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Liczba punktéow ECTS 2

laborato-

S projekt inne
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studia
Liczba godzin | stacjonarne: 15 15

w semestrze | studia 9 9
niestacjonarne:




EFEKTY UCZENIA SIE

Svmbol Odniesienie do
Kategoria e):‘e Ktu Efekty ksztatcenia efektow
kierunkowych
Student zna pojecia, twierdzenia i metody
W01 [zwigzane z zastosowaniami fizyki w robotyce medycz- IB1P_WO03
nej.
Student posiada wiedze na temat zakresu i statystyki
W02 | zastosowania robotdéw w polskiej ochronie zdrowia oraz IB1IP_W20
zasady ochrony débr.
Wiedza Student zna i rozumie podstawowe aspekty budowy :gig—wgg
W03 | oraz dziatania zrobotyzowanych systemow i urzadzen, IB1P W10
ktore wspomagajg procedury medyczne. B 1P:W 13
Wo4 Student posiada wiedze dotyczgcg konstrukcji robotow IB1IP_W13
medycznychi teleoperatoréw chirurgicznych. IB1IP W14
Student zna metody wirtualnej rzeczywistosci w obrazo-
W05 waniu pola operacyjnego. IB1P_W18
Student potrafi wykorzystywaé techniki informacyjne IB1P_UO7
U0l [oraz metody pomiarowe w pozyskiwaniu danychdla IB1P_U11
potrzeb chirurgii matoinwazyjnej.
Umieietnosci Student potrafi rozpoznac i analizowac problemy z za- IB1P_U17
1¢ U02 [ kresu robotyki medycznej, w tym chirurgii robotowej oraz IB1P_U18
projektowac ich rozwigzania. IB1P_U20
uo3 Potrafi analizowac zjawiska i procesy fizyczne wykorzy- IB1P_UO5
stywane w diagnostyce i terapii chorob. IB1P_U17
KOL %e:(t:j?otow do korzystania z obiektywnych zrédet infor- IB1P_KO1
Kompetencje K02 Student potrafi dostrzec role inzyniera w poprawie jako- IB1P_KO03
spoteczne $ci zycia cztowieka. IB1P_K04
Jest gotow do formutowania wnioskoéw z wtasnych ob-
K02 serwacj. IB1P_KO03

TRESCI PROGRAMOWE

Forma
zajec

Tresci programowe

wyktad

Historia rozwoju chirurgii robotowej w Polsce. Zakres i statystyki zastosowania robo-
téw w polskiej ochronie zdrowia. Praktyczne zalety stosowania robotéw chirurgicz-
nych. Podstawowe pojecia z zakresu chirurgii robotowej. Technologia chirurgii mini-
malnie inwazyjnej. Zabiegi w chirurgii matoinwazyjnej — instrumentarium i techniki
operacyjne. Przysztos¢ chirurgii matoinwazyjnej. Korzy$ci zdrowotne i ekonomiczne
wynikajgce z operacji matoinwazyjnych. Podziat systeméw mechatronicznych stoso-
wanych w medycynie. Przeglad konstrukcji robotéw medycznych i teleoperatoréw
chirurgicznych. Budowa robota da Vinci i innych systeméw zrobotyzowanych stos o-
wanych w: ortopedii (makoplastyka), neurochirurgii (stereaotaksja), okulistyce i in.
Metody oceny wtasnosci robotéw medycznych. Bezpieczenstwo w stosowaniu robo-
tow medycznych. Wspotczesne roboty medyczne: napedy w robotach, uktady senso-
ryczne, uktady nadzorowania i programowania pracy robotéw. Dotykowe (haptic) i
wizualne sprzezenie zwrotne. Budowa minimalnie inwazyjnych narzedzi chirurgicz-
nych. Struktury fancuchéw kinematycznych ramion manipulatoréw robotéw medycz-
nych i zadajnikéw ruchu. Metody wirtualnej rzeczywistosci w obrazowaniu pola ope-
racyjnego. Przyktady systemow komercyjnych i symulatoréw; laparoskopy, endosko-
py (bronchoskop, artroskop, cystoskop duodenoskop, fiberoskop, gastroskop, kolo-
noskop, laryngoskop). Telemedycyna. Mini- i mikroroboty stosowane w medycynie.
Perspektywy robotyki medycznej.




¢éwiczenia

Wizualizacja prototypowanych elementéw, mechanizmoéw. Modelowanie i wizualiza-
cja oraz okreslanie przestrzeni roboczej uproszczonego modelu robota chirurgiczne-
go. Projekt narzedzia chirurgicznego w oparciu o dane katalogowe narzedzi chirur-
gicznych. Pozycjonowanie narzedzi endoskopowych wzgledem operowanego organu
przy zastosowaniu kamery endoskopowej wyposazonej w zrodto swiatta. Instrumen-
tarium i techniki zabiegéw chirurgicznych w traumatologii i ortopedii.
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FORMA | WARUNKI ZALICZENIA

Forma
zajec

Forma zaliczenia

Warunki zaliczenia

wyktad

zaliczenie z oceng

Uzyskanie co najmniej 61% punktow z testu kohcowego

éwiczenia

zaliczenie z oceng

Przygotowanie projektu zgodnie z wytycznymi opracowa-
nymi i przedstawionymi przez wyktadowce.




NAKLAD PRACY STUDENTA

Bilans punktéow ECTS

Obcigzenie studenta nggf‘k'a
Lp. Rodzaj aktywnosci studia Studia
stacjonarne niestacjonarne
1 Udziat w zajeciach zgodnie z planem WiC|LIPIS|W|IC|L|P|S h
’ studiow 15 | 15 9 9
2. | Inne (konsultacje, egzamin) 2|2 2 |2 h
3 Razem przy bezposrednim udziale 34 29 h

nauczyciela akademickiego

Liczba punktow ECTS, ktora student
4. | uzyskuje przy bezposrednim udziale 1,4 0,9 ECTS
nauczyciela akademickiego

Liczba godzin samodzielnej pracy

5. studenta 16 28 h
Liczba punktow ECTS, ktéra student

6. | uzyskuje w ramach samodzielnej 0,6 11 ECTS
pracy

7 Naktad pracy zwigzany z zajeciami 25 25 h

o charakterze praktycznym

Liczba punktéow ECTS, ktorg student
8. | uzyskuje w ramach zaje¢ o charak- 1,0 1,0 ECTS
terze praktycznym

9 Sumaryczne obcigzenie praca stu-

denta S0 50 h
Punkty ECTS za modut
10. 1 punkt ECTS=25 godzinobcigzenia studenta 2 ECTS
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