjalizacyjne

nie wiecej niz trzech lekarzy,

a W uzasadnionych potrzebami kadrowymi
przypadkach, za zgodg konsultanta krajowego
w danej dziedzinie medycyny —

czterech lekarzy.



Kierownik specjalizacji

Sprawuje nadzor nad realizacjg programu
specjalizacji przez lekarza odbywajgcego
szkolenie specjalizacyjne



Kierownik specjalizacji

1) Ustala szczegotowy plan szkolenia
specjalizacyjnego;

2) Konsultuje i ocenia proponowane i wykonywane
przez lekarza badania diagnostyczne i ich

interpretacje, rozpoznania choroby, sposoby
leczenia, rokowania i zalecenia dla pacjenta;

3) Prowadzi nadzor nad wykonywaniem przez
lekarza zabiegow diagnostycznych, leczniczych i
rehabilitacyjnych objetych programem specjalizacji
do czasu nabycia przez lekarza umiejetnosci
samodzielnego ich wykonywania




Kierownik specjalizacji

4) Uczestniczy w wykonywanym przez lekarza
zabiegu operacyjnym albo stosowanej metodzie
leczenia lub diagnostyki stwarzajgcej podwyzszone
ryzyko dla pacjenta, do czasu nabycia przez lekarza
umiejetnosci samodzielnego ich wykonywania lub
stosowania;

5) Wystawia opinie zawodowg, w tym dotyczaca
uzdolnien i predyspozycji zawodowych,
umiejetnosci manualnych, stosunku do pacjentow i
wspotpracownikow, zdolnosci organizacyjnych |
umiejetnosci pracy w zespole;




Kierownik specjalizacji

6) Wnioskuje odpowiednio do wojewody, Ministra
Obrony Narodowej albo ministra wtasciwego do
spraw wewnetrznych o przerwanie szkolenia
specjalizacyjnego przez lekarza, ktory nie realizuje
programu specjalizacji;

7) Wnioskuje odpowiednio do wojewody, Ministra
Obrony Narodowej albo ministra wtasciwego do
spraw wewnetrznych o przedtuzenie czasu trwania

szkolenia specjalizacyjnego;

8) Potwierdza odbycie szkolenia specjalizacyjnego
zgodnie z programem specjalizacji.




Kierownik specjalizacji

10) Kieruje do odbycia stazy kierunkowych
11) Kieruje lekarza na kursy szkoleniowe

12) Wystepuje do pracodawcy lekarza odbywajacego
szkolenie specjalizacyjne lub odpowiednio kierownika
studium doktoranckiego z wnioskiem o udzielenie mu
urlopu szkoleniowego albo odpowiednio o zwolnienie go
z obowigzku uczestniczenia w zajeciach programowych w
ramach studiow doktoranckich, w celu odbycia modutu
podstawowego, stazy kierunkowych i kursow okreslonych
W programie specjalizacji

13) Wyznacza lekarzowi pacjentow do prowadzenia;




Kierownik specjalizacji

14) Ocenia przygotowane przez lekarza
opracowania teoretyczne objete programem
specjalizacji: prace naukowa lub pogladowa

15) Przeprowadza sprawdziany z nabytych przez
lekarza umiejetnosci praktycznych

16) Przeprowadza kolokwia i sprawdziany
przewidziane do zaliczenia przez kierownika
specjalizacji w programie specjalizacji;




Kierownik specjalizacji

17) Potwierdza w indeksie wykonanych
zabiegow i procedur medycznych uczestniczenie
w wykonywaniu oraz wykonanie okreslonych
zabiegow i procedur medycznych, w liczbie
ustalonej w programie specjalizacji;

18) Potwierdza zaliczenie szkolenia
specjalizacyjnego niezwtocznie po jego
zakonczeniu;



Kierownik specjalizacji

19) Informuje pracodawce lekarza
odbywajgcego szkolenie specjalizacyjne oraz
wojewode o odbyciu tego szkolenia zgodnie z
programem specjalizacji oraz o terminie jego
zakonczenia, w terminie 7 dni od dnia
potwierdzenia tego faktu w karcie szkolenia

specjalizacyjnego




W czasie odbywania modutu
podstawowego lub stazu kierunkowego funkcje
kierownika specjalizacji obejmujgca realizacje
zadan petni lekarz wyznaczony przez
kierownika jednostki organizacyjnej



Lekarz nie moze realizowac lub kontynuowac
szkolenia specjalizacyjnego w przypadku:

1) zawieszenia prawa wykonywania zawodu lekarza
albo zakazu wykonywania zawodu lekarza;

2) ograniczenia lekarza w wykonywaniu okreslonych
czynnosci medycznych, objetych programem
specjalizacji;

3) niepodjecia przez lekarza szkolenia
specjalizacyjnego w okresie 3 miesiecy od dnia
wskazanego jako dzien rozpoczecia tego szkolenia
na skierowaniu wystawionym przez organ kierujgcy
do odbycia szkolenia, z przyczyn lezgcych po stronie
lekarza;




Lekarz nie moze realizowac lub kontynuowac
szkolenia specjalizacyjnego w przypadku:

4) zaprzestania przez lekarza odbywania szkolenia
specjalizacyjnego;

5) przerwania lekarzowi szkolenia specjalizacyjnego
na wniosek kierownika specjalizacji po uzyskaniu
opinii wtasciwego konsultanta wojewodzkiego w
danej dziedzinie medycyny oraz wtasciwej
okregowej izby lekarskiej;

6) uptywu okresu, w ktorym byt obowigzany
ukonczyc szkolenie specjalizacyjne.




Lekarz moze sktada¢ dokumenty do
PES

po uzyskaniu potwierdzenia realizacji

programu specjalizacji

przez kierownika specjalizaciji.



CENTRUM MEDYCZNE KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO

Program specjalizacji
w dziedzinie

MEDYCYNY RODZINNEJ

dla lekarzy nieposiadajacych odpowiedniej specjalizacji I lub II stopnia, lub tytufu
specjalisty w odpowiedniej dziedzinie medycyny, lub zrealizowanego
i zaliczonego odpowiedniego modutu podstawowego



I. CELE SZKOLENIA SPECJALIZACYJNEGO

1. Cele ogdlne

Celem szkolenia specjalizacyjnego jest przygotowanie kompetentnych lekarzy rodzinnych,
zdolnych zapewni¢ podstawows, ciagla, wszechstronng i skoordynowang opieke medyczng
zarébwno poszczegdinym osobom, rodzinom, jak i danej spotecznosei lokalnej,

2. Uzyskane kompetencje zawodowe
Celem szkolenia specjalizacyjnego jest ugyskanie siczegolnych kwalifikacji w dziedzinie
medycyny rodzinnej, upowainiajqcych zgodnie ze wspolczesnq wiedzq medyczng do:

1) sprawowania podstawowe] opieki zdrowotnej, a w szczegolnosci:

II. WYMAGANA WIEDZA



III. WYMAGANE UMIEJETNOSCI PRAKTYCZNE

Oczekuje sie, ze po ukoriczeniu szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie medycyny rodzinnej
lekarz wykaze sig prredstawionymi ponizej umiegjetnosciami:

1) badanie podmiotowe;
2) badanie ukladu krazenia, w tym m.in. obwodowego krazenia tetniczego i Zyinego, ukladu
chionnego, pomiar cis$nienia tetniczego metoda Korotkows;
3) badanie ukfadu oddechowego, w tym m.in. pomiar szczytowego przeplywu
wydechowego:
4) badanie brzucha;
5) badanie uktadu ruchu;
6) badanie skory;
7) badanie uktadu nerwowego, w tym m.in. poszczegdlnych nerwoéw czaszkowych,
objawéw oponowych;
8) badanie oftalmoskopowe;
9) orientacyjne badanie ostrosci wzroku;
10) badanie otoskopowe;
11) badanie stanu psychicznego;
12) badanie niemowle¢cia i matego dziecka;
13) interpretacja badan laboratoryjnych i obrazowych, w tym m. in. ocena zdjeé RTG;
14) wykonanie badania EKG i jego interpretacja;
15) prowadzenie masazu posredniego serca i sztucznego oddychania;
16) podanie anatoksyny i antytoksyny przeciwigzcowej;
17) pobieranie krwi zylnej;
18) iniekcje dozylne, domigsniowe, podskérne i Srodskérme:
19) dozylne przetaczanie plyndw;
20) wykonanie testéw paskowych:
21) badanie stolca na obecnosé krwi utajonej;
22) badanie per rectiom, w tym ocena gruczohu krokowego;
23) cewnikowanie pgcherza moczowego;
24y badanie gruczotu tarczowego;
25) badanie gruczotu piersiowego;
26) naklucie jamy stawowej;
27) badanie kregostupa;
28) badanie konczyn gémych i dolnych;
29) badanie zeber przy podejrzeniu ztamania;
30) zakiadanie rurki ustno-gardiowej:
31) umieszczenie pacjenta w pozycji bocznej ustalonej;
32) badanie jamy ustnej, gardta, $linianek i nosa;
33) pobieranie wymazéw z gardta, nosa i pochwy;
34) wykonanie znieczulenia migjscowego;
35) drobne zabiegi chirurgiczne: zaopatrzenie chirurgiczne rany, saczkowanie. nacigcie,
wyluszezenie i naktucie:
36) zmiana opatrunkéw, usuwanie szwow i drendéw;
37) unieruchomienie transportowe ztaman;
38) wlew doodbytniczy oczyszczajacy:
39) badanie ginekologiczne, z uzyciem wziernikéw i dwurgczne;
40) pobieranie materiatu do badania cytologicznego z szyjki macicy;
41) badanie potoznicze cigzarnej;
42) obliczanie orientacyjne terminu porodus
43) prowadzenie porodu silami natury;
44) usuwanie ciata obcego, woskowiny z uchas
45) tamowanie krwotoku z nosa
46) rozpoznawanie rodzajéw bélu, oceny klinicznej (w tym ilosciowa i jakosciowa) oraz
wiedza na temat aktualnych zasad leczenia bélu wg WHO.



Kursy specjalizacyjne

1. Kurs wprowadzajacy ,,Wprowadzenie do specjalizacji w medycynie rodzinnej” 8 dnj

2. Kaurs: ,,Opieka nad szczegélnymi grupami pacjentéw” 10 dni
3. Kurs: ,,Wybrane problemy kliniczne” 29 dni
4. Kurs: ,,Ratownictwo medyczne” 5 dni
5, Kurs: ,,Zdrowie publiczne” & sin :
6. Kurs: ,,Prawo medyczne” 23 éj:i' "

7. Kurs: ,,Przetaczanie krwi i jej skladnikow”

RAZEM 65 dni
* Jednolite 13 dni

* Kursy jednolite organizowane dla wszystkich specjalizacji



http://pmr-gizycko.pl/nauka-i-ksztalcenie/rezydenci/

SPRAWDZ SIE

1. Kwestionariusz oceny badania umiejetnosc praktycznych LR

2. Kwestionariusz oceny umiejetnosc komunikowania sie (reladji lekarz pacient)




IV. FORMY I METODY SZKOLENIA

A — Kursy specjalizacyjne

Uwaga: Lekarz uzyska zaliczenie tylko tych kurséw, ktére zostaly wpisane na prowadzona przez
CMKP liste kursoéw specjalizacyjnych, publikowana corocznie na stronie intemetowej CMKP:
www.cmkp.edu.pl.

Czas trwania kurséw jest okreslony w dniach i godzinach dydaktycznych, przy czym

I godzina dydaktyczna = 45 minut. Eaczny czas trwania poszezegdlnych zaje¢ dydaktyczaych

w trakcie jednego dnia kursu nie moze przekracza¢ 8 godzin dydaktycznych.

Wybrane kursy specjalizacyjne moga by¢ realizowane w formie e-learningowej.

B — Staze kierunkowe

Lekarz jest zobowiazany 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
przedhuzyé o kazdy dzien nicobecnosci, w tym rowniez o dni ustawowo wolne od pracy w danym
roku.



C - Samoksztalcenie

Lekarz jest zobowiazany do ciaglego i aktywnego samoksztatcenia w celu pogtebiania swojej
wiedzy, $ledzenia postepéw w dziedzinie medycyny rodzinnej, a w szczegélnosci korzystania
z polecanych pozycji piémiennictwa, uczestniczenia w posiedzeniach edukacyjnych towarzystw
naukowych, napisania publikacji i udziatu w innych formach samoksztatcenia wskazanych przez
kierownika specjalizacji.
W trakcie 4-letniej specjalizacji lekarza obowiazuje:

1) przygotowanie co najmniej jednego programu poprawy jakosci w praktyce lekarza

rodzinnego,

2) przygotowanie materialéw szkoleniowych i przeprowadzenie zaje¢ w trakcie szkolenia
teoretycznego dla grupy rezydentéw lub uczestnictwo w prowadzeniu szkolenia z zakresu
medycyny rodzinnej dla studentéw wydziatéw lekarskich. Alternatywnie dopuszcza si¢
mozliwo$¢ przygotowania i przeprowadzenie podobnych zaje¢ dla  stuchaczy
.z zewnatrz”, np. uczniéw szkoly podstawowej, gimnazjum lub liceum,

1. Studiowanie pismiennictwa
Lekarz powinien korzysta¢é z aktualnych podrgeznikéw i z czasopism naukowych z zakresu
medycyny rodzinnej, a takze z innych Zrodet wiedzy wskazanych przez kierownika specjalizacii.

2. Udzial w dzialalno$ci edukacyjnej towarzystw naukowych

Lekarz powinien uczestniczyé w wydarzeniach edukacyjnych: konferencjach, seminariach,
warsztatach, posiedzeniach naukowych organizowanych przez odpowiednie towarzystwa,
udokumentowane w postaci certyfikatow.

3. Przygotowanie publikacji

Lekarz jest zobowiazany do napisania pracy naukowej opublikowanej w recenzowanym
czasopisémie medycznym, ktérej lekarz jest autorem lub wspdlautorem, lub pracy pogladowej ~
na temat objety programem specjalizacji.



V. OCENA WIEDZY I UMIEJETNOSCI PRAKTYCZNYCH

1. Sprawdziany i kolokwia z wiedzy teoretycznej
Lekarz jest zobowiazany do:
1) zaliczenia sprawdzianu lub kolokwium na zakorczenie kazdego kursu z zakresu wiedzy
objetej programem kursu - u kierownika kursu;

2) zlozenia kolokwium na zakoriczenie kazdego stazu z zakresu wiedzy objgte] programem
stazu — u Kierownika stazu/specjalizacji.

2. Biezzca ocena oraz sprawdziany umiejetnosci praktyczaych

Biezgcej oceny nabywanych przez lekarza umiejgtosci praktycznych dokonuje kierownik
specjalizacji lub kierownik stazu, w czasie poszczegdinych stazy. Lekarz jest zobowigzany do
zaliczenia po kazdym stazu sprawdzianu umiejetnosci praktycznych, t). wykonanych przez
lekarza samodzielnie lub jako pierwsza asysta zabiegéw i procedur medycznych objetych
programem stazu, co zostaje odnotowane w karcie szkolenia specjalizacyjnego w formie
potwierdzenia zaliczenia stazu.

4. Ocena pracy naukowej lub pogladowej
Kierownik specializacji ocenia przygotowane przez lekarza opracowania teoretyczne objete
programem specjalizacji: prac¢ naukowa lub poglgdowa.



Czas trwania

Lp. | Przebieg szkolenia : | liczba dni |
liczba tygodni roboczych

Staz podstawowy w praktyce lekarza rodzinnego 95 475
Staz kierunkowy wprowadzajacy do medycyny

2 e 4 20
rodzinnej
Staz kierunkowy w ambulatorium i/lub oddziale

3 21 105
chordb wewng¢trznych

4 Staz kierunkowy w ambulatorium i/lub oddziale 21 105
chordb dzieci

: Staz kierunkowy w ambulatorium i/lub oddziale 3 5
chirurgicznym
Staz kierunkowy w oddziale potozniczo-

6 > ) . e . . 2 10
ginekologicznym i/lub poradni ginekologiczne]

7 | Staze kicrunkowe fakultatywne 16 80

8 | Kursy specjalizacyjne 13 65

9  Urlopy wypoczynkowe 20 tyg. 14 dni 104

10 | Dni ustawowo wolne od pracy 10 tyg. i 2 dni 52

11 | Samoksztalcenie 2 tyg. 14 dni 14
Lacznie ] 209 tyg. 1045




Staze kierunkowe fakultatywne

Czes$é szkolenia w szpitalu i w poradniach specjalistycznych odbywa si¢ w ramach stazy
fakultatywnych, wybranych i uzgodnionych wspdlnie przez lekarza i kierownika specjalizacjl.
Staze fakultatywne moga odbywaé si¢ w poradni lub oddziale: geriatrycznym, psychiatrycznym,
dermatologicznym, laryngologicznym, okulistycznym, neurologicznym, choréb zakaznych,
rehabilitacji, szpitalnym oddziale ratunkowym, a takze w innych instytucjach, takich jak np.
hospicjum, osrodku interwencji kryzysowej, osrodku pomocy spofeczne;.

Lekarz jest zobowiazany odby¢ co najmniej cztery wybrane przez siebie staze fakultatywne.



Specjalizacja MR 2005

Tabela 1. Szczegolowy plan ksztalcenia specjalizacyjnego w medycynie rodzinnej dla lekarzy po stazu (bez specjalizacji)
(okres ksztalcenia podany w tabeli obejmuje takze urlop wypoczynkowy}. Laczny czas trwania specjalizacji 4 lata (48 miesigcy).

Etap wstgpny ;
(wprowadzenie Etap ksztalcenia szpitalnego i1 specjalistycznego ERip kazkaermg
w praktyce
do medycyny
Rt lekarza
rodzinnej) :
rodzinnego
w praktyce -
ibhesa Izermatollog_la
rodzinnego Choroby Pediatria | Poloznictwo | Chirurgia | Psychiatria {fgl“rifo‘;%;a Fizykoterapia | Fakultatywne
wewnetrzne ! 1 ginekologia ogolna Okulistyka
Choroby zakazne
L _ - ot . A8 Po 3 tygodnie - .
2 miesigce 6 miesigcy 6 miesigey 3 miesiace 1 miesiac I miesiac (Eacanic. 15 typodii) ik 1 miesigc 24 miesigce
(8tygodni) (24 tygodnie) | (24 tygodnie) | (12 tygodni) | (4 tygodnie) | (4 tygodnie) A 4 miesi;i,:i) ty (4 tygodnie) (96 tygodni)

*1 - w tym | miesiac kardiologii i 1 miesiac pulmonologii

Tabela 2. Czas trwania poszczegolnych kursow

Nazwa Kurs wprowa- Koncepcja medycyny Zdrowie |[[Relacja lekarz - Organizacja i ':)akigls((.; Ciligimaia
kursu dzajacy rodzinnej w Polsce i na §wiecie|| publiczne pacjent. zarzadzanie praktyka me(]ijycznej g
1:::::" Kurs Nr 1 Kurs nr 2 Kurs nr 3 Kurs nr 4 Kurs nr 5 Kurs nr 6 |[Kursnr?7
Czas trwania || 29 dni patrz
kursu * tabela 3 2 e 2 A . 2

*jeden dzien kursowy = 7 godzin




Specjalizacja MR 2005

C - Pelnienie dyzurdéw lekarskich

W zakresie opieki calodobowej (w czasie odbywania stazow kierunkowych w oddzialach
szpitalnych) lekarz jest zobowiazany do pelnienia 3 dyzurow miesigcznie. Miejsce pelnienia 1
czas trwania dyzuroOw uczacy si¢ uzgadnia z kierownikiem specjalizacji po uprzednim
uzgodnieniu z osrodkiem ksztalcenia.

W okresie ksztalcenia w praktyce lekarza rodzinnego, lekarz peini 5 dyzuréw (na pot roku) w
praktyce (opieka nocna) lub miejscowym oddziale pomocy doraznej, po uzgodnieniu z
lekarzem nauczajacym i1 osrodkiem ksztalcenia.

7 - ZNAJOMOSC JEZYKOW OBCYCH

Oczekuje sig, ze specjalizujacy si¢ lekarz wykaze si¢ praktyczng znajomoscia przynajmniej
jednego z jezykow: angielskiego, francuskiego, niemieckiego lub hiszpanskiego, w stopniu
umozliwiajacym:
= rozumienie tekstu pisanego, w szczegdlnosci dotyczacego literatury fachowej i
pismiennictwa lekarskiego,
* porozumienie si¢ z pacjentem, lekarzami i1 przedstawicielami innych zawodow
medycznych,
= pisanie zgodnie z zasadami ortografii tekstow medycznych w szczegolnosci opinii i
orzeczen lekarskich.
Obowiazuje zaliczenie w studium jezykow obcych akademii medyczne;.



Scenariusz szkolenia w ROKLR USK

3. Lekarzowi, ktory zostal zakwalifikowany do odbywania szkolenia specjalizacyjnego, lekarzowi, o ktorym mowa
w art. 16 ust. 4 ustawy, oraz lekarzowi cudzoziemcowi, o ktérym mowa w art. 16h ust. 3 ustawy, wojewoda wydaje:

1) skierowanie do odbywania szkolenia specjalizacyjnego w okreslonej jednostce organizacyjnej ze wskazaniem trybu
1 okresu jego odbywania;

2) karte szkolenia specjalizacyjnego, ktorej wzor jest okreslony w zalaczniku nr 13 do rozporzadzenia;

3) indeks wykonanych zabiegdw 1 procedur medycznych, w ktorym sa potwierdzane nabyte w trakcie szkolenia specjali-
zacyjnego umiejetnosci praktyczne okreslone programem specjalizacji; wzor indeksu wykonanych zabiegow 1 procedur
medycznych jest okreslony w zatgczniku nr 14 do rozporzadzenia;

4) informacj¢ o obowigzujagcym programie specjalizacji;

5) informacj¢ o obowigzku niezwlocznego zawiadomienia wojewody o zaliczeniu szkolenia specjalizacyjnego przez kie-
rownika specjalizacji albo przedluzeniu okresu trwania szkolenia specjalizacyjnego w przypadkach okreslonych
w art. 161 ust. 1 1 2 ustawy.

» Lekarz szkolacy (LSZ) ze skierowaniem zgtasza sie do Regionalnego Osrodka
Ksztatcenia Lekarza Rodzinnego (ROKLR) przy Uniwersyteckim Szpitalu Klinicznym
(USK)

 ROKLR podpisuje z LSZ umowe o prace lub umowe cywilnoprawng na szkolenie
specjalizacyjne

* Wyznacza Praktyke Lekarza Rodzinnego (PLR) i kierownika specjalizacji (KS) z ktérymi
ma podpisane umowy cywilnoprawne o realizacje szkolenia specjalizacyjnego

§ 9. 1. Jednostka organizacyjna posiadajaca wolne miejsca szkoleniowe w danej dziedzinie medycyny umozliwia odby-
wanie szkolenia specjalizacyjnego lekarzowi skierowanemu do jego odbywania w tej jednostce.



Scenariusz szkolenia w ROKLR USK

* Przed rozpoczeciem szkolenia LSZ przedktada ROKLR szczegotowy plan realizacji
szkolenia specjalizacyjnego zaopiniowany przez KS

8. Lekarz zmieniajgcy miejsce odbywania szkolenia specjalizacyjnego jest obowigzany do zmiany kierownika specjali-
zacji, ktorym staje si¢ lekarz specjalista w podmiocie aktualnie prowadzacym szkolenie specjalizacyjne.

3. W przypadku niezrealizowania szkolenia specjalizacyjnego w terminie, na jaki zostala zawarta umowa o prac¢ w ra-
mach rezydentury, lekarz moze kontynuowac odbywanie tego szkolenia jedynie w trybie okreslonym w art. 16h ust. 2 usta-
WYy, z zastrzezeniem art. 160 ust. 1 ustawy, po uzyskaniu zegody wojewody, o ktoérej mowa w art. 161 ust. 3 ustawy.

2. Karta szkolenia specjalizacyjnego z wymaganymi wpisami oraz indeks wykonanych zabiegéw i procedur medycz-
nych z potwierdzeniami i zaliczeniami, zgodnie z wymogami odpowiedniego programu specjalizacji, stanowig dowodd od-
bycia szkolenia specjalizacyjnego.

3. Lekarz, w terminie 7 dni od dnia zaliczenia szkolenia specjalizacyjnego przez kierownika specjalizacji, zawiadamia
kierownika iednostki szkolacei oraz wlasciweco woiewode o zakonczeniu tego szkolenia.

4. Lekarz zawiadamia o kazdorazowym przedluzeniu okresu odbywania szkolenia specjalizacyjnego wlasciwego woje-
wode.

5. Jednostka prowadzaca szkolenie specjalizacyjne umozliwia lekarzowi odbywajacemu szkolenie specjalizacyjne rea-
lizacie wszvstkich elementow proeramu specializacii w ramach czasu trwania danei specializacii.

6. Jednostka prowadzaca szkolenie specjalizacyjne wydaje lekarzowi skierowanie do odbycia danego elementu progra-
mu specjalizacji, o ktérym mowa w ust. 5, realizowanego w innej jednostce.

* LSZ na min. tydzien przez zakonczeniem danego stazu kierunkowego i zamiarem
rozpoczeciem kolejnego stazu kierunkowego jest zobowigzany do zgtoszenia tego faktu

na pismie(mail) do ROKLR USK do Pani Moniki Baranowskiej i odebranie skierowania
na odbycie kolejnego stazu.



Scenariusz szkolenia w ROKLR USK

§ 14. Sprawdzanie wiedzy teoretycznej 1 umiej¢tnosci praktycznych nabytych w trakcie realizacji programu specjalizacji
obejmuje:

1) zlozenie kolokwiow czastkowych z zakresu wiedzy teoretycznej 1 zaliczenie sprawdziandw z umiejetnosci praktycz-
nych potwierdzonych wykonanymi samodzielnie przez lekarza zabiegami i procedurami medycznymi;

2) zlozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej i zaliczenie sprawdzianu z umiejetnosci praktycznych potwierdzo-
nych wykonanymi samodzielnie przez lekarza zabiegami 1 procedurami medycznymi, objetych programem stazu kie-
runkowego;

3) ztozenie sprawdzianu z zakresu okreslonego programem kursu szkoleniowego;

4) oceng pracy, o ktoérej mowa w § 13 ust. 1 pkt 9.

Po zakoriczeniu szkolenia LSZ informuje ROKLR o zakoriczonym szkoleniu i przedkfada:

1. potwierdzenie przez KS odbycia szkolenia specjalizacyjnego zgodnie z
programem specjalizacji w tym zrealizowania cyklu poprawy jakosci i udziatu w
spotkaniach towarzystw naukowych.

2. Zrealizowany i potwierdzony przez KS szczegétowy plan odbytego szkolenia
specjalizacyjnego,

3. Wystawiong przez KS opinie zawodowg, w tym dotyczgcg uzdolnien i
predyspozycji zawodowych, umiejetnosci manualnych, stosunku do pacjentéw
i wspotpracownikdw, zdolnosci organizacyjnych i umiejetnosci pracy w zespole;

4. Kopie pracy naukowej lub pogladowej zaopiniowanej przez KS



Scenariusz szkolenia w ROKLR USK

§ 22. 1. Lekarz sklada zgloszenie do PES w formie wniosku elektronicznego, o ktorym mowa w art. 16r ust. 4 ustawy,

w terminie do dnia:

1) 31 lipca dla sesji egzaminacyjnej przeprowadzanej w terminie od dnia 1 pazdziernika do dnia 30 listopada;

2) 31 grudnia dla sesji egzaminacyjnej przeprowadzanej w terminie od dnia 1 marca do dnia 30 kwietnia.

2. Lekarz przed przystapieniem do PES po raz pierwszy w danej dziedzinie medycyny sklada do podmiotéw, o ktoérych
mowa w art. 16r ust. 1-3 ustawy, nastepujace dokumenty:

1) wniosek w formie papierowej, o ktorym mowa w art. 16r ust. 4 ustawy;
2) szczegotowy plan albo indywidualny harmonogram odbywania szkolenia specjalizacyjnego;

3) wypelniong kart¢ szkolenia specjalizacyjnego wraz z dokumentami potwierdzajagcymi odbycie elementow programu
specjalizacji niepotwierdzonych w karcie szkolenia specjalizacyjnego;

4) indeks wykonanych zabiegdw i procedur medycznych;
5) opinig, o ktérej mowa w art. 16m ust. 7 pkt 5 ustawy;

6) prace, o ktorej mowa w § 13 ust. 1 pkt 9.



Dane adresowe

Regionalny Osrodek Ksztatcenia Lekarza Rodzinnego
Uniwersytecki Szpital Kliniczny

ul. Warszawska 30, 10-082 Olsztyn
Tel: 89 524 53 63
Kierownik :

dr n.med Zbigniew Gugnowski
e-mail z.gugnowski@pmr-gizycko.pl

Obstuga administracyjna:
mgr Monika Baranowska

e-mail: m baranowska@szpital.pl
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