Patofizjologia kliniczna

Informacje dotyczace realizacji tresci programowych dla II roku studiow studentéw niestacjonarnych dietetyki

na wydziale nauk o zdrowiu z przedmiotu w semestrze zimowym 2025/2026

Zajecia-Seminaria NZME, s. 12 na Ciolka

Wyklady odbywaja si¢ w formie on-line

Podczas seminaridéw 5 h w semestrze zimowym realizowane begdg tresci programowe zgodnie z Sylabusem.

Seminaria
Odbywac si¢ beda w terminie 1 miejscu przewidzianym przez plan studiow dla kazdej grupy.

Szczegoty organizacji wszystkich zaje¢ zostang omowione na pierwszym spotkaniu oraz beda
umieszczane na biezaco na stronie Zaktadu

Warunkiem zaliczenia jest

1) Przedstawienie przez studenta 1 referatu w postaci prezentacji na zywo 1 uzyskanie
oceny pozytywnej

2)  Obecnos¢ na wszystkich seminariach

Niezaliczenie prezentacji oznacza koniecznos$¢ pisania kolokwium dopuszczajgcego do
egzaminu.

Warunkiem zaliczenia przedmiotu jest uzyskanie co najmniej 51% punktow z egzaminu koncowego z

materiatu z wyktadow i seminariow



PLAN Patofizjologia kliniczna Dietetyka mgr II studia 2025/2026

16:30 - 20:15 Patofizjologia kliniczna -Zaj¢cia realizowane za pomocg technik ksztatcenia na
odlegtos¢

Wyklad

17.10.2025 - online

Patofizjologia wybranych choréb uktadu ruchowego i uktadu nerwowego. Zaburzenia pre- i
postsynaptyczne plytki nerwowo-mi¢$niowej (miastenia gravis, zatrucia toksyng tezcowa i botulinows).
Miopatie (dystrofia migsniowa Duchenne'a i Beckera). Uszkodzenie drog piramidowych. Choroba
Parkinsona, choroba Alzheimera, choroba Huntingtona, stwardnienie rozsiane, zespét mézdzkowy. Udar
krwotoczny i niedokrwienny mézgu. KR-P

Patofizjologia uktadu oddechowego. Podstawowe testy diagnostyczne uktadu oddechowego (spirometria).
Ostra i przewlekla niewydolno$¢ oddechowa. Patofizjologia chorob zapalnych uktadu oddechowego
(ARDS, COVID-19). Patofizjologia choréb obturacyjnych i restrykcyjnych (astma oskrzelowa, POCHP,
rozedma). Mukowiscydoza. Nikotynizm. Choroby $§rodmigzszowe KRP

07.11.2025- on line

Patofizjologia uktadu krazenia. Wady zastawek serca: epidemiologia, hemodynamika, objawy
najczesciej wystepujacych wad nabytych. Choroba niedokrwienna serca, zawat serca. Definicja
1 przyczyny, epidemiologia oraz objawy kliniczne. Hibernacja, oghuszenie i remodeling mig$nia
sercowego. Niewydolnos$¢ serca ostra i przewlekta, skurczowa, rozkurczowa, lewo- i prawo
komorowa. Kardiomiopatie. Nadci$nienie tetnicze (nadcisnienie pierwotne i wtorne). M-W

Patofizjologia uktadu krwiotworczego i krwi obwodowej: Niedokrwisto$ci / przyczyny,
patogeneza, objawy; Leukocytoza i leukopenia — przyczyny, patogeneza, objawy; Nowotwory
krwi: etiopatogeneza i powiktania; odczynowe zmiany wzoru odsetkowego krwinek biatych —
przyczyny, patogeneza, objawy; Zaburzenia hemostazy — etiologia skazy krwotocznej. M. W



PLAN Patofizjologia kliniczna Dietetyka mgr II studia 2025/2026

16:30 - 20:15 Patofizjologia kliniczna -Zaj¢cia realizowane za pomocg technik ksztatcenia na
odlegtos¢

Wyklad

17.10.2025 - online

Patofizjologia wybranych choréb uktadu ruchowego i uktadu nerwowego. Zaburzenia pre- i
postsynaptyczne plytki nerwowo-mi¢$niowej (miastenia gravis, zatrucia toksyng tezcowa i botulinows).
Miopatie (dystrofia migsniowa Duchenne'a i Beckera). Uszkodzenie drog piramidowych. Choroba
Parkinsona, choroba Alzheimera, choroba Huntingtona, stwardnienie rozsiane, zespét mézdzkowy. Udar
krwotoczny i niedokrwienny mézgu. KR-P

Patofizjologia uktadu oddechowego. Podstawowe testy diagnostyczne uktadu oddechowego (spirometria).
Ostra i przewlekla niewydolno$¢ oddechowa. Patofizjologia chorob zapalnych uktadu oddechowego
(ARDS, COVID-19). Patofizjologia choréb obturacyjnych i restrykcyjnych (astma oskrzelowa, POCHP,
rozedma). Mukowiscydoza. Nikotynizm. Choroby $§rodmigzszowe KRP

07.11.2025- on line

Patofizjologia uktadu krazenia. Wady zastawek serca: epidemiologia, hemodynamika, objawy
najczesciej wystepujacych wad nabytych. Choroba niedokrwienna serca, zawat serca. Definicja
1 przyczyny, epidemiologia oraz objawy kliniczne. Hibernacja, oghuszenie i remodeling mig$nia
sercowego. Niewydolnos$¢ serca ostra i przewlekta, skurczowa, rozkurczowa, lewo- i prawo
komorowa. Kardiomiopatie. Nadci$nienie tetnicze (nadcisnienie pierwotne i wtorne). M-W

Patofizjologia uktadu krwiotworczego i krwi obwodowej: Niedokrwisto$ci / przyczyny,
patogeneza, objawy; Leukocytoza i leukopenia — przyczyny, patogeneza, objawy; Nowotwory
krwi: etiopatogeneza i powiktania; odczynowe zmiany wzoru odsetkowego krwinek biatych —
przyczyny, patogeneza, objawy; Zaburzenia hemostazy — etiologia skazy krwotocznej. M. W



08:00 - 11:45
Patofizjologia kliniczna
-sem. NZME, s. 12

12:00 - 15:45 Patofizjologia
kliniczna - sem. NZME, s. 12

16:15 - 20:00 Patofizjologia
kliniczna - sem. NZME, s.
12




MW

23.11.2025

Patofizjologia wybranych
zagadnien z trzustki tarczycy,
przysadki, podwzgorza, kory

nadnerczy, przytarczyc:
Ogdlny poglad na zaburzenia
czynnosciowe uktadu
dokrewnego. Zaburzenia
podstawowych procesow w
ukladzie dokrewnym.
Zaburzenia uktadow
regulujacych gruczotow
dokrewnych. Ekotopowe
wydzielanie hormonow.
Zespoty psychotyczne
wynikajace 4 zaburzen
hormonalnych. Zalezno$¢
czynno$ciowa uktadu
nerwowego 1 dokrewnego.
Tarczyca- niedoczynnos¢,
nadczynnos$é. Przytarczyce
niedoczynnos$¢, nadczynnosc.
Rdzen nadnerczy
niedoczynno$¢, nadczynnosc.

Kora nadnerczy. Nadmiar i
niedobor
glikokortykosteroidow.
Nadmiar i niedobor
mineralokortykosteroidow.
Nadmiar i niedob6r hormonéw
androgennych. Uogo6lniona

niedoczynno$¢ kory. MW

Zaburzenia odzywiania:
Zaburzenia pierwotne i wtdrne.
Osrodki glodu i sytoscei,
faknienie i jego kontrola,
humoralna regulacja
pobierania pokarmu.
Niedozywienie ilociowe
(energetyczne) i jakosciowe
(niedobor witamin i
pierwiastkow §ladowych)
Wplyw niedozywienia na
funkcje fizjologiczne. Otyto$¢
- patogeneza, rodzaje, zmiany
chorobowe. Zespot
metaboliczny. definicja,
kryteria, czynniki ryzyka
chorob sercowo-krazeniowych.

Niewydolnos$¢ watroby:
Etiologia niewydolnos$ci
watroby, konsekwencje
niewydolnosci watroby
(zaburzenia przemiany
barwnikow, metabolizm

Patofizjologia wybranych zagadnien z

trzustki tarczycy, przysadki,
podwzgorza, kory nadnerczy,
przytarczyc:  Ogélny  poglad na
zaburzenia  czynno$ciowe  uktadu
dokrewnego. Zaburzenia podstawowych
procesow w ukladzie dokrewnym.
Zaburzenia  uktadéw  regulujacych
gruczotéw dokrewnych. Ekotopowe
wydzielanie ~ hormonow.  Zespoly
psychotyczne wynikajace z zaburzen
hormonalnych. Zalezno$¢

czynnosciowa ukladu nerwowego i
dokrewnego. Tarczyca- niedoczynnosc,
nadczynnosc. Przytarczyce
niedoczynno$¢, nadczynnos$¢. Rdzen
nadnerczy niedoczynnos¢, nadczynnosc.
Kora nadnerczy. Nadmiar i niedobor
glikokortykosteroidéw.  Nadmiar i

niedobér  mineralokortykosteroidow.
Nadmiar i niedobér hormonow
androgennych. Uogolniona

niedoczynno$¢ kory. MW

Zaburzenia odzywiania: Zaburzenia
pierwotne i wtorne. Osrodki glodu i
sytosci, taknienie i jego kontrola,
humoralna regulacja pobierania
pokarmu. Niedozywienie ilo§ciowe
(energetyczne) i jakosciowe (niedobor
witamin i pierwiastkéw $ladowych)
Wplyw niedozywienia na funkcje
fizjologiczne. Otylo$¢ - patogeneza,
rodzaje, zmiany chorobowe. Zespot
metaboliczny. definicja, kryteria,
czynniki ryzyka choréb sercowo-
krazeniowych.

Niewydolno$¢  watroby:  Etiologia
niewydolnosci watroby, konsekwencje
niewydolnosci watroby (zaburzenia
przemiany barwnikow, metabolizm
hormonéw w czasie niewydolnosci
watroby, wodobrzusze 1 watrobowe
obrzgki  uogdlnione, uposledzenie
czynnosci odtruwajacej, zespot
watrobowo-nerkowy, zaburzenia
gospodarki  kwasowo-zasadowej i
wodno-elekrolitowej w czasie
niewydolnosci  watroby, zaburzenia
hemostazy), nadci$nienie w uktadzie
wrotnym - definicja, przyczyny,

konsekwencje. Zottaczki. MW

Charakterystyka witamin
rozpuszczalnych w wodzie. Procesy

Patofizjologia wybranych
zagadnien  z trzustki tarczycy,
przysadki,  podwzgérza, kory
nadnerczy, przytarczyc: Ogolny

poglad na zaburzenia czynno$ciowe
ukltadu dokrewnego. Zaburzenia
podstawowych procesow w
uktadzie dokrewnym. Zaburzenia
uktadow regulujacych gruczotow
dokrewnych. Ekotopowe
wydzielanie hormondéw. Zespoty
psychotyczne wynikajace z
zaburzen hormonalnych. Zalezno$¢
czynnosciowa uktadu nerwowego i

dokrewnego. Tarczyca-
niedoczynnos¢, nadczynnos$¢.
Przytarczyce niedoczynnos¢,
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niedoczynnos$¢, nadczynno$é. Kora
nadnerczy. Nadmiar 1 niedobor
glikokortykosteroidéow. Nadmiar i
niedobor
mineralokortykosteroidow.
Nadmiar i niedobér hormonéw
androgennych. Uogo6lniona

niedoczynno$¢ kory. MW

Zaburzenia odzywiania:
Zaburzenia pierwotne i wtdrne.
Osrodki glodu i sytosci, taknienie i
jego kontrola, humoralna regulacja
pobierania pokarmu.
Niedozywienie ilociowe
(energetyczne) i jakoSciowe
(niedobdr witamin 1 pierwiastkow
sladowych) Wptyw niedozywienia
na funkcje fizjologiczne. Otytos¢ -
patogeneza, rodzaje, zmiany
chorobowe. Zespo6t metaboliczny.
definicja, kryteria, czynniki ryzyka
choroéb sercowo-krazeniowych.

Niewydolnos¢ watroby: Etiologia
niewydolnosci watroby,
konsekwencje niewydolnosci
watroby (zaburzenia przemiany
barwnikoéw, metabolizm hormonow
w czasie niewydolnosci watroby,
wodobrzusze i watrobowe obrzeki
uogolnione, uposledzenie
czynno$ci  odtruwajacej, zespot
watrobowo-nerkowy,  zaburzenia
gospodarki kwasowo-zasadowej i
wodno-elekrolitowej w  czasie
niewydolnos$ci watroby, zaburzenia
hemostazy), nadcis$nienie w




hormonow w czasie
niewydolnosci watroby,
wodobrzusze 1  watrobowe
obrzeki uogolnione,
uposledzenie czynnosci
odtruwajacej, zespot
watrobowo-nerkowy,

zaburzenia gospodarki
kwasowo-zasadowej i wodno-
elekrolitowej w czasie
niewydolnosci watroby,
zaburzenia hemostazy),
nadci$nienie = w  ukladzie
wrotnym - definicja,
przyczyny, konsekwencje.

Zotaczki. MW

Charakterystyka witamin
rozpuszczalnych w wodzie.
Procesy syntezy. Gtéwne
zrodta witamin
rozpuszczalnych w wodzie.
Witaminy rozpuszczalne w
thuszczach (j.w.) Metaboliczne
funkcje witamin i skutki ich
niedoboru . Przemiany
biochemiczne z udziatem
witamin i ich pochodnych.
Jednostki chorobowe
bezposrednio zwigzane z
deficytem witamin oraz ich
leczenie witaminami.
Zapotrzebowanie na witaminy.
Dawki dziennego
zapotrzebowania na witaminy.
Czynniki wptywajace na
wielkos$¢ zapotrzebowania na
witaminy. Witaminy jako leki i
suplementy diety. Zaburzenia
zwigzane z nadmiarem
przyjmowania witamin w
postaci lekow i suplementow
diety oraz ich interakcje z
podstawowymi grupami
lekéw. Rola witaminy w
farmakoterapii schorzen
uktadu nerwowego,
krwiotworczego, rozrodczego i
kostnego. Podstawowe
jednostki chorobowe w
leczeniu ktorych, zalecana jest
wzmozona suplementacja

witaminami. MW

syntezy. Glowne zrodta witamin
rozpuszczalnych w wodzie. Witaminy
rozpuszczalne w thuszczach (j.w.)
Metaboliczne funkcje witamin i skutki
ich niedoboru . Przemiany
biochemiczne z udzialem witamin i ich
pochodnych. Jednostki chorobowe
bezposrednio zwigzane z deficytem
witamin oraz ich leczenie witaminami.
Zapotrzebowanie na witaminy. Dawki
dziennego zapotrzebowania na
witaminy. Czynniki wptywajace na
wielko$¢ zapotrzebowania na witaminy.
Witaminy jako leki i suplementy diety.
Zaburzenia zwigzane z nadmiarem
przyjmowania witamin w postaci lekow
i suplementéw diety oraz ich interakcje
z podstawowymi grupami lekéw. Rola
witaminy w farmakoterapii schorzen
uktadu nerwowego, krwiotworczego,
rozrodczego i kostnego. Podstawowe
jednostki chorobowe w leczeniu
ktorych, zalecana jest wzmozona

suplementacja witaminami. MW

uktadzie
przyczyny,
Zottaczki. MW

wrotnym - definicja,
konsekwencje.

Charakterystyka witamin
rozpuszczalnych w wodzie.
Procesy syntezy. Gtowne zrddta
witamin rozpuszczalnych w
wodzie. Witaminy rozpuszczalne w
thuszczach (j.w.) Metaboliczne
funkcje witamin i skutki ich
niedoboru . Przemiany
biochemiczne z udzialem witamin i
ich pochodnych. Jednostki
chorobowe bezposrednio zwigzane
z deficytem witamin oraz ich
leczenie witaminami.
Zapotrzebowanie na witaminy.
Dawki dziennego zapotrzebowania
na witaminy. Czynniki wplywajace
na wielko$¢ zapotrzebowania na
witaminy. Witaminy jako leki i
suplementy diety. Zaburzenia
zwigzane z nadmiarem
przyjmowania witamin w postaci
lekéw i suplementoéw diety oraz ich
interakcje z podstawowymi
grupami lekow. Rola witaminy w
farmakoterapii schorzen uktadu
nerwowego, krwiotworczego,
rozrodczego i kostnego.
Podstawowe jednostki chorobowe
w leczeniu ktorych, zalecana jest
wzmozona suplementacja

witaminami. MW




Studentow obowiazuje Regulamin Zaktadu:

Zajecia odbywaja si¢ na Wydziale Nauk o Zdrowiu na ulicy Ciotka

Zajecia odbywaja si¢ zgodnie z regulaminem obowigzujacym studentow Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego i ze statutem WUM oraz wewnetrznym regulaminem Zaktadu.
Regulamin wewnetrzny Zaktad Biofizyki, Fizjologii i Patofizjologii:

1. Za catoksztalt procesu dydaktycznego odpowiada Kierownik Zaktadu oraz powolany w tym celu
Opiekun Dydaktyczny.

2. Na poczatku roku akademickiego student ma obowigzek zapoznac si¢ z regulaminem
dydaktycznym oraz planem zaje¢ umieszczonym na stronie internetowej Zaktadu.
3. W celu utatwienia kontaktu Opiekuna Dydaktycznego ze studentami powinna by¢ zatozona
skrzynka mailowa dostgpna dla wszystkich studentow danego roku.
4. Zajecia z fizjologii z patofizjologig prowadzone sg w formie seminariow oraz Wyktadow w
formie on-line.
5. Student jest zobowigzany do regularnego uczestniczenia w zajeciach .
6. Obecno$¢ studenta na seminariach jest obowigzkowa. Nieobecnos$¢ na seminarium bedzie
skutkowata obowiazkiem zaliczenia opuszczonego tematu w formie ustalonej z Opiekunem
Dydaktycznym. Zaliczenie wszystkich tematoéw jest warunkiem dopuszczenia do egzaminu.

7. Dopuszczenie do egzaminu otrzymuja osoby, ktore zdobeda zaliczenie ze wszystkich tematow
z seminariéw oraz wyktadow, po napisaniu kolokwium koncowego.

8. Obowigzujacy do egzaminu zakres materiatu obejmuje: wiadomosci przekazane na seminariach
i wyktadach, oraz wiadomosci zawarte we wskazanym pi§miennictwie

9. Student ma prawo do maksymalnie dwoch terminéw poprawkowych

niezaliczonego egzaminu w terminach ustalonych przez Opiekuna Dydaktycznego.



