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Temat / Prowadzacy Zagadnienia
11 (14.10.2026)

1. Woczesne etapy gametogenezy — pierwotne komorki ptciowe — gonocyty, mejoza przebieg i znaczenie.
Gametogeneza, transport gamet, 2. Zarys budowy histologicznej jader i przebieg spermatogenezy, regulacja hormonalna.
zaptodnienie 3. Zarys budowy histologicznej jajnikow i przebieg oogenezy, regulacja hormonalna.
dr Aleksandra Piotrowska, 4. Podobiefistwa i roznice oogenezy i spermatogenezy (w dojrzewaniu gamet, zatrzymaniu podzialow).
prof. UMW 5. Zaptodnienie — przebieg i znaczenie (kapacytacja, reakcja akrosomalna), powstanie zygoty.

6. Zaptodnienie in vitro.

7. Rozpoznawanie wad ptodu, Zesp6t Downa, Edwardsa, Pataua.

111 (21.10.2026)

Powstawanie listkow zarodkowych
dr Aleksandra Piotrowska,

1. Powstawanie blastocysty — proces kompakcji i kawitacji zarodka.
2. Zagniezdzenie zarodka, dwulistkowa tarczka zarodkowa.
3. Proces powstawania zewnatrzzarodkowej jamy ciata (pecherzyk zottkowy pierwotny) i pecherzyka

prof. UMW z6ttkowego wtornego.
4. Mezoderma pozazarodkowa i proces jej roznicowania.
5. Etapy procesu gastrulacji, powstawanie smugi pierwotnej.
6. Proces powstawania struny grzbietowe;j.

1V (28.10.2026)

Réznicowanie listkow
zarodkowych
dr Karolina Jabtonska, prof. UMW

Pochodne ektodermalnego listka zarodkowego (neurulacja, komorki grzebienia nerwowego).

Pochodne mezodermalnego listka zarodkowego (mezoderma przyosiowa, mezoderma posrednia).
Mezoderma boczna (mezoderma $cienna, mezoderma trzewna; jamy ciata).

Pochodne endodermalnego listka zarodkowego (cewa jelitowa).

Wytwarzanie pozazarodkowych naczyn krwionos$nych. Podstawy molekularnej regulacji wytwarzania naczyn
krwiono$nych.

Podstawy molekularnej regulacji réznicowania listkow zarodkowych.

Podsumowanie kluczowych wydarzen w okresie zarodkowym.

8. Przyktady wad strukturalnych i wrodzonych powstatych miedzy 3 a 8 tygodniem rozwoju zarodkowego.
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V (04.11.2026)

Lozysko, btony ptodowe
dr Agnieszka Gomutkiewicz,
prof. UMW

1. Definicja i rodzaje bton ptodowych. Pecherzyk zéltkowy: powstawanie, rozwdj i budowa

w kolejnych dniach/tygodniach rozwoju zarodkowego, funkcje. Omocznia: powstawanie, rozwoj
I budowa w kolejnych dniach/tygodniach rozwoju zarodkowego, funkcje.

. Owodnia: powstawanie, rozwoj i budowa w kolejnych dniach/tygodniach rozwoju zarodkowego, funkcje,

nieprawidlowos$ci owodni. Sznur pepowinowy: rozwo6j, budowa, nieprawidtowosci sznura pgpowinowego.

. Plyn owodniowy: powstawanie, sktad, prawidtowa objetos¢ i rola ptynu owodniowego, zaburzenia objgtosci

ptynu owodniowego w czasie cigzy, wykorzystanie ptynu owodniowego w diagnostyce prenatalne;j.

. Kosmoéwka: powstawanie, rozwoj i budowa w kolejnych dniach/tygodniach rozwoju zarodkowego (procesy

zachodzace w obrebie trofoblastu; blaszka/ptyta kosmowki; kosmki palowe i kosmki wolne; kosmki
pierwszo-, drugo- i trzeciorzedowe; kosmowka kosmata, kosmowka gladka). Zaburzenia rozwoju trofoblastu.

. Lozysko: rozwdj 1 budowa tozyska, krazenie lozyskowe, bariera tozyskowa, czynno$¢ tozyska.
. Blony plodowe u bliZniat: blizni¢ta dizygotyczne, bliznigta monozygotyczne, nieprawidtowos$ci zwigzane z

cigzami blizniaczymi.
[Sugestia podziatu zagadnien dla grupy 8-osobowej: punkty 1-2 — po 2 os. / kazde zagadnienie, punkty 3-6 — 1
0s. / kazde zagadnienie]

VI (12.11.2026)

Molekularne podstawy rozwoju
dr Aleksandra Partyfiska

. Pojecia: interakcje nabtonkowo-mezenchymalne, szlak przekazywania sygnatu, ligand, receptor, czynnik

transkrypcyjny. Szlak sygnalizacyjny TGF/BMP oraz szlak sygnalizacyjny kwasu retinowego (RA). Skutki
zaburzenia sygnalizacji TGF3 /BMP oraz kwasu retinowego.

. Szlak sygnalizacyjny Notch-Delta oraz szlak sygnalizacyjny Sonic Hedgehog. Skutki zaburzenia sygnalizacji

Notch-Delta oraz Sonic Hedgehog. Molekularne podstawy powstawania naczyn krwiono$nych wraz z
odniesieniem klinicznym.

. Szlak sygnalizacyjny Wnt/B-katenina. Skutki zaburzenia sygnalizacji Wnt/-katenina. Molekularne podstawy

rozwoju skory i jej wytworow wraz z odniesieniem Kklinicznym.

. Szlak sygnalizacyjny FGF. Skutki zaburzenia sygnalizacji FGF. Molekularne podstawy rozwoju konczyn wraz

z odniesieniem klinicznym.

. Molekularne podstawy powstawania osi ciata (w tym prosze rowniez uwzgledni¢ udziat genoéw

homeotycznych) i lateralizacji wraz z odniesieniem klinicznym.

. Molekularne podstawy rozwoju cewy jelitowej, miesni i oka wraz z odniesieniem klinicznym.
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7. Molekularne podstawy rozwoju mozgowia (tytomédzgowia, srodmozgowia i przodomodzgowia) wraz z
odniesieniem klinicznym.

8. Molekularne podstawy powstawania grzebieni nerwowych grzebienia nerwowego. Geny/bialka i szlaki
sygnalizacyjne biorgce udziat w oddzielaniu, migracji i réznicowaniu komorek grzebienia nerwowego do
komorek docelowych. Zaburzenia zwigzane z komoérkami grzebienia nerwowego.

VII (18.11.2026)

Narzad skrzelowy i zaburzenia jego
rozwoju

dr Aleksandra Piotrowska,

prof. UMW

1. Pochodne tukéw skrzelowych i ich unaczynienie, wlaczajac struktury tworzone przez chrzastki
1 mig$nie.

2. Struktury formowane przez rozne bruzdy gardtowe i kieszonki. Defekty czaszkowo-twarzowe.

3. Rozwoj jezyka i tarczycy oraz ich anomalie.

4. Wyniostosci twarzowe, ktore uczestnicza w tworzeniu twarzy, wilaczajac segment migdzyszczgkowy,
podniebienie wtorne i jame ustna.

5. Rozwdj jamy nosowej i $linianek.

6. Rozwdj ucha.

VIII (25.11.2026)

Rozwdj uktadu moczowo-
ptciowego
dr Katarzyna Haczkiewicz-Le$niak

Narzady nerkowe + molekularna regulacja rozwoju nerek.

Potozenie 1 funkcja nerek + pecherz i cewka moczowa.

Rozw@j 1 réznicowanie gonad.

Réznicowanie przewodow plciowych, molekularne podstawy rozwoju uktadu ptciowego.
Pochwa i1 narzady plciowe zewnetrzne (meskie 1 zenskie).

oakrwbnPE

Anomalie piciowe. Zstepowanie jader i jajnikow.

IX (02.12.2026)

Rozw¢j uktadu oddechowego
i pokarmowego

dr Agnieszka Gomutkiewicz,
prof. UMW

1. Rozw¢j uktadu oddechowego (oddzielanie uchytka od jelita przedniego, rozwoj drzewa oskrzelowego, etapy
dojrzewania ptuc, wady wrodzone).

2. Rozwdj cewy jelitowej i jam ciata (powstawanie pierwotnej cewy jelitowej, jamy brzusznej, krezki
I przepony).

3. Rozwdj jelita przedniego (odcinki, wady rozwojowe).

4. Rozwoj jelita srodkowego (odcinki, przepuklina fizjologiczna, obrot jelita, wady rozwojowe).
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5. Rozwadj jelita tylnego (odcinki, wady rozwojowe).

6. Molekularne podstawy rozwoju uktadu pokarmowego.
X (09.12.2026)

1. Pochodzenie i rozw0j uktadu szkieletowego (pojecia — somity, somitomery, dermomiotom, sklerotom).
Rozwdj uktadu szkieletowego Rodzaje kostnienia.
1 mig§niowego 2. Rozwdj szkieletu osiowego — powstawania kregostupa, rozwéj kregdéw (stadium chrzestne, kostne); wady
dr Urszula Ciesielska, prof. UMW wrodzone krggostupa.

3. Rozwdj czaszki, wady w rozwoju czaszki.

4. Rozwdj konczyn oraz zaburzenia w rozwoju konczyn.

5. Uktad mig$niowy — pochodzenie i rozwoj mig$ni szkieletowych, gtadkich i migénia sercowego.

6. Zaburzenia w rozwoju migsni.
X1 (16.12.2026)

1. Zarys budowy serca.
Rozwoj serca i naczyn 2. Poczatek rozwoju serca i przeksztatcenia cewy sercowej (okres 19 do 26 dni, wady rozwojowe).
krwionosnych 3. Rozwdj serca czterokomorowego — podziat kanatu przedsionkowo komorowego (okres 27 do 37 dni).
dr Karolina Jabtonska, prof. UMW | 4, Rozw@j zatoki zylnej 1 podzial pierwotnego przedsionka (powstanie otworu owalnego, zmiana krazenia po

narodzeniu powodujgca zamknigcie otworu, wady rozZwojowe).
5. Podziat pierwotnej komory (czg$¢ btoniasta 1 mig§niowa, wady rozwojowe), opuszki serca 1 pnia t¢tniczego
(przegroda aortalno-ptucna, wady rozwojowe).

6. Powstanie zastawek w sercu.

7. Uktad krazenia ptodu i noworodka (zmiany krazenia po narodzinach).

8. Okres powstania wad rozwojowych serca, czynniki wptywajace na ich powstanie i diagnostyka wad

rozwojowych serca.
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XI11 (08.01.2027)
Profilaktyka wad uktadu nerwowego.

Grzebienie nerwowe.

Powstawanie i r6znicowanie komorek glejowych.
Najczestsze wady wrodzone uktadu nerwowego.
Synaptogeneza.

Rozwoj kresomdzgowia.

Rozwo6j osrodkowego
1 obwodowego uktadu nerwowego
dr Urszula Ciesielska, prof. UMW

oakrwdrE

X111 (13.01.2027)
UWAGA: Temat jest bardzo obszerny, dlatego prosze zastosowac si¢ do ponizszych zalecen tak, aby

Wady rozwojowe prezentacja nie byla zbyt dluga.
dr Agnieszka Gomutkiewicz,

F UMW 1. Wyjasnié pojecia: wada wrodzona, teratologia, teratogen. Poda¢ czesto$¢ wystepowania wad wrodzonych
prof.

(bez okreslania czynnikow).

Typy wad rozwojowych (4 glowne) — krdtka charakterystyka i przyktady.

Wyjasni¢ pojecia (krotko!): agenezja, aplazja, hypoplazja, hypertrofia. hyperplazja.

Poda¢ przyktady (wymieni¢ — nie opisywac szczegdtowo) wad wynikajacych z zaburzen w procesach taczenia
si¢, zamykania si¢, rozdzielania si¢, rekanalizacji, niepelnego obrotu, zwielokrotnienia zawigzkow, przetrwania w
pierwotnym potozeniu, przetrwania struktur istniejacych okresowo (co najmniej 4 wymienic).

2. Przyczyny powstawania wad wrodzonych — podzial na 2 duze grupy: zaburzenia genetyczne

1 czynniki srodowiskowe. Jak czesto pojawiajg si¢ wady z okreslonych grup? (udziat w %).

Wady wynikajace z uszkodzenia pojedynczego genu — podzial, wymieni¢ przyktady chorob (kilka 2-3).
JEDEN przyktad omowi¢ doktadniej (zdjecia) i uzasadni¢ dlaczego ten zostat wybrany.

Aberracje chromosomowe — podziat — przyktady. JEDNA choroba opisana doktadnie.

3. Czynniki teratogenne Srodowiska zewnetrznego:

- Co ma zasadnicze znaczenie przy zadziataniu czynnika srodowiska zewngtrznego?

Czynniki infekcyjne: wirusy, bakterie, pierwotniaki — wymieni¢, ktore moga mie¢ dziatanie teratogenne.
Opisa¢ doktadnie JEDEN przyktad (dlaczego ten zostat wybrany?)

Znaczenie szczepien ochronnych. Czy lekarz moze by¢ antyszczepionkowcem?

4. Zwiazki chemiczne jako czynniki teratogenne.

Przedstawi¢ FAS. Poda¢ minimalng dozwolong ilo$¢ alkoholu w cigzy.

Wymieni¢ pozostate zwigzki chemiczne (krotko wymieni¢ defekty, ktore powoduja) — uzywki oraz narazenie

srodowiskowe.
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5. Leki jako czynniki teratogenne.

Przedstawi¢ histori¢ thalidomidu (,,pokolenie” talomidowe). Wymieni¢ inne leki — kilka przyktadow.

Czynniki fizyczne o dzialaniu teratogennym.

6. Diagnostyka prenatalna — wskazania i metody. Przy kazdej z metod okresli¢ ryzyko poronienia oraz podac,
od ktorego tygodnia cigzy ma zastosowanie.




