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Zatacznik
do Zarzadzenia Nr 4/2020

Informacje szczegolowe

Gtownym celem ksztatcenia jest przygotowanie kompetentnych
lekarzy dentystéw do stomatologicznego leczenia dzieci i
mtodziezy. Istotnym jest przekazanie i poglebienie wiedzy oraz
nabycie umiejetnosci, ktore pozwola na realizowanie zadan
profilaktycznych, diagnostycznych i leczniczych u pacjentow w
wieku rozwojowym. Dotycza one gléwnie przeprowadzenia
wywiadu z pacjentem, badania chorego, doboru badan
dodatkowych, postawienia diagnozy i wiaczenia odpowiedniego
leczenia. Nauczanie stomatologii dzieciecej i profilaktykKi
stomatologicznej pozwoli pozna¢ prawidtowa budowe i funkcje
narzadu zucia z uwzglednieniem odrebnosci anatomicznych i
fizjologicznych pacjenta w wieku rozwojowym, umozliwi
rozpoznanie zmian strukturalnych i czynno$ciowych, ktére sg
wyznacznikiem choréb jamy ustnej, glowy i szyi. Istotne jest
poznanie etiologii, czynnikdw ryzyka i przebiegu chordb narzadu
zucia oraz zasad postepowania w tych chorobach zgodnie ze
wspotczesng wiedza medyczng. Celem ksztalcenia jest takze
nabycie umiejetnos$ci komunikowania si¢ z matym pacjentem ijego
rodzicami/opiekunami w stopniu, ktéry pozwoli na uzyskanie:
niezbednych informacji, zgody na proponowane leczenie oraz
wspOtpracy z matym pacjentem w trakcie diagnostyki i terapii.
Nauczanie pozwoli pozna¢ techniki psychologiczne konieczne do
zaadaptowania dziecka do leczenia. Istotna jest umiejetno$¢
prowadzenia dokumentacji medycznej. Szczeg6lny nacisk
ktadziony jest na znajomo$¢ schematow postgpowania
profilaktycznego oraz na szerzenie o$wiaty zdrowotnej i wiedzy na
temat zachowan prozdrowotnych. Celem nauczania jest
ksztaltowanie odpowiedzialnosci za zdrowie malego pacjenta oraz
ksztaltowanie postaw etycznych wobec pacjentow, ich
rodzicow/opiekunoéw 1 wspotpracownikow.

Cele zajec

Znajomos$¢ budowy i funkcji narzadu zucia oraz zasad
postepowania profilaktyczno-leczniczego u dorostych pacjentow.
Przeprowadzenie wywiadu lekarskiego i badania przedmiotowego
Umiejetnosci | w stopniu podstawowym. Leczenie chordb narzadu zucia w
stopniu podstawowym

Umiejetnos$¢ wspotpracy z innymi.

Umiejetnos¢ efektywnego komunikowania si¢

Umiejetno$¢ nawigzywania kontaktu z pacjentem

Wiedzy

Wymagania
wstepne W
zakresie

Kompetencji
spotecznych
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EFEKTY UCZENIA SIE
SYMBOL Sposéb
Ip. efektu Student, ktory zaliczyl ZAJECIA (odniesienie do) weryfikacji
uczenia si¢ wie/umie/potrafi: efektow uczenia efektow
sie dla kierunku uczenia sie*
WO1 Znai r_ozumie normy zgryzowe na r6znych etapach WL K.S
rozwoju osobniczego i odchylenia od norm
Zna irozumie zasady postepowania profilaktyczno —
W02 leczniczego w chorobach narzadu zucia u pacjentow | F.W2. K, S, W
w wieku rozwojowym
W03 Zna i rozur_n!e_ florg wirusowa, bakteryjng i grzybiczg | -\y3 K, S, W
jamy ustnej i jej znaczenie
Zna i rozumie objawy okre$lonych chordb jamy
W04 ustnej, glowy i szyi u pacjentow w wieku F.wW4. K, W
rozwojowym
Zna i rozumie przebieg i sposoby postepowania w F\W4
W05 okreslonych jednostkach chorobowych jamy ustnej, o K, W
glowy i szyi u dzieci i mlodziezy
Zna i rozumie zasady postepowania w przypadku
W06 chordb zmineralizowanych tkanek zeboéw u dzieci i F.WH5. K,S, W
mlodziezy
Zna i rozumie przyczyny powiktan chorob uktadu
WO07 stomatognatycznego i zasady postepowania w F.W12. K
przypadkach takich powiktan
W08 Znai ro;umje metody terapeutyczne ograniczania i FWI5. K. S, W
znoszenia bolu, oraz Ieku i stresu
W09 Zna i rozumie profilaktyke chorob jamy ustnej F.w2l. K, S\W
Potrafi przeprowadza¢ wywiad lekarski z pacjentem
uo1 w wieku rozwojowym lub jego F.U1. S
rodzicami/opiekunami
U02 Potrafi przeprowadza¢ stomatologiczne badanie FU2. S
fizykalne pacjenta w wieku rozwojowym
U03 Potrz_lﬁ Wyjaé_niaé pacjeptowi_(jegO o F U3 s
rodzicom/opiekunom) istote jego dolegliwosci.
Potrafi ustala¢ sposob leczenia potwierdzony
uo4 $wiadomg zgodg pacjenta ( rodzica/opiekuna) i F.U3. S
prognozowac rokowanie
Uo5 Potraﬁ pr_zekaz_aé pacjentowi lub jego_ rodzinie F U4, S
informacje o niekorzystnym rokowaniu
uo6 Potrafi int_c?rpretowaé wyniki badan dodatkowych i F.U6. s
konsultacji
Potrafi ustala¢ wskazania i przeciwwskazania do
Uo7 przeprowadzenia okreslonego zabiegu F.U7. S
stomatologicznego u pacjentdéw w wieku
rozwojowym
Potrafi prowadzi¢ biezagca dokumentacj¢ pacjenta,
uos8 wypisywac skierowania na badania lub leczenie F.ULL S
specjalistyczne stomatologicznej i ogélnomedyczne
U09 Potr’aﬁ ocenié. ryzyko préchnicy z z’a.stosowaniem F U4, S
testow bakteriologicznych i badan §liny
Potrafi stosowaé¢ odpowiednie leki w czasie i po za
U10 biegu stomatologicznym w celu zniesienia bolu i F.U16. S
leku
KO1 Jest gotow do nawigzania i utrzymania glgbokiego K1 o
oraz pelnego szacunku kontaktu z pacjentem a takze -
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okazywania zrozumienia dla roznic
swiatopogladowych i kulturowych
K02 Jest gotow do kierowania si¢ dobrem pacjenta K.2. o
Jest gotow do dostrzegania i rozpoznawania
K03 wlasnych ograniczen, wykonywania samooceny K.5. 0
deficytéw i potrzeb edukacyjnych
K04 Jest gotow do propagowania zachowan K6, 0
prozdrowotnych
Tabela efektéw UCZENIA SIE w odniesieniu do formy zajeé
Forma zajeé
>
Ip. efektu Efekty uczenia si¢ = % 2 2 el g £ S
.. —~ O 9 N| ©f =
uczenia si¢ IR IR
z|E|lzlzs| & 7| &
19| © < &l w| £
W01 F.W1. X | X
W02 F.W2. X[ X
W03 F.W3. XX
W04 F.W4. XX
W05 F.W4. X | X
W06 F.W5. X | X
WQ7 F.W12. X | X
W03 F.W15. XX
W09 F.W21. XX
U0l F.UL X
U02 F.U2. X
u03 F.U3. X
uo4 F.U3. X
Uo5 F.U4. X
u06 F.U6. X
Uo7 F.U7. X
uo08 F.Ul1. X
u09 F.U14. X
U10 F.U16. X
K01 K.1. X
K02 K.2. X
K03 K.5. X
K04 K.6. X
TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH
Ip,. . . Odniesienie do
tresci - Liczba , .
Tresci programowe - efektow uczenia
brogra godzin | e do ZAJEC
mowej
Semestr zimowy
Seminaria
Badanie stomatologiczne dziecka. Badanie podmiotowe
iad rodzinny, ogolnolekarski i stomatologiczny) i
TKO1 E)\:’VZ);V(;Imiotowe dz)i/eckga (badanie zewnqtrzustnegi weZv)nqtrzustne). 1 W02
Ocena stanu uzebienia. Badania dodatkowe. Dokumentacja
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lekarska. Diagram zebowy. Wskazniki prochnicy (frekwencja
prochnicy, PUW, puw, SiC). Wskazniki higieny (API, OHI-S,
Pl.1.). Srodki wybarwiajace ptytke nazebna.

TKO02

Profilaktyka prochnicy (pierwotnie pierwotna, pierwotna,
wtorna). Opieka stomatologiczna kobiety w cigzy. Zabiegi
higieniczne w jamie ustnej niemowlecia. Zasady | metody
szczotkowania zgbow u dzieci (metoda Fonesa, metoda roll,
metoda Bassa). Dodatkowe metody oczyszczania (Srodki do
oczyszczania powierzchni miedzyzgbowych, pasty do zebow,
oczyszczanie jezyka, ptukanki, ksylitol).

W02, W09

TKO3

Profilaktyka fluorkowa cz.1 Kariostatyczne mechanizmy
dziatania fluoru w okresie przederupcyjnym i poerupcyjnym.
Wptyw fluoru na procesy demineralizacji i remineralizacji, na
metabolizm komorki bakteryjnej. Rola fluoroapatytu i fluorku
wapnia. Profilaktyka fluorkowa endogenna (fluorkowanie wody,
soli, mleka, tabletki/krople z fluorem) — wskazania,
przeciwskazania, dawkowanie.

W02, W09

Tk04

Profilaktyka fluorkowa cz.2. Profilaktyka fluorkowa egzogenna
indywidualna (profesjonalna i domowa) i grupowa. Stosowane
preparaty fluorkowe (zwiazki fluoru, stezenia, dawki, sposdb
stosowania, wskazania i przeciwskazania). Bezpieczenstwo
stosowania zwigzkow fluoru ( zrodta fluoru, dawki toksyczne,
zatrucia fluorem ostre i przewlekle — objawy i postepowanie).

W02, W09

TKO5

Ocena ryzyka prochnicy (czynniki przyczynowe choroby
prochnicowej, czynniki prognostyczne, czynniki ochronne.
System CRA, Cariogram). Przyczyny zaburzeh wydzielania
$liny u dzieci i mtodziezy. Ilo$¢ i szybkos¢ wydzielania sliny.
Testy slinowe. Planowanie leczenia. Plan profilaktyczno-
leczniczy w uzebieniu mlecznym, mieszanym i statym.

W02, W03,
W09

TKO6

Prochnica zgbow mlecznych i statych — przyczyny,
rozpoznawanie, diagnozowanie, przebieg, rodzaje.

Podziat prochnicy (ze wzgledu na przebieg, zaawansowanie).
Klasyfikacja prochnicy wg Lasfenquesa, Kaleka i Louisa).
Metody jako$ciowe i ilosciowe diagnozowania prochnicy. ECC
(definicja, przyczyny, objawy i cechy charakterystyczne). Okna
infekcyjnosci prochnicy. Cechy zebow mlecznych sprzyjajace
préchnicy. Prochnica zebow stalych niedojrzatych (miejsca
predysponowane do préchnicy, charakterystyka, czynniki
sprzyjajace powstawaniu. Nastgpstwa nieleczonej prochnicy u
dzieci.

W02, W06,
W07, W09

TKO7

Metody wspomagania remineralizacji:

Plama prochnicowa (definicja, obraz histologiczny i kliniczny,
aktywnos$¢). Mechanizm i warunki remineralizacji zmian
préchnicowych ograniczonych do szkliwa (ograniczenie wptywu
bakterii, podniesienie pH $rodowiska jamy ustnej, niezbedne
jony). Stymulacja wydzielania $liny (guma do zucia, sposoby
odzywiania, stymulacja farmakologiczna, inne). Metody i $rodki
wykorzystywane w remineralizacji plam prochnicowych — fluor
($rodki zawierajace niskie i wysokie stezenia jonow F), jony
wapniowe i fosforanowe (ACP, CPP-ACP, CPP-ACPF, CSPS,
TCP, hydroksyapatyt)

W02, W06,
W09

TKO08

Metody leczenia prochnicy minimalnie inwazyjne.
Remineralizacja (definicja, mechanizm, preparaty). Lakowanie
(definicja, typy bruzd, wskazania, materiaty, technika).
Infiltracja, PRRI, PRRII, preparacje szczelinowe, ART, CMCR,
abrazja pierwotna (definicja, wskazania, materiaty, technika
zabiegu). Laserowe opracowanie ubytku, dzwigkowe
opracowanie ubytku, ultradzwigkowe (rodzaje, zalety, wady).

W02, W06,
W09
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Metody leczenia prochnicy inwazyjne.
Strategia MID. Materiaty zalecane do wypetnienia ubytkéw u
dzieci (rodzaje, zalety, wady). Technika kanapkowa (rodzaje,
materiaty, wskazania). Dyskowanie (definicja, zalety, wady, W02 W06
TKO09 materiaty). Inpregnacja (wskazania, przeciwskazania, preparaty, 1 V\’IO 9 '
technika zabiegu, przyczyny niepowodzenia). Powidonek jodu
(preparaty, wskazania). ITR (definicja, wskazania, sposob
postgpowania). Korony stalowe (wskazania, przeciwskazania,
etapy postgpowania).

Zywienie a zdrowie jamy ustnej:

Dieta a odontogeneza (znaczenie bialek, witamin i

mikroelementoéw). Piramida Zywienia i zdrowego stylu zycia.

Sposob i jakos¢ odzywiania. Produkty spozywcze kariogenne i

kariostatyczne. Probiotyki w zapobieganiu prochnicy. Sposob

oceny diety pacjenta. Najcze¢sciej popetniane btedy dietetyczne

TK10 w pqszc;;gélnyph grup.ach wiekowych. Zalecenia dietetyczne w 1 W02, W09
zalezno$ci od wieku dziecka.

Wozrastanie dziecka i jego rozwdj psychomotoryczny.

Rozwoj fizyczny (BMI, siatki centylowe). Rozwoj

psychospoteczny. Teoria Eriksona. Teoria Piageta (okres

sensoryczno-motoryczny, okres przedoperacyjny, okres operacji

konkretnych, okres operacji formalnych

Dziecko w gabinecie stomatologicznym. Czynniki wplywajace
na zachowanie dziecka. Czynniki wywotujace stres w
gabinecie stomatologicznym. Metody oceny Igku. Zachowanie
dziecka w aspekcie rozwoju (skala Frankla). Komunikacja w
gabinecie stomatologicznym. Pierwsza wizyta adaptacyjna
(,,kolano-kolano”, ,.trzymaj i lecz”’). Metody behawioralne
(metoda niewerbalnej komunikacji, metoda ,,powiedz-pokaz-
zrob”, metoda kontroli gtosem, pozytywne wzmocnhienie,
metoda odwracania uwagi, metoda nasladowania-modelowania,
metoda sygnalizacji doznan bélowych, metoda wyciszania-
zanikania, metoda desensytyzacji do inwazyjnego leczenia,
negatywne-awersyjne uwarunkowanie, selektywne wykluczanie
rodzica, metoda ochronnej stabilizacji dziecka). Postawy
rodzica podczas leczenia dziecka.

TK11 1 w08

Premedykacja farmakologiczna. Wskazania. Przeciwskazania w
warunkach ambulatoryjnych. Stosowane leki (midazolam,
midazolam z ketaming, hydroksyzyna) — dziatanie, dawki.
Leczenie przeciwbolowe doustne i miejscowe (leki i dziatanie).

TK12 1 w08

Sedacja a anestezja (cechy, powiktania). Skala ASA. Sedacja
wziewna i znieczulenie ogélne — wskazania, powiklania.

Choroby infekcyjne

Wirusowe: DNA (opryszczka zwykla, ospa wietrzna, potpasiec,
wirus Epsteina-Barra, cytomegalia, brodawczak), RNA
(coxsackie AiB, rozyczka, odra, HIV) - charakterystyka, objawy, W03, W04,
leczenie W05
Bakteryjne (zapalenie niezytowe — objawy, leczenie).
Drozdzakowe (podziat kandydoz, objawy, leczenie).
Choroby nieinfekcyjne (zapalenie polekowe, torbiele).

TK13

W01, W02,

TK14 Pierwsza wizyta dziecka w gabinecie stomatologicznym 1 W08, W09

Nowotwory jamy ustnej i zmiany nowotworopodobne w wieku
TK15 rozwojowym (szkliwiaki, zebiaki,, wiokniak szkliwiakowaty, 1 W04, W05
§luzak, kostniwiak, mtodziencze widkniaki, dysplazja
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wloknista, kostniwiak olbrzymi, guz olbrzymiokomoérkowy,
cherubizm,, torbiel tetniakowata, zebopochodne raki i migsaki,
nerwiakowlokniak, melanotyczny neuroektodermalny guz
wieku niemowlecego, guz ziarnistokomoérkowy,, naczyniaki,
histiocytoza X)

Cwiczenia kliniczne

TKO1

Przyjmowanie pacjentow. Wywiad. Badanie dziecka, ocena
wskaznikow higieny, nauka higieny jamy ustnej, zabiegi
profilaktyki fluorkowej, plan profilaktyczno-leczniczy, ocena
ryzyka prochnicy, profilaktyczne lakowanie bruzd. Leczenie
préchnicy: opracowywanie ubytkdéw i ich wypetnianie.
Ksztaltowanie postawy stomatologicznej dziecka

30

uU01, U0z, uos3,
u04, U05, U0e,
u07, Uos, uU09,
u1o,,

K01, K02, K03,
K04,

Semestr

letni

Wyklady

TKO1

Rozwoj zeba - odontogeneza. Terminy powstawania i stadia
formowania zawigzkow zgbowych (listewka zebowa, paczek,
czapeczka, dzwon). Budowa zawiazka zcba (narzad
szkliwotworczy, brodawka zeba, woreczek zebowy i ich rola).
Amelogeneza (fazy wydzielnicza, dojrzewania i ochronna;
mineralizacja szkliwa, szkliwo apryzmatyczne, linia neonatalna).
Powstawanie zebiny (mineralizacja, linia Ebnera, prezebina, zgbina
pierwotna i wtorna). Powstawanie miazgi z¢ba. Rozwdj korzenia
(pochewka Hertwiga). Rozwdj cementu (cement pierwotny i
wtorny). Rozwdj ozegbne;.

TKO02

Wyrzynanie zebow mlecznych i statych. Fazy wyrzynania zebow i
ich charakterystyka. Kolejnos¢ i terminy wyrzynania zebow
mlecznych i statych. Objawy zabkowania (miejscowe i ogolne).
Resorpcja korzeni z. mlecznych (linijna, zatokowa; terminy
rozpoczecia resorpcji, czynniki wptywajace na resorpcje —
miejscowe i ogblne). Przetrwaty zab mleczny, ,,z¢by podwdjne”.
Stadia rozwoju korzenia wg Ketterla (charakterystyka). Zaburzenia
wyrzynania (wyrzynanie wczesne, pozne i ich przyczyny; grupy
zabkowania wg Szpringer-Nodzak; zaburzenia potozenia zgba, zab
przetrwatly, reinkluzja i retencja zgba. Wiek zebowy.

w01

TKO3

Morfologia i fizjologia zgbow dziecigcych. Charakterystyka zgbow
mlecznych i stalych niedojrzatych, réznice morfologiczne i
histologiczne. Zgryz — rozwoj i normy morfologiczno —
czynnosciowe w poszczegolnych okresach rozwojowych (bezzgbie
niemowlgce, uzgbienie mleczne, uzgbienie mieszane, uzebienie
stale).

w01

TKO04

Zaburzenia rozwojowe liczby i budowy anatomicznej zgbow.
Zmnigjszenie i zwigkszenie liczby zgbow (Agenezja 1 hiperdoncja).
Zaburzenia wielkosci zeboéw (Mikrodoncja, makrodoncja,
rhizomicria, rhizomegalia). Zaburzenia ksztattu zgbow —
charakterystyka i postepowanie terapeutyczne (zgby dwoiste,
zro$nigte, zlane, blizniacze, zgb wynicowany, guzek szponowaty,
perly szkliwa, zab wglobiony, globodoncja, z. stozkowate,
taurodontyzm, cynodontia.

WO01,W04,
W05

TKO5

Zmiany nabyte twardych tkanek zgba nieprochnicowego
pochodzenia Abrazja. Atrycja (fizjologiczna, patologiczna).
Demastykacja. Abfrakcja. Erozja (definicja, etiologia, obraz

kliniczny, wskaznik BEWE, czynniki modyfikujace przebieg erozji,

czestos¢ wystepowania erozji, erozja a prochnica). Wskaznik TWI

W02, W04,
W05, W06,
W09
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wg Smitha i Knighta. Zapobiegania niebakteryjnej utracie tkanek
zgbow.

TKO6

Jama ustna w wybranych zespotach genetycznych —
charakterystyczna cechy, najwazniejsze objawy dotyczace
twarzowej czesci czaszki i jamy ustnej. Dysplazja ektodermalna.
Zespot obojczykowo-czaszkowy. Wrodzona famliwos¢ kosci.
Zespot Downa. Zespo6t Pierre’a Robina. Zespo6t Turnera. Zespot
Noonan. Achondroplazja. Zesp6t Silvera-Russella.

W04, W05

TKO7

Choroby jamy ustnej a ogdlny stan zdrowia.

Choroby ogolnoustrojowe, ktorych ryzyko wystapienia zwickszaja
zmiany zapalne w jamie ustnej. Potencjalny wptyw zmian
infekcyjnych na zdrowie ogdlne: dzialanie bezposrednie i
posrednie. Wykrywanie zmian infekcyjnych w jamie ustne;.
Eliminacja zmian infekcyjnych: metody, zasady profilaktyki
antybiotykowej przed zabiegami zagrozonymi bakteriemig.

W02, W03,
W04, W05,
W09

TKO08

Pacjent bolowy i farmakoterapia

Choroby wirusowe: pierwotne opryszczkowe zapalenie jamy ustnej.
Torbiel przyzebna. Zwichnigcie catkowite. Afty nawracajace.
Wskazania do wdrozenia antybiotykoterapii u dziecka w przypadku
infekcji zgbopochodne;.

W02, W04,
W05, W07,
W09

TKO09

Pacjent pediatryczny obcigzony chorobami ogélnoustrojowymi.
Czesc 1.

Obraz jamy ustnej, implikacje stomatologiczne, postepowanie i
planowanie leczenia stomatologicznego:

Kardiologia: choroby uktadu sercowo-naczyniowego, wrodzone
wady serca, infekcyjne zapalenie wsierdzia.

Onkologia: Biataczki, chtoniaki, leczenie przeciwnowotworowe,
niedobér odpornosci, GvHD- choroba przeszczep przeciwko
gospodarzowi.

Gastroenterologia: GERD- choroba refluksowa przetyku, nieswoiste
zapalenie jelit.

Neurologia: Padaczka

W02, W03,
W04, W05,
W09

TK10

Pacjent pediatryczny obcigzony chorobami
ogolnoustrojowymi . Czes¢ I

Obraz jamy ustnej, implikacje stomatologiczne, postgpowanie
i planowanie leczenia stomatologicznego:

Endokrynologia: cukrzyca, nadczynno$¢ 1 niedoczynnosé
tarczycy, nadczynno$¢ i niedoczynno$¢ przytarczyc,
nadczynno$¢ i1 niedoczynno$¢ przysadki oraz nadnerczy.

Hematologia: Skazy krwotoczne, choroba von Willebranda,
hemofilia.

Nefrologia: ktebuszkowe zapalenie nerek, ostra i przewlekta
niewydolnos¢ nerek, zespot nerczycowy.

Uktad oddechowy: astma oskrzelowa, mukowiscydoza.

W02, W03,
W04, W05,
W09

Cwiczenia kliniczne:

TKO1

Przyjmowanie pacjentow.Wywiad. Badanie dziecka, ocena
wskaznikow higieny, nauka higieny jamy ustnej, zabiegi
profilaktyki fluorkowej, plan profilaktyczno-leczniczy, ocena

30

u01, U02, U03,
u04, U05, U06,
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ryzyka prochnicy, profilaktyczne lakowanie bruzd. Leczenie U07, U08, U09,

préchnicy: opracowywanie ubytkow i ich wypetnianie. U1o0,

Ksztattowanie postawy stomatologicznej dziecka K01, K02, K03,
K04

Zalecana literatura:

Literatura podstawowa

1. Wspélczesna stomatologia wieku rozwojowego pod red. Doroty Olczak-Kowalczyk, Joanny
Szczepanskiej 1 Urszuli Kaczmarek wydanie I, 2017

2. Kompendium stomatologii wieku rozwojowego pod red. Doroty Olczak-Kowalczyk wydanie I,
2023

3. Zapobieganie i leczenie choroby prochnicowej u dzieci pod red. Doroty Olczak-Kowalczyk i
Leopolda Wagnera, wyd. 1, 2013

Literatura uzupetniajaca

1. Stomatologia dziecigca pod red. A.C. Cameron, R.P. Widmer ( wyd. II polskie pod redakcja U.
Kaczmarek 2013)

Normy procedur wymagane do zaliczenia roku:

1 | Badanie pacjenta z wypetnieniem diagramu i obliczeniem PUW/puw 1 pkt.
2 | Wskaznik higieny: OHI 2 pkt
API 1 pkt
PL.I 1pkt
3 | Instruktaz higieny jamy ustnej z nauka szczotkowania 1 pkt
4 | Plan profilaktyczno — leczniczy z ocena ryzyka 2 pkt
5 | Profesjonalne oczyszczanie zgbow 1 pkt
6 | Zabieg z zakresu profilaktyki fluorkowej egzogennej 2 pkt
7 | Zatozenie opatrunku 1 pkt.
8 | Lakowanie bruzd: w zebach trzonowych 2 pkt
w przedtrzonowych 1 pkt
9 | Wypehienia: PRR I 2 pkt.
ubytek jednopowierzchniowy 2 pkt.
ubytek dwupowierzchniowy 3 pkt.
ubytek wielopowierzchniowy 4 pkit.
leczenie prochnicy glebokiej 2 pkt.
(punkty doliczane dodatkowo do wypetnienia
ostatecznego lub jednorazowo w leczeniu
biologicznym dwuetapowym, gdy wypelnienie
jest odroczone)
Za zabiegi z punktu 8 nalezy uzyska¢ minimum 4 pkt., a z punktu 9 — minimum 5 pkt.
Za wykonanie zabiegéw w ciagu calego roku nalezy uzyska¢ 63 pkt, natomiast w semestrze
zimowym 20 pkt.
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Naklad pracy studenta

Forma naktadu pracy studenta
(udzial w zajeciach, aktywno$¢, przygotowanie sprawozdania, itp.)

Obcigzenie studenta [h]

W ocenie (opinii) nauczyciela

Godziny kontaktowe z nauczycielem

85

Przygotowanie do ¢wiczen/seminarium 60
Czytanie wskazanej literatury 3
Napisanie raportu z laboratorium/¢wiczen/przygotowanie
projektu/referatu itp.

Przygotowanie do kolokwium/kartkowki 25
Przygotowanie do egzaminu

Inne .....

Sumaryczne obcigzenie pracy studenta 173
Punkty ECTS 6
Uwagi

*Przyktadowe sposoby weryfikacji efektoéw uczenia sig:
EP — egzamin pisemny

EU — egzamin ustny

ET — egzamin testowy

EPR — egzamin praktyczny

K — kolokwium

R — referat

S — sprawdzenie umiejgtnosci praktycznych
RZC — raport z ¢wiczen z dyskusja wynikow
O — ocena aktywnoSci i postawy studenta

SL - sprawozdanie laboratoryjne

SP — studium przypadku

PS — ocena umiejetnosei pracy samodzielnej
W — kartkéwka przed rozpoczegciem zajeé
PM — prezentacja multimedialna

i inne
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