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Opis przedmiotu ksztatcenia

Nazwa HEMATOLOGIA LABORATORYJNA Grupa szczegdtowych efektéw

modutu/przed ksztatcenia

miotu

LABORATORY HEMATOLOGY Kod grupy | Nazwa grupy
F Praktyczne

aspekty medycyny
laboratoryjnej

Wydziat Farmaceutyczny

Kierunek Analityka Medyczna

studiow

Jednostka Katedra Analityki Medycznej,

realizujaca Zaktad Chemii Kliniczne]j i Hematologii Laboratoryjnej

przedmiot

Specjalnosé

Poziom studiow

jednolite magisterskie X*
| stopnia [J

Il stopnia [

[l stopnia [
podyplomowe [

Forma studiow

X stacjonarne X niestacjonarne

Rok studiéw

Semestr X zimowy -V

X letni- VI

studiow:

Typ przedmiotu

X obowigzkowy
[ ograniczonego wyboru
[J wolnego wyboru/ fakultatywny

Rodzaj X kierunkowy  [] podstawowy
przedmiotu
Jezyk X polski [1angielski [Jinny
wyktadowy

* zaznaczy¢ odpowiednio, zamieniajgc [J na X

Liczba godzin

Forma ksztatcenia

Cwiczenia kierunkowe - niekliniczne

Cwiczenia audytoryjne (CA)
(e

Cwiczenia kliniczne (CK)
Cwiczenia laboratoryjne (CL)

Wyktady (WY)
Seminaria (SE)

Cwiczenia w warunkach
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Semestr zimowy:




Ksztatcenie 70
bezposrednie
(kontaktowe)

Ksztatcenie zdalne 30 15
synchroniczne

Ksztatcenie zdalne 60
asynchroniczne

Semestr letni:

Ksztatcenie 60
bezposrednie
(kontaktowe)

Ksztatcenie zdalne 30 15
synchroniczne

Ksztatcenie zdalne 70
asynchroniczne

Razem w roku: 350

Ksztatcenie
bezposrednie 130
(kontaktowe)

Ksztatcenie zdalne 60 | 30
synchroniczne

Ksztatcenie zdalne 130
asynchroniczne

Cele ksztatcenia: (max. 6 pozycji)
C1. Uzyskanie optymalnego zakresu wiedzy z laboratoryjnej hematologii medycznej niezbednej w

doborze i interpretacji hematologicznych badan laboratoryjnych, wykorzystywanych w diagnostyce i
kontroli efektywnosci leczenia nowotworowych i nienowotworowych choréb uktadu
krwiotwodrczego.

C2. Uzyskanie umiejetnosci praktycznej oceny cytomorfologicznej preparatéw krwi obwodowe;j i
szpiku kostnego oraz ich interpretaciji.

C3. Uzyskanie umiejetnosci wykonania i prawidtowej interpretacji wynikdw badan morfologii krwi,
badan koagulologicznych oraz interpretacji badan immunofenotypowych.

Macierz efektéw uczenia sie dla modutu/przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji zamierzonych
efektéw uczenia sie oraz formy realizacji zajec:

Numer Metody weryfikacji

Numer efektu o . Forma zaje¢
o efektu ) ) _ osiggniecia zamierzonych
uczenia sie o Student, ktory zaliczy modut/przedmiot i o dydaktycznych
. uczenia sie . ) . efektéw uczenia sie
przedmiotowego . wie/umie/potrafi . )
kierunkoweg (formujace i )
. ** wpisz symbol
o podsumowujace)
W o1 F.W6. - zna rodzaje i charakterystyke Sprawdziany WY, SE, SK
materiatu biologicznego pisemne,
wykorzystywanego do badan egzamin

hematologicznych i
koagulologicznych;

W 02 F.W7. - zna zasady i techniki pobierania WY, SE, SK
materiatu biologicznego, w tym




W 03

W 04

F.W17.

F.wW18.

krwi;

zna budowe i funkcje komédrek
uktadu krwiotwdérczego oraz
rozumie wspotzaleznosé ich
budowy i funkcji w warunkach
fizjologicznych i patologicznych;

- zna metody laboratoryjnej
oceny zaburzen hematopoezy w
aspekcie zmian morfologicznych i
czynnosciowych oraz
mechanizmdw rozwoju choroby.

WY, SE, SK

WY, SE, SK

uo1l

U 02

uUo3

U 04

U 05

U 06

F.Ul.

F.U6.

F.U15.

F.U16.

F.U19

F.U20.

- potrafi wyjasnia¢ pacjentowi lub
zleceniodawcy wptyw czynnikéw
przedlaboratoryjnych na jakos¢
wyniku, w tym koniecznos$¢
powtdrzenia badania;

- potrafi postugiwad sie prostym
technicznie sprzetem-mikroskop;

- potrafi wykonywac z
zastosowaniem metod
manualnych i automatycznych —
badania hematologiczne i
koagulologiczne;

- potrafi ocenia¢ pod wzgledem
jakosciowym i ilosciowym
preparaty mikroskopowe krwi
obwodowej, szpiku kostnego;

potrafi uzyskiwa¢ wiarygodne
wyniki badan
cytomorfologicznych,
cytochemicznych

i cytoenzymatycznych

-potrafi oceniaé¢ poprawnosc¢ i
zinterpretowac poszczegdlne oraz

Sprawdziany
pisemne,
egzamin

WY, SE, SK

CK, SK

CK

CK, WY, SK

CK

WY, SE, CK,
SK




zbiorcze wyniki badan w aspekcie
rozpoznawania okres$lonej
patologii;

U 07 F.U21. - potrafi proponowac algorytmy, SE, CK, SK
profile i schematy postepowania
diagnostycznego w réznych
stanach klinicznych zgodne z
zasadami etyki zawodowej,
wymogami Dobrej Praktyki
Laboratoryjnej i medycyny
laboratoryjnej opartej na
dowodach naukowych;

uos F.U22. - potrafi dokonywac krytycznej CK, SE
analizy, syntezy i oceny
probleméw diagnostycznych,
formutujac na ich podstawie
whioski przydatne lekarzowi w
postawieniu wtasciwej diagnozy,
zgodnej z postepem wiedzy.

K01 F.K2. - posiada umiejetnosé pracy w Obserwacja pracy CK, SK
zespole; studenta.

K 02 F.K3. - stosuje zasady kolezenstwa
zawodowego.

** WY - wykfad; SE - seminarium; CA - ¢wiczenia audytoryjne; CN - ¢wiczenia kierunkowe (niekliniczne); CK - ¢éwiczenia kliniczne; CL -¢wiczenia
laboratoryjne; CM — ¢wiczenia specjalistyczne (mgr); CS - ¢wiczenia w warunkach symulowanych; LE - lektoraty; zajecia praktyczne przy pacjencie -
PP; WF - zajecia wychowania fizycznego (obowigzkowe); PZ- praktyki zawodowe; SK — samoksztatcenie, EL- E-learning.

Prosze oceni¢ w skali 1-5 jak powyzsze efekty lokujg panstwa zajecia w dziatach: przekaz wiedzy,
umiejetnosci czy ksztattowanie postaw:

Wiedza: 5

Umiejetnosci: 5

Kompetencje spoteczne: 2

Naktad pracy studenta (bilans punktéw ECTS):

Forma naktadu pracy studenta Obcigzenie studenta (h)
(udziat w zajeciach, aktywnosé, przygotowanie itp.)

1. Godziny kontaktowe: V) 60 (VI) 130

70 (
2. Godziny w ksztatceniu zdalnym (e-learning) 45 (V) 45 (VI) 90
3. Czas pracy wtasnej studenta (samoksztatcenie): 60 (V) 70 (Vl) 130

Sumaryczne obcigzenie pracy studenta 175(v) 175(vl) 350




Punkty ECTS za modut/przedmiot 7 (V) 7 (VI) 14

Uwagi

Tresé zajeé: (prosze wpisa¢ hastowo tematyke poszczegdlnych zaje¢ z podziatem na forme zaje¢ dydaktycznych,

pamietajac, aby przektadata sie ona na zamierzone efekty uczenia sie)

Wyktady: semestr zimowy

1. Hematopoeza. Struktura szpiku i cytomorfologia komaérek: rozwdj poszczegdlnych linii
komarkowych, morfologia komorek spotykanych w szpiku. Techniczne aspekty biopsji aspiracyjnej
szpiku. Zasady jakos$ciowe]j oceny rozmazéw szpiku. Prawidtowy mielogram i sktadowe jego oceny.

2. Krew obwodowa i jej sktadowe. Parametry morfologii krwi iich wartosci referencyjne w zaleznosci
od pfci i wieku. Rozmaz krwi obwodowej, ocena hemogramu, erytrogramu, ptytek krwi. Obraz
erytrocytéw, granulocytéw, ptytek krwi w réznych stanach patologicznych.

3. Niedokrwistosc¢ z niedoboru zelaza. Ocena gospodarki zelazowej- badania diagnostyczne. Zmiany w
parametrach morfologicznych krwi. Zawartos¢ zelaza w szpiku kostnym. Syderoblasty w szpiku,
zasady barwienia, typy syderoblastéw i ich znaczenie. Niedokrwisto$¢ chordb przewlektych —istota
schorzenia, przyczyny, badania diagnostyczne. Cechy réznicujgce z niedokrwistoscig z niedoboru Fe.
4. Niedokrwistos¢ megaloblastyczna. Przyczyny niedoboru wit.B12. Poziom wit. B12, dzienne
zapotrzebowanie, wchtanianie, czynnik wewnetrzny (IF), p/c IF blokujgce i wigzgce. Transkobalaminy.
Metody oznaczania wit. B12, MMA. Rozpoznanie niedokrwistosci z niedoboru wit. B12. Zmiany w
uktadzie krwiotwdrczym, pokarmowym i nerwowym. Niedobdr kwasu foliowego — etiologia, zmiany w
uktadzie krwiotwdrczym, metody diagnostyczne.

5. Niedokrwistos¢ hemolityczna —istota choroby, proces hemolityczny wyréwnany i niewyréownany.
Etiologia niedokrwistosci hemolitycznej wywotanej czynnikami krwinkowymi i pozakrwinkowymi -
laboratoryjne metody ich rozpoznania. Cechy diagnostyczne mikrosferocytozy wrodzonej (Choroba
Minkowskiego- Chauffard’a), talasemii, niedokrwistosci sierpowatokrwinkowej, nocnej napadowej
hemoglobinurii, niedokrwisto$ci immunologicznych

z obecnoscig przeciwciat zimnych i cieptych.

6. Niedokrwistos¢ aplastyczna - istota choroby. Podziat na wrodzone i nabyte (samoistne i wtérne).
Diagnostyka laboratoryjna: zmiany we krwi obwodowej, szpiku kostnym (w mielogramie i w
trepanobiopsji). Kryteria rozpoznawcze ciezkiej postaci anemii aplastycznej. Czysta aplazja
czerwonokrwinkowa (PRCA). Inne badania w niedokrwistosSci aplastycznej. Stezenie zelaza i osoczowy
transport zelaza. Hipoplazja szpiku.

7. Laboratoryjna diagnostyka réznicowa niedokrwisto$ci w oparciu o zmiany: w morfologii krwi, w
obrazie erytrocytow, granulocytow i ptytek krwi. Zmiany jakosSciowe i ilosciowe w mielogramie oraz
zmiany w parametrach biochemicznych krwi i moczu.

8. Nadkrwistos¢ — laboratoryjne kryteria nadkrwistosci. Erytropoetyna w nadkrwistosSci pierwotnej i
wtornej. Stany chorobowe doprowadzajgce do nadkrwistosci wtérnej, metody laboratoryjne ich
rozpoznania.

9. Przewlekte nowotwory mieloproliferacyjne (MPN) - klasyfikacja WHO. Przewlekta biataczka
szpikowa (CML): diagnostyka fazy przewlektej, fazy przyspieszenia i przetomu blastycznego.
Chromosom Philadelfia (Ph) i fuzja genu BRC/ABL. Fosfataza alkaliczna granulocytéw. Kryteria
diagnostyczne czerwienicy prawdziwej (PV), nadptytkowosci samoistnej (ET), pierwotnej mielofibrozy
(PMF).

10. Kryteria diagnostyczne nowotwordow mieloproliferacyjnych Ph- ujemnych: przewlekte]j biataczki
neutrofilowej (CNL), przewlektej biataczki eozynofilowej niesklasyfikowanej inaczej( CEL- NOC),
zespotu hipereozynofilowego (HES), mastocytozy(MCD), MPN niesklasyfikowanych.




11. Zespoty mielodysplastyczne (MDS). Cechy mielodysplazji w zakresie uktadu erytroblastycznego,
granulocytowego i ptytkotwoérczego. Podziat zespotow mielodysplastycznych wg klasyfikacji FAB i
WHO- kryteria rozpoznawcze poszczegdlnych typow zespotdow mielodysplastycznych.

12. Zespoty MDS/MPM: przewlekta biataczka mielomonocytowa, mtodziencza postaé biataczki
mielomonocytowej, atypowa przewlekta biataczka szpikowa, MDS/MPN niesklasyfikowany inaczej —
kryteria diagnostyczne.

13. Badania cytochemiczne, cytoenzymatyczne i cytogenetyczne w diagnostyce hematologiczne;.
Badanie immunofenotypu komdérek krwi.

14. Ostre biataczki, istota choroby, kryteria diagnostyczne. Kryteria podziatu wg FAB. Charakterystyka
cytomorfologiczna blastéw w poszczegdlnych typach biataczek. Badania cytochemiczne,
cytogenetyczne i immunologiczne. Podziat ostrych biataczek wg WHO. Zmiany we krwi obwodowej i w
szpiku kostnym pod wptywem leczenia. Kryteria catkowitej remisji hematologicznej i cytogenetycznej
w ostrych biataczkach.

15. Limfopoeza. Pierwotne i wtdrne narzady limfatyczne. Budowa grasicy, wezta chtonnego
(prawidtowy limfadenogram) i $ledziony (prawidtowy splenogram) Limfocyty T i B, plazmocyty rola w
odpornosci. Charakterystyka cytomorfologiczna poszczegdlnych komdérek uktadu chtonnego, ich
odsetek w prawidtowym szpiku i krwi obwodowej. Limfocytoza i limfopenia. Zespoty niedoboréw
immunologicznych.

Wykfady: semestr letni ( VI)

16. Nowotwory limfoproliferacyjne. Przewlekta biataczka limfatyczna, prolimfocytowa,
wtochotokomadrkowa — kryteria diagnostyczne. Klasyfikacje kliniczne.

17. Chtoniaki nieziarnicze- klasyfikacja, diagnostyka laboratoryjna. Odchylenia w badaniach
laboratoryjnych w zaleznosci od ztosliwosci i zaawansowania choroby. Ziarnica zto$liwa - kryteria
diagnostyczne.

18. Zespoty chorobowe przebiegajgce z monoklonalng gammapatia. Badania diagnostyczne
sugerujgce obecnos$¢ biatka monoklonalnego. Szpiczak plazmocytowy uogdlniony: kryteria
diagnostyczne. Postac niewydzielajgca i niewytwarzajgca. Podokresy kliniczne szpiczaka w oparciu o
wyniki badan laboratoryjnych.

19. Choroba lekkich fancuchéw. Makroglobulinemia Waldenstréma - cechy diagnostyczne. Biataczka
plazmocytowa - obraz krwi obwodowej i szpiku. Krioglobulinemie. Plazmafereza lecznicza.

20. Przeszczepianie komorek krwiotwdrczych. Dobdr dawcdw, typowanie HLA — metody, aktualne
wskazania do przeszczepiania komadrek krwiotwdérczych.

21. Odczyny biataczkowe i schorzenia je wywotujgce. Mononukleoza zakazna. Zmiany we krwi w
przebiegu niektdrych schorzen zakaznych. Rozpoznanie réoznicowe. Znaczenie FAG i innych badan w
rdznicowaniu. Cytologiczne badania ptynéw z jam ciata i ptynu moézgowo — rdzeniowego w stanach
zapalnych, krwotocznych i nacieczenia nowotworowego.

22. Megakariopoeza. Megakarioblasty, megakariocyty ptytkotwdrcze i nieptytkotwdrcze. Budowa i
funkcje ptytek krwi. Metody badan ptytek krwi.

23. Struktura i funkcje uktadu hemostazy. Osoczowe czynniki krzepniecia. Modele aktywacji uktadu
krzepniecia. Metody badan uktadu hemostazy. Badania przesiewowe uktadu hemostazy. Hemostaza u
kobiet ciezarnych i noworodkdw.

24. Skazy krwotoczne — podziat. Diagnostyka przedlaboratoryjna skaz krwotocznych. Diagnostyka
laboratoryjna skaz naczyniowych, ptytkowych.

25. Diagnostyka laboratoryjna wrodzonych skaz osoczowych. Hemofilia A — istota choroby, sposéb
dziedziczenia. Diagnostyka laboratoryjna hemofilii. Substytucja czynnikiem VIII. Krgzgcy




antykoagulant p. czynnikowi VIII.

Hemofilia B- postaci, substytucja. Choroba von Willebranda, diagnostyka i substytucja. Niedobdr
czynnika V, VIIi X.

26. Diagnostyka laboratoryjna nabytych skaz osoczowych. Zespdt rozsianego krzepniecia
srédnaczyniowego (DIC). Nieprawidtowosci w badaniach laboratoryjnych w DIC. Diagnostyka
rdznicowa zespotu DIC i zespotu AFA.

27. Diagnostyczne i kliniczne aspekty trombofilii. Trombofilia: wrodzona i nabyta. Diagnostyka
laboratoryjna trombofilii. Profilaktyka trombofilii.

28. Zasady dziatania automatycznych analizatoréw hematologicznych. Interpretacja wynikéw badan.
29. Zapewnienie jakosci w laboratorium hematologicznym.

30. Hematologiczne przypadki kliniczne —omodwienie, interpretacja wynikow badan.

Seminaria: semestr zimowy (V)

1.Zasady funkcjonowania laboratorium hematologicznego. Przygotowanie krwi do badan
morfologicznych. Analizatory hematologiczne- zasady dziatania, zalety i wady. Interpretacja badan
morfologii krwi w stanach fizjologicznych w zaleznosci od wieku.

2.0cena rozmazu krwi obwodowej — kryteria wykonania, btedy i sposoby ich unikania oraz
rekomendacje dotyczgce nazewnictwa i stopniowania nieprawidtowosci morfologicznych komorek.
Wskazania do wykonania rozmazu krwi obwodowej.

3.Standardy pobierania i liczenia mielogramu wg rekomendacji Kolegium Medycyny Laboratoryjnej w
Polsce dotyczace wykonywania biopsji aspiracyjnej i oceny cytologicznej szpiku kostnego. Wskazania i
przeciwskazania do wykonanie biopsji szpiku kostnego.

4.Analiza wynikdw morfologii krwi z omdwieniem znaczenia nowych parametréw raportowanych
przez analizatory hematologiczne.

5.Cytometria przeptywowa i jej zastosowanie w diagnostyce hematologiczne;.

Seminaria: semestr letni (VI)

6.Diagnostyka immunofenotypowa pacjentdw z ostrymi biataczkami oraz chtoniakami B i T —
komorkowymi — interpretacja wynikéw badan.

7.Badania cytogenetyczne i molekularne w diagnostyce rozrostdw hematoloonkologicznych.
8.Diagnostyka laboratoryjna rzadkich chordb hematologicznych (choroba Gauchera, zespét
hemofagocytowy , amyloidoza).

9.Interpretacja wynikéw badan morfologii krwi i rozmazdéw krwi obwodowej w chorobach
niehamatoonkologicznych: autoimmunologicznych, infekcyjnych i pasozytniczych.

10.Zagadnienia przedanalityczne w badaniach koagulologicznych: przygotowanie pacjenta do badan
hemostazy, sposdb pobierania materiatu, postepowanie z probka oraz przyczyny btedéw w badaniach
uktadu hemostazy.

Cwiczenia: semestr zimowy (V)

1.Wykonanie badania morfologii krwi- analizator 5-diff (metoda automatyczna). Interpretacja
prawidtowych wynikéw badan morfologii krwi z analizatora hematologicznego. Wykonanie rozmazu
krwi obwodowej — metoda manualna. Ocena rozmazu krwi obwodowej: opis leukocytdw, erytrocytow
oraz ptytek krwi.

2. Wykonanie badania morfologii krwi- analizator 5-diff (metoda automatyczna). Wykonanie i ocena
prawidtowych rozmazéw krwi obwodowej. Retikulocyty - wykonanie preparatéw i ich ocena
mikroskopowa. Wyliczanie parametréw relikulocytow w oparciu o metode mikroskopowsa.
Interpretacja prawidtowych wynikéw badan morfologii krwi z analizatora hematologicznego.




3. Szpik prawidtowy - réznicowanie i opis komodrek uktadu erytroblastycznego. Wykonanie badania
morfologii krwi- analizator 5-diff (metoda automatyczna). Interpretacja prawidtowych wynikéw
badan morfologii krwi z analizatora hematologicznego.

4., Szpik prawidtowy. Uktad granulocytowy - réznicowanie i opis komadrek uktadu granulocytowego.
Wykonanie badania morfologii krwi- analizator 5-diff (metoda automatyczna). Interpretacja wynikow
badan morfologii krwi z analizatora hematologicznego — ¢w. powtdrzeniowe

5. Szpik prawidtowy. Uktad chtonny i siateczki -réznicowanie i opis komorek tego uktadu. Wykonanie
badania morfologii krwi- analizator 5-diff (metoda automatyczna). Interpretacja prawidtowych
wynikow badan morfologii krwi z analizatora hematologicznego- ¢w. powtdrzeniowe.

6. Obraz krwi obwodowej i szpiku w niedokrwistosci z niedoboru zelaza. Interpretacja wynikow
badan morfologii krwi pacjentow z rozpoznang niedokrwistoscig z niedoboru zelaza.

7. Obraz krwi obwodowej i szpiku w niedokrwistosci megaloblastycznej, opis, poréwnanie komédrek
odnowy normo- i megaloblastycznej w szpiku. Interpretacja wynikéw badan morfologii krwi
pacjentdw z niedokrwistoscig megaloblastyczna.

8. Obraz krwi obwodowej w niedokrwistosciach hemolitycznych. Erytroblasty we krwi obwodowej.
Inne badania laboratoryjne w zespole hemolitycznym- omodwienie.

9. Krew obwodowa i szpik w niedokrwistosci aplastycznej. Pancytopenia, granulocytopenia,
agranulocytoza, wzgledna limfocytoza.

10. Diagnostyka réznicowa niedokrwistosci. Ocena hemogramow i mielogramdéw w
niedokrwistosciach. Interpretacja wynikow badan morfologii krwi pacjentéw z rdéznymi rodzajami
niedokrwistosci.

11. Przewlekta biataczka szpikowa — réznicowanie obrazu krwi obwodowe]. Reakcja FAG.
Interpretacja wynikéw badan morfologii krwi pacjentéw z przewlekty biataczka szpikowa.

12. Rdznicowanie i opis szpiku w fazie przewlektej, akceleracji i przetomu blastycznego.

13. Obraz krwi obwodowej w czerwienicy prawdziwej, mielofibrozie i nadptytkowosci. Interpretacja
wynikow badan morfologii krwi pacjentéw z przewlektymi Ph (-) nowotworami
mieloproliferacyjnymi.

14. Zespoty mielodysplastyczne (MDS) — zmiany we krwi obwodowej i szpiku w zakresie uktadu
erytroblastycznego, granulocytowego i ptytkotwdrczego. Ocena hemogramow i mielogramaow.
Cwiczenia: semestr letni (VI)

15. MDS/MNP ( nowotwory mieloproliferacyjno- mielodysplastycze ) — obraz szpiku i krwi
obwodowe;.

16. Ostre biataczki szpikowe- zmiany we krwi obwodowej i szpiku. Obraz krwi obwodowej i szpiku w
biataczkach M1, M2, M3 wg FAB - liczenie i ocena preparatéw. Odchylenia w badaniu morfologii krwi
U pacjentéw z rozpoznang ostrg biataczka mieloblastyczng. Interpretacja badan
immunofenotypowych w ostrych biataczkach mieloblastycznych.

17. Ostre biataczki mieloblastyczne (szpikowe)- zmiany we krwi obwodowej i szpiku w M4, M5, M6
wg FAB - liczenie i ocena preparatéw. Odchylenia w badaniu morfologii krwi u pacjentéw z
rozpoznang ostrg biataczka mieloblastyczna. Interpretacja badar immunofenotypowych w ostrych
biataczkach mieloblastycznych.

18. Ostre biataczki limfoblastyczne w obrazie cytomorfologicznym (L1, L2, L3 wg FAB). Réznicowanie
preparatow krwi obwodowej i szpiku. Reakcja PAS w limfoblastach. Odchylenia w badaniu morfologii
krwi u pacjentdw z rozpoznang ostrg biataczka limfoblastyczna. Interpretacja badan
immunofenotypowych w ostrej biataczce limfoblastycznej.

19. Ostre biataczki -ocena preparatow krwi obwodowej i szpiku. Interpretacja wynikéw badan




immunfenotypowych w ostrych biataczkach — utrwalenie materiatu.

20. Przewlekta biataczka limfocytowa (CLL), prolimfocytowa (PLL)— ocena preparatéw krwi
obwodowej i szpiku. Odchylenia w badaniu morfologii krwi u pacjentéw z rozpoznang przewlekty
biataczka limfocytowa. Interpretacja badania immunofenotypowego przewlektej biataczki
limfocytowe] oraz prolimfocytowe;.

21. Biataczka wtochatokomdrkowa — obraz krwi obwodowej i szpiku. Obraz krwi obwodowej w
chtoniaku grudkowymi, zespole Sezary’ego. Interpretacja badania immunofenotypowego powyzszych
chtoniakéw.

22. Szpiczak mnogi — ocena preparatow szpiku. Analiza zmian w biatkach krwi. Interpretacja badania
elektroforetycznego i immunofiksacji biatek.

23. Ocena preparatéow krwi obwodowej w chorobach z kregu szpiczaka; makroglobulinemia
Waldenstroma, biataczka plazmatycznokomaorkowa. Odchylenia w badaniach biochemicznych w
gammapatiach monoklonalnych.

24. Obraz krwi obwodowej w chorobach wirusowych: mononukleoza zakazna, grypa, HIV/AIDS.
Odchylenia w badaniu morfologii krwi w powyzszych schorzeniach infekcyjnych.

25. Zaburzenia hemostazy: diagnostyka laboratoryjna skaz ptytkowych — standaryzowany czas
krwawienia, badanie agregacji ptytek krwi. Interpretacja wynikéw badan.

26. Zaburzenia hemostazy: diagnostyka laboratoryjna skaz osoczowych- czas protrombinowy PT
(wskaznik INR), czas APTT, czas TT — metodyka oznaczania. Interpretacja wynikéw badan w skazach
osoczowych.

27. Ocena aktywnosci wybranych osoczowych czynnikdéw krzepniecia i fibrynolizy (cz.VIIl, cz, von
Willebranda, biatko C) — koagulometr. Fibrynogen i D-Dimery — sposoby oznaczania i analiza wynikow.
28. Interpretacja wynikow badan z analizatoréw hematologicznych w réznych schorzeniach
hematologicznych.

Literatura podstawowa: (wymienic¢ wg istotnosci, nie wiecej niz 3 pozycje)
1.1. Pereira, Tl. George, DA. Arber [red. | wyd. pol.] I. Urbanowicz, D. Wotowiec, A. Korycka-Wotowiec.
Atlas krwi obwodowej. Podstawowe narzedzie diagnostyczne. Med. Pharm Polska, 2015.
2.Grzegorz W. Basak, Jadwiga Dwilewicz-Trojaczek, Wiestaw Jedrzejczak. Hematologia - kompendium.
PZWL, 2016.
3.B.Marianska, J.Fabianska—Mitek, J. Windyga. Badanie laboratoryjne w hematologii. PZWL, Warszawa
2003.
Literatura uzupetniajaca i inne pomoce: (nie wiecej niz 3 pozycje)
1.JH. Carr, B F. Rodak, [red. wyd. pol.] M. Dgbrowska. Atlas hematologii klinicznej.
Elsevier Urban & Partner, 2011..
2. M lJastrzebska. Diagnostyka laboratoryjna w hemostazie. OINPHARMA, 2009
Wydruki (wyniki badan) z analizatorow hematologicznych i koagulologicznych

Wymagania dotyczace pomocy dydaktycznych:

sala ¢wiczen hematologiczna, sala seminaryjna, rzutnik multimedialny, mikroskopy optyczne z
obiektywami: 10x, 40x, 100x, mikroskop z zestawem do analizy obrazu, preparaty krwi obwodowej i
szpiku kostnego, sumatory hematologiczne, analizator hematologiczny 5 diff, koagulometr
poéfautomatyczny, agregometr, komputer do prowadzenia wyktadow i seminariow online

Warunki wstepne:
Ukonczenie i zaliczenie nastepujacych kurséw: fizjologii, patofizjologii, immunologii.




Warunki uzyskania zaliczenia przedmiotu:

1.Warunkiem zaliczenia przedmiotu i dopuszczenia do egzaminu jest obecno$¢ studenta na
¢wiczeniach, seminariach i wyktadach zgodnie z obowigzujgcym Regulaminem Studiéw oraz
uzyskanie pozytywnej oceny ze wszystkich czgstkowych kolokwidw przewidzianych w programie
¢wiczen.

2.Forma odrabiania zaje¢ niezrealizowanych z powodu dni rektorskich czy godzin dziekanskich — jest
samoksztatcenie studenta i weryfikacja wiedzy podczas kolejnych zaje¢ dydaktycznych zgodnie

z harmonogramem. Na wniosek studentéw zajecia mogg by¢ odrobione w innym terminie
uzgodnionym z prowadzgcymi.

Egzamin koricowy

Egzamin koncowy sktada sie z dwdch czesci: egzaminu praktycznego i egzaminu teoretycznego

(w formie testowej —zdalnej).

Warunkiem dopuszczenia do egzaminu teoretycznego (testu) jest zdanie egzaminu praktycznego.

- egzamin praktyczny: student losowo wybiera 1 preparat hematologiczny (rozmaz krwi lub szpiku)
do oceny cytomorfologicznej oraz losowo wybiera wynik badania morfologii krwi do interpretacji.
Egzamin praktyczny jest oceniany w skali ocen: niedostateczny (2) - bardzo dobry (5)

- bardzo dobry (5) - student potrafi samodzielnie rozpoznaé¢ komdrki, opisa¢ ich zmiany
morfologiczne, oceni¢ ich procentowy udziat w populacji komodrkowej, prawidtowo interpretuje
preparat, potrafi zaproponowaé wstepne rozpoznanie kliniczne, dalszg laboratoryjng diagnostyke w
celu jego potwierdzenia, proponuje rozpoznanie rdéznicowe, samodzielnie i prawidtowo interpretuje
wynik badania morfologii krwi wskazujgc prawdopodobne przyczyny stwierdzanych odchylen;

- ponad dobry (4,5) - student potrafi samodzielnie rozpozna¢ komorki, opisa¢ ich zmiany
morfologiczne, oceni¢ ich procentowy udziat w populacji komdrkowej, prawidtowo interpretuje
preparat, potrafi zaproponowa¢ wstepne rozpoznanie kliniczne, samodzielnie i prawidtowo
interpretuje wynik badania morfologii krwi wskazujgc przynajmniej jedng prawdopodobng przyczyne
stwierdzanych nieprawidtowosci;

- dobry (4) - student potrafi samodzielnie rozpozna¢ komorki, opisa¢ ich zmiany morfologiczne, ocenic¢
ich procentowy udziat w populacji komodrkowej, prawidtowo interpretuje preparat, samodzielnie i
prawidtowo interpretuje wynik badania morfologii krwi bez diagnostyki réznicowej;

- dos¢ dobry (3,5) - student potrafi rozpoznaé¢ komaorki, opisac ich zmiany morfologiczne, ocenic ich
procentowy udziat w populacji komdérkowej, w interpretacji preparatu  wymaga pomocy
nauczyciela;

w interpretacji wyniku badania morfologii krwi wymaga pomocy nauczyciela;

- dostateczny (3) - student potrafi rozpozna¢ komdarki, oceni¢ ich procentowy udziat w populacji
komodrkowej, w opisie zmian morfologicznych oraz w interpretacji preparatu wymaga pomocy
nauczyciela, w interpretacji wyniku badania morfologii krwi wymaga pomocy nauczyciela;

- niedostateczny (2) - student nie potrafi prawidtowo rozpoznaé¢ komaérek, ocenic ich procentowego
udziatu w populacji komdrkowej, nie potrafi prawidtowo zinterpretowac¢ wyniku badania morfologii
krwi.

Egzamin teoretyczny odbywa sie w formie testowej (zdalnie), 120 pytan, test jednokrotnego wyboru.
Aby zdad egzamin teoretyczny, nalezy uzyska¢ > 61% poprawnych odpowiedzi.

Warunkiem zdania egzaminu koricowego jest uzyskanie pozytywnej oceny z egzaminu praktycznego

i teoretycznego.

Koricowa ocena jest zalezna od oceny uzyskanej z egzaminu praktycznego oraz teoretycznego -




wyliczana jako srednia ocen z obu egzamindw. Egzamin poprawkowy jest oceniany tak, jak egzamin

w | terminie.
Ocena: Kryteria oceny z egzaminu:

Bardzo dobra | Srednia z ocen z egzaminu praktycznego i teoretycznego: 4,75 - 5
(5,0)

Ponad dobra | Srednia z ocen z egzaminu praktycznego i teoretycznego: 4,25 - 4,5
(4,5)
Dobra Srednia z ocen z egzaminu praktycznego i teoretycznego: 4
(4,0)

Dos¢ dobra | Srednia z ocen z egzaminu praktycznego i teoretycznego: 3,75 - 3,5
(3,5)

Dostateczna Srednia z ocen z egzaminu praktycznego i teoretycznego: 3,25 - 3
(3,0)

Nazwa jednostki prowadzacej

Katedra Analityki Medycznej, Zaktad Chemii Klinicznej i

przedmiot: Hematologii Laboratoryjnej, Uniwersytet Medyczny im.
Piastow Slaskich we Wroctawiu
Adres jednostki: ul. Borowska 211A, 50-556 Wroctaw

Numer telefonu:

tel. 71 784 06 28, fax: 71 784 00 54;

E-mail:

iwona.urbanowicz@umed.wroc.pl

Osoba odpowiedzialna za przedmiot

(koordynator):

Iwona Urbanowicz

Numer telefonu:

7178406 23

E-mail:

iwona.urbanowicz@umed.wroc.pl

Wykaz oséb prowadzacych poszczegdlne zajecia:

. . Forma
- . Stopien / tytut naukowy | Dyscyplina Wykonywany .
Imie i nazwisko: ) prowadzenia
lub zawodowy: naukowa: zawod: .
zajec:
lwona dr n.med./lekarz- nauki medyczne | lekarz, wyktady,
Urbanowicz specjalista chordb nauczyciel seminaria,
wewnetrznych, akademicki ¢wiczenia
hematolog, specjalista kliniczne
laboratoryjnej
hematologii medycznej
Wiestawa dr n. farm., nauki nauczyciel éwiczenia
Nahaczewska - o farmaceutyczne | akademicki, kliniczne
specjalista analityki .
L . diagnosta
klinicznej .
laboratoryjny
Beata Celuch mgr analityki diagnosta seminaria,
medycznej, specjalista laboratoryjny | ¢wiczenia
laboratoryjnej kliniczne

diagnostyki medycznej,




specjalista
laboratoryjnej
hematologii medycznej
Agnieszka Sapa- | dr n. farm, specjalista nauczyciel ¢wiczenia
Wojciechowska | laboratoryjnej akademicki, kliniczne
diagnostyki medycznej diagnosta
laboratoryjny
Mariola dr hab. n. med. nauki nauczyciel ¢wiczenia
Sliwinska - farmaceutyczne | akademicki, kliniczne
Mosson diagnosta
laboratoryjny
Kornela Hatucha | mgr analityki medycznej | nauki diagnosta ¢wiczenia
farmaceutyczne | laboratoryjny, | kliniczne
doktorantka

Data opracowania sylabusa

23.09.2020

Imie i nazwisko autora (autoréw) sylabusa:

Podpis Kierownika jednostki prowadzacej zajecia

Iwona Urbanowicz




