U¢ni nacrt z rezimom $tudija

a. Podatki o u¢ni enoti

1. Modul
Klinika I

2. Predmet

Prebavila

3. Vsebinski sklop (¢e ima predmet vsebinske sklope)

gastroenterologija, abdominalna kirurgija

4. Studijski program in stopnja

EMS program Medicina
5. Letnik
L |2 |3 |4 s ]e

6. Semester

Zimski in poletni

7. Vrsta u¢ne enote

Obvezni predmet (V)

8. Vertikalni steber

Medicina/Dentalna medicina kot znanost

Profesionalni razvoj

K pacientu in skupnosti usmerjena medicina/dentalna medicina | ¢/

9. Sodelujoce organizacijske enote / Izvajalci u¢ne enote

Katedra za interno medicino
Katedra za kirurgijo

Katedra za slikovno diagnostiko
InStitut za patologijo

Institut za patolosko fiziologijo



10. Kreditna ovrednotenost

5

11. Oblike studijskih obveznosti

Predavanja 25

Seminarji 15

Laboratorijske vaje

Klini¢ne vaje 35

Druge oblike $tudija

Samostojno delo Studenta 75
0

Skupaj

12. Nosilec predmeta / Koordinator vsebinskega sklopa

Alojz Smid, Ale§ Tomazi&

13. Jezik izvajanja
Slovens¢ina in angle$¢ina (V)

14. Pogoji za opravljanje Studijskih obveznosti

Pogoji za vpis v 4. letnik.



b. Vsebina, temeljni cilji, potek studija

1. Vsebine u¢ne enote - Izpitne teme, klini¢ne slike in ves¢ine

Namen predmeta je predstavitev tistih bolezni in urgentnih stanj s podrocja prebavil, ki zaradi
svojega pomena ali pogostosti sodijo v okvir znanja vsakega zdravnika.

Studentje bodo pri predmetu pridobili teoreti¢na znanja in osnovne ve$¢ine o obravnavi najbolj
pogostih boleznih prebavil (gastroezofagealni refluksni bolezni, ulkusni bolezni Zelodca in
dvanajstnika, kroni¢nem gastritisu, malabsorpciji, pankreatitisu, kroni¢nih vnetnih ¢revesnih
boleznih, celiakiji, presnovnih in avtoimunskih boleznih jeter, jetrni cirozi in rakih prebavil),
njihovi klini¢ni sliki, diagnostiki (klini¢ni, laboratorijski, slikovni in endoskopski), osnovah
njihovega zdravljenja, poteka, zapletov in prognoze. Naucili se bodo prepoznati nujna stanja v

2. Cilji in kompetence

Znanje za prepoznavo bolezni s podrocja gastroenterologije in abdominalne kirurgije na podlagi
anamneze, telesnega pregleda, endoskopskih, radioloskih, funkcionalnih in laboratorijskih
preiskav. Znanja za osnovno zdravljenje pogostih bolezni prebavil. Pristop k diagnostiki,
zamejitvi in zdravljenju malignih bolezni prebavil. Znanja za nujno ukrepanje pri akutnih stanjih
v gastroenterologiji in abdominalni kirurgiji.

3. Metode poudevanja in uéenja ter nadin izvajanja u¢ne enote Studija

predavanja, seminarji in seminarske vaje, vaje ob bolniku, opazovanje in asistiranje pri
operacijah, predstavitve klini¢nih primerov, reSevanje papirnatih klini¢nih primerov, vodeno
samostojno ucenje

4. Primarno in dopolnilno $tudijsko gradivo

Gradivo v spletni u€ilnici.

Kosnik M, Stajer D. Interna medicina. 6. izd. Ljubljana: Medicinska fakulteta: Slovensko
zdravniSko drustvo: Buca, 2022:

Blinc A Poglavje 1 - Simptomi, znaki bolezni in nekatere laboratorijske nenormalnosti. Strani
9-48 b.

Stabuc B Poglavje 4 - Bolezni prebavil. Strani 521-709

Rotovnik Kozjek N (ur.) Poglavje 12 - Klini¢na prehrana. Strani 1517-1549

Smrkolj V. Ucbenik kirurgije, Ljubljana. Grafika Gracer d.o.o 2014, strani 247-309 in 881-1041

5. Predvideni Studijski rezultati

Razumevanje temeljnih principov zdravljenja bolezni prebavil.

Poznavanje simptomov in znakov bolezni prebavil, izbira diagnosti¢nih pristopov, vrednotenje
njihovih rezultatov, prepoznava in zdravljenje bolezni prebavil, poznavanje indikacij za
internisti¢no in kirursko zdravljenje. Izvajanje postopkov priprave bolnika za anestezijo in
lajSanja bolecine ter preprecevanje in zdravljenje najpomembnejSih zapletov. Utemeljena izbira
ustrezne radioloSke preiskovalne tehnike ali intervencijskega posega v povezavi s klini¢no sliko.



6. Nacin ocenjevanja in preverjanja znanj in ves¢in u¢ne enote (sprotno in konéno preverjanje znanja,
pogoji za pristop h konénemu preverjanju znanja)

7. Druge informacije

8. Reference nosilca predmeta ali koordinatorja vsebinskega sklopa

Alojz Smid 1. Smid A. MEZENTERIALNA ISHEMIJA — ISHEMICNA BOLEZEN TANKEGA
CREVESA. V: KOSNIK, Mitja (ur.), et al. Interna medicina. 6. izd. Ljubljana: Medicinska
fakulteta: Buca, 2022. 2. Smid A. Gastrinom ali Zollinger-Ellisonov sindrom. V: KO§NIK,
Mitja (ur.), et al. Interna medicina. 6. izd. Ljubljana: Medicinska fakulteta: Buga, 2022. 3. Smid
A, Urbancic D, Zlajpah JV, Stollarova N, Prelog T, Kavc¢ic¢ M, Jazbec J, Mlinari¢-Rascan I,
KuZelicki NK. Genetic profiling of NUDT15 in the Slovenian population. Pharmacogenomics.
2024;25(12-13):515-525.

Ale§ Tomazi¢ 1. DIENER, Markus K., TOMAZIC, Ales, et al. Efficacy of stapler versus hand-
sewn closure after distal pancreatectomy (DISPACT) : a randomised, controlled multicentre
trial. The Lancet. [Print ed.]. 30 apr./6. maj 2011, vol. 377, no. 9776, str. 1514-1522. 2.
NEPOGODIEYV, Dmitri, SIMOES, Joana FF, LI, Elizabeth, PICCIOCHI, Maria, et al.

Datum objave

04.12.2025



NAVODILA ZA IZPOLNJEVAN]JE

Vsak predmet ali vsebinski sklop mora imeti svoj u¢ni nacrt.

Prvi del — a. Podatki o uéni enoti

Pri izpolnjevanju to¢k 1-10 si pomagajte s predmetnikom Studijskega programa 2020.

Ce predmet ni uvri¢en v modul, izpustite tocko 1.

Ce predmet nima vsebinskih sklopov, izpustite tocko 3.

Tocka 7: Izberite, ali gre za obvezni ali izbirni predmet.

Tocka 8: Oznacite lahko en, dva ali vse tri vertikalne stebre.

Pojasnilo k tocki 10 in 11: V tabelo vpisite $tevilo ur, ki so namenjene posamezni obliki pouka.
Ena kreditna to¢ka pomeni 30 ur obremenitve Studenta. Teh 30 ur (pri ¢emer ura predstavlja 45
minut) se razdeli v razmerju 1:1, in sicer 15 ur za organizirane oblike pouka in 15 ur za
individualno $tudijsko delo ter priprave na izpit, t.i. samostojno delo Studenta. Ure se samodejno

sestejejo.

Drugi del — b. Vsebina, temeljni cilji, potek Studija

Tocka 1: Pri oblikovanju seznamov klini¢nih slik in klini¢nih ve$éin si pomagajte s seznamov
Klini¢nih slik in Klini¢nih vedcin, ki so del Predloga izboljdav in sprememb Studijskega
programa 2020.

Tocka 2: Pri pisanju si pomagajte s seznamom Temeljnih ciljev in splo$nimi in specifi¢nimi
kompetencami, ki jih najdete v dokumentu z opisom predloga novega studijskega programa.
Tocka 6: Opisite tako sprotna kot tudi kon¢na preverjanja znanja in navedite pogoje za pristop h

kon¢nemu preverjanju znanja.
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