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Učni načrt z režimom študija

1. 2. 5. 6.3. 4.

a. Podatki o učni enoti

1. Modul

2. Predmet

3. Vsebinski sklop (če ima predmet vsebinske sklope)

4. Študijski program in stopnja

5. Letnik

6. Semester

7. Vrsta učne enote

8. Vertikalni steber
Medicina/Dentalna medicina kot znanost
Profesionalni razvoj
K pacientu in skupnosti usmerjena medicina/dentalna medicina

9. Sodelujoče organizacijske enote /  Izvajalci učne enote
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10. Kreditna ovrednotenost

11. Oblike študijskih obveznosti 

Predavanja

Seminarji

Laboratorijske vaje 

Klinične vaje

Druge oblike študija 

Samostojno delo študenta 

Skupaj

12. Nosilec predmeta

13. Jezik izvajanja

14. Pogoji za opravljanje študijskih obveznosti

/ Koordinator vsebinskega sklopa
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5. Predvideni študijski rezultati

2. Cilji in kompetence

b. Vsebina, temeljni cilji, potek študija

4. Primarno in dopolnilno študijsko gradivo

1. Vsebine učne enote - Izpitne teme, klinične slike in veščine

3. Metode poučevanja in učenja ter način izvajanja učne enote študija
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6. Način ocenjevanja in preverjanja znanj in veščin učne enote (sprotno in končno preverjanje znanja,
pogoji za pristop h končnemu preverjanju znanja)

7. Druge informacije

8. Reference nosilca predmeta ali koordinatorja vsebinskega sklopa

Datum objave



NAVODILA ZA IZPOLNJEVANJE

• Vsak predmet ali vsebinski sklop mora imeti svoj učni načrt.

Prvi del – a. Podatki o učni enoti
• Pri izpolnjevanju točk 1–10 si pomagajte s predmetnikom Študijskega programa 2020.
• Če predmet ni uvrščen v modul, izpustite točko 1.
• Če predmet nima vsebinskih sklopov, izpustite točko 3.
• Točka 7: Izberite, ali gre za obvezni ali izbirni predmet.
• Točka 8: Označite lahko en, dva ali vse tri vertikalne stebre.
• Pojasnilo k točki 10 in 11: V tabelo vpišite število ur, ki so namenjene posamezni obliki pouka. 

Ena kreditna točka pomeni 30 ur obremenitve študenta. Teh 30 ur (pri čemer ura predstavlja 45 
minut) se razdeli v razmerju 1:1, in sicer 15 ur za organizirane oblike pouka in 15 ur za 
individualno študijsko delo ter priprave na izpit, t.i. samostojno delo študenta. Ure se samodejno 
seštejejo.

Drugi del – b. Vsebina, temeljni cilji, potek študija
• Točka 1: Pri oblikovanju seznamov kliničnih slik in kliničnih veščin si pomagajte s seznamov 

Kliničnih slik in Kliničnih veščin, ki so del Predloga izboljšav in sprememb Študijskega 
programa 2020.

• Točka 2: Pri pisanju si pomagajte s seznamom Temeljnih ciljev in splošnimi in specifičnimi 
kompetencami, ki jih najdete v dokumentu z opisom predloga novega študijskega programa.

• Točka 6: Opišite tako sprotna kot tudi končna preverjanja znanja in navedite pogoje za pristop h 
končnemu preverjanju znanja.
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	Besedilo20: Kirurgija
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	Besedilo23: Katedra za kirurgijo
	Besedilo24: izr. prof. dr. Tomaž Smrkolj, dr. med.
	Besedilo25: Vpis v 6. letnik
	Besedilo26: Študent spoznava delo kliničnega zdravnika kirurga oziroma zdravnika različnih subspecialnosti kirurgije. V učnih bazah osvoji temeljna znanja kliničnega odločanja, nauči se kliničnih veščin, se spozna s poklicnimi vrednotami, timskim delom in krepi svojo motivacijo za klinično delo. 
1.delo v sprejemnih ambulantah 
2. delo v urgentnih ambulantah
3. delo v kontrolnih ambulantah
4. asistiranje pri velikih operacijah
5. delo v ambulantnih operacijskih dvoranah
6. administrativno vodenje ambulantnih bolnikov
7. administrativno vodenje hospitaliziranih bolnikov
8. načrtovanje zdravljenja
9. sodelovanje na konzilijih
10. dežurstva na urgentnih oddelkih
11. prikaz bolnikov na kliničnih raportih
12. prikaz bolnikov na MM konferencah
 

	Besedilo27: Študent pod nadzorom mentorja opravlja vse vrste zdravniškega dela na delovnih mestih operacijskih strok, pri čemer povezuje predhodno pridobljena znanja o nastanku, klinični sliki, diagnostiki in zdravljenju kirurških bolnikov.
	Besedilo28: 1. praktično delo ob mentorju po sistemu na enega mentorja en študent
2. predavanja
3. seminarske vaje
4. vaje ob bolniku
5. predstavitve primerov
6. klinične konference
7. poročila iz literature
8. praktično delo na modelih
9. reševanje papirnatih kliničnih primerov
10. delo v ambulantah, operacijskih dvoranah, delavnica

	Besedilo29: Zaključni izpit je pisni (50%) in ustni (50%). 

Po zaključenih vajah je organiziran pisni izpit, le ta je sestavljen iz 100 vprašanj multiple choice, iz vseh kirurških področij, vsako vprašanje ima pet možnosti, samo ena pa je pravilna. Za reševanje pisnega izpita imajo študentje na voljo 2 uri.
Da študent opravi pisni izpit mora doseči 60 % pravilnih odgovorov.
Po uspešno opravljenem pisnem izpitu so študentje razporejeni še na ustni del izpita, znanje izkazano na ustnem izpitu je merodajno za določanje končne ocene.

Izpitni rok v določenem bloku je namenjen le študentom, ki so poslušali predmet v tem bloku in je to za te študente prvi rok. Drug in tretji rok sta skupni spomladanski in jesenski rok. Študent tekočega letnika ne more opravljati izpita v rokih, ki so v ostalih blokih.  
	Besedilo30: Natančen potek študija
1. Skupni praktični del
Skupni praktični del pouka obsega 2-urni tečaj kirurških veščin . kirurško šivanje. Študentje so pri delu razdeljeni v 2 skupine (približno 25 študentov na skupino). Tajništvo Katedre za kirurgijo v spletni učilnici objavi kako so skupine razdeljene. 
2. Vaje na obveznem oddelku (KO za travmatologijo, KO za abdominalno kirurgijo in OI)
Študenti, ki vaje iz kirurgije opravljajo v Ljubljani, morajo prvi del vaj opraviti na enem od naslednjih »obveznih« oddelkov:
- KO za travmatologijo
- KO za abdominalno kirurgijo
- Onkološki inštitut - kirurgija
Razpored po oddelkih pripravi predstavnik sklopa in ga posreduje tajnici Katedre za kirurgijo (tjasa.mlakar@mf.uni-lj.si). Mentorje študentom določi tajnica Katedre za kirurgijo; največ 2 študenta/1 mentorja, v večini je 1 mentor 1 študent.
Vaje na obveznem oddelku potekajo 1.-3. teden pouka kirurgije. 

3. Vaje na izbranem oddelku
Študenti, ki vaje iz kirurgije opravljajo v Ljubljani, drugi del vaj (4.-5. teden) opravijo na enem od »izbranih« oddelkov. 
Študent izbira med naslednjimi oddelki:
- Klinični oddelek za urologijo,
- Klinični oddelek za kirurgijo srca in ožilja,
- Klinični oddelek za torakalno kirurgijo,
- Klinični oddelek za nevrokirurgijo,
- Klinični oddelek za abdominalno kirurgijo,
- Klinični oddelek za travmatologijo,
- Klinični oddelek za plastično kirurgijo in opekline,
- Klinični oddelek za kirurške infekcije,
- Onkološki inštitut - kirurgija
Študent si izbere zgolj željeni oddelek. Seznam po oddelkih pripravi predstavnik sklopa in ga posreduje tajnici Katedre za kirurgijo (tjasa.mlakar@mf.uni-lj.si). Število mest na posameznem oddelku je odvisno od razpoložljivega števila mentorjev. O tem tajnica Katedre za kirurgijo obvesti predstavnika sklopa še pred začetkom pouka kirurgije. Razpored po posameznih mentorjih nato pripravi tajnica Katedre za kirurgijo.

4. Obveznosti študenta
Prvi dan pouka (na uvodnem predavanju) študent prejme list za beleženje opravljenih obveznosti (Evidenčni list), ki ga odda v tajništvo Katedre za kirurgijo zadnji dan pouka v sklopu, skupaj z natisnjenim seminarjem in podpisanimi obveznimi prediztpitnimi seminarji Urgentna stanja in Ukrepi ob množičnih nesrečah.

Seminarsk analoga
Študent je zadolžen za pripravo seminarja pod vodstvom mentorja na obveznem oddelku (1.-3 teden vaj).


Ambulante
Študent gre dvakrat v ambulanto z mentorjem na obveznem oddelku in dvakrat z mentorjem na izbranem oddelku. Podpisi se preverjajo na evidenčnem listu.

Predizpitni seminar – Urgentna stanja in Ukrepi zdravstva ob množičnih nesrečah potekajo predavalnici na stari Travmatološki kliniki. Prisotnost na predizpitnem seminarju je obvezna.
	Besedilo31: SMRKOLJ, Tomaž, ČEGOVNIK PRIMOŽIČ, Urška, FABJAN, Teja, ŠTERPIN, Saša, OSREDKAR, Joško. The performance of the XpertBladder Cancer Monitor Test and voided urinary cytology in the follow-up of urinary bladder tumors. Radiology and oncology. [Print ed.].2021, vol. 55, no. 2, str. 196-202, viii, ilustr. ISSN 1318-2099. https://sciendo.com/article/10.2478/raon-2020-0072, DOI: 10.2478/raon-2020-0072. [COBISS.SI-ID 43209987]
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	Besedilo33: Smrkolj V. Praktikum ambulantne operacijske kirurgije, Ljubljana 2001
Smrkolj V. Kirurgija, Ljubljana 2014

	Besedilo40: Znanje in razumevanje:
Študent bo teoretično in praktično osvojil temelje operacijskega zdravljenja. 
Uporaba:
Študent bo sposoben uporabiti znanje in veščine v klinični praksi, predvsem razmejiti do katere meje lahko zdravi sam in kdaj mora  uporabiti nasvet specialist.

Prenosljive spretnosti:
Študent bo osvojil začetne spretnosti kirurškega dela in obnašanja v operacijski dvorani
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