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K ontaktinformasjon

Fullstendig oersikt over ansatte finner du pa nettvw.ntnu.no/dmf/kontakt

Fakultetsadministrasjonen

Besgksadresse: Det medsinske fakultet
Olav Kyrres gat®
Medisinsk teknisk forskningssenter (MTFS)

(Inngang frabakgarden)
Telefon: 72 82 07 00
E-post dmf-post@medisin.ntnu.no
Nettadresse: www.ntnu.no/dmf
Postadresse: Det malisinske fakultet NTNU

Postboks 8905

MTFS

7491 Trondheim
Studieseksjonen
E-post studie@medisin.ntnu.no
IT -seksjonen
Vakttelefon: 73 55 05 00

E-post drift@medisin.ntnu.no



Det medisinske fakultet

Det medisinske fakultet (DMF) tilbyr forskningsbasert helsefaglig utdanning med vekt pa
fornyelse og utvikling av kunnskaper, ferdigheter og holdningarannen hovedoppgave for
DMF er & drive forskning og fagutvikling innen medisin og helsefag. augus2016 er det

ca. 1250 ansatte ved DMF.

Fusjon

01.01.16 fusjonerte NTNU med Hggskolen i Gjgvik, Hagskolen-T$andelag og Hggskolen

i Alesund. 01.01.17 vil de medisinske/helsevitenskapelige fakultetene ved de fire tidligere
institusjonene bli slatt samen til det nyeFakultet for medisin og helsevitenskapFakultetet

vil da tilby et bredt spekter av helsevitenskapelige utdanninger pa alle nivaer i tre ulike byer.

| denne studiehandboken omtales kun studietiibbudene ved Det medisinske fakultet i
Trondheim. For informasjon om studietilbudene innenfor helsefag ved de tidligere hggskolene,
viser vi til NTNUSs nettsider: www.ntnu.no/studier/alle

Studier

Profesjonsstudiet i medisin

De fagrste medisinstudentene kom fra Bergen til Trondheim i 1975, tibatetden gang het
Universitetet i Trondheim, for & ta fatt pa den kliniske delen av studiet. De hadde da allerede
studert prekliniske fag i 2% ar, mens det kliniske studiet skulle strekke seg over 3% ar. Siden kom
det hvert ar omtrent 40 studenter fra Baergil klinikken i Trondheim; 20 studenter kom ved
arsskiftet og 20 ved pasketider. Fra hgsten 1993 har Det medisinske fakultet i Trondheim hatt et
fullstendig profesjonsstudium i medisin. Per i dag taogdptl35studenter hver hgst.

Det er opprettet eagen forskerlinje bygd opp rundt det ordinsere profesjonsstudiet. Forskerlinjen

medfarer to ekstra semester avsatt kun til forskning, i tillegg til at det er tilrettelagt for forskning
parallelt med grunnstudiet.

Bachelor
Det medisinske fakultet tiloyr eB-arig bachelor i bevegelsesvitenskap. Studieprogrammet

tilhgrte tidligere Fakultet for samfunnsvitenskap og teknologiledelse, men ble flyttet til DMF fra
01.01.14. Per i dag tas det opp ca. 100 studenter hver hgst.

2-arige masterprogram

| studiearet 208/2017tilbyr Det medisinske fakultet seks&ige masterprogram. Hasten 2016
har disse studieprogrammene totalt omtrent 250 studenter.

| 2003 opprettet vi to masterprogram i henholdsvis nevrovitenskap og treningsfysiologi, og i
2005 ble de farste studenie tatt opp til master i molekylsermedisin. Fra hgsten 2009 tilbyr
fakultetet dessuten en master i klinisk helsevitenskap. | studiedret 2014/2015 tilbys tre separate
studieretninger knyttet til dette masterprogrammet; anvendt klinisk forskning, fedmésegdue

smerte og palliasjon. |1 2014 etablerte vi dessuten en ny master i farmasi, i tillegg til at DMF
overtok ansvaret for master i bevegsiitenskap. Hgsten 2015 starteten ny master i
folkehelsevitenskap med spesialisering i global helse. Badiagsfysiologi, molekylaermedisin,
nevrovitenskap og folkehelsevitenskap er internasjonale masterprogram med undervisning pa
engelsk. De er derfor apne for bade norske og internasjonale studenter. Bevegelsesvitenskap,
farmasi og klinisk helsevitenskap sillderimot krav om norskkunnskaper ved opptak.
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Erfaringsbaserte masterprogram

DMF tilbyr to erfaringsbaserte masterprogram. Dette er studier som er tilpasset studenter som er i
arbeid ved siden av studiene. For & komme inn ma studentene bade ha ent relevan
utdanningsbakgrunn og minimum to ars relevant yrkespraksis.

Master i barn og unges psykiske helse ble opprettet i 2006, og bestar av en rekke frittstaende
emner/moduler. Master i helseinformatikk ble etablert i 2009, og er et tverrfaglig samarbeid
mellom de helseog IT-faglige miligene ved NTNU. De erfaringsbaserte masterprogrammene
presenteres ikke i Studiehandboken. For mer informasjomysentnu.no/videre

Etter og videreutdanning

DMF tilbyr flere etter og videreutdanninger for arbeidstakemmsgnsker ny eller oppdatert
kompetanse. En oversikt over tilbudene vare er tilgjengelig pa vare nettsider;
www.ntnu.no/dmf/videreutdanning

Forskning

Forskningen ved DMF spenner vidt, fra rene basalforskningsmiljger, til translasjonsforskning i
skjeeringspoktet mellom basalfag og klinisk forskning, og til anvendt samfunnsmedisinsk

forskning. Fakultetets tre strategiske satsningsomrader er medisinsk teknologi,
helseundersgkelser og biobanker, og translasjonsforskning. Se www.ntnu.no/dmf/forskning

Det eretablert flere ph.gprogam for & ivareta forskerutdanningen.

Campus Qya

DMF er lokalisert pa @ya i Trondheim. | perioden 2@ 3 ble det nye universitetssykehuset
pa @ya fullfgrt. Dette er et av Europas mest moderne sykehus. Var tette integrasjon med St
Olavs Hospital gir oss et unikt og helhetlig forskningg utdanningsmiljg.

Faglig og administrativ organisering
Ledelse

@verste leder for Det medisinske fakultet er dekan Bjorn Gustafsson. | tillegg har DMF
prodekaner med ansvar for henholdsvis utdanning og forskning. Fakultetsadministrasjonen ledes
av en administrasjonskoodinator. Dekan, prodekanene, fem instituttledergenterledere,
administrasjonskoordinator og fakultetstillitsrepresentanten (student) utgjer fakultetets
ledergruppe.

Fakultetsstyret er DMFs gverste organ. Fakultetsstyret, som bestar av bade eksterne og interne
medlemmer (inkludert studenter), har easfor & fastsette overordnede mal, prioriteringer og
strategier for fakultetetSe www.ntnu.no/dmf/adm for nsermere informasjon om fakultetets
ledelsesstruktur.

Fakultetsadministrasjonen

Fakultetsadministrasjonen er sekretariat for fakultetets styringsergog er inndelt i seks
seksjoner:

Arealforvaltning

Forskningsseksjonen

IT-seksjonen

HR-seksjonen

Studieseksjonen

@konomt og plarseksjonen
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Institutter

Den faglige aktiviteten ved fakultetet er organisert i fem institutter, som igjen er inndelt emindr
instituttgrupper og sentra. Instituttene ledes av en tilsatt instituttleder. Lederteamet ved
instituttene utgjgres for gvrig av nestledere med ansvar for henholdsvis utdanning og forskning
og en kontorsjef.

Folgende institutter er organisert under Dedisinske fakultet:
T Institutt for kreftforskning og molekyleer medisin (IKM)
1 Institutt for laboratoriemedisin, barneg kvinnesykdommer (LBK)
9 Institutt for nevromedisin (INM)
T Institutt for samfunnsmedisin (ISM)
1 Institutt for sirkulasjon odpildediagnostikk (ISB)

Studentdemokrati og linjeforeninger

Studenttinget NTNSTi) bestar awtudenter som er valgt fra samtlige av NTNUs fakulteter.

STi er universitetets gverste studentorgan, og skal ivareta studentenes interesser ovenfor
NTNUs styre, dministrasjon og ledelse. STi jobber ogsa for a fa studentenes interesser
ivaretatt nasjonalt og lokalt, blant annet gjennom samarbeid med Norsk Studentorganisasjon
(NSO). Alle studenter ved DMF kan stille som kandidater til STi.

DMF har to fakultetstilitsrepresentanter(FTR1 og FTR2). Disse representerer fakultetets
studenter i blant annet fakultetsstyret, ansettelsesutvalget og instituttledermgtene. | tillegg har
FTR-ene et tett samarbeid med Studenttingets ledelse og studentrepresentantene i WENUs st

Studentradet ved DMmbestar av fakultetstillitsrepresentantene, instituttstillitsrepresentantene
(ITR), to studieprogramrepresentanter (SPR) samt tillitsvalgte studenter som representerer sine
kull pa medisinstudiet og masterprogrammene. Studentidetet gverste radsorganet for
studentene ved DMF, og skal ta initiativ ovenfor administrasjonen og resten av
studentdemokratiet ved NTNU i saker som er av prinsipiell betydning for fakultetets studenter.

Studentrddet er forpliktet til & jobbe for & gjemfere vedtak i allmgtene og
Generalforsamlingen. Se for gvrig Studentradets nettside: http://dmf.studentrad.no

Generalforsamlingerer studentenes gverste bestemmende organ. Generalforsamlingen er apen
for samtlige studenter ved DMF, og alle kan fremniesaer.

Studentradets ledergruppéSL) er studentenes gverségiministrative organ. Det bestar av
FTRer, ITRer og SPRer. ITRene har i tillegg en ekstra arbeidsoppgave i gruppen:
gkonomiansvarlig, sekreteer, velferdsmiddelansvarlig, studentforeningssal@nsvog
informasjonsansvarlig. Alle medlemmer er valgt av Generalforsamlingen for ett ar.
Fakultetstillitsrepresentantene er faste observatgrer. SL mgtes annenhver uke og gjennomgar
innkomne saker, setter studiesaker pa dagsorden og forbereder sakeddatradet.

Det er opprettestudieprogramrador profesjonsstudiet i medisin og samtlige bachelmaster

og ph.dprogram ved DMF. Studieprogramradene mgtes én til to ganger per semester, og
studentene er vanligvis representert med to til tre medemStudieprogramradenes mandat og
sammensetning finner du pa vare nettsider: www.ntnu.no/dmf/rad/programrad

Linjeforeninger

For bachelorstudenter i bevegelsesvitenskap; CAF  http://www.cafidrett.wordpress.com

For masterstudenter; Soma https:/6omadmf.wordpress.com
For medisinstudenter; Medisinerforeningen Placebo http://org.ntnu.no/placebo
For forskerlinjestudenter; Signifikant http://org.ntu.no/signifikant


http://org.ntnu.no/placebo
http://org.ntnu.no/signifikant

Generell studieinformasjon

Kalender for studiearet 2016/2017

2016

16. august Il mmatri kul ering

22. august Vel koongsti nf or masj onsmBte f or

1. september Frist for betaling av semes

15. septembetFr i sgtodfkojrenni ng av utdanni ngy
Frist for sBknad om tilrett
Frist for = f dlelsftBrfeoro gn ybee si

1. november Frist for - melde seg til E

15. november Fri sitnnfloervering av protokoll
medi sinstudi et

1. desember Frist for & sgke om plass pa adgangsbegrensede emner i
varsemesteret

28. novembei 21. desembe Eksamensperiode (NB! Unntak kan forekomme)

2017

9. januar Fri st f or hionvnel deovpeprgi anvge apv- me¢

Medi o januar I nformasjonsmBte for nye ut

1. februar Frist for godkjenning av ut
Frist for betaling av semes

15. februar Frist for sBknad omi tvhreeéem

1. mar s Frist for = sfrkieg oim togrpn ak|
Frist for innl eivMSc nign aPwu bmai

15. mar s Frist for innl eivhearsitnegr aiv bnmea
vi t emakape,r ,i MSExmansi se Phy:
Mol ecul ar Medi ci ne, MSc i n

1. april Frist for - sBke om opptak

Uke 1 P-skeferie

15. april Frist for —-itRmedbomi appudke
2-ri g norskgpr-klige maste

10. ma i Frist for innlevering av ma

15. maii 10. juni Eksamensperiode (NB! Unntak kan forekomme)

1. juni Frist for innlevering av masteroppgave (NB! Unntak kan
forekommme)
Frist for & sgke om plass pélgangsbegrensede emner i
hgstsemesteret

15. juni Frist for innlevering av hovedoppgave pa medisinstudiet

Det tas forbehold om endringer.

Informasjonskilder

Som student ma du selv ta ansvar for a skaffe deg den informasjonen som er ngdvendig for at du
skal kunne gjgre det som forventes av deg. Enhver student har plikt til & rette seg etter de lover
og regler som til enhver tid gjelder for universitetet og fakultetet.

Innsida

NTNUSs intranett (Innsida) finner du fétps://innsida.ntnu.ndDette er fakulteets viktigste kilde
for intern informasjon til studenter og ansatte. Det er derfor viktig at du logger deg péa Innsida
regelmessig.



Eksterne nettsider

www.ntnu.no/dmér den eksterne nettsiden til Det medisinske fakultet. Her finner du oppdatert
informasjon om forskning, studier og etteg videreutdanning.

Studiehdndboken

Studiehandboken for Det medisinske fakultet inneholder en oversikt over studieplanene for
fakultetets studieprogram samt en rekke andre nyttige opplysninger. Her finnes dessuten viktige
bestemmelser i de lover og regler som gjelder for fakultetets studeritemasjonen som finnes

i studiehadndboken kan endres. Disse endringene vil komme i studiehdndboken pa nett og vil til
enhver tid veere gjeldende. Slike endringer vil bli varslet.

Semesterhefter

For hvert semester pa medisinstudiet blir det laget stesterhefte som gir en detaljert
beskrivelse av den undervisningen som vil forega i semesteret. Semesterheftet inneholder ogsa
opplysninger om andre forhold som kan vaere av betydning i studenthverdagen. Heftet blir lagt ut
pa fakultetets nettsider.

E-leerimgssystem (EB)

Peridag e t 6 s | e ar nlengsystbhd, NdJlzenytees av de fleste av bachelgr
masterprogrammene samt lgggsierdk ur s et p- medisinstudiet. Gj er
kommunisere med medstudenter og fagleerere ved NTNU, og réagkekan distribuere
undervisningsmateriell til studentene. Som student kan du dessuten opprette egne prosjektrom for
samarbeid med studenter p- eget eller andre ku
Innsida.

Fra 2017/2018 gar NTNU oveit &t nytt eleeringssystem; Blackboaroenemner ved DMF
vil imidlertid prgve ut Blackboard allerede fra hgsten 2016. Dersom dette gjelder et emne du
skal ta, vil du fa beskjed om dette.

Timepl@n

Timeplanene for det enkelte semester eller emne er tjgjignpa nett
http://timeplan.medisin.ntnu.no

Informasjonsmgter

Medisinstudiet: Ved starten av hvert semester vil semesterkoordinatoren holde et
orienteringsmgte for studentene. P4 mgtet blir det gitt opplysninger om hvordan undervisningen
er lagt opp og hvilken innsats som forventes av studentene i lgpet av semesteret.

Bachelor og masterprogram:Orienteringsmgte holdes ved starten av farste semester. Her gis
praktisk informasjon, og de ulike emnene som inngdr i studieprogrammet presenteres.

Studieveiledning og-informasjon

Som student ved Det medisinske fakultet har du flere dut&&ontakt med hvis det er noe du
lurer pa vedrgrende studiene eller studiehverdagen.

Ekspedisjonen i Kunnskapssenteret

Fakultetets ekspedisjon finner du i Kunnskapssenteret (1. etasje). Her kan du blant annet fa
karakterutskrift og attester pa at du er student hos oss, og du kan fa hjelp hvis du leter etter, eller
har behov for & booke et rom p& campus. For rombestillamg du ogsa sendepest til
romadm@medisin.ntnu.no
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Studieseksjonen
Du er hjertelig velkommen til kontakte Studieseksjonen hvis du gnsker noen a snakke med om

studiene dine, eller hvis du har spgrsmal om for eksempel valg av studium/emner, oppbygging av
grad, permisjon, eksamensoppmelding eller utenlandsopphold. Du finner Studieseksjonen i
Medisinsk teknisk forskningssenter (MTFS), 1. etasje (inngang fra bakgarden).

Underfinner du kontaktinformasjon og arbeidsomrader for de ansatte ved Studiesekisjasen.
du er usikker pa hvem du skal kontakte, kan du sendepeatéil studie@medisin.ntnu.noeller
ringe til telefon72 82 07 00Du vil da bli henvist til riktig person.

Tore Romundstad
Telefon: 7359 89 12 Seksjonssjef
E-post:tore.romundstad@ntnu.no

Ingrid Ofstad Dahl
Telefon: 7359 89 12 1 2-arig master
E-post: ingrid.o.dahl@ntnu.no

Jannicke Gjglme Eriksen
Telefon: 73 59 87 55 1 Profesjonsstudiet i medisin
E-post: jannicke.eriksen@ntnu.na

Lars Trovatten Grgnflaten
Telefon: 73 59 01 40
E-post: lars.gronflaten@ntnu.no

2-arig master
Etter og videreutdanning

= =

Marianne Herman
Telefon: 73 59 88 92 1 Ph.d. (forskerutdanning)
E-post: marianne.herman@ntnu.r

Thea Sofie Melhuus Hojem
Telefon: 73 59 88 67 1 Profesjonsstudiet i medisin
E-post: thea.hojem@ntnu.no

Ida Marie Bruun Jacobsen
Telefon: 73 586 97 1 Profesjonsstudiet i medisin
E-post:ida.jacobse@ntnu.no

June Larsen
Telefon:72 82 07 00
E-post:june.larsen@ntnu.no

Bachelor i bevegelsesvitenskap
2-arig master

= =

Marte Laugen
Telefon: 73 59 87 06 1 Profesjonsstudiet i medisin
E-post: marte.laugen@ntnu.no

Gro Neergard
Telefon: 73 59 87 61 1 Ph.d. (forskerutdanning)
E-post: gro.neergard@ntnu.no

Anne Nylund

Telefon: 7359 88 77 1 Profesjonsstudiet i medisin
E-post: anne.nylynd@ntnu.no
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Mona Dalland Stormo
Telefon: 73 59 87 05 1 Profesjonsstudiet i medisin
E-post: mona.stormo@ntnu.no

Hans Martin Tunaal 1 Profesjonsstudiet i medisin

Telefon: 73 59 89 93 1 Eksperter i team (EiT)

E-post: hans.tunaal@ntnu.no 1 Fakultetskontakt fostudenter med funksjonsnedsettel
Sigrid Wold

Telefon: 73 59 87 39 M1 Phd.

E-post: sigrid.wold@ntnu.no

Studiekonsulenter ved instituttene

Hvert institutt har en studiekonsulent som har ansvar etir ar pa medisinstudiet.
Studiekonsulentene kan blant annet svare pa sparsmal knyttet til undervisningen og timeplanen
for de aktuelle semestrene.

Det enkelte bachelgmasterprogram har en studiekonsulent som er ansatt pa programmets
vertsinstitutt. Eroversikt over disse finner du pa www.ntnu.no/dmf/studier/master

Studentservice

Studentservice pa Dragvoll og Glgshaugen gir veiledning om blant annet studieteknikk,
motivasjon under studieforlapet, eksamensmestring, karriereradgivning og mestring av
stucenttilveerelsen. Les mer www.ntnu.no/adm/sss

Praktiske gjgremal ved semesterstart

Semesteravgift og studiebevis

Du finner betalingsinformasjon for semesteravgiften pa StudentWeb (http://studentweb.ntnu.no/).

Betalt semesteravgift er en forutsetning for & beholde studieretten til studieprogrammet du er tatt
opp til. | hgstsemesteret er betalingsfristeseptember mens betalingsfristen i varsemesteret er

1. februar. Studiebevis og semesterkort utstedes iestanv semesteret. Det er kun registrerte
studenter som far studiebevis. For & fa studiebeviset ma du mate opp personlig og ha med deg
gyldig legitimasjon.

For & fa gjennomfare eksamen ma semesterkort og studiebevis fremvises ved oppmgte i
eksamenslokalet

Det medisinske fakultet har i tillegg egne-kort for sine studenter. Dette brukes som ngkkelkort

i NTNUs lokaler pd Campus @ya. Kortet er ogsa et bevis for at du har lov til & ferdes pa
sykehusomradet, og ma derfor alltid baeres godigyvied studiestart vil du fa informasjon om

nar og hvor IBkortet utstedesDu ma ha betalt semesteravgiften ca. en uke far du kan fa kort.

Godkjenne utdanningsplan og vurderingsmelding

Nar du har planlagt hvike emner du vih, md du melde fra om dettened en
undervisningsmelding pa StudentWeb. Dette gjer du ved & oppdatere utdanningsplanen din.
Utdanningsplanen er basert pa det studieprogrammet du er tatt opp til, og er en gjensidig avtale
mellom deg som student og NTNU om plikter og ansvar begger gaatefor at studiet skal

kunne gjennomfares pa en tilfredsstillende mate.

Profesjonsstudiet i medisin, master i bevegelsesvitenskap, master i farmasi, M8siencé in
Exercise Physiologyog MSc in Public Health har per i dag faste studielgp. Deagevr
studieprogrammene ved Det medisinske fakultet inneholder en kombinasjon av obligatoriske og
valgfrie emner. Det er da sveert viktig & ta seg tid til & lese relevante studieplaner, og til &

12



planlegge det videre studiet ngye. Husk at noen emner kan bhagstbggrensning og at du
derfor ma planlegge alternative emnegnsker. Ta kontakt med studieveileder hvis du er i tvil.

Fristen for registrering et5. septemberfor hgstsemesteret afy februar for varsemesteret.
Dersom du ikke registrerer deg innen fristene, mister du muligheten for & ga opp til eksamen
dette semesteret. Husk a annullere vurderingsmeldingen (pa StudentWeb) dersom du likevel ikke
skal ga opp til eksamen. Trekkfristear 14 dagerfer eksamensdato. Se StudentWeb for
trekkfristen for dine emner.

Alle studenter skal melde seg opp til vurdering (eksamen). Som vurdering gjelder alt som gir
studiepoengDette gjelder ogsa hovedoppgave og utplassering i lokalsykehus (profesjonsstudiet
medisin) samt masteroppgaven (masterprogrammene) .

| de fleste emner er eksamensdagene allerede fastsatt for helérstudigr du planlegger
studiet er det viktig a kontrollere at du ikke velger emner der eksamensdagene kolliderer. Dersom
det er ngdendig med ekstra tid eller spesielle hjeip@ler under eksamen, sender du sgknad om
dette (med legeerkleering) til Studieavdelingen ved NTNU. Sgknadsfristen er 15. september for
hastsemesteret og 15. februar for varsemesteret.

Adgangsbegrensede emner

De fleste emner ved fakultetet er apne, og alle kvalifiserte studenter far plass. Det finnes
imidlertid emner hvor antallet studenter ma begrenses, for eksempel pa grunn av begrensede
laboratorieressurser. Adgangsbegrensning av emnene fastsettes for etyja@mgem. Studenter

som er tatt opp pa stugiegram, far automatisk opptak til eventuelle adgangsbegrensede emner
som er obligatoriske i studieprogrammet. Fristene for & swgke om opptak til @vrige
adgangsbegrensede emner er henholdsvis 1. juni (for eomenrglervises i hgstsemesteret) og

1. desember (for emner som undervises i varsemesteret.)

Se www.ntnu.no/studier/opptak/emneopptak for en oversikt over adgangsbegrensede emner.

Tap av studierett

Opptak til et studieprogram eller emne gir studierett, shtstil undervisning, veiledning, tilgang
til lzeringsmidler og vurdering (eksame®udieretten oppharer nar studiet er fullfart og bestatt.
Det samme gjelder dersom studenten selv trekker seg fra studiet.

Fakultetet kan fatte vedtak om tap av studterér studenten:

9 ikke betaler semesteravgiften

1 ikke har fullfgrt studieprogrammet pa normert tid med tillegg av 50 % eksklusive
permisjoner. Det kan avtales individuell utdarmgsplan som gar ut over dette;

1 ikke har produsert studiepoeng de siste dsmmestrene i det studieprogrammet
studenten er tatt opp til. Det kan avtales individuell utdaysgitan som gar ut over
dette;

9 har gjennomfgrt samme obligatoriske praksis to ganger, uten bestatt resultat

T har brukt opp sine forsgk til eksamen i et emma Balge studieplanen er obligatorisk

Se for gvrig Forskrift om studier ved NTN& 81, 3-2 og 33 (bakerst idenneboken).

Permisjon

En student som gnsker et avbrudd i studiet, kan sgke om studiepermisjon. Studenten ma ha
gjennomfart mer en 30 studiepoeng av emnene som inngar i studieprogrammet for & sgke
permisjon uten & grunngi seknaden. Sgknad sendes til Studieseksjonen innen far mai

permisjon fra begynnelsen av hgstsemesteret og innen 1. november for permisjon fra
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begynnelsen av varsemesteken. sgknad kan avvises dersom den mottas etter at sgknadsfristen
har gatt ut.

Se for gvrig Forskrift om studier ved NTNU $43bakerst denneboken).

Utdanningskvalitet

NTNU vektlegger kvalitet i utdanning og har som mal at all utdanning er preget av kvalitet pa
hayt internasjonalt niva, faglig og pedagogisk. Alle vare fagmiljger skal utvikle god
utdanningsledelse og kvalitetskultur miedik av systematisk evaluering og god oppfalging.
NTNU har et eget system for kvalitetssikring av utdanning som skal bidra til at vi nar disse

malene.

Kvalitetssikringsarbeidet skal bidra til at studentene oppnar leeringsutbyttet som er definert for
emneneog studieprogrammene.

Les mer pavww.ntnu.no/utdanningskvalitet

Kvalitetssikring av emner

Malet er & sikre at emnets leeringsmal er oppdaterte og relevante, at leeringsaktivitetene i emnet
bidrar til at studentene oppnar laeringsutbyttet og at det er samngemiediom leeringsmalene,
leeringsaktivitetene og vurderingsformene (eksamen). Studentene kan bidra i dette arbeidet
blant annet gjennom deltakelse i referansegrupper og ved a svare pa spgrreskiemaer eller andre
evalueringer som gjennomfgres.

Kvalitetssikrimy av studieprogram

Malet er & sikre at studieprogrammets leeringsmal er oppdaterte og relevante og at emnene som
inngar bidrar til at studentene oppnar leeringsutbyttet i studieprogrammet.

Det er opprettet studieprogramrad for alle vare studieprogram. ider det fagleerere,
studenter og eksterne representanter. Studieprogramradet skal stimulere til faglig og
pedagogisk utvikling av studieprogrammet, og arbeidet for at det utvikles som et faglig godt og
helhetlig studietilbud som gir etterspurt kompetarissamfunnet og arbeidsmarkedet.
Studieprogramradet har et seerlig ansvar for a sikre at studieprogramradet gjennomgar en
lapende evaluering og kvalitetsutviklin§ok etter «Studieprogramrad ved Det medisinske
fakultet> pa Innsida for & fA mer informasjom ostudieprogramradenes mandat og
sammensetning.

Helse, miljg og sikkerhet (HMS)

Studenter og HMS

Som student plikter du & innrette deg i henhold til de mal og planer som gjelder for HMS
arbeid ved NTNU.

Praktisk oppleering av studenter med undervisnilgr éorskning som formal, er underlagt
Arbeidsmiljglovens bestemmelser nar arbeidet foregar under forhold som kan innebaere fare
for liv og helse. Dette gjelder for eksempel nar det i undervisningen brukes maskiner eller
kiemikalier. Du har i slike tilfeltr de samme rettigheter og plikter i det systematiske HMS
arbeidet som ansatte.

| studiesituasjonen for gvrig (lesesaler, auditorier, datasaler etc.) gjelder ikke

Arbeidsmiljglovens bestemmelser for studenter. Universitagshgyskolelovens §-3 gir en
beskrivelse av hvordan det fysiske arbeidsmiljget for studenter skal utformes.
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Nar du er i praksis i en virksomhet, anses du som arbeidstaker pa praksisstedet. Det vil si at du
er underlagt Arbeidsmiljglovens plikter og rettigheter. (jfr. FEIR512-16-1568, § 5).

Avvik

Hva er et HMSavvik?
En mangel eller hendelse som kan medfare/har medfert skade pa mennesker, miljg eller
materiell.

Hvorfor melde?

Vi skal alle ivareta mennesker, miljg og materiell ved NTNU. Meld derfor i fra hvis du
ser/opplever nosom kan utgjgre en fare for/true dette, eller kom med forslag til forbedringer.

Nar du er i praksis blir du ansett som arbeidstaker pa praksisstedet (se over). Du skal da melde
awvik etter praksisstedets rutiner. Det er da praksisstedet som falger opgt,aayihandterer

evt. skader du har padratt deg. Avviket skal ogsa meldes i NTNUs avvikssystem.

Meld awvvik i avvikssystemet

Alle ved NTNU kan melde avvik i NTNUs digitale avvikssystem. Som student har du et
medansvar for & bidra til et godt arbeidsmilpg.du melder et avvik kan bidra til en bedre
hverdag for deg og dine medstudenter. Meld avvik hvis du ser eller opplever noe som har fart
til, eller kan utgjgre, fare for mennesker, miljg eller materiell. Kom ogsa med forslag til
forbedringer i avvikssysmet.

Det er viktig at vi ved NTNU identifiserer forhold som kan bidra til leering, forebygging og
forbedring av organisasjonen.

Slik melder du avvik
Logg pa Innsida
Klikk pa fanen Felles under Mine bokmerker
Klikk pa «Awvik i meld inn»
Velg aviksomrade
Fyll inn all kontaktinformasjon. Dette gjgr du bare farste gang du logger pa.
Registrer HMSavviket
Klikk pa Send avviket

Om palogging

To alternativer for palogging:

1. Du trenger ikke oppgi brukernavn og passord. Det gjelder de fleste.

2. Du ma oppgi brukernavn og passord hvis paloggingsvinduet kommer opp. Skriv
brukernavnet pa denne formen: withu-no\brukernavn

Obligatorisk HMSoppleering

Alle som er tatt opp til et studieprogram ved Det medisinske fakultet ma gjennomfare
obligatorisk HMSopplaering. Neermere informasjon blir gitt ved semesterstart.
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Stipender

Informasjon om Lanekassen finner du pa www.lanekassen.no.

| tillegg finnes det en rekke andre stipendordninger og legater. En oversikt over disse, med
detaljer onbetingelser og sgknadsprosedyrer, finner du i Stipegéegathandboken.

Studenter som skal gjennomfgre et studieopphold i utlandet, kan sgke om gkonomisk stgtte
giennom NORDPLUSeller Erasmusordningene, henholdsvis for Norden og resten av Europa.

Ved utvekslingsopphold utenfor Europa kan studenter sgke om NSilpend, eller om
utenlandsstgtte fra Statens lanekasse for utdanning. Studenter som benytter sgknadsskjema fra
Internasjonal seksjon blir automatisk vurdert med tanke pa ErasN@&DPLUS eller NTNU-

stipend.
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Eksamen

Begreper
Eksamenyurdering) | Kunnskapsog ferdighetsprgving som er avgjgrende for videre stud
progresjon og til slutbachelor, mastergrad eller medisinsk embets

eksamen
Ordineger eksamen Eksamen som planlagt ettgudieplanen
Utsatt eksamen Eksamen som tas etter godkjent forfall til ordinaer eksamen eller ny

forsgk pa eksamen etter ikke & ha bestatt ordinzer eksamen
Eksamenskommisjon | Gjelder medisinstudiet. Sammensatt av semesterkoordinatorene fc
semester som inngar i den enkelte eksamen og fagansvarlige i
semesteret.
Eksamensreglement Et dokument som omhandler de formelle sideneksamerved
medisinstudiet. Dette er underordnet Universitegsh@gskoleloveng
NTNUs studieforskrift.

Hensikten med eksamen

Hensikten med eksamen har tradisjonelt veert & kontrollere studentenes kunnskaper. Dette er
nadvendig for & vurdere om en student kan dawitil neste semester, og et kunnskapsog
ferdighetsniva som forventes. Eksamen er ogsa et verktay i den pedagogiske pneegasen
retningslinjene for en kommende eksamen og innsyn i tidligere eksamenssett veileder studentene
i deres arbeid. Sis men ikke minst, er eksamen et ledd i den |gpeopiefalgingen av
studiekvaliteten

Prinsipielt bar eksamen sgke a evaluere fglgende egenskaper hos studenten:
1 evne til & lgse reelle problemer
1 evne til & resonnere og sette kunnskap i sammenheng
1 evne tila gjengi kunnskap

Eksamener pa profesjonsstudiet i medisin bar i tillegg sgke a evaluere studentens holdninger og
evne til formalstjenlig beslutning og handling.

Tilrettelegging av eksamen

Studenter som har behov for seerlig tilrettelegging av eksameasishen pga. sykdom,
funksjondiemming, fadsel eller amming, ma sgke om dette senesefifember i hgseémesteret

og 15.februar i vasemesteret. Sgknaden sendes til Studieavdelingen, NTNU. Skjema fgr sgknad
ligger pa http://www.ntnu.no/studier/skjemabla. Aktuelle tiltak kan f.eks. veere utvidet
eksamenstid, tilgang pa spesielle hjelpemidler eller annen individuell tilpasning av selve
eksamensituasjonen.

Tid og sted for eksamen

De flesteeksamener i hgstsemesteret 2016 foregar i perioden 28. novergthedesember|
varsemesteret 201foregar de fleste eksamener i tidsromrbBt maii 10. juni. Dato for den
enkelte eksamen publiseres ogsa pa emnets netisidentnu.no/studier/emner

Romplassering for skriftige eksamener offentliggjgres tre virkedager fer eksamen pa
StudentWeb samt pa eksamenskontorets nettsider: www.ntnu.no/eksamen/sted

Studenten ma mate i eksamenslokalet senest ti minutter far eksamensstart. Se for gvrig NTNUs
eksamasinstruks bakerst i denne boken.
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Fusk

DMF ser alvorig pa fusk eller forsgk pa fuskstudenter som har fusket kan bli utestengt fra
NTNU i inntil ett &r. Studenten kan ogsa bli fratatt retten til & g& opp til eksamen ved andre
universiteter og hggskolémMNorge. NTNUSs retningslinjer for fusk eller forsgk pa fusk finner du
bakerst i studiehandbokePlagiering kommer ogsa inn under disse bestemmelsene

For mer informasjoimm fusk se fglgende nettside:
https://innsida.ntnu.no/wikikwiki/Norsk/Juks+p%C3%5%20eksamen

Forfall til eksamen

En student som pa grunn av sykdom eller av anviagendedrsak ikke har kunnet mgte til
eksamen, ma gi melding om dettegilsamenskontoresnarest muligEn student som blir akutt

syk under selveeksamen, ma straks omb® lege.For at en legeattest skal kunne legitimere

gyldig fraveer fra eksamen, ma den veere utstedt senest to dager etter eksamensdagen, og den ma
straks bringes tieksamenskontoreHvis sa ikke skjer, vil studenten kunne miste retten til & ga

opp til usatt eksamen og eksamen vil bli registrert som ikke bestatt.

Forfall til eksamen av andre grunner enn sykdom, vil normalt ikke bli godkjent.

Utsatt eksamen

Utsatt eksamen pa emner utenfor medisinstudiet avvikles ndrekaamensperiodegrafglgende
semester.

Medisinstudiet:

Utsatt eksamen for stadium | oghibldes sa tidlig som mulig etter studiestart om hgdbette

etter gnske fra studentene som gnsker rask avklaring om de far fortsette i sitt kull, eller ma rykke
ned Utsatt skriftig eksamen for Ill C avholdes normalt siste uke i februar. Utsatt eksamen for Il

D holdes i uke 42.

For studenter som tar forskerlinjen vil det bli arrangert eksamen i Il A/B og Il C/D i januar. For
disse vil utsatt eksamen bli ordinaere eksamen (dvgumidi/

NTNU har vedtatt at det ikke lenger skilles mellom sykdom og stryk, og det vil derfor ikke bli
arrangert noen ekstra eksamen for de som en@detsatt eksamen.

Ved karakteren ikke bestatti medisinstudiet

En medisinstudent som har strgketopdineer eksamen og ikke bestar utsatt eksamen,
ma rykke ned til neste kull. Inntil sensuren faller for utsatt eksamen har studenten
vanligvis dispensasjon fra dette kravet, og feglger det kull han/hun tilhgrte i det
foregaende studiear. Dersom studenten ellamtiden far innvilget sgknad om
permisjon fra studiet, ma han/hun ga opp til farste ordinzere eksamen etter
permisjonstidens slutt.

Gjentak av bestatt eksamen

Dersom en student har bestatt en eksamen, har han/hun rett til tre forsgk i hvert emne for a prgve
& forbedre karakteren. Studenten har mulighet til & sgke fakultetet hvor emnet harer til om flere
eksamensforsgk.

Hvis karakteren fastsettes pa grunnlagflaxe delvurderinger, ma vanligvis alle delene tas opp

igjen, om ikke annet star i emnebeskrivelsen. Det er beste karakter som gjelder. Dette betyr altsa
at studenten ikke risikerer a sitte igjen med en darligere karakter enn ved ferste forsgk.
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Tellendeforsgk er nar studenten(studieforskriftens § 8 (pkt3)
- har bestatt eksamen
- far karaktererF/ikke bestatt
- trekker seg etter avmeldingsfristens utlgp
- ikke mgter til eksamen
- ikke leverer besvarelse i en vurdering/delvurdering i et emne
- har mgtt til eksamemmen velger & trekke seg under eksamen
- far sin eksamen annullert pa grunn av fusk, forsgk pa fusk, falskt vitnemal eller annet
uredelig opptreden, jf. Uhl 84
For studenter tatt opp ved NTNU far 1.1.16 telles forsgk fra og med studiearet 2016/17.

Trekk far eksamen
Trekkfristen far eksamen er 14 dager for vurderingsdato. Annullering/trekk gjares i studentweb.

Krav om begrunnelse og klageved eksamen

Det er muligd be ombegrunnelse for sensurvedtaket. Begrunnelsen kan gis skriftlig eller
muntlig etter ensors valg. Begrunnelsen skal fremsettes fakultetet som eier emnet innen en uke
etter sensuren er kjent. Studenten skal motta svar pa begrunnelsen innen to uker.

Ved skriftlig eksamener det mulig & klage pa sensuren. Fgr en klage fremsettes, anbefaler vi at
studenten ber om begrunnelse for sensurvedtaket. Klagen pa karakteren ma sendes inn innen tre
uker etter at sensuren er kjent.

Ved klage vil nye sensorer foreta en uavhengig ening av besvarelsen, uten kjennskap til
opprinnelig resultat eller studenten begrunnelse for & klage. Ny sensur kan gjgres til bade gunst
og ugunst for klager. Fristen for a klage er tre uker etter at sensuren foreligger, eller tre uker etter
at begrunneale for sensurvedtaket er gitt.

Skjema for krav om begrunnelse og klage pa sensuren finnes pa denne informasjonssiden:
https://innsida.ntnu.no/wikilwiki/Norsk/Begrunnelse+og-+klage

Ved muntlig eksamener det ikkemulig & klage pa sensuren, men studerkan be om a fa en
begrunnelse. Dedtgnsket ma i sa fall fnesettes til eksaminator og senselativt umiddelbart
etter at sensuren er gjort kjent for studenten.

Klage pa formelle feil kan forekomme bade pa skriftlig eller muntlig eksamen. Dissaelage
sendestil Studieseksjonen.Klager pa formelle feil kan for eksempel veere feil ved
eksamensoppgaven, eksamensavviklingen eller gjennomfgringen av sensuren. Formelle feil far
bare konsekvenser for vedtaket nar feilen kan ha hatt betydning for studergstasjon eller
bedgmmelsen av denne. Dersom det foreligger en slik feil, oppheves sensurvedtaket og det
foretas ny sensurering eller ny eksamen ma gjennomfares. Om ny eksamen ma gjennomfgres,
gjares dette ved ordineger eller utsatt eksamen.

Hvis du har ledt om begrunnelse for karakteren eller klaget over formelle feil ved eksamen, lgper
klagefristen fra du har fatt begrunnelsen eller klagen over formelle feil er avgjort
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Profesjonsstudiet i medisin

Studieprogramkode: CMED
Studieprogrammets nettsideww.ntnu.no/dmf/studier/medisin

Denne studieplanen er gyldig for studenter som er tatt opp i studiearét22a%

Grunnprinsipper

Studieplanen er konstruert ut fra falgende prinsipper:

1 Fagintegrasjon; samme emne studeres ut fra ulike synsvinkler, megradilav faglig
dybde og med ulike faglige tilneerminger
1 Gjentakelse og utvikling; samme emne behandles flere ganger i lgpet av studiet, men pa
stadig mer videreg-ende niv- (o0spirallbpbring

1 Organblokker; fremdriften fglger et mgnster der fokus jevnligeskifa et organsystem

eller emneomrade til et annet

Tidlig pasientkontakt; studentene mgter pasienter allerede i de farste uker av studiet

Problembasert lzering (PBL); laeringsaktiviteter og kunnskapsutvikling tar utgangspunkt i

helseproblemer fra mgter med pasienter

i Ansvar for egen leering; studentene skal til dels bidra til egen kunnskaps
ferdighetsutvikling gjennom selvstendig kunnskapbienting, faglig eksponering av
kunnskaper og ferdigheter

1 Analyse og resonnement; studentene skal trenes i analyse av pasientopplysninger,
kroppslige funn og prevesvar for & finne frem til mulige diagnoser, behandling og
oppfalging

1 Integrert eksamen; ekmener holdes mot slutten av hvert studiear med unntak av i 5. og
6. studiear. Studentene prgves i hovedsak bredt innen alle emner og ferdigheter som er
undervist i studiearet

1 Vektlegging av atferdsfag; studenten skal utvikle evnen til kommunikasjah feilsta
pasientens plager ogsa i forhold til personlighet, psykososial livssituasjon og samfunn,
dessuten skal studenten ha forstadelse av sammenhenger mellom kropp og psyke

1 Vektlegging av miljgmedisin; ha innsikt i arsaker til og konsekvenser av sykdommer
som finnes i pasientens miljg

1 Kliniske ferdigheter; tilegnes pa ferdighetslaboratorium, ved utplassering i
allmennpraksis, pa uketjeneste, senere i lokalsykehus og kommunehelsetjenesten. |
stigende grad skal studentene selvstendig fa ansvar i arbeidasiedtpr, alltid under
kyndig veiledning og oppfgalging

1 Samarbeidsevne, holdninger og etikk; seerlig gjennom gruppeaktiviteter med
evalueringer, selvrefleksjon og tilbakemeldinger skal studentene kunne utvikle
forutsetningene for teamarbeid, bevissthet omnegpptreden og samfunnsansvar ved
fordeling av helsegoder i mgtet med pasienter

1 Fremstillingsevne; studenten skal trenes i muntlig og skriftlig fagfremstilling ved
kollegial tilbakemelding, gjennom utforming av medisinske journaler, journalnotater og
epkriser med seerlig vekt pa bruk av elektroniske pasientjournalsystemer

1 Forskningskompetanse; studentene skal lzere & vurdere forskningsarbeider og kunne delta
i forskning. Sentralt er arbeidet med en hovedoppgave. Studentene arbeider
forskningsorientert meden avgrenset faglig problemstilling og leverer en skriftlig
avhandling om temaet.

E |

Formal

Profesjonsstudiet i medisin har til formal & utdanne leger med de beste teoretiske, praktiske og
moratetiske forutsetninger for tjenestegjaring innen ulike deler elselvesenet og for videre
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spesialisering innenfor sykehusg primaermedisin. For & oppna dette gnsker Det medisinske
fakultet & gi studentene:
1 en vitenskapelig forankret forstaelse av de biologiske og psykososiale prosesser som er
knyttet til helse ogykdom
9 forstdelse for de grunnleggende prinsipper som gjelder i kommunikasjon mellom
mennesker i sin alminnelighet og mellom lege og pasient i saeerdeleshet
9 forstdelse for de atferdsmessige aspekter ved det & veere syk og for de saeregne
forventninger og kragom stilles til utgvere av legeyrket
7 forstdelse for hvordan forhold utenfor det enkelte individ kan pavirke helse og
sykdomsrisiko
1 kunnskap om hvordan man kan gripe inn for a forebygge sykdom og fremme helse, og
hvordan man best kan behandle oppstattebkésier
1 en holdning til kunnskap og leering preget av nysgjerrighet, engasjement og forpliktelse
slik at de under studiet utvikler evner og ferdigheter som fremmer en stadig
kunnskapstilegnelse, faglige refleksjon og innsikt.

Laeringsmal

Medisinstudiet vedNTNU har ikke et spesifisert pensum knyttet til bestemte lserebgker.
Grensene mellom de ulike fagomradene blir dessuten noe utvisket i et integrert studium. Dette
har fart til et behov for & formulere krav til studentenes prestasjoner pa nye mater. ingdrargs

en oppstilling av hvilke kunnskaper og ferdigheter studentene skal ha og hvilke oppgaver de skal
kunne lgse etter & ha gjennomgatt de ulike etapper i studiet. Sammen med det som er undervist
og det som dekkes av PRippgavene, er leeringsmalene meil o angi hva studentene er
forventet & kunne.

Medisinstudiet skal i lgpet av seks ar fare studentene opp pa et kompetansenivda som er
tilstrekkelig til at de kan fungere godt som turnuskandidater i sykehus. En slik legekompetanse
har flere sider; den omtar kunnskaper og ferdigheter sa vel som holdninger. Det er fakultetets
ansvar & konstruere et studieopplegg som vil lede studentene frem til malet i lgpet av normert
studietid. Et ngdvendig ledd i prosessen er a gi studentene tilbakemeldinger med visse
melomrom om hvordan de ligger an i den forventede kompetansestigning frem mot malet.
Eksamen er universitetets mate & prgve kompetansen. Man tilstreber ulike og varierte
vurderingsformer gjennom studiet: Laeringsmal, undervisning og-&plgaver angir rammer

for hva studentene skal kunne og blir avkrevd til eksamen.

Problembasert laering

Ved det medisinstudietTrondheim spiller problembasert lzering (PBL) en sentral rolle. PBL er

et pedagogisk prinsipp. Det innebeerer at studentenes laering er organisehelsdpaoblemer
presentert av f.eks. en pasient, en virksomhet eller et lokalsamfunn. De presenterte problemer
analyseres. Studentene har i oppgave a sette seg leeringsmal for videre lesning og laering som
bidrar til deres forstaelse og evne til & kunne kénedde spgrsmal som problemet reiser. Det
typiske problem er en beskrivelse av en pasient med en sykehistorie, visse symptomer og kliniske
tegn.

Mye av arbeidet gjgres i grupper. Gruppesammensetningen endres hvert semester. | de to farste
studiedrene megs PBl-gruppen to ganger i uken i to timer sammen med en veileder. | 3. og 4.
studiedr mgtes PBgruppen én gang pr uke, og da i tre timer sammen med en spesialist pa
dagens emne. Ved gjennomgaelse og diskusjon klargjer studentene problemesgp@Bien.

Deretter formuleres laeringsmal som skal vaere retningsgivende for hva de leser og setter seg inn
hver for seg til neste mate. Ved neste RBate drafter gruppen resultatet. Gjennomgaelsen gir
trening i presentasjon av faglig materiale, trening i a stédlevante spgrsmal, anledning til &

finne ut av uklarheter og diskutere alternative forklaringsmater. Resultatet er gkt innsikt og
fordypet forstaelse av helseproblemet.
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Arbeidet i grupper fyller flere funksjoner. For det fgrste er de et forum for faigigigion og

kritisk utpreving av ny kunnskap og forstaelse. Gruppens medlemmer far gjennom prosessen
stgrre bevissthet om hva de kan og ikke kan, de leerer a sette ord pa sin kunnskap, teste sin
forstdelse og motiveres til fortsatt leering. En forutsetnorgvellykket gruppearbeid er at alle
gruppemedlemmene tar ansvar for gruppens felles mal. Gruppearbeidet utgjgr ogsa en
forberedelse til ulike typer samarbeid som siden kan prege yrkessitua$jonésrhold til
pasienter, men ogsa til kolleger. Lagarbéigver innsikt i gruppedynamiske prosesser og
bevisstgjgring om hva som farer en gruppe fremover. Hver enkelt student ma bli seg bevisst
hvordan egne bidrag innvirker pa de gvrige gruppemedlemmene. | PBL legges det ogsa stor vekt
pa evalueringer av ens béd) til gruppen. Alle bgr f& anledning til & trene seg i & ta imot og & gi
konstruktive tilbakemeldinger som ledd i utviklingen av leeringsmilj@et i gruppen, men ogsa for
utvikling av en sosial ferdighet av betydning for fremtidige arbeidsforhold. | tiliégitegnelse

av kunnskaper er det et mal for PBtuppen & fremme sosial utvikling av betydning for senere
yrkesutgvelse.

Veilederens oppgave er ikke a veere laerer, men a veere til statte og hjelp for gruppen i utviklingen
av et godt og konstruktivt laagsmiljg for kunnskapstilegnelsen og sosialleeringen. Gruppen
jobber seg gjennom oppgaven. Veileder kan eventuelt oppklare misforstaelser og gi rad for
laeringsprosessen, men uten & dominere gruppens arbeid. Veileder skal tidvis gjgre medlemmene
oppmerksommepa hva som hender i gruppen, bidra til & lgse uenigheter, vise hva som kan
hindre eller fare gruppen fremover.

De gvrige leeringsaktivitetene som tilbys i studiet kan veere klinikker, forelesninger, kurs og
utplassering. Blant fakultetets ansatte finnest @t stort antall ressurspersoner med
spesialkunnskap innenfor et eller flere fagomrader. De ansatte i vitenskapelig stilling kan fritt
kontaktes av den enkelte gruppe for svar pa spgrsmal. Den viktigste ressursen for den enkelte
student vil likevel veereaglige tidsskrift og leerebgker. Lister over aktuelle lseremidler er angitt i
semesterheftene. | mange tilfeller kan ogsa video,-glaigrammer, plansjer, modeller og
preparater veere nyttige.

Ny studieretning

Fra hgsten 2016 gkes antall studieplasserpfesjonsstudiet i medisin med 15 studenter, fra
120 til 135 studieplassdrfgrste og andre studiear vil allstudenter fglge undervisning pa
campus @ya i Trondheim. Fra hgsten 2018 er det planlagt at NTNU tilbyr ca. 15 studenter pa
kullet mulighet til & falge en ny studieretning fra tredje studiear. Undervisning i den nye
studieretninge vil forega i NordTregndelag pa sykehus og i helsetjenesten for gvrig. Sgknad

og opptak til den nye studieretningen vil skje i andre studiear, primeert etter deeewkske.

Ved behov vil fakultetet foreta loddtrekning av hvem som skal fglge den nye studieretningen.
Denne studieretningen er ikke neermere sk her i denne studiehandboken

Hovedinndeling

Studiet er av praktiske grunner inndelt i tre stadstadium I, 1l og Ill. Hvert stadium er delt i
fire semestre A, B, C og D, eller i to studiedr.

Stadium | (1. og 2. studiear), studentene skal i hovedsak tilegne seg kunnskaper i basalfag, mens
kliniske problemstillinger fungerer som utgangspunkt foridgerog som illustrasjon pa
basalfaglige emner. Ved Kklinikkundervisning, lqgesientkurset og utplassering ved
allmennpraktikerkontorer, far studenten direkte kjennskap til faglige utfordringer i legeyrket.

Stadium Il (3. og 4. studiear), studentene skidégne seg grunnleggende kunnskaper og
ferdigheter i klinisk medisin. | denne perioden har studentene uketjeneste, dvs. undervisning i
sma grupper ved en rotasjon pa kliniske avdelinger pa St. Olavs Hospital, universitetssykehuset i
Trondheim. Slik far stdentene direkte innblikk i sykehuslegenes arbeidsoppgaver og
arbeidsmetoder.
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For stadium Il blir studentene delt i to halvkull. Halvkullene faglger hvert sitt
undervisningsopplegg gjennom ett semester. Deretter bytter de slik at ved studiearets slutt har
alle gjennomgatt det samme. Felles eksamen holdes ved slutten av studiearet.

Stadium Il (5. og 6. studiear), studentene skal levere hovedoppgave, de skal tilbringe en
periode ved lokalsykehus og i kommunehelsetjenesten. Hoveddelen av undervisningen i
samfunns og miljgmedisin er lagt til dette stadiet. | lgpet av den siste del av studiet skal

studentene utvikle faglig overblikk og helhetlig forstdelse. De skal ogsa videreutvikle sine

kliniske ferdigheter slik at de ved endt grunnutdanning kan utgvgjerging pa heayt faglig niva

og i trad med god etisk standard.
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Studieplan

Hast Var
augusti desember . . januar- juni
Stadium I: 1. og 2. ar
Semester |A Fellesemner Semester IB Vurder -
ing
Miniorganblokker ® -
. . . !
M%d|f||r:esII(eSgr(l;nntz)e%repc Ex.phil. og perspektivem Bevegelses 2s
1 apparat, Hugd Hjerte Lunger Mage Tarm % c_g:
Nervesysten Blod S e
Legepasientkurs/Ferdighetslab Legepasientkurs/Ferdighetslab @
Semester IC Semester ID Vurder -
ing
Miniorganblokker Funksjonsblokker N
Sentralnervesystem Kvinnesykdommer o %
Sanseorganer Fadsel barn Likevekt og Infeksjon og | Miljg og samfun % Q
Psykiatri Veksti utvikling regulering immurforsvar -
Legepasientkurs/Ferdighetslab Legepasientkurs/Ferdighetslab ®
Stadium II: 3. og 4. ar
Semester A * Semester |IB * Vurder -
ing
Organblokker Organblokker D w
2 s
Sentralnervesystem, rygg, perifere nerver Hjerte/kar, MageTarm g 3
Jdye, Drenesehals Lunger, Blod S §
5]
Uketjeneste/Ferdighetslab Uketjeneste/Ferdighetslab
Semester IIC * Semester IID * Vurder -
ing
Organblokker Organblokker m
3
Bevegelsesapparat Kvinnesykdommer, Fadsélarn g
Hud, Psykiatri Nyrer og urinveier, Endokrinologi =
Q)
Uketjeneste/Ferdighetslab Uketjeneste/Ferdighetslab 5
Stadium 1lI: 5. og 6. ar
Semester IlIA * Semester IlIB * Vurder -
ing
5@ (—Di m = ;IEI
HOVEDOPPGAVE % S 20 % 3
sz Forelesninger 3 @ Praksistjeneste ved =&
23 Klinikker = lokalsykehus 1@iker 2
Q@ Uketjeneste | - w
Semester IIIC ** Vurderi Semester I1ID Vurder -
9 Ing
Miljg og samfunnsmedisin Qo Oversiktssemester o »
Praksistjeneste 83 4 2
kommune (3D 2 Oppsummering, fordypning cgammenfatning % =
helsetjenesten Sa 53
6 uker @ o
* | Stadium Il og semestrene IlIA og IlIB deles kullet slik at semestrene gar parallelt

*%

| semester IlIC deles kullet under utplasseringsperioden
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Praktisk medisin

Allerede fra farste semester far studentene neer kontakt med praktisk medisin. | de to farste
arene av studiet tilbringer studentene tre timer annen hver uke i allmennpraksis. Alle er fordelt
pa grupper som mgter hos allmennpraktiserende leger med tilkgytii fakultetet.
Utplasseringen i allmennpraksis skal fgrst og fremst veere en arena for trening i
kommunikasjon med pasienter.

Studentene far systematisk trening i klinisk undersgkelsesteknikk i ferdighetslaboratorium. Her
trener studentene ulike hamweép pa hverandre og pa modeller. Oppleeringen gjgres under
veiledning av allmennpraktikere og leerere med tilknytning til bade bagadiniske fag.

| 3. og 4. studiear har studentene uketjeneste. Der stimuleres det til leering av erfarne
spesialleger. B tar studentene med pa de kliniske avdelingene og poliklinikkene, og kan gi
dem avgrensede, selvstendige arbeidsoppgaver. Uketjenesten gir direkte innblikk i hvordan
legearbeidet pa sykehuset arter seg. Uketjenesten er obligatorisk.

| 6. studiedr innehder timeplanen for hver uke en klinikk, dwn situasjon hvor en pasient
danner utgangspunkt for undervisningen. En eller to studenter, som har snakket med og
undersgkt pasienten pa forhand, legger frem pasientens problem for resten av kullet under
veiledhing av en leerer. Ofte vil pasienten selv fortelle kullet hvordan sider ved sykdommen
oppleves og noen ganger vil pasienten vise frem kliniske tegn som studentene kan observere i
klinikkundervisningen. Pasientens problem vil som oftest utgjgre et seeteafient i
undervisningen den uken.

Fellesemner

| forbindelse med NTNUs utdanningsprofil er det bestemt at 22,5 studiepoeng skal veere
fellesemnerEmnene heter ex.phil., ex.fac. og perspektivemne og er pa 7,5 studigp@eng
Medisinstudentene trengerikke ex.fac, men ma ta de to andre fellesemnene.
Innfaringsemnene ma veere bestatt senest i 4. semester, altsa fgr pabegynt stadium II.

Perspektivemnet velges blant flere emner. Det skal representere en annen studiekultur enn det
studiet studenten er tatt opp pa. Det skal bidra til & gi studenten innblikk i en annen vitenskapelig
tradisjon med annen tenkeg arbeidsmate og med andre typeoblemstillinger. Emnet skal

bidra til at studentens fagstudium settes inn i en starre sammenheng for & gke forstaelsen for eget
og andre fags egenart. Dessuten kan det danne utgangspunkt for senere tverrfaglig samarbeid og
for kreativ tverrfaglig kommuikasjon.

Engelsk semester

Undervisningen i IID foregar pa engelsk. Noen av P&iluppene er engelskspraklige, men alle

PBL- kasuistikkene er pa engelsk. Uketjenesten med pasienter til stede gar pa engelsk i de
engelskspraklige gruppeniedette semesteret er flere av vare studenter pa utvekskmgnds.

Det gjgr det velegnet til & motta utenlandske studenter ved var institusjon. Et primaert mal med
engelsk semester er & gke internasjonaliseringen ved fakultetet og forbedre studenters og
fagleereres evne til & kommunisere med kollegaer i et internasjonalt miljg. For utenlandske
studenter som g@nsker & ta engelsk semester i Trondheim er det opprettet en egen emnekode
MD4041- Semester 11D (30sp)

Eksperter i team

Eksperter i Team er et tvéamglig prosjektemne for masterstudentene og studenter i
profesjonsutdanning ved NTNU. Intensjonen med emnet er & forberede studentene pa tverrfaglig
samarbeid i yrkeslivet. | tillegg skal studentene gjennom gruppearbeidet utvikle innsikt i egen
faglig kompetanse og gruppeatferd, og kunne bruke den i samarbeid med \dedr®MF er
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emnet obligatorisk for bade masterstudenter og medisinstudenter. For medisin er emnet lagt til 9.
eller 10. semester.

Hovedoppgave

| lgpet av IlIA skal alle studentene gjennomafget forskningsprosjekt under veiledning av
fakultetets vitenskapelige personafrotokoll skal ikke innleveres far fierde studiear, men
unntaksvis kan protokoll innleveres tidligere dersom det er faglig begrunnet. Dette semester er i
hovedsak satt avltarbeid med hovedoppgaven. Oppgaven skal gi studenten anledning til a
fordype seg i et medisinsk forsknitgsa og samtidig tilegne seg erfaring med vitenskapelig
skriving og forskningsmetodikk. Studentene oppfordres til & utarbeide oppgaven med tanke pa
publisering i et medisinsk fagtidsskrift.

Utplassering i lokalsykehus

| semester lIB, i 5. studiear, utplasseres studentene 16 uker pa lokalsykehus. Perioden omfatter
syv uker ved medisinsk avdeling, syv uker ved kirurgisk avdeling og to uker ved
anestsiavdeling. Studentene skal ogsa mgte pa rgntgenavdelingen ukentlig.
Utplasseringsperioden i lokalsykehus gir studentene anledning til & tilegne seg kunnskap i miljg
som preges av klinisk virksomhet og under forhold som markert skiller seg fra den Kliniske
situasjon de har matt tidligere. Studentene ma regne seg som aktive observatarer i starten, men
forventes etter kort tid & bidra i avdelingens arbeide og rutiner. | lapet av utplasseringsperioden er
det malet at studentene skal oppna en viss ferdigheetvadligste prosedyrer og handgrep som
hgrer til det daglige arbeid ved en sykehusavdeling. Utplasseringen er obligatorisk.

Utplassering i kommunehelsetjenesten

Utplasseringsperioden i kommunehelsetjenesten er seks uker og er lagt til semester IlIC i 6.
studiedr. Praksisuken er inndelt med tre dager i allmennpraksis pa legekontor, en dag med
samfunnsmedisinske oppgaver, slgen en dag til skriving asamfunnsmedisinsk oppgave.
Utplasseringen er obligatorisk.

Obligatorisk undervisning - fraveer

Deltagelsel PBL-mgter, uketjeneste, utplasseringllimennpraksis, utplasseringdkalsykehus
og i kommunéelsetienestesamt deltakelse pa leeringsaktivitet om tverrfaglig samhandling er
obligatorisk.

Fremmgate i PBtgruppene registreres elektronisk ved hvert gampgte. Ved uketjenesten pa de

ulike kliniske avdelingene pa universitetssykehuset, skal studentene selv innhente signatur som
bekrefter deres faglige deltakelse pa avdelingene. Ved annen obligatorisk undervisning skal den
faglige ansvarlige, dvs. allmenmgktiker, kommunelege eller DMFs kontaktperson ved lokal
sykehuset, registrere antall dager studenten har mgatt.

Fraveer regnes for hvert semester nar det gjelder-iRBler og allmenpraksis. Ved annen
utplassering regnes fraveer som del av bghtasseringserioden.En student kan ha inntil 15 %
fraveer uten & grunngi dette. Ytterligere 10 % fraveer kan aksepteres, hvis studenten kan
dokumentere akseptable grunner til fraveeret. Slike grunner kan f.eks. veere sykdom, spesielle
sosiale situasjonerller sykdom hos barn under 12 ar som studenten har omsorgsansvar for.
Studenter som innehar tillitsverv innenfor NTNU, DMF eller studeggnisasjoner og som av

den grunn har relevante utenomfaglige oppgaver, kan etter sgknad fritas i noe utstrekning for
obligatorisk undervisning. Den som har ansvar for registreringen, avgjgr om fraveeret faller inn
under disse kategoriene. Hvis ansvarlige er i tvil, eller studenten er uenig i vurderingen, er
Studieseksjonen radgivende instans eller ankeinstans.

Hvis fraveeret overstiger 15 % udokumentert og ytterligere 10 % dokumentert, taper studenten
retten til & ga opp til eksamen sammen med sitt kull. Vedkommende ma da rykke ned i henhold
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til gjeldende retningslinjer for kullbytte. For allmennpraksis aksepteres teefsalager hvert
semester udokumentert. Den ansvarlige for registreringen skal varsle Studieseksjonen og
studenten blir utelukket fra eksamen. Studieseksjonen sender skriftlig orientering til studenten.

Obligatorisk laeringsaktivitet fra og med studiedret 204 er to hele dager med tema tverrfaglig
samhandling. Det legges til 3. studiear. Ved fraveer pa disse dagene, vil studentene matte levere
en skriftlig oppgave med et naermere angitt tema.

Krav til skikkethet i medisinstudiet

Ved NTNU skal det foretas #kethetsvurdering ved leerer medisin  og
psykologutdanningen. Profesjonsstudiet i medisin ble omfattet av denne forskriften fra 1.
august 2006.

Skikkethetsvurdering innebeerer av utdanningsinstitusjonen skal foreta en helhetsvurdering av
studentens fagje og personlige forutsetning for & kunne fungere som lege. Vurderingen skal
foretas gjennom hele studietiden, og studenten skal vurderes Igpende bade i den teoretiske og
den praktiske delen av studiet.

Muligheten for & vurdere en student som ikke skikétéer en seerskilt skikkethetsvurdering,
skal bare benyttes i helt spesielle tilfeller nar andre formelle og uformelle virkemidler
underveis i studiet ikke har avhjulpet situasjonen.

Dersom du som student eller leerer opplever at en medisinstuapgitasel strider mot krav

som settes gjennom Forskrift om skikkethet i hgyere utdanning, ber vi deg ta kontakt med
fakultetet. Dette gjegres i farste omgang muntlig til Studieseksjonen eller til prodekan for
medisinstudiet.

Utvekslingsopphold i utlandet pamedisinstudiet

Det er fullt mulig a tilbringe ett eller to semester i utlandet i lgpet av medisinstudiet ved NTNU.
DMF har undertegnet bilaterale studentutvekslingsavtaler med flere utenlandske utdannings
institusjoner som innebeerer at begge parter kimgliseq til & ta i mot et bestemt antall studenter

i aret (gjerne én eller to). Det anbefales a reise ut i fierde studiear, da de fleste
samarbeidsinstitusjoner gnsker at studentene har en viss klinisk erfaring.

Samarbeidsinstitusjoner i Erasmusiradet:

Belgia Université libre de Bruxelles

Tyskland Freie Universitat, Berlin
HumboldtUniversitat zu Berlin
Universitat Leipzig
TU Minchen
Universitat Freiburg

@sterrike Medizinische Universitat Graz
Innsbruck Medical University

Spania Universidad de Murcia
Universidad Complutense, Madrid

Italia Universita degli studi di Roma
Universita degli studi di Bologna
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Frankrike Université de Limoges
Université de Montpellier
Université de Rouen

Tsjekkia Charles University Prague

Slovenia University of Ljubljana

Samarbeidsinstitusjoner utenfor Erasrousradet:

USA University of North Dakota
Ecuador Universidad San Francisco de QUitdéSFQ)
Argentina Universidad de Buenos Aires

Universidad Nacional de La Rioja

Singapore National University of Singapore, Yong Loo Lin School of Medicine

Nepal Kathmandu University/Dhulikel Hospital
India Christian Medical College, Vellore
SgrAfrika University of KwaZuluNatal, Nelson Mandela School of Medicine

University ofPretoria, Faculty of Healthcare Sciences, School of Medicine
Malawi University of Malawi, College of Medicine

Tanzania Muhimbili University of Health and Allied Sciences (MUHAS), School of
Medicine

Gjennom NORDPLUS er DMF medlem av et utvekslingseekisom omfatter mange av de
medisinske fakultetene i Norge, Sverige, Danmark, Finland og Island.

| tillegg til dette har fakultetet avtaler med institusjoner som retter seg spesielt mot hoved
oppgavesemesteret. Spgrsmal vedragrende dette kan rettadigs8ksjonen.

Det planlagte studieoppholdet ma veere forhandsgodkjent av Studieseksjonen ved DMF far
sgknaden sendes Internasjonal seksjon (online sgknad). For at forhandsgodkjenning skal kunne
gjennomfares ma studenten fremvise studieplan fra det aktemiéstedet. Veer oppmerksom pa

at det kan veere vanskelig a fremskaffe studieplaner fra enkelte institusjoner. Internasjonal
seksjon, Glgshaugen, er imidlertid behjelpelig med dette.

Sweknadsfrist for studieopphold i utlandet varierer noe fra ar til ar,binevanligvis fastsatt til en

dato i begynnelsen av mars maned. Sgknadsskjema finnes pa Internasjonal seksjons nettside;
www.ntnu.no/intersek Det utfylte skjemaet sendes Internasjonal seksjon online. Alle
sgknadene som kommer inn til Internasjonal j@eksinnen sgknadsfristen, og som er
forhandsgodkjent, blir vurdert i forhold til stipend (ERASMUS, Nordplus, NTNU midler m.m.).

Hvis det melder seg flere sgkere til et universitet enn det er avtale om, overlater Internasjonal
seksjon avgjarelsen om hvenmséér stipend og adgang til a reise, til respektive fakultet.

Under forutsetning av at studentene har sgkt om utveksling til et universitet det eksisterer

bilateral avtale med, besgrger Internasjonal seksjon den videre kontakt med det aktuelle
leerestedetDersom studenten gnsker at Internasjonal seksjon skal kontakte universitet det ikke er
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inngatt avtale med, ma dette veere avtalt pa forhdnd. Hvis dette ikke er avtalt, vil sgknaden til
Internasjonal seksjon kun behandles som en sgknad om stipend fordgpphol

Prosedyrer for tilbakemelding til sgkeren vil variere fra laerested til leerested. Noen institusjoner
sender brev direkte til studenten, mens andre sender melding til Internasjonal seksjon som tar seg
av videre formidling til studenten. Det sammgelder praktisk informasjon om innkvartering,
sprakkurs m.m.

Etter hjemkomst fra utenlandsoppholdet er studentene pdlagt a fylle ut rapportskjema for
oppholdet. Skjema er lagt ut pa nettsiden til Internasjonal seksjon:

Mer informasjon om utveksling firer du pa fglgende nettsider:

www.ntnu.no/studier/studier_i_utlandet/ (Internasjonal seksjon)
www.ntnu.no/studier/cmed/utenlandsopphold (Det medisinske fakultet)
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De enkelte eksamener

Skriftlig eksamen

Skriftlig eksamen skal i hovedsakmhandle lzeringsmal knyttet til emner fra de to siste
semestrenesiden siste eksamen, men inntil 1/3 av eksamens totale vekt kan utgjgres av
laeringsmal fra tidligere semestre. Eksamen skal veere faglig integrert og kan omfatte alle
basale, klinisknedisinsle, atferdsmessige og miljgmessige emner som faller innenfor
lzeringsmalene for de aktuelle semestrene.

Innhold

| de to farste arene av studiet skal kliniske emner vurderes bare der hvor basalkunnskap
kommer til direkte anvendelse. | studiets siste ar blaslalfag vurderes der det er klinisk
relevant, og ikke i samme grad av detalj som tidligere i studiet. Skriftlig og muntlig/praktisk
eksamen ma planlegges som en helhet og bgr samlet gi en bred test av kunnskaper, ferdigheter,
holdninger og analytiske féigheter.

Fglgende kan legges til grunn ved utarbeidelse av eksamensspgrsmal:

Leeringsmal: Laeringsmalene setter faglige rammer for hva en student skal beherske innen
ulike fagdisipliner gjennom studiet. Alt som undervises, skal speiles i ett eller flere
leeringsmal for semesteret. Semesterkoordinator skal arlig oppdatere de laeringsmal som
gjelder for deres semester.

Timeplanfestet undervisning: Alt som er undervist av teoretiske kunnskaper og praktiske
ferdigheterkanbli gjenstand for eksaminasjon.

Form

Skriftlig eksamen varer i 6 timer, med unntak av 4. studiedr, hvor eksamen varer i 4 timer.

For essayoppgaver foreligger ingen strenge fgringer om form, men de bgr ogsa prave
studentenes evne til resonnement og integrasjon av fagkunnskap der dig.er m
Eksamensoppgavene skal foreligge i begge malformer (bokmal og nynorsk).

MD 4041 er engelsk semester og skal ha oppgavetekst pa engelsk.

Sammensettingen av eksamensoppgavene

En skriftlig eksameffior 1., 2., 3. og 6. studiedkal besta av en deded flervalgsoppgaver i et

antall pd ca. 10020 og en essaydel med 3 til 5 oppgaver. Fd&en skal telle60 %.
Essaydelen skal telle 48 Hver enkelt essayoppgave skal bedgmmes etter en poengskala.
Poengene fra hver enkeltoppgave legges sammen for aekdiren totalsum. Antall sider i en
besvarelse er uten betydning i denne sammenheng. (Poengsummen for oppgavene for de to
delene regnes om slik at det maksimale antall oppnaelige poeng alltid er 100.)

Eventuelle hjelpemidler slik som oppslagsbgker,téabare brukt etter naermere beskjed gitt
av semesterkoordinator. Skriftlig eksamen for medisin har oftest hjelpemiddelkode D: «Ingen
trykte eller handskrevne hjelpemidler tillatt. Bestemt, enkel kalkulator tillatt». Besvarelsen
skrives med svart eller blgenn. FVO spgrsmal svares pa egne, utdelte svarark for optisk
lesning. Essaysparsmal skal besvares pa ark utdelt av eksamensinspektgrene.

Eksamenskommisjonen har ansvaret for a innhente forslag til skriftige eksamensoppgaver fra
undervisningsenhetene.

Studenter som ikke bestar eksamen eller som har mindre enn 70 poeng, kan kontakte en av

semesterkoordinatorene for individuell gjennomgaelse av eksamensbesvarelsen. Fasiten for
FVO-oppgavene legges ut pa nettet sa snart det er praktisk mulig ferstererdibaidsdag
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etter avsluttet skriftlig eksamen. Sensurveiledningen for essaydelen blir lagt ut farst etter
sensur.

Sensur

Oppgavene bedgmmes av eksaminatorer og sensorer i fellesskap. Grunnlag for bedgmmelsen
er en sensorveiledning utarbeidet av eksakemmisjonen fgr eksamen i samarbeid med de
aktuelle fagmiljgene.

Eksaminator og sensor enes om bedgmmelsen. Dersom de ikke blir enige, har sensor det
avgjgrende ord. Sensur skal foreligge senest 3 uker etter eksamensdagen. Sensurfristen skal
fares pa ekamenssettet.

Eksamensbesvarelsen bedgmmes som enten bestatt eller ikke bestatt. For a fA karakteren
«bestatt» pa eksamen, ma studenten ha en score pa minimum 65%. Karakteren «bestatt» ved
DMF skal omtrent tilsvare de kvalitative beskrivelsene tilknytBxlognaavtalen om
europeisk utdannelse.

Muntlig -praktisk eksamen 1.7 4. studieér

Innhold

Muntlig-praktisk eksamen skal som skriftlig eksamen i hovedsak omhandle emner fra perioden
som er gatt siden siste eksamen, dog kan inntil 1/3 av vurderingdesvehttutgjares av stoff

fra tidligere semestre. Eksamen skal veere faglig integrert og kan omfatte alle basale, klinisk
medisinske, atferdsmessige og miljgmessige emner som faller innenfor laeringsmalene for de
aktuelle semestre.

| de to ferste arene astudiet skal kliniske emner vurderes bare der hvor basalkunnskap
kommer til direkte anvendelse. | studiets siste fire ar kan basalfag vurderes der det er klinisk
relevant, og ikke i samme detaljeringsgrad som tidligere i studiet.

Skriftlig og muntlig-praktisk eksamen ma planlegges som en helhet og begr samlet gi en bred
test av kunnskaper, ferdigheter og til dels holdninger.

Form

Med unntak av eksamen i legasientkommunikasjon, og klinisk undersgkelse i 2. studiear og
ved avsluttende eksamen6. studiear, avholdes muntiraktisk eksamersom OSKE i
objektiv, strukturert, klinisk eksaminasjoRormalet med e®SKE er & teste ferdigheter og
kunnskap som det er vanskelig & teste ved skriftlig eksamen. Det kan eksempelvis vaere en
muntlig analyseav en problemstilling, beskrivelse og diskusjon av et histologisk preparat, en
begrenset klinisk undersgkelse med etterfglgende diskusjon, osv. Undervisningsenheten
oppfordres til &velge oppgaver av praktisk akindervisningsenheten star ellers frift velge
oppgaver fra sine fagfelt. Leeringsmalene i semesteret danner et naturlig utgangspunkt for valg
av oppgaver. For munthgraktisk vurdering oppfordres det til & lage oppgaver slik at
resonnement og integrasjon av fagkunnskap kommer til anvendelseodelet er mulig.

Oppgaven ma veere slik at den typiske student greit kandes innenfor tidsfristen pa 8
minutter.

Stasjonene skal dekke ulike fagomrader; de vil variere etter hvilket studiedr eksamen gjelder.

Sammensettingen av eksamensoppgaven

Lederen av eksamenskommisjonen tar initiativ og ansvar til gjennomfagring av muntlig
prakisk vurdering. Den eksaminateom skal bedemme ved en stasjon, ma pa forhand veere
orientert og akseptere stasjonsoppgaven og bedgmmelseskriteriene.
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Sensur

Studentes prestasjoner bedgmmes pa hver enkelt stasjon av en eksamitiaioret pa
forhand gitt skaringsskjemavgjarelsen om bestatt eller ikke bestatt treffes av eksaminator og
sensoieam i etterkant av eksamen.

Ved alleOSKE-eksamenepamedisinstudietskal studenten beséh minimum antall stasjoner
for samlet & oppna karakteren bestétt til muntlig eksaetall stasjoner som ma veere bestatt
blir pa forhand opplyst onDette gjelder muntlig eksamerfarste, tredje og fierdstudiear.
Studentene skéta en individuell muntlig vurdering og tilbakemeldingdviunngjgring av
sensur.

For &beregne bestattgrense for hver enkelt stasjon benyttes borderline regression method.
Studentene ma ogsa besta ett visst antall stasjoner for & fa karakteren besildpia Behand

fa beskjed om hvilket antall stasjoner som ma vaere bestatt. Hver eksaminator foretar en
skaring pa hver enkelt student i falge et pa forhand utarbeidet skaringsskjiema. Eksaminator
krysser da av for hvilke oppgaver studenten har utbatsom en student stryker pa stasjonen,

er det nyttig & ha dokumentasjon i form av notater eller evt. poengscore, slik at man lettere kan
begrunne hvorfor studenten har strgket.

Tilbakemelding til studentene: Beskjed om eksamensresultat meddeles hver wrezit. s
Ved stryk skal studenten ha en begrunnelse. Det er viktig & fa meldt til studenten om hva som
ma forbedres.

Studentene har ikke klagerett pa sensuren ved muntlig eksamen.

Eksamen i legepasientkommunikasjon og undersgkelsesteknikk

Innhold

| uke 9/10,i andrestudiear, avholdes det en muntfigaktisk vurdering av ferdighetene innen
legepasientkommunikasjon og undersgkelsesteknikk. Vurderingen skal prgve studentens evne
til og forstaelse av hvordan gjennomfgre en samtale med en pasiem, ikentifisere ulike

sider ved de helseproblemer som bringer pasienten til lege og se plagene i forhold til
vedkommendes psykososiale kontekst m.v. Studenten skal ogsd demonstrere sine ferdigheter i
giennomfgring av en avgrenset klinisk undersgkelse; lkdmaver ikke veere knyttet til
pasientens problem. Det er eksaminator/sensor som bestemmer hvilken undersgkelse studenten
skal utfgre. Etter dette forlater pasienten rommet.

Studenten skal sa gi en ordnet kollegial rapport med rimelig bruk av fagligevieesle
termer om vesentlige funn fra samtalen. Dette skal ikke veere en full anamnese, men en
avgrenset sykehistorie som er forlgper til den fulle anamnese som kreves senere i studiet.

Studenten skal i tillegg eksamineres om sine kommunikasjonsmatetadlea medpasienten.
Eksaminasjonen skal ogsa omfatte den kliniske undersgkelsen; man skal vurdere om studenten
i hovedsak har forstatt undersgkelsen, vet hva som er normale funn og awvik fra dette, og
dessuten kjenner undersgkelsens hensikt. Studentatef@a rommet. Eksaminator og sensor
vurderer studentens prestasjon. Dernest innkalles studenten for endelig evaluering.

Form

Studenten gjennomfgrer en samtale med en reell eller simulert pasient om pasientens grunner
til & oppseke lege; eksaminator egnsor er til stede. Samtalen bgr ikke ta mer enn 15
minutter. Til den kliniske undersgkelsen er det avsattfea minutter Deretter forlater
pasienten rommet.
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Studenten far farst ca.5 minutter til & gi sin kollegiale rapport. Det etterfalges av en
eksaninasjon om bl.a. forhold fra legpasientkommunikasjon og den kliniske undersgkelsen;
dette kan ta inntil 10 minutter. Deretter forlater studenten rommet.

Eksaminator og sensor vurderer studentens prestasjon nfieksminutter. Til slutt innkalles
studenten for evaluering pa maks. 5 minutter. Det er satt av totalt 45 minutter til hver student.
Tidsmarginene er knappe. Det er derfor viktig & holde tiden.

Sensur

Studentens prestasjoner bedgmmes av eksaminator og sensor med karakterene bdgtatt eller i
bestatt. Studenten far umiddelbar tilbakemelding om sine prestasjoner, men avgjgrelsen om
bestatt eller ikke bestatt treffes av eksaminator og sensor uten studenten til stede. Eksaminator
og sensor skal tilstrebe enighet om bedgmmelsen. Ved ueniglsstrisar det avgjgrende ord.

Ved «ikke bestatt» kan studenten senere kontakte eksaminator for en individuell
tilbakemelding om prestasjonen. Neermere informasjon vil bli gitt av Institutt for
samfunnsmedisinske fag. Hvert eksamina@msorpar kommentered fastsatt skjiema sitt
inntrykk av studentenes ferdighetsniva. Dette danner grunnlag for tilbakemelding til studenten
og skal sendes den ansvarlige for fpgsientkurset og bearbeides.

English Semester (IID)

The examination consists of ah8ur written examination with multiple choice questions
(MCQ) based on the topics that have been covered in the IID curriculum taught in English. A
minimum score of 506 is required to pass the written examination. An English dictionary will
be allowed under the exanaition.

In addition, there will be an oral examination where each student will be examined in three
different clinical disciplines from 1ID. The student is examined for 15 minutes in each
discipline, totaling 45 minutes. The examination in all threeiplises must be passed, to
pass the oral examination. A joint ECTS markKAis given where the written and oral
examination each encount %@

Muntlig -praktisk eksamen 6. studiear

Innhold

Sjette studiear bestar av en eksamen i samfunnsmedisin i lwlrsem avgangseksamen i
mai/juni. Den skriftige eksamen i Samfunnsmedisin (IlIC) omfatter en vitenskapelig
artikkeldel. Spgrsmalene knyttet til vurderingen av denne, skal maksimalt gi atte poeng av de
totalt 100 oppnaelige poeng for hele eksamen. Detteflevikes i spesielle tilfeller. Antall
poeng som kan oppnas for oppgaven tilknyttet artikkelen, skal veere kunngjort ved utdeling av
sparsmalene til oppgaven.

Den muntlige delen av den samfunnsmedisinske eksamen er en muaitligk evaluering av

et videoopptak av en konsultasjon fra praksistienesten som studenten har i 6 uker.
Videoopptaket ma veere fullfgrt og godkjent far eksamen, samfunnsmedisin godkjennes med
30 studiepoeng.

Overordnede betraktninger avsluttende muntlig eksamen 6. studiear
Avgangsk samen fisertifiserero studentene til -
har her et meget stort ansvar.

Studentene far farst vite hvilke fag de skal opp i én uke fgr eksamen. Det gjelder eksamen i
generell kirurgi, generell indremedisin ograinnmedisin. Tilsvarende gjelder ogsa for de
sakalte «<mindre» fag som de vil bli eksaminert i.
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Studentene er opplyst om at de ved muntlig eksamen skal ta opp en anamnese og gjennomfgre
en full undersgkelse av pasienten, altsd det som anses ngdvendigittobeide en full
«sykehusjournal». Dersom man i noen fag gnsker a avvike fra dette, ma studenten fa klar
beskjed fra starten av den muntlige eksamen. Eventuelt opplyses det under hvilke vilkar
studenten skal gjennomfgre avgrenset undersgkelse. Detlergpglesielt i allmennmedisin

hvor studenten er i en allmennmedisinsk «setting», men forholdet kan ogsa gjelde i andre fag,
f.eks. dersom man gnsker en «akutt», medisinsk vurdering eller hvor man vil veere interessert i
& spare tid til spesielle undersglegls

Praktisk giennomfgring av muntlig avsluttende eksamen

Muntlig eksamen gjennomfgres som en full klinisk eksamen. Gjennomfgring av eksamen
foretas ut fra en standardisert «<mal» eller prosedyre som kan bidra til at eksamen gjgres sa
enhetlig som mulig form, og dermed ogsa oppleves som mer rettferdig av studentene.

Det avsettes 1,5 time til hver enkelt students muntlig eksamen. Dette inkluderer
undersgkelsestid og tid som gar bort far og etter selve eksaminasjonen. Sensor og eksaminator
skal veere til fde under hele undersgkelsen, som bgr vaere sa reell som mulig (og der hvor det
kan veere tvil, ma man tydeliggjere for studenten om man gnsker en malrettet undersgkelse
eller en generell undersgkelse).

Skjemaet «Evaluering av kandidatene ved muntlig eksamen 1lID» som er tilgjengelig i
eksamenslokalet, skal fylles ut av eksaminator og sensor for hver enkelt kandidat. P& skjemaet
fremgar noen momenter som bgar vektlegges ved eksamen. Sensor og eksayilieatatr f
skjemaet og sender det sammen med sensuren til fakultetet, studieseksjonen DMF.

Skjemaet «Evaluering av avsluttende eksamen for 1lID», ligger tilgjengelig i eksamenslokalet
og kan fylles ut av studentene. Skjema leveres til studieseksjonen.

Eksaminator og sensor ma veere papasselige med a sla av calling og mobiltelefon under
eksamen. Deres eventuelle andre utenforliggende oppgaver ma ogsa legges til side eller
overlates til andre under eksamen. Studenter far ikke ha med seg mobiltelefon aéreder

opp til muntligpraktisk eksamen.

Studenten skal ha tilbakemelding om sin eksamensprestasjon etter at sensor og eksaminator har
konferert om bestatt/ikke bestatt umiddelbart etter at den enkelte kandidat er ferdig.

Muntlig eksamens innhold ogrim

Ved avsluttende eksamen i sjetttudiedr bestar muntligraktisk eksamen av en Klinisk
eksamen hvor studenten gjennomfarer anamneseopptak og full klinisk undersgkelse, dessuten
vurderes relevante problemstillinger med utgangspunkt i den aktuelle teasigmholdet i
eksamen skal hentes fra de samlede laeringsmalene for fagene gjennom hele studiet og veere
bredest mulig. Studenten skal her alltid eksamineres i ett av fagene kirurgi, indremedisin eller
allmennmedisin, samt ytterligere i ett av falgendénigke fag: fysikalsk medisin og
rehabilitering, gynekologobstetrikk, hue og veneriske sykdommer, nevrologi, nevrokirurgi,
onkologi, ortopedi, pediatri, psykiatri, reumatologi,-aesehalssykdommer, gysykdommer,

anestesi og barnengdomspykiatri.

Glennomfgring av eksamen

Eksamenskommisjonen tar i god tid kontakt med de aktuelle kliniske avdelingene og orienterer
om eksamenstidspunkt og antall kandidater. Eksamenskommisjonen, i samarbeid med
fakultetsadministrasjonen, sgrger for & finne det ngdvendigtall eksterne sensorer.
Studentene fordeles mellom de forskjellige avdelingene ved loddtrekning. Studentene skal ha
melding om fagfeltet en uke fgr eksamensdagen.
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Bedgmmelse av muntlig eksamensprestasjofestudiear

Ansvaret for bedgmmelsen og rderingen av om kriteriene for en tilfredsstillende
eksamensprestasjon er oppfylt, pahviler den enkelte eksaminator og sensor. Studenten skal ha
umiddelbar tilbakemelding om sin innsats, men eksaminator og sensor fastsetter karakteren,
bestatt eller ikke dstatt uten studenten til stede. Begge muiptlaktiske vurderinger etter 6.
studiedr ma veere bestatt.

35



Emneoversikt med leeringsmal

Overordnet leeringsutbytte for profesjonsstudiet i medisin

En lege utdannet ved NTNU har ved endt medisinstudium kunnskaper, ferdigheter og generell
kompetanse/holdninger for &;
1 dgjennomfgre en medisinsk konsultasjon og mgte pasienter og pargrende pa en
empatisk og respektfull mate;

1 beherske samtaleteknikk og vanlindersgkelsesteknikk for somatiske og psykiske
lidelser;

1 anvende kunnskap om menneskets normale biologi og sykdomsprosesser i mgte med
nye situasjoner;

1 gjere diagnostiske overveielser ved somatiske og psykiske lidelser og iverksette og
utfagre utredninghbehandling og oppfalging i samarbeid med pasienten;

1 wvurdere hvordan samfunnsforhold, miljg og livsstil pavirker helsen for ulike grupper
og individer og initiere forebyggende tiltak for & hindre at sykdom oppstar og/eller
forverres;

1 erkjenne egne begrenager og vurdere egen og andres medisinske virksomhet ut fra
samfunnets behov og i et folkehelseperspektiv og ut fra gkonomi og prioriteringer i
helsevesenet;

9 forstd vitenskapelige metoder og tradisjoner innen medisinen og forsta
sammenhengen mellom vitergk og etablert erfaring og dens betydning for
yrkesutgvelsen;

1 erkjenne og identifisere sitt behov for a kontinuerlig tilegne seg ny kunnskap og
utvikle sin faglige kompetanse og praksis;

1 kunne informere og undervise om helsespgrsmal og samarbeide medggikeper
i og utenfor helsevesenet.

Semester |IA og IB

MD4011 Medisin 1. ars eksamen
Semester IA og IB

Studi epoeng: 45

Under vi sni ng IAhgstogIBvar

Lbringsf or me PBL, forelesninger, klinikk, seminarer,-l&b, utplassering |
allmennpraktiker, demonstrasjoner, gvinger og kurs.

For kunns k ap s Studierett CMED
Obl i gat or i s k PBL-mgter og utplassering i allmennpraksis
Vur der i ngsf o Eksamen gar over to dager og bestar av en 6 timers skriftlig

og en muntlig/praktisk prgveDen praktiske prgven er OS
eksamen; objektiv, strukturert, klinisk eksaminasjon. Denne v
etter gjeldende regler. Bestatt/ikke bestatt

Kur smat er i el Seegnesemesterhefter

Studi epoengr MFEL1010: 7,5 studiepoeng

Studi ekonsul IAoglIBT IngerL. Skogen, ISB

Ansvarl i ge f SigurdSteinshamn, ISB

Faglig innhold
Semester IA

Semester IA skal gi studentene en basiskunnskap i basalfagene cellebiologi, biokjemi, genetikk,
histologi og embryologi, samt gi en innfgring i medisinske grunnbegr&penesteret vil gi en
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farste innfaring i medisinsk etikk, med gjennomgang av hoen ggende begreper, teorier og
modeller.

Videre vil studenten fa en innfgring i medisinsk historie og vitenskapsteori, og i spgrsmal
vedrgrende medisin, miljg og samfunn. Studenten far gjennom-/dagentkurset og
tilstedeveerelse i allmennpraksis veiléty i hvordan man samtaler med pasienter med tanke pa a
klarlegge sykehistorien (anamnese), samt en enkel innfgring i kliniske undersgkelser. Dette skal
samlet gi grunnlag for mer detaljerte studier av menneskets anatomi, fysiologi og biokjemi sa vel
somsykdomsutvikling og behandling av sykdommer i senere semester.

Semester IB

| semester 1B, "Bevegelse, sirkulasjon og fordgyelse" skal studentene leere om
bevegelsesapparatet og det perifere nervesystem, kretelgndedrettsorganene, blodet og
fordgyelsesorganene. De respektive organsystemer studeres med hensyn pa strukksjorg fu

og pa ulike niva av organiseringfra molekyl til celle og vev, organ og organisme. Dessuten
diskuteres utvalgte atferdeg miljgmedisinske tema med relevans for terminens hovedomrader,
som f.eks. mekanismer ved belastningslidelser og den hedsgadetydningen av rgyking.

| Klinikkundervisningen demonstreres sykelige tilstander som seerlig skal vise hvordan
basalfaglige betraktninger anvendes pa kliniske problemstillinger. Studentene far anledning til
ytterligere & trene pa det & samtale medsignter, og far preve seg pa enkel
undersgkelsesteknikk. Dessuten skal studentene videreutvikle sine evner til gruppesamarbeid, og
de skal lzere & gi og ta imot kritikk.

De studentene som ikke pa forhand har tatt examen philosophicum har tilbud omamiaigrivi

dette og bar sarge for & avlegge eksamen i dette semesteret. Ved NTNU skal studentene ta Emne
1 EXPHO0001 Filosofi og vitenskapsteori (www.ntnu.no/exXpsdm er pa 7,5 studiepoeng og er

et felles obligatorisk emne. | tilegg ma man ta et perspekthe, som ogsa er pa 7,5
studiepoeng.

Leeringsmal for Semester IA

1 Studieteknikk

1.1 Studenten skal kunne:

1.1.1 anvende problembasert laering og kunne definere egne laeringsbehov

1.1.2 delta i arbeidet i PBgruppen og gi konstruktiv evaluering av egen oglshedentenes
innsats i gruppearbeidet

1.1.3 bruke medisinsk bibliotek til a finne informasjon og innhente kunnskap

1.1.4 Studentene skal kjenne til og kunne bruke kvalitetssikrede oppslagsverk pa internett.
1.1.5 Forsta hvordan laeringsmal danner basisrfdervisningen og kunne bruke disse for
egen leering

1.1.6 Ha kunnskap om de viktigste globale helseutfordringene spesietig laellominntekts
land og hvilke faktorer som pavirker helse ut fra et globalt perspektiv

2 Medisinsk biologi
2.1 Studenten sklunne:

2.1.1 Biokjemi/genetikk

2.1.1.1 beskrive de fysikald§emiske egenskapene til vann, og hvilken betydning disse
egenskapene har for funksjoner i celler og i organismen.

2.1.1.2 definere begreper som molaritet, molalitet, ekvivalens, osmolaripéi o

2.1.1.3 beskrive den generelle strukturen til karbohydrater, lipider, aminosyrer og nukleinsyrer,
og gjare rede for stoffenes fysikalsk/kjemiske egenskaper og hovedfunksjoner ut fra dette
2.1.1.4 beskrive den genetiske koden, replikasjon, transkmipgjdranslasjon

2.1.1.5 beskrive prinsipper for regulering av genekspresjon
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2.1.1.6 Beskrive den generelle strukturen til karbohydrater, lipider, aminosyrer og
nukleinsyrer, og gjgre rede for stoffenes fysikedpkmiske egenskaper og hovedfunksjoner ut
fra dette

2.1.1.7 forklare hvordan aminosyrene kan deles inn i ulike klasser, og forklare hvordan
proteinenes egenskaper avhenger av hvilke aminosyrer de bestar av

2.1.1.8 beskrive nedbrytingen av glykogen, disakkarider, monosakkarider og fettsyrer, og
forklare hvordan slik nedbryting er koplet til dannelse av ATP

2.1.1.9 beskrive syntesen av glukose og glykogen

2.1.1.10 forklare hva som menes med essensielle aminosyrer og fettsyrer

2.1.1.11 definere begrepene vitamin og mineral, angi de viktigste minegaléaminer og
beskrive deres biologiske funksjoner

2.1.1.12 beskrive fettmetabolismen og karbohydratmetabolismen.

2.1.1.13 beskrive lipoproteinenes struktur og funksjon

2.1.1.14 forklare proteiners primgesekundaer tertiser og kvartaerstruktur, og beske

fysiske og kjemiske mekanismer som bestemmer slik struktur.

2.1.1.15 forklare hvordan proteiner kan interagere med andre proteiner og nukleinsyrer, og gi
eksempler pa den rolle slike interaksjoner spiller i organismen

2.1.1.16 forklare prinsipper f@eparasjon og analyse av proteiner og nukleinsyrer.

2.1.1.17 forklare enzymers hovedfunksjon, og definere begrepene Km og Vmax

2.1.1.18 forklare hvordan enzymers aktivitet kan reguleres i cellene

2.1.1.19 forklare omsetningen av aminosyrer i kroppen ogjajserte funksjoner av noen
aminosyrer

2.1.1.20 beskrive den generelle oppbygningen av det humane genom, med hensyn pa
kromosomer, gener, genfamilier og reguleringselementer i DNA. Redegjgre for basale
genetiske mekanismer som er viktige for genometshuldelse

2.1.1.21 redegjgre for prinsipper for identifikasjon av kromosomer ved cytogenetiske metoder,
samt gi eksempler pa anvendelse av metodene for analyse av kromosomsykdommer
2.1.1.22 forklare prinsippene for Mendelsk nedarving, forklare forskjetldfom dominant

0g recessiv, autosomal og kjghnsbunden

arv, sette opp genetiske slektstreer og utfgre genetiske risikoberegninger

2.1.1.23 redegjgare for ulike typer mutasjoner og kromosomfeil, forklare hvordan mutasjoner og
kromosomavvik kan oppsta og giké sykdomsbilder. Forklare hvordan mutasjoner i DNA

kan pavirke produksjon og funksjon av proteiner

2.1.1.24 beskrive den generelle oppbygningen av gener, og forklare prinsippene for Mendelsk
arv

2.1.1.25 Studentene skal kunne beskrive de viktigste lolektkme i blod.

2.1.2 Cellebiologi/anatomi

2.1.2.1 beskrive oppbygningen av prokaryote og eukaryote celler

2.1.2.2 beskrive gamatogenese og befruktning

2.1.2.3 beskrive hovedtrekkene i utviklingen av embryo fra befruktet eggcelle til dannelsen av
tre kimlag, og angi hvilke strukturer de tre kimlagene gir opphav til

2.1.2.4 beskrive de ulike organeller i pattedyrceller og gjare rede for deres funksjoner
2.1.2.5 beskrive biologiske membraner, reseptorer og hormoner

2.1.2.6 Beskrive ulike mekanismer foansport over membraner

2.1.2.7 beskrive cellens cytoskjelett og dets funksjoner.

2.1.2.8 beskriv cellesyklus, mitose og meiose

2.1.2.9 beskrive hovedtrekkene i oppbygging av de store organene hos pattedyr
2.1.2.10 innstille og bruke et vanlig lysmikroskag forklare dets oppbygning og virkemate
2.1.2.11 identifisere ulike typer celler og ekstracelluleere komponenter i mikroskopiske
preparater fra epitel, bindevev, muskelvev og nervevev

2.1.2.12 beskrive LIPIDMETABOLISMEN

2.1.2.13 beskrive lipoproteinenssuktur, METABOLISME og funksjon

2.1.2.14 gjere rede for hvilke faktorer som ligger til grunn for hudens pigmentering, samt
viktigste faktorer som kan endre denne pigmenteringen
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2.1.2.15 Studentene skal kjenne til ulike typer celler i blod

3 Medisinske gunnbegreper
3.1 Studenten skal kunne:

3.1.1 Medisinsk etikk

3.1.1.1 gjere rede for hva som menes med medisinsk etikk og forskningsetikk og hvilken rolle
etikken spiller i forhold til & uteve god medisinsk praksis og & ha kvalitet og redelighet i
forskning

3.1.1.2 angi de fire prinsipper for helseetikk, forklare hva prinsippene innebaerer og anvende
prinsippene til & foresla mulige lgsninger pa etiske utfordringer

3.1.1.3 forklare hva taushetsplikten innebaerer, og gjgre rede for grunner til at tausbetsplikt
har den plass den har innen medisinsk kultur

3.1.1.4 forklare hva det vil si & opptre profesjonelt i forhold til pasienten og kunne foreta enkle
profesjonsetiske vurderinger

3.1.1.5 forklare hva som menes med pasientautonomi og kunne beskrive déefaldsne

for legepasientforholdet av a verdsette pasientautonomi

3.1.1.6 redegjare for etikken i det norske synet pa forholdet mellom pasienters autonomi i
livets sluttfase og begrensning av livsforlengende behandling, og den gode dad

3.1.1.7 forklarenva forskjellen bestar i, mellom a avslutte livsforlengende behandling og
"eutanasi”

3.1.2 Medisinsk historie og vitenskapsteori

3.1.2.1 forklare hvordan medisinsk vitenskap og praksis kan sies & bygge bade pa
naturvitenskapelige og humanistiske fagtramisy

3.1.2.2 beskrive ulike oppfatninger av helse og sykdom, og drgfte hvordan ulik forstaelse av
disse begrepene kan fare til ulike prioriteringer og ulike arbeidsmater i helsevesenet

3.1.2.3 forklare hva som menes med paradigmer, paradigmeskifter edanitdelsesmater

innen medisinen

3.1.2.4 beskrive de viktigste ideer og politiske krefter som har ledet til utvikling av de nordiske
velferdsstatene

3.1.2.5 forklare hva som menes med "hypotese" og "hypotesetesting" i statistikken

3.1.2.6 forklare begreme "statistisk signifikans" og "signifikanssannsynlighet" og ut fra
oppgitt signifikanssannsynlighet

diskutere resultatene av enkle undersgkelser

3.1.3 Medisin, miljg og samfunn

3.1.3.1 forklare hvordan miljgfaktorer kan ha betydning for helse og sykdom

3.1.3.2 definere elementaere begreper som beskriver sykdomsforlgp og prognose

3.1.3.3 definere vanlig brukte mal pa forekomst av sykdom og anvende disse pa empiriske
tallmaterialer

3.1.3.4 gjare rede for ulike betydninger av uttrykket "arsak til sykdom".

3.13.5 angi og forklare ved hjelp av eksempler hva som kan brukes til & definere en sykdom
eller en medisinsk diagnose

3.1.3.6 definere begrepene "symptom" og "tegn”, og bruke disse begrepene i beskrivelse av
sykdomsbilder

3.1.3.7 angi de sentrale verdiensbelsetjenesten bygger pa og forklare hva disse innebzerer
3.1.3.8 skissere hovedlinjene i hvordan helsevesenet i dagens Norge er bygget opp

3.1.3.9 gjare rede hovedelementene i forebyggende helsearbeid og forebyggingens plass i
dagens helsetjeneste

3.1.310 angi og beskrive hovedelementene i Folketrygden

4 Klinisk medisin

4.1 Studenten skal kunne:

4.1.1 forklare hva de viktigste terapeutiske modaliteter innebaerer og angi skjematisk hvilken
plass de har i behandling av vanlig forekommende sykelige tikstand

4.1.2 definere elementeere begreper som beskriver sykdomsforlgp og prognose, og bruke disse
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begrepene i beskrivelse av sykdomsbilder

4.1.3 definere og gi en enkel karakteristikk av graviditet, trisomi 21, diabetes mellitus, kreft og
hemofili

4.1.4 forklae skjematisk hvordan psykologiske forhold og kroppslige tilstander gjensidig kan
pavirke hverandre

4.1.5 gjare rede for hvordan psyke, atferd og sosiale forhold kan pavirke helsetilstanden til en
person

4.1.6 ha kjennskap til barn/unges normale utvikbiggsentrale milepeaeler i et biologisk,
psykologisk og sosialt perspektiv

4.1.7 angi hva som kjennetegner god omsorg for barn

4.1.8 ha kjennskap til viktige risik@g beskyttelsesfaktorer for utvikling av psykiske

problemer og lidelser

4.1.9 beskrive og difere de vanligste hudforandringer ved hjelp av dermatologisk

terminologi (efflorescensleere)

4.1.10 Studentene skal ha generell kunnskap om hensikten med bruk av laboratorieanalyser og
hvordan man kan bruke kvantitative analysers referanseomrader fagtalkresultater

5 Atferdsfag og kommunikasjon

5.1 samtale med pasient og derved framskaffe opplysninger om vedkommendes helsetilstand,
symptomer og de konsekvenser pasientens ev plager har for funksjonsnivaet

5.2 beskrive gangen i en legekonsultasjoprgsippene for en pasientsentrert
kommunikasjonsmodell

5.3 beskrive hvilke holdninger og forventninger som pasienter kan ha til legen, og diskutere
hvordan dette definerer en legerolle

5.4 beskrive elementene i kollegial tilbakemelding

Leeringsmal for semester 1B

1 Studieteknikk

1.1 Studenten skal kunne:

1.1.1 evaluere gruppeprosessen i RBuppen, og evaluere egen og de gvrige
gruppemedlemmenes bidrag til samarbeidet

1.1.2 anvende PC og standard programvare for tekstbehandling, bibliotektjenester og
informasjonsinnhenting via internett

1.1.3 Ha kunnskap om de vanligste sosiatghelsedeterminanter i global helse

2 Medisinsk etikk

2.1 Studenten skal kunne:

2.1.1 forklare hva som ligger i begrepene "verdier" og "normer", samt gjgre rede for hvordan
helsevesenet kan sies a veere verdistyrt.

2.1.2 gjore rede for de sentrale kriteriene for verdistyrt prioritering i norsk helsevesen

2.1.3 diskutere forholdet mellom etikk og prioritering

2.1.4 avgjgre om norske leger kan reservere seg dersom personlige stérd veien for a
behandle pasienten

2.1.5 reflektere seg frem til praktiske lgsninger pa verdikonflikter i et flerkulturelt helsevesen

3 Medisinsk nomenklatur

3.1 Studenten skal kunne:

3.1.1 anvende korrekte norske og "latinske" betegnelser panasktostrukturer og
sykdomstilstander

4 Medisinsk teknologi

4.1 Studenten skal kunne:

4.1.1 forklare hovedprinsippene for avbildning med rgntgen og "computertomografi”, ultralyd
0g magnetisk resonans

40



4.1.2 forklare prinsippene for blodtrykksmaling, EKGudgalydbasert maling av
blodstrgmshastighet

4.1.3 forklare hovedprinsippene for fiberoptiske instrumenter og endoskopi

4.1.4 forklare forholdet mellom spenning og deformasjon, og angi hvordan dette forholdet
varierer mellom ulike typer bindevev

4.1.5 foklare prinsippene for maling av nerveledningshastighet

5 Biokjemi, cellebiologi

5.1 Studenten skal kunne:

5.1.1 gjere rede for mekanismene for endocytose, exocytose og intracellulaer proteinsortering
5.1.2 gjgre rede for de biokjemiske mekanismene for etstikulering ogkontraksjon

5.1.3 gjare rede for den biokjemiske oppbygningen av binglstattevev, og forklare hvordan
oppbygningen bestemmer vevets mekaniske egenskaper

5.1.4 forklare mekanismene for normal beindannelse, remodellering av knokilbetag av
beinvev etter skade

6 Morfologi

6.1 Studenten skal kunne:

6.1.1 forklare den histologiske oppbygningen av lunger og luftveger, lever og
fordgyelseskanalens ulike avsnitt, identifisere

disse organene i mikroskopiske snitt og gjgre rede for samemgen mellom struktur og
funksjon

6.1.2 beskrive hovedtrekkene i anatomien i trunkus og ekstremitetene (unntatt hender og
fatter), inklusive intratorakale organer og fordgyelsesorganene i buken, og identifisere
anatomiske strukturer pa levende persissakerte preparater og avbildninger med rantgen,
CT, ultralyd og MR

6.1.3 beskrive den mikroskopiske oppbygning av ulike typer muskelvev -lmgdattevev,
identifisere de ulike vevstypene i mikroskopet og angi funksjonelle forskjeller mellom dem
6.1.4gjare rede for virkningen av ulike muskler og demonstrere virkningen av viktige muskler
pa levende person

6.1.5 forklare hvordan muskulatur og bindevev tilpasser seg mekaniske og andre belastninger
6.1.6 beskrive hovedtrekkene i utviklingen av bevegejgesatet, hjertet, bukhulen og de
intraabdominale fordgyelsesorganene

7 Fysiologi

7.1 Studenten skal kunne:

7.1.1 gjere rede for membranpotensial og aksjonspotensial, samt forklare hvorfor
nerveledningshastigheten varierer mellom ulike typer fibre

7.1.2 gore rede for sensoriske reseptorer, monosynaptiske refleksbuer, nevromuskulaer
transmisjon og for muskelkontraksjonens fysiologi

7.1.3 analysere og beskrive komplekse leddbevegelser som resultat av passive krefter og
muskelaktivitet

7.1.4 forklare hvordaabnorm fysisk belastning virker pa ulike vev, og gjgre rede for hvordan
skadetypen avhenger av kreftenes retning, stagrrelse og utviklingshastighet

7.1.5 beskrive kroppens generelle reaksjonsmate pa skade

7.1.6 gjare rede for hjertets elektriske aktivipetmpefunksjon, metabolisme og vekst, samt
hvordan disse reguleres

7.1.7 gjere rede for blodstrem og gjennombladning i ulike vevsomrader, samt hvordan dette
reguleres

7.1.8 beskrive hvordan hjerteg karfunksjonen omstilles ved hvile, arbeid, psykisk

belagning, hjertesvikt, klaffefeil, aterosklerose og myokardiskemi

7.1.9 gjare rede for lungeventilasjon, gassutveksling i lunger og i perifere vev og transport av
gasser i blodet

7.1.10 gjgre rede for jernmetabolismen, metabolismen av heme og hematopoiesen

7.1.11 beskrive mekanismene ved hemostase og fibrinolyse.
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7.1.12 gjore rede for blodcellenes struktur og viktigste funksjoner

7.1.13 gjere rede for motiliteten i fordgyelseskanalen, produksjon av fordgyelsessekreter, samt
fordgyelse og absorpsjon av viktigeeringsstoffer

7.1.14 gjore rede for leverens funksjon

7.1.15 beskrive reseptormekanisme og intracellulaer signalvei for adrenerg og kolinerg
stimulering, og angi de viktigste effekter i sirkulasjonsorganer, luftveger og
fordgyelsesorganer.

1.7.16 Beskriveeseptororganismer og intracellulaere signalveier for regulering av kartonus,
endotelfunksjon, samt for fysiologisk og patologisk myokardhypertrofi.

8 Miljgmedisin, epidemiologi og toksikologi

8.1 Studenten skal kunne:

8.1.1 angi hovedtrekk i forekomstam skader og belastningslidelser i bevegelsesapparatet, og
gjegre rede for mulige arsaksfaktorer og forebyggende tiltak

8.1.2 angi hovedtrekk i forekomsten av vanlige hjgge og luftvegssykdommer, og gjgre

rede for viktige miljgi og livsstilsfaktorer sm pavirker risikoen for slike sykdommer

8.1.3 beskrive biologiske virkninger, opptak og distribusjon av nikotin

8.1.4 gjare rede for betydningen av rgyking og annen tobakksbruk for sykelighet, dgdelighet
og livskvalitet

8.1.5 gjare rede for betydningenfgsisk aktivitet for helse og sykdom

8.1.6 gjare rede for kostholdets betydning for helse og sykdom, og beskriv vanlige problemer
med kostholdsog annen livsstilsintervensjon

8.1.7 gjare rede for ernaeringsproblemer og vanlige former for feilernaering i de
industrialiserte verden og i verden som helhet, og beskriv de helsemessige konsekvensene
8.1.8 beskrive hvordan leveren kan fungere og skades ved eksponering for miljagifter

8.1.9 gjare rede for basale begrep i toksikologi

9 Atferdsfag og kommunikasjon

9.1 Studenten skal kunne:

9.1.1 diskutere hvordan livsbelastninger, psykiske spenningstilstander og stress kan gi seg
utslag i kroppslige symptomer og sykdomsutvikling og diskutere implikasjoner av det

9.1.2 redegjare for begrepet "Bisykososial" og saltogenetisk tilnaerming til helse og
sykdom

9.1.3 forklare begrepene sykerolle og sykdomsatferd (sickness), sykdomsopplevelser (illness)
og sykdom (disease)

9.1.4 beskrive samspill mellom ulike mennesikg personlighetstyper

9.1.5 giennomfare en pasientsert konsultasjon med spesielt fokus pa psykosoiale forhold
og sentrale livshendelser hos pasienten

9.1.6 reflektere rundt kommunikasjon med alvorlig syke og dgende mennesker

10 Klinisk medisin

10.1Studenten skal kunne:

10.1.1 demonstrere enkel funksjandersgkelse av stgrre muskler og ledd i ekstremitetene og
derved foresla anatomisk lokalisasjon og omfang av skader og smertetilstander

10.1.2 tolke rgntgenbilder av skjelettstrukturer med tydelige og karakteristiske avvik fra det
normale

10.1.3 demonstre blodtrykksmaling og gjare rede for vanlige feilkilder

10.1.4 demonstrere enkel, klinisk undersgkelse av hjerte, lunger og abdominalorganer, og
beskrive normale funn

10.1.5 demonstrere enkel bruk av standard apparatur for ekkokardiografi pa levende model
10.1.6 gi kunstig ventilasjon med mutihmunnmetoden og demonstrere utvendig
hjertekompresjon ved pavist respirasjong sirkulasjonsstans

10.1.7 definere og gi en enkel karakteristikk av: iskemisk hjertesykdom, hjertesvikt, obstruktiv
og restriktiviungesykdom, anemi, perifer arteriell insuffisiens, refluksgsofagitt,
gallesteinssykdom, malabsorpsjon
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10.1.8 beskrive gjeldende offisielle kostholdsanbefalinger og hvordan de kan oppfylles
10.1.9 vurdere om en persons kosthold er ernaeringsmessig ttiftexids
10.1.10gjgre rede for psykiske og sosiale konsekvenser av fysisk funksjonshemming

Semester IC og ID

MD4020 Medisin 2. ars eksamen
Semester IC og ID

Studi epoeng: 60
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Lbringsf or mer PBL,demonstrasjoner, gvinger, kurs, mikroskopi, forelesni
er, Kklinikker, seminarer, ferdighetslab, egentrening
utplassering hos allmennpraktiker
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kommunikasjonseksamen og en 6 timers skriftlig prave.
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Se egne semesterhefter

Kursmateri el
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I
Studi ekonsul
Ansvarlige f

Ingunn Bakke]KM
Faglig innhold
Semester IC
FRrste hal vdel av semester | C, fBevissthet 1

nervesystemets oppbygging og dets funksjoner. Studentene lserer om forlgpet av de sentrale,
afferente og efferente baner og om systemebéarbeiding av nerveimpulser og koordinering

av aktivitet i sentralnervesystemet, men ogsa cerebrale funksjoner som hukommelse, tenkning
og sprak, og man studerer de psykiske funksjoner. Videre undervises om gyets, grets og
taleorganenes oppbygging og fsidn.

| forste del av semesteret pagar kegsientkurset. Der skal studentene i allmennpraksis foreta
klinisk undersgkelse og gjgre rede for hovedprinsipper ved behandling av noen vanlige
lidelser.

Andre hal vdel av semest eler farsiCog freinst ok ;ndivideasg ut vi Kk
utviklingsfaser, idet studentene fglger individets utvikling fra unnfangelse, fosterutvikling og
fadsel, via barneog ungdomstiden til aldring og ded. Genetikk, inkludert molekyleergenetikk,

og den embryologiske utviklinglir studert i detalj. Videre studerer man bekkenorganenes og
seerlig genitalias anatomi og fysiologi. Undervisning i etikk inkluderer omsorgsetikk og etiske
utfordringer relatert til prematuritet, assistert befruktning, genetisk forskning og genterapi.

Semester ID

Semester ID begynner med en fortsettelse av mikrobiologi. Deretter undervises immunologi,
endokrinologi og nyrefysiologi. Innen immunologi far studentene innfgring i immunsystemets
oppbygning og fysiologi, delene av immunforsvaret og hvordanunologiske reaksjoner i

visse tilfeller kan fare til utvikling av eller forverring av sykdom.

Studentene leerer siden om de ulike endokrine organer, de viktigste hormonene og deres
biologiske effekter samt regulering av genekspresjon og intermedisernfteffsRtudentene

skal ogsa leere om overvekt, diabetes og om aldersforandringer. Innen nyrefysiologi undervises
ogsd om hvordan urinen dannes i nyrene og nyrenes regulering av vaeske og
elektrolyttbalansen dvs. opprettholdelse av $ase og vannsaltbalasen og reguleringen av
blodvolumet og det arterielle blodtrykk. Senere i semesteret undervises under overordnet tema,
oMi |l jRBmedisin, toksi kol ogi og farmakol ogi 0.
kiemiske og fysiske pavirkninger og utvikling av sykdog hvordan sykdom kan behandles

med medikamentet.den siste del av semesteret undervises patologi.
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Leeringsmal semester IC

1. Studieteknikk

1.1.
1.1.1.
Etikk

2.1.
2.1.1.

2.1.2.
2.1.3.
2.1.4.
2.1.5.
2.1.6.
2.1.7.

2.1.8.

Studenten skal kunne:
giennomfgre sammenhengende analyse av komplekse problemstillinger i
omfattende og flersidigeasientbeskrivelser

Studenten skal kunne:

forklare hva som menes med empati og hvorfor empati kan hevdes a veere
vesentlig i legeyrket

drafte forholdet mellom respekt for pasieng pasientautonomi pa den ene siden
og behandling med tvang pa damdre siden

gjere rede for etiske utfordringer relatert til behandling og-liédeandling av
ekstremt premature barn

drgfte ulike etiske forsvar for den norske abortloven, samt etiske utfordringer
generelt ved provosert abort

gjere rede for de viktigstetiske utfordringene ved fosterdiagnostikk og selektiv
abort, og forholdet mellom fostermedisin og fosterdiagnostikk

gjare rede for etiske utfordringer ved assistert befruktning, regelverket rundt
tilbudet i Norge og den assisterte befruktningens plagnfon helsevesenet

gjere rede for etiske utfordringer ved genetisk testing, genetisk forskning og
genterapi

gjere rede for sentrale lover og normer som regulerer dokumentasjonspraksis i
elektroniske pasientjournaler, med saerskilt fokus pa personsashetsplikt og
informasjonssikkerhet

3. Medisinsk teknologi

3.1
3.1.1.

3.1.2.

3.1.3.

3.1.4.
3.1.5.

Studenten skal kunne:

forklare hovedprinsippene for EEG, fremkalte responser og andre registreringer

av nerveaktivitet

gjere rede for lyd som fysisk fenomen, forklare og anvende elementeerslkkusti
begreper, og beskrive de tekniske prinsipper for maling av lyd

gjere rede for lys som elektromagnetisk straling og partikkelstraling, forklare
sammenhenger mellom bglgelengde og energi, emisjon og absorpsjon av lys, samt
forklare fargebegrepet

forklarerefraksjonsanomalier og hvordan slike kan korrigeres

beskrive tiltak for & beskytte personer mot radioaktivitet og ioniserende straling

4. Kjemi, biokjemi, farmakologi
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4.1.

4.1.1.
4.1.2.
4.1.3.

4.1.4.

4.1.5.
4.1.6.

Studenten skal kunne:

angi de viktigste celletyper i hjernen og hvordan de pavirkestnittersyntesen.
Forklare nevrotransmitternes virkningsmekanisme

forklare prinsipielt virkningen av de viktigste rusmidler og klasser av
psykofarmaka

forklare prinsipielt virkningsmekanismen for lokalt og generelt virkende
anestetika

beskrivehovedtrekkene i endorfinsystemets biokjemi

forklare retinas og synsprosessens biokjemi



4.1.7.

beskrive hovedtrekkene i syntesen av steroidhormoner, gjare rede for steroidenes
kjemiske egenskaper, deres virkningsmekarisog fysiologiske virkninger

5. Cellebiologi

5.1.
5.1.1.

5.1.2.

5.1.3.

5.1.4.

5.1.5.

5.1.6.

51.7.

5.1.8.

5.1.9.

5.1.10.

5.1.11.

5.1.12.

Studenten skal kunne:

gjare rede for begrepene proliferasjon og differensiering, og forklare hvordan
disse prosessene kontrolleres

forklare begrepene homeobox og onkogener@mitbgener, og diskutere kliniske
implikasjoner av forstyrret uttrykk av slilgener

redegjare for hovedklasser av genetisk betingede sykdommer (monogene,
kromosomale, multigene/multifaktorielle), forklare arvegangen ved autosomal og
kijgnnsbundet (Xbundet) arv, samt beskrive arvemgnsteret for recessive og
dominante sykdomsgener

inneha kunnskap og forstaelse om genetiske endringer/mutasjoner og forklare
hvordan disse kan pavirke var risiko for & utvikle sykdom

redegjgre for den prinsipielle forskjellen mellom genetiske og fysiske genkart,
samt redegjgre for de mest anvendte metfmtestablering av slike genkart,.
Beskrive hvordan genkartlegging kan anvendes for identifisering og kloning av
sykdomsgener

redegjare for ulike typer gentester (presymptomatiske, prediktive og
baererdiagnostiske) og hvordan gentesting er regulert i lost/dtlrklare

hvordan gentester kan anvendes for & kartlegge genetisk betinget sykdom, til &
estimere risiko for utvikling av sykdom og redegjgre for lovverket som regulerer
dette

beskrive hovedmetodene for molekylaerbiologisk diagnostikk og for diagnostikk
av genetisk betingede sykdommer

redegjgare for de viktigste mekanismer i regulering av genuttrykk, herunder
effekten av kromatinstruktur og hvordan kombinasjonen av regulatoriske DNA
sekvenser og DNAindende proteiner regulerer det celfgesifikke uttryket av

et gen

redegjare for HardyVeinbergs lov og de betingelser som loven hviler pa, samt de
viktigste faktorer som endrer alledg genotypefrekvenser i en populasjon
(mutasjon, seleksjon, genetisk drift, inngifte)

redegjare for karakteristiske trekkdvearv» av multifaktorielle/komplekse
sykdommer (eks. fraveer av Mendelsk arvemgnster, men familiszer opphopning).
forklare begrepene konkordans og diskordans, samt redegjgare for de viktigste
verktgy og metoder som kan anvendes for & studere betydningeneawgrsus
miljg i komplekse sykdommer (eks. familiestudier, MZ versus DZ tvillinger,-case
control assosiasjonsstudier

Redegjgre for og diskutere muligheter for behandling av genetiske sykdommer

6. Morfologi

6.1.
6.1.1.

6.1.2.
6.1.3.

6.1.4.
6.1.5.

Studenten skal kunne:

beskrive hodets og halseiras makroskopiske anatomi, og identifisere viktige

strukturer pa anatomiske preparater og pa levende person

beskrive larynksanatomi ofunksjon

beskrive det sentrale og perifere nervesystems makroskopiske anatomi, inklusive

hjernehinnene, hjernens blatkog de viktigste afferente og efferente nervebaner,
samt assosiasjonsbaner i CNS

identifisere viktige strukturer pa anatomiske preparater av hjerne og ryggmarg

beskrive nervevevets histologi i det sentrale og perifere nervesystem og

gjenkjenne ulikecelletyper i histologiske snitt
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6.1.6.

6.1.7.

6.1.8.

6.1.9.
6.1.10.

6.1.11.

6.1.12.

7.1.

7.1.1.

7.1.2.

7.1.3.

7.1.4.

7.1.5.
7.1.6.
7.1.7.
7.1.8.
7.1.9.

7.1.10.

beskrive gyets, mellomgrets, det indre gres og larynks madinmikroskopiske
anatomi, og gjere detaljert rede for de ulike strukturers egenskaper og deres
funksjoner i syn/hgrsel/tale

beskrive mannlige og kvinnelige getiiéa makroskopiske anatomi, og

identifisere viktige strukturer pa anatomiske preparater

beskrive den histologiske oppbygning av mannlige og kvinnelige genitalia,
inklusive de sykliske forandringer i endometriet, og gjenkjenne de ulike organer
og vev i mikioskopiske preparater

gjere detaljert rede for befruktningg embryoutvikling fram til implantasjon
redegjare for embryoets og fosterets normale utvikling inkludert nar og hvordan
de forskjellige organer dannes, samt kjenne til og redegjgre for de t@nligs
genetiske og strukturelle avvik og sykdommer som kan oppsta i denne perioden,
bakgrunnen for disse og nar i utviklingen disse oppstar

gjere rede for de viktigste anatomiske og fysiologiske forskjeller mellom barn,
voksne og eldre

gjere rede for viktig@anatomiske forskjeller pa kvinner og menn i ulike
organsystemer, og diskutere hvilke funksjonelle ulikheter dette henger sammen
med

. Fysiologi

Studenten skal kunne:

gjeare detaljert rede for hovedprinsippene i det somatiske nervesystemets fysiologi:
impuldedning, synaptisk overfgring, integrasjon og signalbearbeiding. Gjgre rede
for hovedprinsippene i det autonome nervesystemets sentrale og perifere fysiologi
forklare prinsipielt hvordan sentralnervesystemets motoriske kontrollsystemer
virker samlet pa ufrelsen av bevegelse

gjere rede for den generelle biokjemiske strukturen til komplekse lipider av
typene sphingomyeliner, cerebrosider og gangliosider og deres funksjoner i
nervesystemet

forklare sanseorganenes funksjon: hvordan ulike typer energi kampexitl
nerveimpulser i alle typer reseptorer (i hud, mussiglelett, indre organer,

netthinne, lukt, smak og det indre gre) og hvordan ulike kvalitative og kvantitative
forskjeller pa stimulus kodes i nervesystemet

forklare hovedprinsippene i sentralmesystemets behandling av

sanseinformasjon

forklare hovedtrekkene i det nevrofysiologiske grunnlag for sgvn, vakenhet og
bevissthet, instinktiv og emosjonell atferd, hukommelse, leering og tenkning

gjere rede for etylalkoholens virkning pad CNS, ved akgtted kronisk

pavirkning

beskrive de fysiologiske og metabolske forandringer som skjer under graviditet
beskrive testisfunksjon, spermiogenese fra fosterlivet, giennom pubertet, ved
reproduksjon og inn i seniet, inklusive den hormonelle regulering, saimsene

bade i oocytten og i spermien

beskrive oogenesen fra fosterlivet og til menopausen, hormonell regulering, og
prinsippene for hypothalamisypofyseovarial feedback, menstruasjonssyklus og
ovulasjon, befruktning og embryoutvikling fram til implantasjgamt mulig
feilutvikling underveis

8. Miligmedisin, arbeidsmedisin, epidemiologi og statistikk
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8.1.
8.1.1.

Studenten skal kunne:

beskrive hovedtrekk i rusmiddelmisbrukets epidemiologi, inklusive psykiske og
sosiale risikofaktorer, og diskutere strategierfegrensning av

rusmiddelmisbruk i befolkningen



8.1.2. definere begrepene stgy og steyskade, gjare rede for ulike typer stgy og viktige
staykilder, samt metoder for & begrense stgyplager

8.1.3. (gjare rede for teratogen risiko ved pavirkning av ioniserende straling miskie
stoffer, og diskutere tiltak for & beskytte gravide mot slik risiko

8.1.4. diskutere betydningen av barns oppvekstkar for sosial fungering, mental og
somatisk helse

9. Pediatri

9.1. Studenten skal kunne:

9.1.1. redegjare for fosterets normale utvikling, og omstillinfranintra til
ekstrauterint liv

9.1.2. gjere rede for spedbarnets ernaering og ammingens betydning for vekst og
utvikling

9.1.3. beskrive hovedtrekkene ved barn og unges normale vekst og pubertet,
erngeringsbehov; psykomotorisk og psykososiale utvikling

9.1.4. beskrive de viktjste forholdene av betydning for utvikling av underernaering og
overvekt

9.1.5. gjere rede for sammenhengen mellom erneaeringsproblemer, infeksjoner og
barnedgdelighet i verden som helhet

9.1.6. redegjare for forebyggende helsetiltak for barn, som nyfgdtundersgkelsen,
helsestasjonsvirksomheten og barnevaksinasjonsprogrammet

9.1.7. angi noen etiske problemstillinger som en mgter innenfor pediatrien

10. Atferdsfag

10.1. Studenten skal kunne:

10.1.1. beskrive sentrale reaksjonsmgnstre nar et menneske utsettes for traumer eller
sterke pakjenninger dginne forklare disse for pasienter

10.1.2. redegjgre for nonverbal kommunikasjon og betydningen for kommunikasjon bade
generelt og i kliniske sammenhenger

10.1.3. avgi kollegial tilbakemelding

10.1.4. lytte oppmerksomt til pasienten og respondere pa egnede mater tilpasséépasien
0g situasjonen

10.1.5. gjennomfgre konsultasjon med barn og unge

10.1.6. kjenne til begrepet psykofysiologiske effekter og dets betydning for a forsta
stressreaksjoner og arsaker til sykdom

11. Smerte

11.1. Studenten skal kunne:
11.1.1. gjere detaljert rede for smertens fysiologifogskjellige faktorer for at smerte
kan bli langvarig
11.1.2. gjore rede for betydningen av psykologiske mekanismer for smerteopplevelsen
11.1.3. beskrive forskjellene mellom akutt, langvarig ikikelign og kreftrelatert smerte
11.1.4. gjere rede for forskjellene mellom nociceptneuropatisk og idiopatisk smerte
11.1.5. beskrive de sentrale komponentene i multimodal behandling av akutt smerte
11.1.6. angi de viktigste gruppene av smertestillende legemidler og deres
virkningsmekanismer
11.1.7. gjere rede for grunnprinsipper for medikamentell smerteiimey
11.1.8. beskrive prinsippene for anestesiologisk smertebehandling
11.1.9. gjagre rede for prinsippene for tverrfaglig behandling av langvarige sammensatte
smertetilstander
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11.1.10Kkjenne til at genetiske faktorer kan veere en del av forklaringen pa at det er stor

forskjell fra pasient til pasient nar det gjelder reaksjoner pa bade smerte og
analgetikaeffekt

12. Klinisk medisin

12.1.

12.1.1.
12.1.2.
12.1.3.

12.1.4.

12.1.5.

12.1.6.

12.1.7.

12.1.8.

Studenten skal kunne:

demonstrere orienterende, klinisk nevrologisk undersgkelse

demonstrere oftalmoskopi og undersgkelse av synsfelt, fargesyn og visus
demonstrere otoskopi og stemmegaffelprgver, samt kommentere audiogram med
markerte og typiske awvik fra det normale

definere, gjenkjenne klinisk, og diskutere patologiske mekanismer ved: pareser i
ansikts og ekstremitetsmuskulatur, nedsatt syn, anggkigls

utviklingshemming

beskrive vanlige symptomer, bakenforliggende patologiske prosesser,
diagnostiske metoder og hovedprinsipper for behandling ved: myopi,
presbyacusis, hjerneslag, blgdning tidlig i svangerskapet

angi de viktigste metoder til a fastgjéaviditet og til ansla svangerskapets lengde
beskrive hovedtrekkene i det normale fadselsforlgp, og angi viktige arsaker til
awvik

diskutere psykologiske og sosiale konsekvenser av svekket syn og harsel

13. Barnei og ungdomspsykiatri

13.1.
13.1.1.

13.1.2.

13.1.3.

13.1.4.
13.1.5.
13.1.6.
13.1.7.
13.1.8.
13.1.9.

Studenten skal kunne:

gjere rede for barn/unges normale utvikling og sentrale milepeeler i et biologisk,
psykologisk og sosialt perspektiv

angi sentrale risikoog beskyttelsesfaktorer og forklare deres betydning for barns
psykiske helse

ha kunnskap om arsaksmekanismer ved igkgKidelser, inkludert arv, miljg og
det hjerneorganiske grunnlag

kjenne til spesifikke vansker knyttet til biologisk risiko ved svangerskap/fadsel
forklare sentrale mekanismer i det tidlige foreldeen samspillet

forklare hva som kjennetegner god omgsfor barn

beskrive familiens betydning for barn og unges psykiske helse

ha kunnskap om viktigheten av tidlig intervensjon for risikoutsatte barn

forsta og mate barn/unges naturlige uttrykksmater og etablere enligondeaimed
barn/ungdom/familier

14. Voksenpsykiatri
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14.1.

14.1.1.
14.1.2.
14.1.3.

14.1.4.

Studenten skal kunne:

beskrive vanlige psykiske reaksjoner under svangerskap og etter fadsel

angi risikofaktorer for utvikling av psykiske lidelser, samt faktorer som er
forbundet med god mental helse

definere og gjare rede for de pringilié forskjeller mellom nevrose, psykose og
psykopati

forklare de viktigste fysiologiske og psykologiske mekanismer som er involvert
ved angst og smerte



Leeringsmal semester ID

1. Mikrobiologi

11
111

1.1.2

1.1.3

1.1.4

Studenten skal kunne:

beskrive oppbygningen og biologiskeertrekk ved parasitter og mikroorganismer
av humanpatogen betydning, samt forklare hvordan disse egenskapene henger
sammen med deres patogenisitet og virulens

forklare prinsippene for pavisning av smittestoff og angi viktige karakteristika for
identifikagon av bakterier og virus, samt diskutere den praktiske nytte av slike
prosedyrer

forklare hovedprinsippene i mikrobiologisk gkologi, beskrive den normale
mikrobeflora hos mennesket, og diskutere den rolle denne floraen spiller for helse
og sykdom. Angi deiktigste klassene av antibiotika, beskrive
virkningsmekanismene og angi deres hovedanvendelsesomrader i medisinsk
behandling

forklare hvilke mekanismer som kan fgre til endringer i mikroorganismers
falsomhet overfor antimikrobielle midler og prinsippdaeresistenstesting, og
diskutere konsekvensene av slike endringeden enkelte og for samfunnet

2. Immunologi

2.1

211

21.2

2.13

214

2.15
2.1.6

Studenten skal kunne:
forklare detaljert hvordan ulike celler i immunforsvaret utvikler reseptorer og

gjenkjenner ant iogealewvd damrersdrgeta, emi,d loer t

(¢ctemporaryeé) eller skadet o0sel vo,
forklare samspillet mellom ulike deler av immunforsvaret og hvilken betydning
de forskjellige delene har

redegjare for reguleringen éarsvarssystemene og forklare mekanismene for
immunologisk toleranse og hukommelse

forklare mekanismene for hvordan kroppens forsvarssystemer i visse tilfelle kan
bidra til utvikling eller forverring av sykdom

beskrive konsekvensene av svikt i ulike dalerforsvarssystemene

forklare hovedprinsippene fammunologiske analyseteknikker

3. Endokrinologi

3.1 Studenten skal kunne:

3.1.1 forklare hovedtrekkene i de endokrine organers fysiologi og forklare prinsippene
for regulering av hormonenes syntese og sekresjon

3.1.2 beskrive metabolske og andre virkninger av de viktigste hormonene

3.1.3 forklare hvordan nervesystemet og det endokrine system kan pavirke hverandre
gjensidig og diskutere den rolle denne vekselvirkningen spiller under normale
forhold og ved sykdom

3.1.4 forklare patognesen ved diabetes mellitus, og forklare hvordan tilstanden farer til
forstyrrelser i kroppens metabolisme, samtrirvaalt og syrebasebalansen

4. Morfologi

4.1 Studenten skal kunne:

4.1.1 beskrive de endokrine organers makroskopiske og mikroskopiske oppbygning

4.1.2 identifisere organet og gjenkjenne de ulike celletyper i mikroskopiske snitt fra
endokrine organer og eksokrine kjertler

4.1.3 identifisere ulike celleog vevstyper i mikroskopiske snitt fra nyrene og

urinvegene, samt forklare de ulike strukturers funksjengtipgaver
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50

41.4

beskrive de lymfoide og hematopoietiske organers makroskopiske og
mikroskopiske oppbygning, og forklanevedtrekkene i deres fysiologi

Vaeske og elektrolyttbalanse

51 Studenten skal kunne:

5.1.1 beskrive vann og elektrolyttinnhold intracelluléeeekstracelluleert, vann og
elektrolyttinnhold intravasalt (i blodbanen) og i interstitiet, og hvordan
vanninnhold varierer med alder (bdrnoksnei gamle)

5.1.2 beskrive blodforsyning til nyre og hvordan denne reguleres, samt @gnn
elektrolytttransport i gloneruli og nyretubuli

5.1.3 beskrive detaljert hvordan urinen dannes

5.1.4 redegjgre for de mekanismer som bidrar til regulering av-galtbalansen, syre
basebalansen, energiomsetningenmogtabolismen, samt diskutere
sammenhengen mellom biokjemiske, celluleere, ke, nevrologiske og
psykiske aspekter ved de homeostatiske funksjonene

5.1.5 beskrive hvordan elektrolyttforandringer oppstar og behandlingsprinsipper
(hypernatremi hyponatremi; hyperkalenii hypokalemi; hypokalsenii
hyperkalsemi; hypoklorenii hyperkloren)

5.1.6 analysere en blodgassmaling utfra oppgitte normalverdier. Beskrivbasee
forstyrrelser utfra endringer i metabolske og respiratoriske variabler

5.1.7 beskrive de vanligste arsaker til sypaseforstyrrelser av respiratorisk og
metabolsk arsak

5.1.8 heskrive foholdet mellom forstyrrelser i syigasebalansen og elektrolytter
(Gamble diagram)

5.1.9 gjere detaljert rede for regulering av blodvolumet og det arterielle blodtrykk,
under normale forhold og ved bldgesketap, og ut fra dette diskutere
patogenetiske mekanismeed hypertensjonssykdom, hjertesvikt og sjokk (akutt
hypovolemi)

5.1.10 beskrive fysiologi og mekanismer ved prerenal/renal og postrenal nyresvikt, og
mekanismene for hvordan akutt nyresvikt oppstar og hvilke tilstander som er
seerlig viktig i utvikling av akuthyresvikt. Optimalisering av nyresvikt fgr en
operasjon (blodtrykksbehandlingptimalisering av blodvoluri urinavigp)

5.1.11 kjenne til kliniske konsekvenser av akutt nyresvikehandlingsmetoder for akutt
nyresvikt

5.1.12 fortolke maleresultater ved vanlige kiskikjemiske analyser av serum og urin
ved hjelp av oppgitte referanseverdier, og kommentere slike maleresultater med
tanke pa nyrefunksjon, varsalt og syrebasebalanse

Toksikologi

6.1 Studenten skal kunne:

6.1.1 redegjare for kroppsfremmede stoffers (xenob@tibpptak og akkumulering og
for hvilken betydning dette har for utvikling av toksiske effekter

6.1.2 gjere rede for faktorer i miljget som har betydning for kreftforekomst og deres
virkningsmekanismer samt geniljg interaksjoner i sammenheng med utvikling
av kreft

6.1.3 gjare rede for hvordan kroppsfremmede stoffer (miljggifter) kan virke inn pa det
endokrine system

6.1.4 gjare rede for hvordan kroppsfremmede stoffer kan virke inn pa fertilitet og
fosterutvikling

6.1.5 beskrive omfang av og arsaker til bruk av alternatidisin, redegjare for

generelle toksikokinetiske interaksjonsmekanismer mellom legemidler og urter og
gi eksempler pa toksiske og fysiologiske effekter som kan oppsta



9.

6.1.6

redegjare for effekten av og forklare mekanismene bak de viktigste toksiske
virkningeneav tungmetaller, lgsemidler, plantevernmidler, nanopartikler og
dioksiner og se dette i sammenheng med eksponering og mulig akkumulering av
kiemikaliene

6.1.7 gjare rede for hovedtypene av miljgbetinget skade p& immunsystemet
(immuntoksisitet), de viktigste kjém miljgfaktorene som kan bidra, og ulike
mekanismer for at miljgfakter kan pavirke immunfuksjonen

Farmakologi

7.1 Studenten skal kunne:

7.1.1 forklare basale farmakokinetiske begreper (absorpsjon, distribusjon,

7.1.2

7.1.3

7.1.4

7.1.5

proteinbinding, fortrenging, distribusjonsvoluntim@nasjon, 1.passasje,
biotilgjengelighet, fase-log 2 metabolisme, clearance, AUC, 0. og 1. ordens
kinetikk, halveringstid, tiekonsentrasjonskurve, steady state, enzyminduksjon og
-inhibisjon, vedlikeholdsdose, metningsdose) og redegjare for hvordan
farmakokinetiske forhold kan fare til individuelle responsforskjeller, interaksjoner
og bivirkninger, rasjonale for terapimonitorering og hvordan legemidler doseres
under normalforhold og ved organsvikt

forklare basale farmakodynamiske begreper (resepjonist, antagonist,

affinitet, doserespons, effektivitet, potens, reseptdiektormekanismer,

terapeutisk indeks, placebo, nocebo)

forklare basale begreper innenfor farmakogenetikk (polymorfisme, genotype,
fenotype) og redegjare for hvordan individuétenold (kjgnn, alder,
organaffeksjon, genetiske forhold) kan pavirke legemiddeleffekter og i hvilket
omfang dette kan skje

ha kjennskap til legemiddelfinansieringsordningene, lover og regler for samvirke
med legemiddelindustrien og forhold rundt inter&ssdikter

angi de viktigste klassene av antibiotika og beskrive virkningsmekanismer,
hovedanvendelsesomrader i medisinsk behandling, bivirkninger, interaksjoner og
praktisk bruk

Arbeidsmedisin og miljgmedisin

8.1 Studenten skal kunne:

8.1.1 forklare hvordararbeids og miljgpavirkninger kan pavirke helse og hvordan man
kan undersgke slike sammenhenger

8.1.2 gjere rede for vanlige arbeidsg miljgfaktorer som har betydning for helse og
kjenne til ulike typer av helseeffekter ved slik pavirkning

8.1.3 beskrive hovedpringpene for forebyggelse av arbeidg miljgrelatert sykdom

Statistikk

9.1 Studenten skal kunne:

9.1.1 redegjare for fglgende begreper innenfor beskrivende statistikk: gjennomsnitt
(mean), median, percentiler, standardavvik (SD), standardfeil (SEM),
frekvenstabell g krysstabell, og tolke hva disse forklarer om enkle
eksempeldatasett

9.1.2 redegjagre for hva som fremstilles i graftypene histogram, stolpediagram, Box
plott og spredningsplott.

9.1.3 redegjare for begrepene konfidensintervall, nullhypotesergi, teststyrke, type
| og type IHeil.

9.1.4 redegjgre for normalfordeling og binomisk fordeling, og velge egnet metode

mellom uparet og paretiest, uparet og paret ikimrametrisk test, kjikvadrat
test, og tilhgrende konfidensintervaller.
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10. Epidemiologi, kunnskapshandtering dinlsk beslutningsleere

10.1  Studenten skal kunne:

10.1.1 skille mellom insidens og prevalens som mal pa forekomst av sykdom

10.1.2 ha kunnskap om at insidensrater og insidensandeler er to ulike mal pa insidens

10.1.3 skille mellom absolutte effektmal (risikodifferanse) og relagffektmal (relativ
risiko)

10.1.4 Kkjenne til viktige studiedesign: randomiserte kontrolleftehort, casecontroli
og tverrsnittstudier

10.1.5 kjenne til at konfundering, malefeil og seleksjonsbias er sentrale feilkilder i
epidemiologiske studier

10.1.6 skille mellomintern og ekstern validitet

10.1.7 ha elementeer forstaelse av reliabilitet

10.1.8 ha elementaer forstaelse av at tilfeldigheter har betydning for resultatene

10.1.9 forsta hvorfor vi trenger & sammenholde antall syke med populasjonens starrelse
nar vi skal male forekomsten aykdom

10.1.10 definere og kalkulere prevalens

10.1.11 forklare begrensningene ved prevalens som sykdomsmal nar vi skal studere
arsaker til sykdom

10.1.12 definere og kalkulere insidensandel (incidence proportion)

10.1.13def inere konkurrerende riswkpo (e mpet kingr
hvorfor disse farer til underestimering av insidensandelen i de fleste studier

10.1.14 definere og kalkulere insidensrate

10.1.15 kalkulere absolutte og relative mal for sammenlikning av sykdomsforekomst

10.1.16 tolke en tilskrivbar risiko (attributable propanti)

10.1.17 forsta hva det betyr at de fleste arsaker i epidemiologien er verken ngdvendige
eller tilstrekkelige

10.1.18 gjare rede for feilkilder i epidemiologiske studier og deres klassifikasjon
(systematiske og tilfeldige feil)

10.1.19 definere konfundering og mediering og kendentifisere disse i enkle situasjoner

10.1.20 ha elementaer kjennskap til konseptet interaksjon

10.1.21 forklare hvordan randomisering, restriksjon og stratifisering kan brukes til &
kontrollere for konfundering

10.1.22 forklare hva seleksjonsbias er

10.1.23 forklare hva informasjonshs er

10.1.24 forklare fordeler og ulemper ved ulike epidemiologiske studiedesign nar det
gjelder muligheten til & trekke slutninger om arsakssammenhenger

10.1.25forklare de viktigste styrker og svakheter ved randomiserte studier

10.1.26 ha en elementeer forstaelseimentionto-treat og astreatedanalyser av
randomiserte studier

10.1.27 forklare de viktigste styrker og svakheter ved kohortstudier

10.1.28 sammenligne kastleontroll-studier med kohortstudier og forklare hva som er de
viktigste styrker og svakheter ved kasatroll-studier sammenlignet med
kohortstudier

10.1.29 definere og kalkulere en odds ratio i en kaswstroll-studie

10.1.30 ha en elementaer kunnskap om matching i kisasroll-studier

10.1.31 definere tverrsnittsstudier og gkologiske studier og veere klar over deres viktigste
svakhegr
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11. Patologi

Undervisningen i den generelle patologien skal gi studenten kunnskap om den diagnostiske
patologien slik denne fungerer i praksis. Studenten skal videre tilegne seg den generelle
patologien hva angéar arsaker til egekanismer ved ulike type endringer i kroppen, og
studenten skal kunne beskrive den makroskopiske og mikroskopiske morfologien ved disse
endringene.

11.1  Studenten skal kunne:

11.1.1 gjore rede for de viktigste prgvetypene man mottar og metodene man anvender i
dendiagnostiske patologien

11.2  beskrive hovedtrekkene ved hva som skjer med en edlike vevsprgve fra den
blir tatt til det foreligger en diagnose, og forsta begrunnelsen for rekvirering av
obduksjon, betydningen av dette og hvordan obduksjon gjennomfgres

11.2.1 gjere rede for cellevekst, celleskade og celledad

11.2.2 gjgre rede for celleregenerasjon og vevsreparasjon

11.2.3 gjogre rede for akutt og kronisk inflammasjon, og for sykdommer i
immunapparatet

11.2.4 gjogre rede for hemodynamiske forandringer, og tromboembolisk sykdom

11.2.5 gjgre reddor reaktive og neoplastiske vekstforstyrrelser, og kunne gjgre rede for
sentrale aspekter i tumorbiologien, og prinsipper for diagnostikk og klassifikasjon
av svulster

11.2.6 gjgre rede for morfologien ved aldring, degenerasjon og dad

11.2.7 gjere rede for hovedpringiene for oppsett av arsaker til dgd pa dgdsmeldingen

12. Etikk

12.1  Studenten skal kunne:

12.1.1 diskutere etiske problemstillinger for leger i forhold til miljgsparsmal

12.1.2 diskutere etiske problemstillinger som kan oppsta nar en lege handler pa vegne av
en oppdragsgiver

12.1.3 diskutere etiske problemstillinger i forbindelse med farmakologi

13. Atferdsfag og kommunikasjon

13.1  Studentene skal kunne:

13.1.1 beherske pasientsentrert kommunikasjon

13.1.2 gjennomfagre malrettede anamneseopptak og avgrensede kliniske undersgkelser
med utgangspunktriormal funksjon
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14. Klinisk medisin

14.1  Studenten skal kunne:

14.1.1 definere, gjenkjenne klinisk, ta opp malrettet sykehistorie og foreta klinisk
undersgkelse, samt diskutere patofysiologiske mekanismer ved infeksjonssykdom
og allergi/overfglsomhet beskrivanlige symptomer, patologi, diagnostiske
metoder og hovedprinsipper for behandling ved: sérinfeksjon, pneumoni, diabetes
mellitus, hypotyreose, hypertyreose, binyrebarksykdommer og
hypofysesykdommer

Semester IIA og 11B

MD4030 Medisin 3. ars eksamen
Semester IIA og IIB
Studi epoeng: 60
Under vi sni ngs Hgstogvar
Lbringsfor mer PBL, demonstrasjoner, gvelser, kurs, forelest
klinikker, seminarer, uketjeneste ogdb.
rkunnsk aps k Bestatt 2. ars eksamemedisin
| i gatori sk § PBL-mgter
1 Uketjeneste
1 Obligatorisk fremmgte pa undervisning om «tverr
samhandling» (to fulle dagee€ller innlevering av et skrif
arbeid ifm tema «tverrfaglig samhandling».
Vurder i ngsf or Eksamen gar over to dager ogtesv en 6 timers skriftlig prs
og en muntlig/praktisk prgveDen praktiske prgven er OS
eksamen; objektiv, strukturert, klinisk eksaminasjon.
vurderes etter gjeldende regler. Bestatt/ikke bestatt

Fo
Ob

Kur smat er i el | Seegne semesterhefter
Studi ekonsul ellAogllB: Turid Beitland
Ansvarl i ge f allA:Professor Anne Vik

IIB: Fgrsteamanuensis Heidi Knobel

Faglig innhold

| stadium Il legges hovedvekten over fra basalfag til kliniske fag, og det fagrste semester i 3.
studiear (1A eller 1IB) vil veere farste skikkelige mgte med klinikken, selv om det fortsatt er
enkelte forelesninger og kurs med mer basalfaglig siktemal.

Samester 1A

| lgpet av semesteret vil studentene fordype seg i kliniske problemstillinger innenfor nevrologi og
nevrokirurgi, gye og grenesehalsfaget, fysikalsk medisin og rehabilitering, onkologi, geriatri
og infeksjonsmedisin. Dessuten gis det mednyilking til de ovennevnte kliniske fag
forelesninger og kurs i patologi, mikrobiologi, farmakologi, klinisk kjemi, epidemiologi,
atferdsmedisin og billeddiagnostikk.

Semester |IB

Semester IIB er viet studiet av sykelige tilstander i hjerte og blodkayetwy luftveier, blod og
bloddannende organer, samt fordgyelsessystemet. Undervisningen er Klinisk rettet og
indremedisin og kirurgi har en stor plass i semesteret. Det blir ogsa gitt omfattende undervisning
i bl.a. billeddiagnostikk, klinisk kjemi og fyslogi, immunologi, patologi, farmakologi og
onkologi i tilknytning til de aktuelle organene. Kliniske tema blir presentert i form av klinikker
og oversiktsforelesninger, noe som skal bidra til & trekke linjene fra basalfag til klinikk. | lgpet av
semestaat blir det dessuten arrangert flere tverrfaglige seminarer for & belyse komplekse
problemer.
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Studentene skal etter tur utfgre uketjeneste pa kardiologisk seksjon, seksjon for lungesykdommer,
hematologisk seksjon, gastroenterologisk seksjon, gastrolgkusgiksjon, karkirurgisk seksjon,
thorakskirurgisk seksjon, kreftavdelingen, rgntgenavdelingen og avdeling for mikrobiologi.
Uketjenesten er for en stor del lagt opp slik at studentene fglger avdelingsrutinene om
formiddagen, mens ettermiddagen brukemél studentorientert klinisk smagruppeundervisning.

Leeringsmal semester 1A

1. Holdninger og basal kunnskap
1.1. Studenten skal kunne:
1.1.10ppdage eventuelle kommunikasjonsproblemer i mgte med pasient med nedsatt
syn, harsel eller kognitive utfall, og modifisere sitferd pa en slik mate at
kommunikasjonen blir best mulig.
1.1.20ppfare seg overfor pasienter med alvorlig sykdom og deres pargrende pa en mate
som bidrar til & redusere angst og usikkerhet.
1.2. Studenten skal ha:
1.2.1Kjennskap til de sentrale elementene innen samhmndg pasientforlap.
1.2.2Kjennskap til de sentrale elementene innen egen profesjons kompetanse ift andre
profesjoners kompetanse innen samhandling og pasientforlgp.
1.2.3Kjennskap til helsevesenets arbeid med de ulike grupper innvandrere.
1.2.4Kjennskap til enkle, grunnleggende fakta om hva som Kkjennetegner
allmennmedisinen som fag, organisasjong arbeidsform og allmennlegens rolle
innenfor den samlede hels®y sosialtjienesten i Norge.

2. Sykdomsleere
2.1. Ved sykelige tilstander i hodeog halsomradet, inkludert spdiiesanseorganer og

viscera, det sentrale og perifere nervesystem og ved kroniske smertetilstander i muskel

skjelettsystemet, skal studenten kunne:

2.1.1Definere og beskrive de viktigste presenterende og ledsagende symptomer og
kliniske funn.

2.1.2Forklare symptomerog funn ut fra fysiske og kjemiske fenomener, og som
biokjemiske, cellebiologiske, anatomiske og fysiologiske avvik fra det normale.

2.1.3Gjegre rede for konstitusjonelle og miljgbetingede arsaksfaktorer/risikofaktorer,
etiologi og patogenetiske mekanismer vadlige/viktige sykdomstilstander i disse
organene, kjenne til hva ulike personlighetstrekk kan bety for helseplagene, og angi
hvordan en kan redusere forekomsten av disse sykdomstilstandene.

2.1.4Gjare rede for terapeutisk siktemal og den plass ulike behgsftimer
(omlegging av livsstil, opptrening/fysioterapi, psykoterapi og stattetiltak,
medikamenter, kirurgi) har ved vanlige tilstander i disse organene.

2.1.5Forklare virkematen til de viktigste medikamenter som brukes til & behandle
sykelige tilstander i digsorganene.

2.1.6Ta opp malrettet og detaljert sykehistorie og derigiennom skaffe til veie relevante
opplysninger for vurdering av pasientens problem.

2.1.7Tolke verdier av de vanligste klinidgemiske, hematologiske, immunologiske og
mikrobiologiske prgver og kliek-fysiologiske spesialundersgkelser ved
sammenligning med oppgitte referanseverdier ut fra sykehistorie og kliniske funn
gi en konsis, samlet fremstilling av pasientens problem, med angivelse av de
positive og negative opplysninger som er relevanteifigasjonen.

2.1.8Beskrive og vurdere makroskopiske og mikroskopiske, patolagiskomiske
preparater med karakteristiske avvik fra det normale og gi en rimelig fortolkning av
funnene.

2.1.9Gjare rede for de viktigste / vanligste mikroorganismer som gir sykddisse
organsystemene inklusive forhold knyttet til prgvetaking, identifikasjon, tolkning
av funn, resistens mot antimikrobielle midler, behandlingsprinsipper og smittevern.
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2.1.10. Beskrive relevante diagnostiske avbildninger, identifisere anatomiske strukturer,
pavise og tolke karakteristiske avvik fra det normale.

2.1.11. Forklare prinsippene for de mest benyttede epidemiologiske analysemetoder og
beregne relativ risiko og "odds ratio" ut fra tallmaterialer.

2.1.12. Drafte arsaksbegrepet i epidemiologien.

3. @yesykdommer
3.1. Studenterskal kunne:

3.1.1Gjennomfare en systematisk klinisk undersgkelse av gyne, inkludert oftalmoskopi,
tonometri, prgving av visus og synsfelt, beskrive de kliniske funn og gi en rimelig
fortolkning av disse.

3.1.2Ut fra sykehistorie og klinisk undersgkelse stille témtdiagnose, foresla videre
utredning og behandlingstiltak ved traumatisk skade pa gyne eller gynenes
omgivelser, rgdt gye, skjeling, nedsatt syn og andre synsforstyrrelser.

3.1.3Diskutere praktiske konsekvenser av synstap og angi hvilke hjelpetiltak som kan
veere aktuelle.

3.1.4Utfare fluoresceidarging, prgvetaking fra konjunktiva til bakteriologisk
undersgkelse, evertering av gyelokk og fierning av lgstsittende fremmedlegeme.

3.1.5Gjengi hovedtrekkene i fgrerkortforskriftenes krav til synsfunksjon.

3.1.6Beskrive hovedtrelkdne i den generelle befolkningens sykelighet og legesgkning.

3.1.7Kjenne grunrprinsippene for hvordan en allmennlege arbeider for & stille faglig
forsvarlige diagnoser ut fra anamneseopptak, klinisk undersgkelse og eventuelle
tilleggsundersgkelser (inkludervte henvisning). Her inngar kunnskap om klinisk
epidemiologi og anvendelse av anerkjente, allmennmedisinske verktay og
arbeidsteknikker.

3.1.8Ha grunnleggende innsikt i hvordan allmennleger kan gi faglig velbegrunnede og
forsvarlige rad/behandlinger, inkludegenomsorg.

3.1.9Kjenne til hvordan forskjellige typer straling kan skade synsorganet.

3.1.10.Gjegre rede for arsaker, diagnostikk, behandling og forebygging av
arbeidsrelaterte sykdommer i synsorganet.

4. Sykdommer i grer, nese, munn, hals, kjeve og ansikt
4.1. Studenterskal kunne:

4.1.1Gjennomfare en systematisk klinisk undersgkelse av grer, nese, munn, svelg og
halsviscera, inkludert otoscopi, stemmegaffelpraver og enkle hgrselstester, fremre
og bakre rhinoskopi og indirekte laryngoskopi.

4.1.2Beskrive de kliniske funn og gi eimrelig fortolkning av disse ut fra sykehistorie
og klinisk undersgkelse.

4.1.3Stille tentativ diagnose, foresla videre utredning og behandlingstiltak ved
sykdommer, skader eller symptomer. Dette inkluderer smerter og/eller hevelse i
ansiktet eller p4 halsened hevelse, smerte, sekresjon eller blgdning i gre, nese,
munn eller hals, ved nedsatt hgrsel, gresus eller svimmelhet, ved heshet, nedsatt
lukt eller smak, ved respiratorisk passasjehinder i nese og gvre luftveger og ved
sgvnrelatert respirasjonsbesveer.

4.1.4Diskutere praktiske konsekvenser av hgrselstap, og angi hvilke hjelpetiltak som kan
veere aktuelle.

4.1.5Forklare de fysiske, tekniske og fysiologiske prinsippene for audiometri og tolke
audiogram med karakteristiske avvik fra det normale

4.1.6Forklare de fysiske odysiologiske prinsippene for klinisk undersgkelse av
vestibularisfunksjonen. Gjennomfgre enkle kliniske undersgkelser av denne samt
rehabiliteringsmangvre (Dix Hallpike, hottepulstest og Epleys mangver).

4.1.7Anlegge fremre og bakre tamponade ved neseblgdnBikre luftveier og utfgre
ngdtracheotomi ved mekanisk passasjehinder.

4.1.8Beskrive hovedtrekkene i den generelle befolkningens sykelighet og legesgkning.
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4.1.9Grunnprinsippene for hvordan en allmennlege arbeider for a stille faglig
forsvarlige diagnoser ut franamneseopptak, klinisk undersgkelse og eventuelle
tilleggsundersgkelser (inkludert evt. henvisning). Her inngar kunnskap om klinisk
epidemiologi og anvendelse av anerkjente, allmennmedisinske verktgy og
arbeidsteknikker.

4.1.10. Ha grunnleggende innsikt i hvomlallmennleger kan gi faglig velbegrunnede og
forsvarlige rad/behandlinger, inkludert egenomsorg.

4.1.11. Gjgre rede for diagnostikk, behandling og forebygging av arbeidsrelaterte
stgyskader.

4.1.12. Kjenne til hva slags kjemikalier og stgv som kan ha effekter pa slimhinnese
og svelg.

4.1.13. Gjgre rede for arsaker, diagnostikk, behandling og forebygging av arlogids
miljgrelaterte skader og sykdommer i nese og svelg.

Sykdommer i nervesystemet
5.1. Studenten skal kunne:

5.1.1Gjennomfgre en systematisk og fullstendig, klinisk nengsk undersgkelse,
beskrive de kliniske funn og gi en rimelig fortolkning av disse ut fra sykehistorie
og klinisk undersgkelse.

5.1.2Stille tentativ diagnose, foresld videre utredning og behandlingstiltak ved
smertefulle tilstander i hode, rygg og nakke, mistar og sensoriske forstyrrelser,
bevissthetsforstyrrelser og ved kognitiv svikt.

5.1.3Forklare de fysiske og fysiologiske prinsippene for Klimsivrofysiologiske
undersgkelser (EEG, EMG, nevrografi, evoked potentials), samt diskutere
indikasjoner og kontratfikasjoner for slike undersgkelser og bildeundersgkelser av
nervesystemet.

5.1.4Demonstrere spinalpunksjon, og diskutere indikasjoner for og kontraindikasjoner
mot denne undersgkelsen.

5.1.5Demonstrere testing av pasient med kognitiv svikt.

5.1.6.Forklare prinsippene fomprimaer og sekundeer forebyggelse, behandling og
prognosebedgmming ved hjerneslag og andre skader i sentralnervesystemet.

5.1.7Kjenne til ulike typer av arbeid®g miljarelatert nevrotoksisk pavirkning.

5.1.8Gjgre rede for arsaker, diagnostikk, behandlingfagbygging av arbeidsog
miljgrelaterte sykdommer i nervesystemet.

Fysikalsk medisin og rehabilitering
6.1. Studenten skal kunne:
6.1.1Forklare prinsippene for rehabilitering av pasienter med sykdom og skade i
sentralnervesystemet og kroniske smertetilstandessketskjelettsystemet.
6.1.1.1. Ha kjennskap til skadeomfangets betydning for ulike kroppsfunksjoner
og -strukturer, blant annet paraplegiog tetraplegi tilstand etter
ryggmargsskade.
6.1.1.2. Ha kjennskap til vanlige komplikasjoner og spesielle utfordringer etter
ryggmagsskade.
6.1.1.3. Ha kjennskap til organisering av ryggmargskaderehabiliteringen i Norge.
6.1.2Demonstrere subacromial injeksjon.
6.1.3Forklare betydningen av en tverrfaglig organisert tiltakskjede ved uspesifikke
smerter i bevegelsesapparatet.
6.1.4Diskutere  indikasjoner og  kaaindikasjoner  for  fysioterapi  og
kiropraktorbehandling.
6.1.5Gjare rede for arbeidsrelaterte arsaksfaktorer/risikofaktorer for ryggplager.
6.1.5.1. Kjenne til begrepene «raggegule og grgnne flagg» og hva dette
innebeerer.
6.1.5.2.  Kunne klassifisering av nakkeg ryggsmerter.
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6.1.5.3.  Kunne diagnostisere radikulopati fra de forskjellige segmenter i columna
vertebralis.
6.1.5.4. Kjenne ulike strukturers betydning for smerte, og deres refererte
smerteomrade.
6.1.5.5. Kjenne betydningen av ulike radiologiske funn for smertetilstander i
nakke og rygg.
6.1.5.6. Kunne forklare «feamvoidance beliefs» modellen og hvordan denne
brukes i rehabiliteringen.
6.1.5.7. Forklare prinsippene i en bjesykososial modell og hvordan disse
faktorene bidrar til opplevelse av smerte.
6.1.5.8.  Kunne gi rad til pasienter med smerter i bevegelsesapet.
6.1.5.9. Kjenne betydningen av fysisk aktivitet for helse og rehabilitering.
6.1.5.10. Kjenne hovedprinsippene i kognitiv adferdsterapi.
6.1.6Kjenne til organisering av rehabilitering og hvordan ansvaret er fordelt mellom
primaer og spesialisthelsetjenesten.
6.1.7Kjenne til vktige elementer i rehabilitering av pasienter med sykdom og skade i

sentralnervesystemet og kunne forklare hvordan rehabiliteringsprosessen endrer seg

med tid etter skade og sykdom.

6.1.8Kjenne til klinisk bilde ved ulike typer av redusert bevissthet ettanégkader,
hvilke metoder som brukes i diagnostikk og hvilke rehabiliteringstiltak som er
nyttige.

6.19Kj enne til WHObG6s klassifikasjon | CF
pasient med funksjonsnedsettelse basert pa ICF.

6.1.10. Kjenne til de viktigste kognitivautfall man ser etter hjerneslag og traumatisk
hjerneskade.

6.1.11. Kjenne til innholdet og nytteverdi av en nevropsykologisk undersgkelse.

6.1.12. Kjennskap til skadeomfangets betydning for ulike kroppsfunksjoner- og
strukturer, blant annet paraplegbg tetraplegitilstand (for eks blaereog
tarmfunksjon).

6.1.13. Kjennskap til vanlige komplikasjoner og spesielle utfordringer etter
ryggmargsskade: trykksar (decubitis), spasmer, smerter, nevrogen tarm, nevrogen
bleere, autonordysregulering,ventilasjonssvikt,nedsatt seksuellfunksjon/fertilitet.

6.1.14. Kjennskap til organisering av ryggmargskaderehabiliteringen i Norge.

Rettsmedisin
7.1. Studentene skal kunne:
7.1.1Kjenne til legenes rettslige og strafferettslige ansvar samt tilsynsmyndighetens
reaksjonsmuligheter.
7.1.2Kjenne til Culpa ansvaret det alminnelige uaktsomhetller skyldansvaret
Inkludert kunnskap om arbeidsgiveransvaret, ulovfestet objektivt ansvar, og norsk
pasientskadeerstatning.
7.1.3Kjenne til lover og regler for legens meldeplikigiorbindelse med mistanke om
feil, forssmmelse eller uhell ved medisinsk undersgkelse eller behandling.

Bildediagnostiskk

8.1. Studenten skal kunne:

8.1.1Prinsipper for tolkning av bildeundersgkelser i hode, nakke og rygg pa rentgen, CT
0g MR inkludert kunnskap omlike CT teknikker og de mest brukte Mfekvenser
i nevroradiologi.

8.1.2Kontraindikasjoner og forsiktighetsregler ved de ulike bildediagnostiske
teknikkene.

8.1.3Betydningen av ulike radiologiske begreper som hyppig benyttes i beskrivelser av
bildefunn i nevroradilogi.
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9. Ortopedi
9.1. Studenten har kunnskaper, ferdigheter og generell kompetanse/holdninger for &:

9.1.1Utfgre grundig klinisk undersgkelse av ryggsgylen med kartlegging og vurdering
av evt. patologi.

9.1.2Forklare aldringsforandringer i nakke og rygg, patologien, symptomer og funn ved
klinisk undersgkelsdJndersgkelsesmetoder og behandlingsmuligheter.

9.1.3Gjgre rede for Spinal stenose, etiologi, patologi, fysiologi, innsidens. Symptomer
og funn ved Klinisk unersgkelse. Hvilke undersgkelsesteknikker bekrefter
diagnosenPrinsipper ved behandling.

9.1.4Stille tentativ diagnose, foresla videre utredning og behandlingstiltak ved skade og
smertefulle tilstander i rygg og nakke.

10. Hjerneslag
10.1. Ferdigheter: studenten skalnne:

10.1.1. Gjennomfgre en systematisk klinisk undersgkelse av en potensiell slagpasient.
10.1.2. Vurdere vitale funksjoner og gjennomfgre av en systematisk og malrettet
nevrologisk undersgkelse og hjerte katatus.
10.1.3. Gjennomfgre en helhetlig vurdering av pasientemggjon.
10.2. Kunnskap: Studenten skal kunne:
10.2.1. Vurdere aktuelle differensialdiagnoser og ta hensyn til de i anamnese og
undersgkelse.
10.2.2. Risikofaktorer for aterosklerotisk kaykdom og seerlig hjerneslag.
10.2.3. Forsta hovedpunktene i diagnostikk:
10.2.3.1. Bruk av bildediagnostk, EKG, overvakning, relevante blodprgver og
ultralyd av halskar og hjertet.
10.2.4. Forklare de viktigste behandlingsmetodene ved akutt hjerneinfarkt:
10.2.4.1. Reperfusjon/ trombolyse.
10.2.4.2. Fysiologisk homeostase.
10.2.5. Forklare behandlingsmetoder ved akutt hjerneblgdning.
10.2.6. Forklare de fysiologiske prinsippene som ligger bak akutt behandling av
hjerneblgdning og hjerneinfarkt.
10.2.7. Beskrive forebygging og behandling av de viktigste komplikasjonene ved akutt
hjerneslag.
10.2.8. Forsta prinsippene for primeeog sekundaerforebygging ved hjeinfarkt og
TIA og kunne anvende dem i praksis.
10.2.9. Forklare de rehabiliteringsprinsippene som benyttes hos slagpasienter.

11. Farmakologi

11.1. Studenten skal kunne:
11.1.1. Redegjgre for virkningsmekanismer, effekter, indikasjoner, viktige
farmakokinetiske egenskaper, bivirkninger, forholdsregler og

interaksjonspotensiale til de viktigste smertestillende legemidlene (paracetamol,
NSAIDs, opioider) og kjenne til de viktigste enkeltstoffer innen hver av gruppene.

11.1.2. Diskutere behandlingsstrategier (trapp) ved smertetilstarmg valg av
analgetika pa basis av sykehistorier.

Leeringsmal semester II1B

1. Studieteknikk og personlig arbeidsform
1.1. Studenten skal kunne:
1.1.1Anvende prinsippene for problembasert leering til hypotesetesting, utvikling av
analytisk evne og resonnerenfeedigheter i samhandling med andre og pa egen
hand.
1.1.2Beskrive egen kompetanse og definere ytterligere leeringsbehov med relevans for
utredning og behandling av en gitt pasient.
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1.1.3Bruke medisinsk bibliotek til mer inngdende litteratursgk i forhold til aktuelle
kliniske problemstillinger som ledd i faglig utvikling.

Sykdomsleere

2.1. Ved sykelige tilstander i fordgyelsesorganer, hjerte og blodkar, lunger og luftveger,
lymfoid og hematopoietisk vev skal studenten kunne:

2.1.1Definere og beskrive de viktigste presenterendeledsagende symptomer og
kliniske funn.

2.1.2Forklare symptomer og funn ut fra fysiske og kjemiske fenomener, og som
biokjemiske, cellebiologiske, anatomiske og fysiologiske avvik fra det normale.

2.1.3Gjgre rede for konstitusjonelle og miljgbetingede arsaksfaiftmikofaktorer,
etiologi og patogenetiske mekanismer ved vanlige/viktige sykdomstilstander i
disse organene, og angi hvordan en kan redusere forekomsten av disse
sykdomstilstandene.

2.1.4Gjegre rede for terapeutisk siktemal og den plass ulike behandlingsforme
(omlegging av livsstil, opptrening/fysioterapi, psykoterapi og stattetiltak,
medikamenter, intervensjonsradiologi og kirurgi) har ved vanlige tilstander i
disse organene.

2.1.5Forklare virkematen til de viktigste medikamenter som brukes til & behandle
sykelige tilstander i disse organene.

2.1.6Ta opp malrettet og detaljert sykehistorie og derigiennom skaffe til veie relevante
opplysninger for vurdering av pasientens problem.

2.1.7Tolke verdier av de vanligste kliniddgemiske, hematologiske, immunologiske
og mikrobiologske pragver og Kkliniskysiologiske spesialundersgkelser ved
sammenligning med oppgitte referanseverdier.

2.1.8Ut fra sykehistorie og kliniske funn gi en konsis, samlet fremstilling av
pasientens problem, med angivelse av de positive og negative opplysninge
som er relevante for situasjonen.

2.1.9Beskrive og vurdere makroskopiske og mikroskopiske, patolagiskomiske
preparater med karakteristiske avvik fra det normale og gi en rimelig fortolkning
av funnene.

2.1.10. Gjgre rede for de viktigste / vanligste mikrganismer som gir sykdom i
disse organsystemene inklusive forhold knyttet til prgvetaking, identifikasjon,
tolkning av funn, resistens mot antimikrobielle midler, behandlingsprinsipper og
smittevern.

2.1.11. Beskrive hovedtrekkene i den globale forekomst og hedssige betydning av
infeksjonssykdommer.

2.1.12. Beskrive relevante diagnostiske avbildninger, identifisere anatomiske
strukturer, pavise og tolke karakteristiske avvik fra det normale.

2.1.13. Vurdere sannsynlige effekter av ulike former for livsstilsintervensjon og gi
kunnskapsbaserte livsstilsrad til pasienter.

Hjerte- og karsykdommer

3.1. Studenten skal kunne:

3.1.1Ha kunnskap om og forstaelse for arsak og utvikling av de vanligste sykdommer
i hjertet og karsystemet (aterosclerose, ischemi, hjerteinfarkt, klaffefeil,
hjertesvik, hyper og hypotensjon, aneurismer, trombose/emboli, varicer).

3.1.2Gjagre rede for makroskopiske patologiske forandringer ved ischemisk
hjertesykdom, hjerteforandringer ved hypertensjon, klaffesykdommer,
arteriosklerose i ekstremitetene, karsykdom ved hypgda, vaskulitt
(temporalisarteritt, Wegeners granulomatose) og aneurismer.

3.1.3Gjgre rede for diagnostikk av koronarischemi, hjerteinfarkt, hjertesvikt,
klaffefeil, hjertearytmier og karsykdom ved hjelp av klinisk undersgkelse,
ankeltrykk, EKG, ultralyd odaboratorieundersgkelser.



3.1.4Gjgre rede for de forandringer i hjertets elektriske aktivitet og i
pumpefunksjonen som ledsager vanlige sykdommer i hjerte og blodkar, og
forklare hvordan disse forandringene vil vises i EKG og ved andre
spesialundersgkelser ajetiet.

3.1.5Gjare rede for arsaker, diagnostikk og foresla behandlingstiltak ved smerter og
ubehag i brystet og i andre lokalisasjoner, bilyd over hjertet, uregelmessig
hjerteaksjon, dyspng og perifere gdemer.

3.1.6Gjennomfgre en systematisk og fullstendig, klinigkdersgkelse av hjerte og
blodkar, beskrive de kliniske funn og gi en rimelig fortolkning av disse ut fra
sykehistorie og klinisk undersgkelse.

3.1.7Gjare rede for medikamentell behandling ved ischemisk hjertesykdom og
metoder for revaskularisering av myokard.

3.1.8Gjare rede for symptomer og tegn pa akutt og kronisk svikt i arterier og vener i
underekstremitetene.

3.1.9Gjare rede for symptomer og tegn pa akutt og kronisk hjertesvikt og a gjare rede
for aktuelle behandlingsprinsipper.

3.1.10. Grunnprinsippene for hvordan en miénnlege arbeider for a stille faglig
forsvarlige diagnoser ut fra anamneseopptak, klinisk undersgkelse og eventuelle
tilleggsundersgkelser (inkludert evt. henvisning). Her inngar kunnskap om
klinisk epidemiologi og anvendelse av anerkjente, allmennmedisiverktay og
arbeidsteknikker.

Lungesykdommer
4.1. Studenten skal kunne:

4.1.1Ha kunnskap om og forstaelse for arsak og utvikling av de vanligste sykdommer
i lungene, pleura, mediastinum og lungenes karsystem (trombose/lungeemboli,
pulmonal hypertensjorcor pulmonale, hgyresidig hjertesvikt).

4.1.2Gjore rede for makroskopiske forandringer ved KOLS, astma, lungeemfysem,
interstitielle  lungesykdommer,  lungefibrose,  sarkoidose, lungekretft,
pleurasykdommer, lungeinfeksjoner og tuberkulose.

4.1.3Gjgreredefor diagnostikkav KOLS, astma, ulike typer lungekreft, sgvnapnoe,
interstitielle lungesykdommer, sarkoidose, lungeinfeksjoner, pneumothorax,
trombose/ lungeembolier og pleurasykdomneg hjelp av sykehistorie, klinisk
undersgkelse, spirometri og gassdiffusjon, ultralybronkoskopi og
laboratorieundersgkelser.

4.1.4Gjgre rede for den makroskopiske oppbyggingen av lungene og mikroskopisk
kunne gjgre rede for de normale immunkompetente celler og deres normale
forekomst i lunger ogbronkialskyllevaeske bade normalt og ved intdedie
lungesykdommer som for eksempel sarkoidose.

4.1.5Gjgre rede for arsaker, diagnostikk og behandlingstiltak ved KOLS, astma,
pneumonier, tuberkulose, lungekreft, interstitielle lungesykdommer, sarkoidose,
lungeembolier, hyperinflasjon, emfysem, pulmongpértensjon og hgyresidig
hjertesvikt.

4.1.6Gjennomfgre en systematisk og fullstendig, klinisk undersgkelse av lunger og
thorax, beskrive de kliniske funn og gi en fortolkning av disse ut fra sykehistorie
og klinisk undersgkelse.

4.1.7Ut fra sykehistorie, klinisk mdersgkelse otijleggsundersgkelser gjgre rede for
medikamentell og annen behandling ved dyspnoe, hoste, oppsS(@iLS,
astma, pneumonier (typiske og atypiske), ulike typer lungekreft, sarkoidose,
trombose/lungeembolier, hyperinflasjon og hgyresidigégeikt.

4.1.8Gjgre rede for prinsippene og kunne ta en blodgass, en spirometri og
gassdiffusjonstest og fortolke resultatene av disse for de vanligste
lungesykdommer som KOLS, astma og interstitielle lungesykdommer.

4.1.9Gjare rede for prinsippene ved og indikasoe for CPAP og BiPAP behandling
og hvilke pasientgrupper som kan ha nytte av slik behandling.
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4.1.10. Beskrive et normalt rgntgen thorax og kunne beskrive Kklare patologiske
rentgenfunn som pleuravaeske, pneumonier, hilusadenopati, stgrre suspekte
tumores, hyperitiasjon og lungestuvning.

4.1.11. Grunnprinsippene for hvordan en allmennlege arbeider for & stille faglig
forsvarlige diagnoser ut fra anamneseopptak, klinisk undersgkelse og eventuelle
tilleggsundersgkelser (inkludert evt. henvisning). Her inngar kunnskap om
klinisk epidemiologi og anvendelse av anerkjente, allmennmedisinske verktay og
arbeidsteknikker.

Fordgyelsessykdommer
5.1. Studenten skal kunne:
5.1.1.Gjennomfgre en systematisk og fullstendig klinisk undersgkelse av abdomen,
inkludert rektal eksplorasjon.
5.1.2Ut fra sykehistorie og klinisk undersgkelse stille tentativ diagnose, foresla videre
utredning og behandlingstiltak ved ikterus, svelgebesvaer, magesmerter, kvalme,
oppkast og avfgringsforstyrrelser.
5.1.3. Kjenne til prinsippene for behandling av vanlige sykdommenein
gastroenterologi.
5.1.4Prinsippene for hvordan en allmennlege arbeider for & stille faglig forsvarlige
diagnoser ut fra anamneseopptak, Klinisk undersgkelse o0g eventuelle
tilleggsundersgkelser (inkludert evt. henvisning). Her inngar kunnskap om
klinisk epicemiologi og anvendelse av anerkjente, allmennmedisinske verktay og
arbeidsteknikker.

Gastrokirurgi
6.1. Studenten skal kunne:

6.1.1Ta opp en relevant sykehistorie fra gastrokirurgiske pasienter.

6.1.2Kunne gjennomfgre praktisk klinisk undersgkelsesteknikk av abdomen og
perineum.

6.1.3.Kjenne hovedprinsipper for tolkninger av radiologiske undersgkelser av Gl
tractus

6.1.4Kjenne til evt. veere observatgr ved de viktigste gastrokirurgiske prosedyrer

6.1.5Utfgre anoscopi og rectoscopi.

6.1.6Ha kjennskap til ulike arsaker, symptomer og funn Jadtaabdomen.

6.1.7Leaere diagnostikk, utredning og behandling av de vanligste kreftsykdommer i Gl
tractus, inflammatoriske sykdommer, proktologiske tilstander, funksjonelle
tilstander, dyspeptiske tilstander, andre vanlige sykdommer i gsofagus, lever,
galleveie, pancreas og tynntarm.

Sykdommer i beinmarg, blod og lymfatisk vev

7.1. Studenten skal kunne:

7.1.1Gjennomfare en systematisk og fullstendig, klinisk undersgkelse av lymfeknuter
og milt, vurdering av hudfarge og andre hudforandringer, samt tegn til
blgdnings eller trombosetendens.

7.1.2Ut fra sykehistorie og klinisk undersgkelse stille tentativ diagnose, foresla videre
utredning og behandlingstiitak ved anemi, blgdningstendens og
trombosetendens, forhgyet SR, infeksjonstendens, lokalisert og generell
lymfeknutehevels.

7.1.3Gjare rede for prinsippene for morfologisk og klinisk klassifikasjon av maligne
tilstander i lymfatisk og hematopoietisk vev.

7.1.4Grunnprinsippene for hvordan en allmennlege arbeider for a stille faglig
forsvarlige diagnoser ut fra anamneseopptak, klinisttersgkelse og eventuelle
tilleggsundersgkelser (inkludert evt. henvisning). Her inngar kunnskap om
klinisk epidemiologi og anvendelse av anerkjente, allmennmedisinske verktagy og
arbeidsteknikker.



8.

Immunologi og transfusjonsmedisin

8.1. Studenten skal kunne:

8.1.1Kjenne de klinisk viktigste blodtypesystemene.

8.1.2Beskrive symptomer, mekanismer, pavisningsmetoder og behandling av
transfusjonsreaksjoner.

8.1.3Kjenne hovedprinsippene for utvelgelse av blodprodukter til ulike pasienter og
konsekvenser hvis det er pavist irresgut blodtypeantistoffer.

8.1.4Kjenne de viktigste egenskapene til vanlige blodkomponenter og kjenne
hovedprinsippene for komponentterapi ved transfusjonsbehov.

8.1.5Kjenne prinsippene for forlikelighetstester, direkte og indirekte antiglobulintest.

8.1.6Utfgre blodtypingog forlikelighetstest.

8.1.7Fremstille blodutstryk, mikroskopere og tolke dette.

8.1.8Definere ulike former for transplantasjoner innen samme og forskjellige arter.

8.1.9Beskrive mekanismene for transplantasjonsavstgtning og andre komplikasjoner
ved transplantasjoneramt for transplantamot-leukemireaksjon.

8.1.10. Beskrive hvordan komplikasjoner ved transplantasjoner kan forebygges og
behandles.

9. Arbeids og miljgmedisin

9.1. Studenten skal kunne:

9.1.1Kjenne til arbeidsog miljgrelaterte faktorer og pavirkninger som har betydning
for forekomsten av hjerd&arsykdommer.

9.1.2Gjere rede for arsaker, diagnostikk, behandling og forebygging av arlogids
miljgrelaterte hjert&arsykdommer.

9.1.3Kjenne til arbeidsrelaterte faktorer som har betydning for sykdommer og plager i
fordgyelsesorganene.

9.1.4Kjenne til hvilke arbeidsog miljgrelaterte pavirkninger som har betydning for
forekomsten av lungesykdommer, herunder lungekreft og malignt mesotheliom.

9.1.5Gjere rede for arsaker, diagnostikk, behandling og forebygging av arlogids
miljgrelaterte lungesydommer.

10. Bildediagnostikk

10.1. Studentene skal ha kunnskap om:
10.1.1. Kontradiksjoner og forsiktighetsregler ved de ulike bildediagnostiske
modalitetene radiologi og nukleaermedisin
10.1.2. Betydningen av ulike radiologiske begreper som hyppig benyttes i beskrivelser
av bildefunn i kar/thorax ogastreradiologi
10.1.3. Relevant bildediagnostisk utredning ved vanlige problemstillinger i abodmen
og thorax, inkludert karsykdongg spesielt akutte tilstander
10.1.4. Prinsipper for tolkning abildeundersgkelser av abdomen og thorax, inkludert
karsykdom, ogpesielt akutte tilstander
10.2. | Kar/Thoraxradiologi skal studenten kunne:
10.2.1. forklare hvordan rgntgen thorax utfares redegjgre for de anatomiske
strukturene som vises pa et rantgen thorax
10.2.2. utfgre en systematisk granskning av et rgntgen thbeskrive et normalt
rentgen thorax og kjenne til de vanligste patologiske funn
10.2.3. kjenne til karsykdommer som kan behandles med minimal invasiv
bildeveiledet teknikk
10.3. | Gastreradiologi skal studentene ha:
10.3.1. ferdigheter i tolkning av rgntgen abdomen vegudeblemstillinger dette er en
indisert undersgkelse
10.3.2. ferdigheter i tolkning a€T abdomemed tydelige og karakteristiske funn
ved hyppig forekommende patologi, spesielt akutte tilstander
10.3.3. kunnskap om ultralydvabdomerog kunne gjenkjenngdelige og
karakeristiske funn ved hyppig forekommende patologi, spesielt akutte tilstander
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10.3.4. kunnskap om bruk av handholdt ultralyd ved de problemstillinger det er en
egnet undersgkelsesmetode

11. Farmakologi

11.1. Studenten skal kunne:
11.1.1. Redegjgre for virkningsmekanismer, effekterindikasjoner, viktige
farmakokinetiske egenskaper, bivirkninger, forholdsregler og

interaksjonspotensiale til ulike typer antiarytmika.

11.1.2. Redegjgre for virkningsmekanismer, effekter, indikasjoner, viktige
farmakokinetiske egenskaper, bivirkninger, forhoddger og
interaksjonspotensiale til kolesterolsenkende legemidler (statiner).

11.1.3. Redegjgre for virkningsmekanismer, effekter, indikasjoner, viktige
farmakokinetiske egenskaper, bivirkninger, forholdsregler og
interaksjonspotensiale til digitalispreparatemitgropreparater.

11.1.4. Redegjgre for virkningsmekanismer, effekter, indikasjoner, viktige
farmakokinetiske egenskaper, bivirkninger, forholdsregler og
interaksjonspotensiale til legmidler som brukes ved forstoppelse og diaré.

11.1.5. Redegjgre for virkningsmekanismer effekter, indikasjoner, viktige
farmakokinetiske egenskaper, bivirkninger, forholdsregler og
interaksjonspotensiale til sentrale grupper cytostatika.

12. Karkirurgi
12.1. Grunnleggende teoretisk kunnskap som studenten skal ha:

12.1.1.Kjenne de viktigste arteriene som dgner overekstremitetene,
underekstremitetene og indre organer.

12.1.2. Kjenne til aterosklerose som underliggende faktor for utvikling av
ekstremitetseller organischemi.

12.1.3. Kjenne til medikamentell profylakse mot vaskuleere hendelser hos pasienter
med etablert aterosklerose.

12.1.4. Kjenne til hvilke bildeundersgkelser som egner seg til framstilling og kontroll
av stenoser, aneurismer i arteriesystemet.

12.1.5. Kjenne til prinsippene fornivasiv behandling i karkirurgi, herunder perkutan
transluminal angioplastikk (PTA), stenting, tromblyse, stentgraft og
bypasskirurgi.

12.1.6. Kjenne til de vanligste komplikasjoner til karkirurgiske intervensjoner, som
bladning, hematom, infeksjoner og pseudoaisesr.

12.2. Sykdomsspesifikk kunnskap som studenten skal ha:

12.2.1. Gjgre rede for symptomer og tegn pa akutt ischemi i ekstremitetene klinisk
vurdering av tilstanden, og dens behandling. Kjenne symptomer og tegn pa
kronisk nedsatt blodtilfarsel (claudicatio interraiis, kritisk ischemi og
gangren) til ekstremitetene og dens behandling.

12.2.2. Kjenne til arterielle aneurismer (AAA, popliteaaneurisme, andre aneurismer),
hvilken risiko de medfarer, nar behandling er indisert, og hvordan man behandler
disse.

12.2.3.Kjenne til carotisenosens betydning for emboli til hjernen,
bildeundersgkelser og aktuell behandling.

12.2.4. Kjenne til symptomer og tegn pa kronisk vengs svikt i underekstremitetene
(varicer, vengse sar, posttrombotisk syndrom) og hvilke undersgkelser som er
aktuelle. Kjenneandre arsaker til akutt og kronisk gdem i underekstremitetene.

12.2.5. Kjenne til iatrogene og traumatiske karskader med initial vurdering og
dokumentasjon og symptomer og tegn pa compartmentsyndrom i leggen.

12.3. Praktiske ferdigheter som studenten skal ha:

12.3.1. Kunne utf@e klinisk undersgkelse av sirkulasjpn®g pulsforhold i
ekstremiteter, beskrive stenoselyder og male ankeltrigkne utfare klinisk
undersgkelse mtp. aneurismer.
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13. Anestesiologi og intensivmedisin (klinisk sirkulasjonsfysiologi / patofysiologi)
13.1. Grunnlegende kunnskaper som studenten skal kunne:
13.1.1. Sirkulasjonsfysiologi
13.1.1.1. sirkulasjon som en kontinuerlig blodstram med to innsatte pumper
som hgyre og venstre hjertehalvdel
13.1.1.2. hjertets kontraksjonsfaser (diastdleystole)
13.1.1.3. faktorer som pavirker diastole (preload) Starlings kurve og
betydning av volumtilfgrsel og veesketap for hjertets funksjon
13.1.1.4. faktorer som pavirker systolisk funksjon (kontraksjonsmgnster)
13.1.1.5. faktorer som pavirker diastolisk funksjon (fylningsmgnster)
13.1.1.6. slagvolumi hjerteminuttvolum
13.1.2. Sirkulasjonsfysiologved sykdomstilstander i hjertet
13.1.2.1. hjertets funksjon ved aortastenose og venstre ventrikkelhypertrofi
13.1.2.2. hjertets funksjon ved mitralinsuffisiens
13.1.2.3. hjertets funksjon ved koronarsykdom
13.1.2.4. hjertets funksjon ved tachykardi og arytmier som atrieflimmer og
hvordan dettgodvirker hjertets funksjon ved venstre ventrikkelhypertrofi
og koronarsykdom
13.1.3. Sirkulasjonsfysiologi ved andre sykdomstilstander
13.1.3.1. sirkulasjon ved blgdningstilstander
13.1.3.2. sirkulasjon ved dehydrering
13.1.3.3. sirkulasjon ved septiske tilstander
13.1.4. Blodkarenes betydning forrgulasjon
13.1.4.1. Regulering av arterietonus
13.1.4.2. Regulering av venetonus
13.2. Studenten skal kjenne til
13.2.1. regulering og mekanismer for aléalrenerg stimulering av hjertet og blodkar
13.2.2. regulering og mekanismer for bedadrenerg stimulering av hjertet, lunge og
blodkar
13.2.3. Medikamantell regulering av hjerte og blodkar
13.2.3.1. virkning av betaadrenerg stimulering og be&alrenerg blokkering av
hjerte og blodkar
13.2.3.2. virkning av intracelluleer stimulering som fosfodiesteraeenming og
levosimendan
13.2.3.3. virkning av alfaadrenerg stimulering av hjerte
13.2.3.4. virkning av alfaadrenerg stimulering og hemming av blodkar
13.2.3.5. virkning av nitroglycerin pa blodkar
13.3. Studenten skal ha kjennskap til prinsippene for vurdering av risiko ved
operasjon
13.3.1. Kjenne til Revised Cardiac Risk Index og Cardiac Risk Calculator og
betydninge av de relevante faktorer som utgjer risiko ved-kardial kirurgi.
Spesielt kjenne til betydningen av hjertesvikt som risiko for mortalitet og
reinnleggelse i sykehus ved nkardial kirurgi
13.3.2. Kjenne til Euroscore for risiko ved hjerteoperasjoner og #eofar som har
betydning for utkomme
13.4. Studenten skal ha kjennskap til anestesiologiske metoder
13.4.1. Studenten skal ha kjennskap de vanligste medikamenter som bruke til & gi
generell anestesi
13.4.2. Studenten skal ha kjennskap muskelrelaksasjon ved generell anestesi og
reversering.
13.4.3. Studenten skal ha kjennskap til virkning av anestesigasser
13.4.4. Studenten skal ha kjennskap til nevroaksial anestesi (spinal / epiduralanestesi)
inkludert situasjoner der slike metoder er indisert
13.4.5. Studenten skal kjenne komplikasjonene ved brukeawoaksial anestesi
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13.4.6. Studenten skal ha god kjennskap til vanlige problemer i recgparigden
etter generell og regional anestesi s som hypoksi og hypoventilasjon pga.
restcurarisering og virkning av opioide3tudenten skal kunne faresignaler ved
rekuraisering etter kirurgi som hypoventilasjon og hypoksi og hvordan
oksygentilfgrsel kan skjule tegn til hypoventilasjon.

13.5. Studenten skal kjenne til

13.5.1. hormonelle endringer etter traume / kirurgisk inngrep

13.5.2. forhold som kan gi et forlenget postoperativt forlgp GIR Systemic
Inflammatory Response Syndrome)

13.5.3. Postoperative komplikasjoner som bladning, respirasjonssvikt,
urinvegsinfeksjon, pnevmoni, hjerteinfarkt, hjertearytmi, dyp venetrombose, TIA
(transitorisk iskjemisk attakk) / slag

13.5.4. Postoperative «fatigue»

13.6. Stucenten skal kunne

13.6.1. arsaker og patofysiologi ved hjertestans hos voksne

13.6.2. teoretiske prinsipper for akutt hjefiengeredning (HLR) og algoritmene for
behandling

13.6.3. utfgre avansert (HLR) gjennom standard ABC mal

13.6.4. bruke halvautomatisk defibrillatoi gjgre analyseav arytmi og utfgre

defibrillering
13.6.5. medikamentell behandling av akutte arytmier under HLR
13.7. Studenten skal kjenne til

13.7.1. prinsippene for enteral ernaering til pasienter som trenger ekstra tilfgrsel

13.7.2. prinsippene for parenteral erneering til pasienter som ikke karnrta
tilstrekkelig enteral erneering

13.8. Studentene skal kunne

13.8.1.basale begreper for oxygentranspoit den sigmoide kurven for
oxygenmetning og oxygentrykk og hva som pavirker denne

13.8.2. ligningene for oxygeninnhold i blod og oxygentransport til Vedvs. oxygen
tilbud vs. oxygenforbruk og hvordan disse kan males i klinisk situasjon

13.8.3. begrepene som vises i en blodgassandlysd, PCO2, PO2, BE, Bikarbonat
og standard Bikarbonat

13.8.4. Hendersori Hasselbalch ligningen

13.8.5. arsaker til utvikling av acidose og alkalose

13.8.6. utvikling av metabolsk [/ respiratorisk acidose [/ alkalose og
kompensasjonsmekanismer. Hvordan elektrolyttforstyrrelser og syre [/
baseforstyrrelser innbyrdes pavirkes.

13.8.7. Gamblediagrammet og forholdet mellom syre/base status og elektrolytter i
blod

13.8.8. prinsipper for ogitfarelse av korreksjon av syre/base forstyrrelser

Felles leeringsmal for semester 11A/B

1. Klinisk beslutningsleere
Studenten skal:
1.1. Kunne tolke en yerdi
1.2. Kunne definere nullhypotese, alternativhypotese og typg type IHeil
1.3. Kunne forklare hvorfor ferdi ikke er det samme som sannsynligheten for at
tilfeldigheter forklarer funnene
1.4. Kunne forklare hvorfor werdi ikke er sannsynligheten for nullhypotesen
1.5. Kunne forklare konseptet statistisk signifikans og dets ulemper
1.6. Kunne definere og tolke et punktestinogtdets konfidensintervall
1.7. Kunne forklare fordelene ved konfidensintervall framfergodi
18 Kunne definere og kalkulere sensitivitet
prediktiv verdi og negativ prediktiv verdi for en diagnostisk test
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1.9. Forsta lordan positiv og negativ prediktiv verdi av en diagnostisk test endrer seg
avhengig av sykdommens prevalens i den populasjonen testen anvendes i

1.10. Kunne forklare begrepene ptest og postest sannsynlighet

1.11. Gjgre rede for forhold ved sykdommen, screensigie og
screeningprogrammet som avgjgr om screening for sykdom er nyttig

1.12. Forsta hvordan lead time bias og length time bias kan pavirke vurderingen av
effekten til et screeningprogram

1.13. Vite hva forskningsbasert kunnskap er.

1.14. Finne frem til og nyttiggjere seay forskningsbasert kunnskap.

1.15. Kunne lese et artikkelsammendrag og gjgre rede for innholdet.

1.16. Kunne benytte sentrale epidemiologiske begreper og prinsipper (fra stadium I)

for & vurdere en vitenskapelig artikkel (med hovedvekt pa kohortstudie og RCT
studie)og diskutere styrker og svakheter knyttet til studiedesign og gjennomfgring.

1.17. Kunne vurdere funn fra en vitenskapelig artikkel i lys av annen tilgjengelig
kunnskap.
1.18. Kunne formidle forskningsfunn til pasienter

2. Kreft og palliasjon
2.1. Studenten skal kunne
2.1.1Gjarerede for arsaker til kreftsykdom og mekanismer ved kreftutvikling.
2.1.2Beskrive de viktigste presenterende og ledsagende symptomer og kliniske funn
ved kreftsykdom.
2.1.3Forklare generelle prinsipper for diagnostikk ved mistanke om kreftsykdom.
2.1.4Beskrive hovedprinippene for morfologisk og klinisk klassifikasjon (TNM) av
maligne svulster.
2.1.5Gjennomfgre systematisk og malrettet intervju og klinisk undersgkelse av
pasient med mistenkt eller kjent kreftsykdom, beskrive de Kliniske funn og gi en
rimelig fortolkning av dise. Foresla supplerende undersgkelser for videre
utredning.
2.1.6Gjennomfare samtale med pasient og pargrende om alvorlig sykdom.
2.1.7Ha en forstaelse av en kreftpasients forlgp fra kurativ til palliativ setting, og hva
det betyr nar det gjelder valg av behandling.
2.1.8Gjgare rede for ulike tilstander og deres behandlingsformer ved kreftsykdom
2.1.8.1. Akutt onkologi
2.1.8.2.  Stralebehandling (generelle prinsipper, akutt og landtidskninger)
2.1.8.3. Medikamentell behandling (viktigste prinsipper)
2.1.8.4. Symptombehandling ved avansert kreftsykdom
2.1.8.5. Haen forstaelse av kakeksi og hvilke tiltak som evt kan gjares

3. Medisinsk biokjemi:
3.1. Studenten skal:
3.1.1p4& grunnlag av kliniske problemstilinger kunne velge relevante
laboratorieundersgkelser og tolke resultater for analyser knyttet til bl.a.
inflammatoriskeilstander, kreft, anemi og leversykdom.
3.1.2ha kunnskap om hvordan sykdomsgrad og sykdomsprevalens innvirker pa
tolkning av resultater av laboratorieundersgkelser
3.1.3kjenne relevante begrep knyttet til diagnostiske testers diagnostiske ngyaktighet,
bl,a, sensitiitet, spesifisitet, prediktive verdier og R&@rver
3.1.4ha kunnskap om hvordan biologisk, analytisk og preanalytisk variasjon har
betydning for tolkning av analyseresultater.
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Semester lIC

MD4042 Semester 11 C

Studiepoeng: 30

Under vi sni ngs HgstogVvar

LbPringsf or mer PBL, demonstrasjoner, gvelser, kurs, forelesninger, |
seminarer, uketjeneste ogdb.

For kunns k ap s k Bestatt 3. ars eksamemedisin

Obl i gat or i s k PBLog uketjeneste

Vur der i ngsf or Eksamen gar over to dager og bestar av en 4 timers skriftlig |
og en muntlig/praktisk proveDen praktiske prgven er OS
eksamen; objektiv, strukturert, klinisk eksaminasjon.
vurderes etter gjeldende regler. Bestatt/ikke bestatt

Kur smat er i el | Seegnesemesterhefter

Studi ekonsul ecElin Wanvik Karlsen, LBK

Ansvarl ig f agBendkLund, LBK

Alle studenter (bade semester IIC og 1ID) skal i lgpet av hasten i 4. studiear velge tema for
hovedoppgave, gjgre avtale med veileder og leverg@retokoll for godkjenning innen 15.
november.

Se for gvrig semester llIA.
Faglig innhold

Semester |IC

| semester IIC undervises det blant annet i fagomradene patologi, akutt medisin, hudsykdommer,
ortopedi og revmatologi, infeksjonssykdommer, r@ntgerpggkiatri. En rekke avdelinger og
institutter er trukket inn i undervisningen i tillegg til de respektive kliniske avdelingene.

Undervisningen er organisert i temauker. Klinikker, forelesninger, seminarer og kurs er i
hovedsak lagt til mandager og fredagfor at resten av uka skal veere disponibel til uketjeneste.

Det er satt av mye tid til undervisning i psykiatri: fem uker med uketjeneste og 6 uker med
forelesningeklinikker. Til ortopedi er det satt av fire uker uketjeneste og samme antall uker
fordesninger/klinikker. Til hudsykdommer er det satt av tre uker uketjeneste og forelesninger/
klinikker. | de gvrige fagene er det-emuker uketjeneste og forelesninger/klinikker. | temaukene
holdes kurs hvor studentene far demonstrert patolagiskomisk forandringer i de respektive
organer.

| psykiatri gar uketjenesten over tre dager hver uke, og man benytter pasienter som kalles inn for
formalet. Det blir ogsa brukt videodemonstrasjoner i uketjenesten.

| dermatologi er det uketjeneste pa tirsdageowsgager. Her kaller man ogsa for en stor del inn
pasienter szerskilt med tanke pa uketjenesten.

Pa de andre seksjonene er det uketjeneste to dager hver uke, onsdager og torsdager. Her bruker
man de pasientene som ellers ligger i avdelingen eller som &otitrpoliklinikken.

PBL-undervisningen fglger uketjenesten. | psykiatri bruker man hovedsakelig pasienter i PBL
undervisningen istedenfor de skrevne kasustikkene som har veert vanlig tidligere i studiet. Det er
ogsa egne veiledere fra psykiatrisk avdelidggse PBLgruppene.

68



Leeringsmal semester IIC

1 Holdninger

1.1 Studenten skal kunne:

1.1.1 vise vilje og evne til & formulere etiske spgrsmal og delta i diskusjon om slike spgrsmal
med andre studenter og med laerere ved fakultetet

1.1.2 i mgtet med pasienter med psykiske avvik og/eller adferdsavvik vise tilbgrlig respekt for
pasientens personlige integritet, og papeke eventuelt utilbgrlig atferd fra medstudenters side

2 Etikk
2.1 Studenten skal kunne:
2.1.1 gjare rede for ulikeyn pa tvangsbehandling i psykiatrien, og diskutere dette spgrsmalet ut

fra en etisk synsvinkel

3 Generell sykdomslaere

3.1 Ved skader og andre sykelige tilstander i muskel og skjelettsystemet, ved sykelige
tilstander i hud og pa slimhinner i munnen @kp@nnsorganene, ved revmatiske sykdommer,
infeksjonssykdommer og ved psykiske lidelser og dysfunksjoner skal studenten kunne:

3.1.1 definere og beskrive de viktigste presenterende og ledsagende symptomer og kliniske
funn

3.1.2 forklare symptomer og farut fra fysiske og kjemiske fenomener, og som biokjemiske,
cellebiologiske, anatomiske og fysiologiske awvik fra det normale

3.1.3 gjare rede for konstitusjonelle og miljgbetingede arsaksfaktorer/risikofaktorer, etiologi
0og patogenetiske mekanismer ved anNge/viktige sykdomstilstander i disse
organene/sykdomsgrupper, og angi hvordan en kan redusere forekomsten av disse
sykdomstilstandene

3.1.4 gjere rede for terapeutisk siktemal og den plass ulike behandlingsformer (omlegging av
livsstil, opptrening/fy®terapi, psykoterapi og stettetiltak, medikamenter, kirurgi) har ved
vanlige tilstander i disse organene/sykdomsgrupper

3.1.5 forklare virkematen til de viktigste medikamenter som brukes til & behandle sykelige
tilstander i disse organene eller ved digdelsene

3.1.6 ta opp malrettet og detaljert sykehistorie og derigiennom skaffe til veie relevante
opplysninger for vurdering av pasientens problem

3.1.7 tolkeverdier av de vanligste kliniskiemiske, hematologiske, immunologiske og klirisk
fysiologiske spesialundersgkelser ved sammenligning med oppgitte referanseverdier
3.1.8gjgre rede for de viktigste/vanligste mikroorganismer som gir sykdom i disse
organsgtemene inklusive forhold knyttet til prgvetaking, identifikasjon, tolkning av funn,
resistens mot antimikrobielle midler, behandlingsprinsipper og smittevern

3.1.9 beskrive og vurdere makroskopiske og mikroskopiske, patolagatkmiske preparater

med larakteristiske avvik fra det normale og gi en rimelig fortolkning av funnene

3.1.10 beskrive relevante diagnostiske avbildninger, identifisere anatomiske strukturer, pavise
og tolke karakteristiske avvik fra det normale

3.1.11 ut fra sykehistorie og kilske funn, gi en konsis, samlet fremstilling av pasientens
problem, med angivelse av de positive og negative opplysninger som er relevante for
situasjonen

4 Psykiatri

4.1 Studenten skal kunne:

4.1.1 etter gjennomfart psykiatrisk intervju gn konsis, samlet fremstilling av pasientens
problem, med angivelse av de positive og negative opplysninger som er relevante for en
vurdering av pasientens tilstand
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4.1.2 ut fra sykehistorie og klinisk undersgkelse stille tentativ diagnose, foresla wiceheing

og behandlingstiltak ved psykiatriske lidelser, personlighetsforstyrrelser og vedvarende
atferdsavvik

4.1.3 gjengi hovedinnholdet i bestemmelsene om innleggelse i psykiatrisk institusjon og om tiltak
som gjennomfgres uten pasientens samtykke

4.1.4 beskrive hovedprinsippene for de vanlige diagnostiske og terapeutiske metoder i psykiatrien
4.1.5 angi de viktigste indikasjoner og kontraindikasjoner for psykodynamisk terapi, kognitiv
terapi atferdsterapi og statteterapi, og diskutere metodenesageskake sider

4.1.6 angi de viktigste indikasjoner for bruk av antipsykotika, antidepressiva, anxiolytika,
hypnotika og stemningsstabiliserende midler, og forklare deres virkemate, bivirkninger og
kontraindikasjoner

4.1.7 gjengi hovedprinsippene i bestam| s ene i oOLov om etableri

psykisk helsevern (Psykisk helsevern | ov) 0

offentlige barnevernet er bygd opp og fungerer.

5 Hudsykdommer, kjgnnssykdommer

5.1 Studenten skal kunne:

5.1.1 baekrive huden, dens adnexstrukturer* og tilhgrende slimhinners anatomi, fysiologi og
funksjon, og redegjgre for hvordan ytre agens pavirker huden

5.1.2 gjere rede for patogenesen ved de vanligste hudlidelsene

5.1.3 gjennomfgre et malrettet klinisktérvju og foreta en systematisk og fullstendig klinisk
undersgkelse av hud, hudens adnexsstrukturer* og slimhinner i munn og pa ytre kignnsorganer
samt beskrive visuelle og Kliniske funn ved hjelp av dermatologisk terminologi
(efflorescensleere)

5.1.4 ut fra sykehistorie og klinisk undersgkelse foresla tentativ diagnose, diskutere
differensialdiagnoser og foresla relevant utredning og behastlltag ved symptomer fra og
forandringer i hud, hudens adnexsstrukturer* og slimhinner i munn og pa ytre kjgnnsorganer
5.1.5 forklare hovedprinsippene for behandling av hudlidelser og kjgnnssykdommer

5.1.6 gjgre rede for hovedprinsipper i forbindelse med pragvetaking og mikroskopi ved
hudlidelser og kjghnssykdommer, og selv kunne utfgre de viktigste av disse**

5.1.7 gjererede for hvordan hudog kjgnnssykdommer pavirker livskvalitet og psykiske
forhold

5.1.8 gjare rede for hovedprinsippene i smittevernloven

5.1.9 ha forstelse for hva som kan behandles i primaerhelsetjenesten og hva som bgr henvises
videre

* har, negler, svettekjertler
** prgvetaking fra hud og slimhinner ved mistanke om infeksjoner og infestasjoner,
stansebiopsi tihistologi, urethrautstryk til gramfarging.

6 Ortopedi

6.1 Studenten skal kunne:

6.1.1 gjgre rede for epidemiologiske forhold og patogenetiske mekanismer, beskrive
symptomatologien og angi prinsippene for diagnostikk og behandling, samt diskutere
prognose ved vanlig forekommende skader og sykdommer i migifelettsystemet

6.1.2 gjennomfare malrettet klinisk undersgkelse av pasient med plager i muskel
skjelettsystemet, inkludert adekvate funksjonsundersgkelser, beskrive de kliniske funn og gi en
rimelig fortolkning av disse

6.1.3 ut fra sykehistorie og klinisk undersgkelse stille tentativ diagnose og foresla videre
undersgkelser og/eller behandling ved skader og andre smertetilstander i bein, ledd og
blgtdeler, samt medfadte anomalier og ervervede fleéiigtr

6.1.4 gi rad til pasient om avlastning og trening som forebyggende behandling og som ledd i
behandling og rehabilitering etter skade
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6.1.5 utfare enkel sarsutur

6.1.6 anlegge korrekt gipsbandasje ved bruddskader i distale radius uten feilstilling

6.1.7 foreta reposisjon av vanlige frakturer og dislokasjoner/luksasjoner i ledd

6.1.8 gjare rede for klinisk relevant anatomi i hand og fot med hensyn til de vanligste skader
og sykdommer

7 Revmatologi

7.1 Studenten skal kunne:

7.1.1 beskrive epidemialp klinikk, forlgp og prognose av de viktigste reumatiske
sykdommer

7.1.2 beskrive utredning av revmatisk sykdom, herunder relevante laboratorieundersgkelser og
bildeundersgkelser

7.1.3 prinsippene for tverrfaglig samarbeid om pasienter, spesielt idetbénmed utredning

og rehabilitering samt noe kunnskap om trygderettigheter

7.1.4 redegjoréor hovedprinsippene for behandling av revmatiske sykdommer og beskrive de
viktigste medikamentgrupper som anvendes samt kunne ta ansvar for oppfalging av pasienter
med slike sykdommer i samarbeid med spesialisthelsetjenesten

7.1.5 de generelle prinsippenved diagnostisering av de ulike revmatiske sykdommer,
herunder undersgkelsesteknikk; utfgre orienterende leddstatus, utfgre praktisk undersgkelse av
gangfunksjon og rygg med pafglgende beskrivelse av funn, utfare praktisk undersgkelse av
ledd med henblik pa pavisning av inflammatorisk leddsykdom og beskrivelse av funn.

7.1.6 ha kjennskap til punksjon av ledd

8 Plastikkirurgi

8.1 Pasienten skal kunne:

8.1.1 Beskrive fundamentale prinsipper for sartilheling og kjenne til generelle prinsipper for
operativ og ikkeoperativ behandling av forskjellige typer av sar og blgtvevsdefekter.

8.1.2 Redegjgre for sykdommer og prinsipper for diagnostikk, utredning og plastikkirurgisk
behandling ved vanlige plastikkirurgiske tilstander. Disse omfatter:

8.1.2.1 Msdannelser (leppkjeve-ganespalte, hypospadi, vaskulaere anomalier, misdannelser
av ytre gre, hAndmisdannelser).

8.1.2.2 Bryst: Rekonstruksjon etter kreft og ved avvik (f.eks gynekomasti, brysthypertrofi).
8.1.2.3 Brannskader

8.1.2.4 Postbariatrisk kiruirg

8.1.2.5 Arrdannelse og arrbehandling.

8.1.2.6 Hudkreft

8.1.3 Beskrive forskjellige teknikker for lukking ulike sar (direkte lukking, lappeplastikk, fri
lapp/ mikrokirurgi, hudtransplantasjon), samt differensiere mellom hva som skal henvises til
spesialis og hva som kan utfgres av allmennpraktiker.

8.1.4 Beskrive prinsippene for planlegging av hudsnitt, bruk av lokalanestesi/
bedgvelsessteknikk, bandasjering og postoperativ arrbehandling.

8.1.5 Redegjgre for sterilitet i forbindelse med operasjon, idsséf vanlige kirurgiske
instrumenter og redegjere for hva de brukes til.

8.1.6 Informere pasienter om krav til BMI og rgykestopp i forbindelse med elektive
plastikkirurgi, og kunne redegjare for arsaken til disse kravene.

9 Farmakologi

9. Studenten sk&unne:

9.1. redegjore for virkningsmekanismer, effekter, indikasjoner, viktige farmakokinetiske
egenskaper, bivirkninger, forholdsregler og interaksjonspotensiale til ulike typer psykofarmaka
(antidepressiva, antipsykotika, stemningsstabilserende legamidéentralstimulerende
legemidler, anxiolytika og hypnotika)
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9.2. redegjgre for akutte og kroniske toksiske effekter av illegale rusmidler og legemidler med
ruspotensiale

9.3. redegjore for virkningsmekanismer, effekter, indikasjoner, viktige farmakskae
egenskaper, bivirkninger, forholdsregler og interaksjonspotensiale til kortikosterioder

10 Kilinisk beslutningsleere

10.1 Studenten skal:

10.1.1 kjenne til hvordan kunnskap om risikofaktorer kan brukes til & beregne risiko for framtidig
sykdom

10.1.2kjenne til systematiske oversikter og metaanalyser, kunne fortolke resultat fra en slik
forskningsartikkel og reflektere over funn, styrker og svakheter.

11 Bildediagnostikk

11.1 Studenten skal ha kunnskap om:

11.1.1 Bildediagnostisk utredning av de vanligste sykdomstilstander i nigk}adettradiologi.

Dette omfatter bildediagnostikk ved vanlige utviklingsanomalier, traumer, revmatologisk
sykdom, svulster , inflammatoriske og infeksigse sykdommer samt dattemsykdommer.

11.1.2 Prinsipper for bildetolkning av blgtvev og skjelett pa regntgen, CT og MR inkludert
kunnskap om ulike CT teknikker (CT angio) og de mest brukte -selRenser i
muskel/skjelettradiologi (T1, T2, og STIR).

11.1.3 Styrker og svakheteed de ulike radiologiske modalitetene i utredningen av vanlige
sykdomstilstander i muskel/skjelett inkludert pasientforberedelse og praktisk gjennomfgring av
undersgkelsene.

11.1.3 Kontraindikasjoner og forsiktighetsregler ved de ulike bildediagnogtishi&kkene

11.1.4 Betydningen av ulike radiologiske begreper som hyppig benyttes i beskrivelser av
bildefunn ved utredning i ortopedi og revmatologi.

11.1.5 Viktigheten av at henvisninger til bildediagnostikk inneholder tilstrekkelig og relevant
informagon slik at radiologen kan planlegge og gjennomfare en god og malrettet radiologisk
undersgkelse.

11.2 Studenten skal ha ferdigheter i:

11.2.1 Granskning av rgntgen av skjelett ved akutte traumer, gjenkjenne normalanatomi og
beskrive frakturer.

11.2.2 Kunne delta aktivt i diskusjon av funn pa MR og CT av av ledd, blgtvev og rygg sammen
med radiolog, men diagnostiske ferdigheter ut over dette forventes ikke pa disse bildeteknikkene.

12 Kilinisk biokjemi

12.1 Studenten skal:

12.1.1 kunne foreta korrekengs og kapilleer prgvetaking

12.1.2 kunne male hemoglobin og CRP v.h.a. enkelt pasientnzert analyseinstrument
12.1.3 kjenne viktige feilkilder relatert til laboratorieresultater

12.1.4 forstdbegrepene analyseusikkerhet, preanalytisk og analytisk variasjon

13 Infeksjonssykdommer

2.1 Studenten skal kunne:

2.1.1 gjere rede for symptomer, kliniske funn og resultat av laboratorieundersgkelser ved
alvorlige infeksjonssykdommer

2.1.2 beskrive pnsippene for isolering av pasienter med smittsomme sykdommer

2.1.3 gjere rede for prinsippene for diagnostikk ved mistanke om infeksjonssykdom

2.1.4 gjennomfgre malrettet klinisk intervju og foreta adekvat klinisk undersgkelse av pasient
med mistenkt rifeksjonssykdom, stille tentativ diagnose og foresla eventuelle videre
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undersgkelser

2.1.5 gjore rede for prinsippene for behandling av infeksjoner, inklusive prinsipper for
kirurgisk behandling og valg av antibiotika

2.1.6 foreslavalg av antimikrobielle midler hos en gitt pasient ut fra kliniske symptomer,
eventuelle dyrkingssvar og resistensbestemmelse

2.1.7 ta prgvemateriale for pavisning av smittestoff fra hals, hud og genitalia, samt fra urin og
feeces, samt

2.1.8 fylle ut r&visisjon med adekvate kliniske opplysninger

2.1.9 gjengi hovedinnholdet i regler for registrering og melding av smittsomme sykdommer

Semester ID

MD4043 Semester |l Di engelsk semester

Studi epoeng: 30

Under vi sni ngs Hgstogvar

LbPringsf or mer PBL, demonstrasjoner, gvelser, kurs, forelesninger, |
seminarer, uketjeneste ogdb.

For kunns k ap s k Bestatt 3. ars eksamemedisin

Obl i gat or i sk PBLog uketjeneste

Vur der i ngsf or Eksamen gar over to dager og bestar av en 4 timers skriftlig |
og en muntlig/praktisk prgveDen praktiske prgven er OS
eksamen; objektiv, strukturert, klinisk eksaminasjon.
vurderes etter gjeldende regler. Bestatt/ikke bestatt

Kur smat er i el | Seegnesemesterhefter

Studi ekonsul ecElin Wanvik Karlsen, LBK

Ansvarl ig f agBendkLund, LBK

Faglig innhold

Semester IID' Engelsk semester

| 11D undervises i fglgende fag: Barnepsykiatri, barnesykdommer, bildediagnostikk, fadselshjelp
og kvinnesykdommer, endokrinologi, endokrinkirurgi, nefrologi, urologi, plastisk kirurgi,
infeksjonsmedi sin. Den teoretiske undervisni
Dessuten undervises i genetikk, medisinsk biokjemi, klinisk besfglsgre og
patologi/morfologi som er integrert i undervisningen over flere semestre.

Det er totalt 17 uker med uketjeneste: Fire uker i fgdselshjelp og kvinnesykdommer og
barnesykdommer, en uke i bildediagnostikk og to uker i disse fagene: Barnepsykatyi,
nefrologi og endokrinologi/endokrinkirurgi. Uketjenesten er bare fire timer per uke (onsdag og
torsdag formiddag), men det er i timeplanen gitt mulighet for frivillig forlenget uketjeneste. Dette
er spesielt aktuelt pa fgdeavdelingen hvor stideme m- vbre til stede
kravet om utfgrt assistanse ved fire fadsler kan oppfylles. Ogsa pa barneavdelingen vil det veere
forlenget uketjeneste slik at studentene far anledning til & veere med pa mottak av barn med
akutte tilstander. PBlundervisningen med tre timer per uke er synkronisert med uketjenesten.
PBL veileder er da en av fagleererne i det aktuelle faget.

Ferdighetstrening @ab) er inkludert i uketjenesten i pediatri med kurs i akutt pediatri og
pediatrisk hematologi, barnepggtri med intervjuteknikk, kvinnesykdommer med gving i
gynekologisk undersgkelse og i fadselshjelp med gving i undersgkelse av gravide og trening pa
forlgsning pa dukker/modeller.

Undervisningen skjer pa engelsk. Det vil si at alle forelesninger ognasm gar pa engelsk.

Noen av PBL gruppene er engelskspraklige, men alle PBL kasuistikkene er pa engelsk.
Uketjenesten med pasienter til stede gar pa engelsk i de engelskspraklige gruppene.
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Leeringsmal semester 1D

1 Holdninger

1.1 Studenten skal kunne:

1.1.1 i mgte med pasienter vise behgrig respekt for pasientens bluferdighet og personlige
integritet, og papeke eventuelt utilbgrlig atferd fra medstudenters side

1.1.2 i mgte med pasienter anlegge et sprak og en fremferdigemgsid kontakt og
kommunikasjon uavhengig av den enkelte pasients alder og kjgnn, etniske eller sosiale
bakgrunn

2 Etikk

2.1 Studenten skal kunne:

2.1.1 diskuteretiske sider ved offentlig omsorgsovertakelse i forbindelse med vanskjgtsel og
mishandling av barn

2.1.2 gjere rede for de viktigste etiske utfordringene ved fosterdiagnostikk og selektiv abort,
samt kunne diskutere det etiske forholdet mellom fostesiredy fosterdiagnostikk

3 Sykdomsleere

3.1 Ved sykelige tilstander i hormonproduserende organer, i nyrer og urinveger og i kvinnelige
kjgnnsorganer, ved sykelige tilstander og komplikasjoner under svangerskap og fadsel, samt
ved sykdom hos barn, skalidenten kunne:

3.1.1 definere og beskrive de viktigste presenterende og ledsagende symptomer og kliniske
funn

3.1.2 forklare symptomer og funn ut fra fysiske og kjemiske fenomener, og som biokjemiske,
cellebiologiske, anatomiske og fysiologiske avvik ffet normale

3.1.3 gjare rede for konstitusjonelle og miljgbetingede arsaksfaktorer/risikofaktorer, etiologi
og patogenetiske mekanismer ved vanlige/viktige sykdomstilstander i disse organene, og angi
hvordan en kan redusere forekomsten av disse sykilstarstiene

3.1.4 gjere rede for terapeutisk siktemal og den plass ulike behandlingsformer (omlegging av
livsstil, opptrening/fysioterapi, psykoterapi og stattetiltak, medikamenter, kirurgi) har ved
vanlige tilstander i disse organene

3.1.5 forklare virkenaten til de viktigste medikamenter som brukes til & behandle sykelige
tilstander i disse organene

3.1.6 ta opp malrettet og detaljert sykehistorie og derigjennom skaffe til veie relevante
opplysninger for vurdering av pasientens problem

3.1.7 tolke vergkr av de vanligste kliniskjemiske, hematologiske, immunologiske og klirisk
fysiologiske spesialundersgkelser ved sammenligning med oppgitte referanseverdier
3.1.8gjoare rede for de viktigste/vanligste mikroorganismer som gir sykdom, inklusive forhold
knyttet til prgvetaking, identifikasjon, tolkning av funn, resistens mot antimikrobielle midler

0g smittevern

3.1.9 beskrive og vurdere makroskopiske og mikroskopiske, patolag&kbmiske preparater

med karakteristiske avvik fra det normale og gi en ligrfertolkning av funnene

3.1.10 beskrive relevante diagnostiske avbildninger, identifisere anatomiske strukturer, pavise
og tolke karakteristiske avvik fra det normale

3.1.11 ut fra sykehistorie og kliniske funn, gi en konsis, samlet fremstilling s&anpass

problem, med angivelse av de positive og negative opplysninger som er relevante for
situasjonen
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4 Kvinnesykdommer

4.1 Studenten skal kunne:

4.1.1 gjereede for epidemiologiske forhold og patogenetiske mekanismer, beskrive
symptomatologien og angi prinsippene for diagnostikk og behandling, samt diskutere
prognosen ved vanlig forekommende sykdommer og tilstander i kvinnelige kjgnnsorganer
4.1.2 giennomfee en systematisk gynekologisk undersgkelse, inkludert prgvetaking til
mikrobiologisk og cytologisk undersgkelse, kunne innsette en uterinsonde, ta-pipeke
(endometriebiopsi) og sette inn spiral i uterus, beskrive de kliniske funn og gi en rimelig
fortolkning av disse

4.1.3 ut fra sykehistorie og klinisk undersgkelse stille en tentativ diagnose, foresla videre
utredning og behandlingstiltak ved uregelmessige blgdninger, underlivssmerter, bekkentumor,
urininkontinens, urogenitalt framfall, ufrivillig barnlgshet og postogausale plager

4.1.4 gjere rede for gjeldende screeningprogram for pavisning av forstadier til cervixcancer og
forklare prinsipper for videre utredning og behandling

4.1.5 gjare detaljert rede for de hormonelle og funksjonelle variasjoner under
menstrasjonssyklus, vite noe om genitale utviklingsavvik og amenoretilstander

4.1.6 gjere rede for ulike syn pa prevensjon, postmenopausal hormonbehandling, assistert
befruktning, provosert abort og sterilisering, og gi rad til pasienter om slike spgrsmal pa en
fordomsfri mate uavhengig av personlig livssyn

4.1.7 kunne ansla svangerskapslengde og beskrive noen vanlige tidlige
svangerskapskomplikasjoner

4.1.8 vite noe om kvinnelig seksuell dysfunksjon

5 Fadselshjelp

5.1 Studenten skal kunne:
5.1.1 gjere redéor normale fysiologiske forandringer i svangerskapet
5.1.2 gjare rede for epidemiologiske forhold og patogenetiske mekanismer, beskrive
symptomatologien og angi prinsippene for diagnostikk og behandling, samt diskutere
prognosen ved vanlig forekommerktemplikasjoner under svangerskap, fedsel og
barselperiode
5.1.3 beskrive det vanlige opplegget for svangerskapsoppfalgning ved forskjellige tidspunkter i
graviditet og gjennomfare adekvat klinisk undersgkelse av gravid kvinne. De skal forsta
betydelsen afunnene og kunne foresla adekvat tiltak.

1) male symfysdundusavstand,

2) ansla svangerskapsvarighet,

3) bestemme fosterleie ved palpasjon,

4) registrere fosterlyd med stetoskop/doppler,
5.1.4 samtale med og gi rad og veiledning til gravid kvinnezantige plager og bekymringer
i svangerskapet, samt gi rdd om ernzering og vanlige leveregler
5.1.5 falge opp svangerskapskomplikasjoner etter gijennomgatt graviditet og forsta betydelsen
av svangerskapskomplikasjoner for helse senere i livet.
5.1.6 yte dekvat fadselshjelp ved ukomplisert fadsel
5.1.7 gjere rede for indikasjoner og begrensninger for tidlig ultralyd i graviditet, formal for
rutine ultralyd undersgkelse og indikasjoner for henvisning til fatometri og Doppler senere i
graviditet.

6 Pediatr

6.1 Holdningsmat Studenten skal:

6.1.1 vise respekt for barns og deres foresattes integritet og medbestemmelsesrett
6.1.2 mate barnet pa et for barnet adekvat niva

6.1.3 tilnaerme seg barns sykdomsplager med en helhetlig, holistisk forstaelse
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6.2 Ferdighetsmal Studenten skal kunne:

6.2.1 samtale med det syke barn og dets foresatte for & kartlegge barnets aktuelle helseplager og
generelle helsestatus

6.2.2 giennomfare malrettet og systematisk klinisk undersgkelse av barn pa ulike alderstrinn
6.23 gjgre en samlet vurdering ut fra sykehistorie og klinisk undersgkelse og stille tentativ
diagnose, og foresla videre utredning og behandlingstiltak ved vanlig forekommende symptomer
hos barn

6.2.4 identifisere barn med alvorlig, akutt sykdom og gjengoenhadvendig livreddende

behandling og utredning

6.2.5 formidle medisinsk informasjon til barn og foresatte pa en forstaelig mate

6.3 KunnskapsmalStudenten skal kunne:

6.3.1 gjare rede for forekomst, arsaker, patofysiologi, symptomer og funn, peinfipp
diagnostikk, behandling, oppfalging, prognose og etiske problemstillinger ved de vanligste
medfgdte misdannelser

6.3.2 identifisere og forklare avvik fra normal vekst og psykomotorisk utvikling, herunder
betydningen av feilerneaering

6.3.3 gjore redéor forekomst, arsaker, patofysiologi, symptomer og funn, prinsipper for
diagnostikk, behandling, prognose og etiske problemstillinger ved de vanligste sykdommer hos
nyfadte barn

6.3.4 gjere rede for forekomst, arsaker, patofysiologi, symptomer og fuinsipper for

diagnostikk, behandling og prognose ved de vanligste akutte medisinske og kirurgiske tilstander
hos barn herunder anafylaksi, infeksjoner, kramper, besvimelse, diabetisk ketoacidose, akutt
abdomen, nyresvikt, blgdning/dehydrering, sjokk, masponssvikt og hjertesykdom.

6.3.5 gjgre rede for forekomst, arsaker, patofysiologi, symptomer og funn, prinsipper for
diagnostikk, behandling, oppfalging og prognose ved de vanligste kroniske medisinske og
kirurgiske sykdommer hos barn herunder astmalleggi, benigne og maligne

blodsykdommer, andre kreftsykdommer, fedme, diabetes mellitus og andre endokrine lidelser,
hjertesykdom, sykdommer i bevegelsesapparatet, kroniske tarmsykdommer og funksjonelle
tarmplager, hodepine, epilepsi, cerebral pareseagal retardasjon, psykosomatiske lidelser,
enurese og andre lidelser i nyog urinveier, syndromer og medfgdte metabolske tilstander

6.3.6 redegjare for betydningen av det psykososiale oppvekstmiljg for barnets helsetilstand
herunder betydningen av oargssvikt og fysisk og seksuell mishandling, samt gjare rede for
hvilke intervensjonsmuligheter som finns

6.3.7 beskrive hvordan akutt og kronisk sykdom kan fare til sekundaer psykososial belastning for
barn og familie

6.3.8 beskrive sykdomsmgnsteret hosibdlyktning- og innvandrerfamilier og hos adoptivbarn
6.3.9 vurdere rett behandlingsniva og mulighetene for samhandling ved de vanligste akutte og
kroniske sykdommer hos barn

6.3.10 beskrive hovedtrekkene i tverrfaglig utredning og habilitering avibedrkroniske og
sammensatte sykdommer og funksjonshemninger

6.3.11 beskrive hovedtrekkene i forebyggende helsearbeid for barn, herunder den systematiske
nyfgdtundersgkelse, helsestasjonsvirksomheten og det offentlige vaksinasjonsprogram

7 Barne ogungdomspsykiatri

7.1 Studenten skal kunne:

7.1.1 gjere rede for barn og ungdoms normale utvikling innenfor et biologisk, psykologisk og
sosialt perspektiv samt ha kjennskap til viktige risi&g beskyttende faktorer for utvikling av
psykiske problemergtilstander

7.1.2 gjore rede for epidemiologiske forhold og psykopatogenetiske mekanismer, beskrive
symptomer og problemer i et biologisk, psykologisk og sosialt utviklingsperspektiv ved de
vanligste barneog ungdomspsykiatriske tilstandene og utvigtforstyrrelser pa ulike

alderstrinn

7.1.3 ut fra anamnese og supplerende opplysninger angi prinsippene for utredning, diagnostikk
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og behandling, diskutere prognosen og foresla tentative psykiatriske diagnoser ved
hyperkinetiske forstyrrelser, tig8stander, spesifikke og gjennomgripende

utviklingsforstyrrelser, atferdsforstyrrelser, tvangslidelser, angstlidelser, affektive forstyrrelser
samt suicidal atferd, spiseforstyrrelser, goatimatiske og psykosomatiske stressreaksjoner,
psykoser og forstyrreds knyttet til bruk av rusmidler

7.1.4 beskrive psykiske aspekter ved somatisk sykdom hos barn/unge

7.1.5 samtale med barn og ungdom der det er mistanke om eller bekreftede psykiske problemer,
samtale med deres familier der det er mistanke om ellerfied@esomatiske/psykiske problemer
og/eller et dysfunksjonelt samspill mellom familiemedlemmer

7.1.6 etablere en god behandlingsallianse med pasienten og hans/hennes familie, kartlegge
symptomer og problemer, samt gjennomfare en systematisk og malietsi khdersgkelse av
barn og ungdom pa ulike alderstrinn, beskrive de kliniske funn og gi en rimelig fortolkning av
disse, samt foresla videre tiltak.

7.1.7 kjenne behandlingsprinsipper ved psykiske lidelser hos barn/unge og iverksette adekvate
tiltak somprimaerlege, herunder psykososial intervensjon, terapiformer egnet for allmennpraksis
og oppfalging av medikamentell behandling

7.1.8 beskrive og diskutere seerlige psykiske belastninger og reaksjoner hos barn i fly&tnings
innvandrerfamilier, samt hoglapterte barn og barn i fosterhjem og institusjon

7.1.9 beskrive og diskutere seerlige problemer i det tidlige samspillet mellom sped/smabarn og
deres omsorgspersoner og angi hvilke intervensjonsmuligheter som finnes

7.1.10 ta stilling til hvilke barn og gdom som bgr henvises til spesialisthelsetjenesten og hvilke
som kan fa et helhetlig behandlingstilbud i kommunen, samt & klargjare primeerlegens rolle og
ansvar i slike saker.

8 Sykdommer i hormonproduserende organer (endokrinologi/endokrinkirurgi)

8.1 Endokrinologi.Studenten skal:

8.1.1 kunne gjennomfgre en systematisk og fullstendig, klinisk undersgkelse med tanke pa
sykdom i hormonproduserende organer, beskrive de kliniske funn og gi en rimelig fortolkning
av disse

8.1.2 ha kjennskap til patogenesiagnostikk og behandling ved hyparg hypofunksjon i
hypofyse, gl. thyroidea, gl. parathyroideae, gonader, binyrebark og binyremarg

8.1.3 kjenne til patogenese, klassifisering, diagnostikk og behandling av/ved diabetes type 1
og type 2, og diabetiskeinkomplikasjoner

8.1.4. Kkjenne til patogenese, diagnostikk og behandling av osteoporose

8.1.5 fortolke resultat av analyser av hormonelle og hormaaterte parametere i blod og
urin og diskutere mulige fysiologiske og patofysiologiske arsaker til dvaiteferanseverdier

8.1.6 kjenne til korrekt undersgkelsesteknikk ved mistenkt svulstsykdom i bryst og
skjoldbruskkjertel

8.2 Endokrinkirurgi.Studenten skal:

8.2.1 kjenne til forekomst av brystkreft, vite at det er viktigste malignitet hos kvineeme|

til kreft i skjoldbruskkjertel, og at det er en relativt sjelden tilstand

8.2.2 kjenne til prinsippene for diagnostikk, dvs. mammografi, ultralyd og nalebiopsi

8.2.3 ha leert korrekt undersgkelsesteknikk ved mistenkt svulstsykdom i bryst og
skjoldbrugkkjertel

8.2.4 kjenne til operativ behandling av brystkreft og thyreoideacancer

8.2.5 vite at en del pasienter ogsa far stralebehandling eller radioaktiv jod

8.2.6 kjenne til at medisinsk behandling kan veere aktuelt (adjuvant behandling)

8.2.7 hanoe kunnskap om betydning av arv/ familieer forekomst

8.2.8 vite om tilstanden primaer hyperparathyreoidisme, pHPT

9 Nyresykdommer

9.1. Studenten skal:
9.1.1. ha kunnskap og kliniske ferdigheter slik at han kan vurdere blodtrykk hos pasienter
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9.1.2.kunne diagnostisere og behandle alvorlig hypertensjon og hypertensiv krise.

9.1.3. kunne diskutere internasjonale guidelines for utredning og behandling av hypertensjon,
behandlingsmal og generell risiko stratifisering

9.1.4. kjenne til ulike typer blodtkksmedikamenter som brukes i Norge, gjgre rede for
virkningsmekanismer og hvordan de skal brukes (inkludert foretrukne og kontraindiserte
medikamenter ved ulike kliniske problemstillinger)

9.2.1. ha kunnskap og kliniske ferdigheter slik at han kan vuadpstarte behandling av akutt
nyresvikt

9.2.2. kunne diskutere patofysiologi og klinisk presentasjon ved akutt nyresvikt samt vurdere
prognose

9.2.3. kienne prinsippene for a forhindre akutt nyreskade

9.2.4. kjenne prinsipper for behandling av akutt riy@de slik som vaeskebehandling,
korreksjon av elektrolyttog syrebase forstyrrelser, indikasjon for dialyse etc.

9.3.1. ha kunnskap og Kkliniske ferdigheter for & kunne vurdere pasienter med kronisk
nyresykdom

9.3.2. kunne definisjon og stadie/risiko infidg av kronisk nyresykdom og starte enkel
behandling for & redusere progresjonshastigheten

9.3.3. kjenne til arsak og sykdomsmekanismer ved de vanligste formene for kronisk
nyresykdom slik som hypertensiv nyreskade, diabetes nefropati, glomerulonefritter
polycystisk nyresykdom etc

9.3.4. kunne diskutere patofysiologi og klinisk presentasjon ved kronisk nyresykdom

9.3.5. kjenne til de forskjellige metabolske og hormonelle forstyrrelsene ved kronisk nyresvikt
9.3.6. ha kunnskap om ulike dialyseformer adjkasjon for oppstart av dialysebehandling

9.3.7. kjennskap til nyretransplantasjon og hvordan disse pasientene skal fglges opp

10 Sykdommer i urinveier og mannlige kignnsorganer

10.1 Studenten skal kunne:

10.1.1 gjennomfgren systematisk og fullstendig, klinisk undersgkelse med tanke pa mulig
skade eller sykdom i nyrer, urinveger og mannlige kjgnnsorganer, inklusive rektal
undersgkelse av prostata, beskrive de kliniske funn og gi en rimelig fortolkning av disse

10.1.2 ut fa sykehistorie og klinisk undersgkelse stille tentativ diagnose, foresla videre
utredning og behandlingstiltak ved vannlatingsbesveer, avvikende farge eller lukt pa urinen,
smerter i rygg eller flanke som kan gi mistanke om urinvegssykdom

10.1.3 ut fra skehistorie og klinisk undersgkelse stille tentativ diagnose, foresla videre
utredning og behandlingstiltak ved smerter eller hevelse i mannlige kjgnnsorganer og ved
mannlig seksuell dysfunksjon og infertilitet

10.1.4 gjegre rede for strukturelle og funksptle nyreforandringer som kan komplisere
autoimmune sykdommer, hypertensjon og diabetes mellitus, og beskrive hensikismessig
opplegg for utredning, kontroll og oppfalging med tanke pa nyrefunksjon

10.1.5 mikroskopere urinsediment, beskrive og fortolkenémne

10.1.6 beskrive miksjonsprosessen og forklare prinsippene for urodynamisk undersgkelse

11 Farmakologi

11.1. Studenten skal kunne:

11.1.1 redegjogre for virkningsmekanismer, effekter, indikasjoner, viktige farmakokinetiske
egenskaper, bivirkninger,forholdsregler og interaksjonspotensiale til ulike typer
blodtrykksmidler (adrenerge blokkere, kalsiumantagonister, -A@BEmere, angiotensin-Il
reseptorblokkere og diuretika).

11.1.2 redegjagre for virkningsmekanismer, effekter, indikasjoner, viktige kalimetiske
egenskaper, bivirkninger, forholdsregler og interaksjonspotensiale til tyroksin og tyreostatika
11.1.3 redegjore for effekter og bivirkninger av hormonell subtitusjonsbehandling etter
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menopausen
11.1.4 redegjore for de viktigste kardiotoksislige nefrotoksiske effekter av legemidler, samt
skissere strategier for bruk av noen viktige legemiddelgrupper ved avansert nyresvikt.

11.1.5 Redegjare for prinsippene for ugunstige legemiddeleffekter pa fosteret og det nyfadte
barnet og hvilken betydning de har ved legemiddelbehandling av gravide kvinner, samt
redegjare for hvordan legemidlers farmakokinetikk forandres under graviditeten.

12 Bildediagnostikk (Radiologi og Nukleaermedisin)

12.1 Studentene skal i pediatrisk og urologisk bildediagnostikkunnskap om:

12.1.1 kontraindikasjoner og forsiktighetsregler ved de ulike modalitetene

12.1.2 prinsipper for tolkning av vanlig rentgen, CT, MR og ultralyd

12.1.3 betydningen av ulike radiologiske begreper som hyppig benyttes til & beskrive funn

12.2Studentene skal i pediatrisk bildediagnostikk ha kunnskap om:

12.2.1 bildediagnostisk utredning av de vanligste medfgdte og ervervede sykdommer hos barn,
inkludert skader

12.2.2 styrker og svakheter ved de ulike radiologiske modalitetene i utredningemlie
sykdomstilstander hos barn med vekt pa barns spesielle falsomhet for stralebelastning

12.2.3 vanlige dosebegreper for & kunne vurdere potensiell fare ved en enkelt undersgkelse
12.2.4 pasientforberedelse og mulig praktisk gjennomfaringnaersgkelsene med vurdering

av behov for narkose og sedering.

12.2.5 viktige funn som reiser mistanke om barnemishandling og plikten til & melde dette
videre

12.2.6 bruken av og viktige indikasjoner for cerebral ultralyd hos nyfadte barn

12.2.7 relevanttwedning av viktige medfgdte og ervervede sykdommer i urinveiene hos barn

12.3 Studentene skal i urologisk bildediagnostikk ha kunnskap om:

12.3.1 bildediagnostisk utredning av de vanligste sykdomstilstander i nyrer og urinveier,
inkludert traumer, steygkdommer, svulster, infeksigse sykdommer og vanlig forekommende
normalvarianter

12.3.2 prinsipper for bildetolkning av nyrer og urinveier pa ultralyd, rgntgen, CT og MR, samt
nuklesermedisinske undersgkelser

12.3.3 styrker og svakheter ved de ulike radjalke modalitetene i utredningen av vanlige
sykdomstilstander nyrer og urinveier, inkludert pasientforberedelse og praktisk gjennomfaring
av undersgkelsene

13 Infeksjonssykdommer

13.1 Studenten skal kunne:

13.1.1 gjere rede for symptomer, kliniske fuog resultat av laboratorieundersgkelser ved
alvorlige infeksjonssykdommer

13.1.2 beskrive de mest typiske kliniske trekk ved de viktigste tropesykdommer og gjgre rede
for deres betydning som importsykdom i Norge

13.1.3 gjgre rede for spesielle infekgproblemer hos pasienter med nedsatt immunforsvar
13.1.4 beskrive prinsippene for isolering av pasienter med smittsomme sykdommer

13.1.5 gjare rede for prinsippene for diagnostikk ved mistanke om infeksjonssykdom

13.1.6 gjennomfare malrettet klinisk émvju og foreta adekvat klinisk undersgkelse av pasient
med mistenkt infeksjonssykdom, stille tentativ diagnose og foresla eventuelle videre
undersgkelser

13.1.7 gjere rede for prinsippene for behandling av infeksjoner, inklusive prinsipper for
kirurgisk behandling og valg av antibiotika

13.1.8 foresla valg av antimikrobielle midler hos en gitt pasient ut fra kliniske symptomer,
eventuelle dyrkingssvar og resistensbestemmelse

13.1.9 ta prgvemateriale for pavisning av smittestoff fra hals, hud og gerstaint fra urin og
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feeces, samt
13.1.10 fylle ut rekvisisjon med adekvate kliniske opplysninger
13.1.11 gjengi hovedinnholdet i regler for registrering og melding av smittsomme sykdommer

Semester IlI1A

| femte studiedr gjennomfgrer halvparten av studentene hovedoppgaven i hgstsemesteret og
utplasseringen i varsemesteret, mens den andre halvdelen av kullet gjgr dette i motsatt
rekkefglge.E mn e t OEksperter [ Team (Ei Ty&Tegsaven obl
NTNU bade som et intensivt emne over tre uker (ukene 2, 3 og 4) og som et emne som kan tas
over hele varsemesteret.

| de tre farste ukene i femte studiear gis det fellesundervisning for hele kullet. Studenter i 111B
(utplasseringen) gjennontr deretter én uke medl&b-IntensivSimulator og katastrofekurs far
utplasseringen i lokalsykehus starter. Studenter i llIA starter med hovedoppgaveskriving.
Studenter som har semester IlIB etter jul starter med tre uker intensiv variant av EkSpeatear i

og én uke Hab-IntensivSimulator og katastrofekurs fgr utplassering i lokalsykehus. Studenter
som har semester IlIA etter jul fglger 17 uker langsgaende Eksperter i Team parallelt med
hovedoppgaveskriving.

MD4051 Medisin hovedoppgave
SemesteillA

Studi epoeng: 30

Under vi sni ng Hgstogvar

LPringsf or me Formdlet med hovedoppgaven er at studenten skal opj
innsikt i vitenskapelig, problemorientert tenkemate og kjeni
fasene i den vitenskapeligebeidsprosess. Dette omfatter bl.a
problemformulering, litteratursgk, evt. datainnsamling,
bearbeiding og analyse, dessuten arbeid med fremstilling og
kritisk vurdering av oppgaven.

For kunns k ap s Bestatt 4. ars eksamemedisin

Vur deri ngsf o Hovedoppgave.
Frist for innlevering av hovedoppgaven er 10. januar for sti
om hgsten og 15. juni for studenter som skriver oppgav
varen.

Kur smateri el For & hjelpe studentene med a velge og formule
problemstilling er det utarbeidet en Jealoppgavekatalog
fakultetets institutter presenterer mulige temaer og 3
veiledere.Fakultetet har ogsd samarbeidsavtale for hovedo
med helseforetakene i Helseregion Mitirge.

Studi ekonsul AT Studieseksjonen DMF

An s v afrd g pgeer s clllA - Professor Berit Schei

Faglig innhold

Semester IlIA er dedikert hovedoppgaven. Formalet med hovedoppgaven er & videreutvikle en
vitenskapelig, problemorientert tenkemate hos studentene og fremme deres evne til livslang
lzering. Arbeidemed oppgaven skal gi studentene trening i selvstendig problemlgsing og arbeid,
trening i kritisk vurdering av vitenskapelig litteratur og i & formulere klare problemstillinger.
Studenten har hgsten 4. studiear valgt tema, og gjort avtale med veiledteeeat protokoll for
hovedoppgaven. Oppgaven skal veere relevant for medisinsk teori eller praksis i vid forstand.
Hovedoppgaven kan veaere et vitenskapelig arbeid som bygger pa litteratur, eksisterende (pasient
)data eller egne originale observasjoner inseavgrenset felt.
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Fakultetet arrangerer 0Studentenes forskning:
hgstsemesteret med utdeling av studentenes forskningspris. Her presenterer de studenter som har

fatt prisen sine hovedoppgaver og erfaringer meckifiamgsprosjektene. Instituttene presenterer

sin forskningsaktivitet og forslag til tema for hovedoppgaver (ogs&a presentert i
Hovedoppgavekatalogen). Dette gir studentene nyttige tips om valg av hovedoppgave og
innblikk i hva hovedoppgavearbeidet gar ut Rékelte av kursene i kursuka i oktober gir ogsa

god innsikt i forskning. | begynnelsen av semesteret gis det tilbud om forskningsrettet
undervisning.

Hovedoppgaven kan veere et farste steg pa vei mot en mulig senere karriere innen medisinsk
forskning. Faultetet gnsker at hovedoppgaven skal veere et rekrutteringsverktgy for & fa unge
medisinere inn i forskning. For a viderefere og utvide forskningsprosjektet som Ia til grunn for
hovedoppgaven, kan studentene sgke Soretier Studentstipend fra Norges Bkmningsrad.

Leeringsmal semester II1A

1 Etikk og jus

1.1 Studenten skal:

1.1.1 kjenne til hovedprinsippene i de lover og regler som gjelder for forsgk pa mennesker og dyr
i Norge og angi hvilke instanser som godkjennerttilrar prosjekter som innetidegdprsgk

1.1.2 kjenne til hovedprinsippene i de lover og regler som gjelder for opprettelse av
personregister med helseopplysninger og angi hvilke instanser som godkjennerftilrar prosjekter
som innebeaerer opprettelse av slike register

1.1.3 kjenne tilmnholdet i Helsinkideklarasjonen

1.1.4 beskrive prinsippene for redelighet i planlegging, innsamling, bearbeidelse og presentasjon
av forskning

1.1.5 redegjare for retningslinjene for medforfatterskap i vitenskapelige publikasjoner

2 Litteratursgk og bikuav referanser

2.1 Studenten skal kunne:

2.1.1 pa effektiv mate finne frem til relevant litteratur i biblioteket, og aktivt bruke oppslagsverk
og elektroniske sgkeverktay (biblioteket tilbyr kurs)

2.1.2 pa saklig og oversiktlig mate gjengi innholdet ietikkel hentet fra et generelt medisinsk
fagtidsskrift og foreta en kritisk vurdering av sterke og svake sider ved arbeidet med hensyn til:
bakgrunn for studien, valg av metode og materiale, presentasjon av resultater, diskusjon og
konklusjon, samt i noegrad kommentere valg av referanser

2.1.3 sammenstille informasjon fra ulike litteraturkilder til en helhet, og redegjgre for dette
helhetsbildet pa en mate som er sa entydig som data tillater og sa nyansert som data krever

3 Undersgkelsesplanlegging

3.1 Studenten skal kunne:

3.1.1 ut fra en generell problemstilling og evaluering av tilgjengelig informasjon om emnet
formulere presise spgrsmal som kan bidra til & avklare deler av problemstillingen

3.1.2 forklare hovedforskjellene mellom kvantitative oglikative forskningsmetoder i medisin

3.1.3 forklare prinsippene og beskrive de vanligste metoder for ulike typer av vitenskapelige
undersgkelser, eksperimentelle, kliniske og epidemiologiske

3.1.4 diskutere ulike fremgangsmater for & finne svar pa etigitiskapelig spagrsmal og foreta

en kritisk evaluering av ulike metoder bl.a. med hensyn til kostnad, teknisk gjennomfarbarhet,
etiske implikasjoner og gyldighet

3.1.5 beskrive valgt metode pa en mate som tilfredsstiller allment aksepterte normerlifent deta
beskrivelse, med relevant referanse til tidligere publiserte rapporter
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3.1.6 beskrive hovedprinsippene for systematiske litteraturstudier ("systematic reviews") og
forklare hva som menes med mataalyse

3.1.7 utformeprotokoll for egne undersgkelser i henhold til god forskningstradisjon innen aktuell
disiplin

4 Pediatri

4.1 Studenten skal kunne:
4.1.1gjennomfareen medisinsk konsultasjon og mgte pasienter og pargrende pa en empatisk
og respektfull mate og med en holistisk forstaelse for aktuelle helseproblemer

4.1.2 beherske samtaleteknikk og vanlig undersgkelsesteknikk for somatiske og psykiske
lidelser slik athan/hun kan gjgre diagnostiske overveielser og iverksette og utfare videre
utredning og behandling, samt informere pasient og foreldre pa en forstaelig mate.

4.1.3 kjenne til barn og unge sin normale vekst og utvikling, samt diagnostisere, utrede og
foreda behandling ved awvik fra det normale,

4.1.4 gjere rede for forekomst, arsaker til, patofysiologi, symptomer og funn, diagnostikk og
behandlingsprinsipper for de vanligste medfgdte misdannelser, de vanligste sykdommer i
nyfgdtalder, de vanligste akuttey c&roniske medisinske og barnekirurgiske sykdommer i
barne og ungdomsalder,

4.1.5 ha en forstaelse for hvordan samfunnsforhold, miljg og livsstil pavirker barnehelsen og
kunne foresla forebyggende tiltak for & hindre at somatisk eller psykisk sykdortéropps
og/eller forverres,

4.1.6 gjere rede for og komme med forslag til lgsning av etiske utfordringer relatert til
behandling av premature barn, barn med alvorlige kroniske tilstander, kritisk syke barn,
intensiv behandling av sveert gamle pasienter, sameudliskutere etiske sider ved offentlig
omsorgsovertakelse i forbindelse med vanskjgtsel og mishandling av barn,

4.1.7 kjenne til prinsippene for det tverretatlige og tverrfaglige arbeidet for barn med kroniske
sykdommer og funksjonshemninger,

4.1.8 kjene til de viktigste forebyggende helsetiltak for barn, som helsestasjonsvirksomhet
og barnevaksinasjonsprogrammet.

5 Datainnsamling

5.1 Studenten skal kunne:

5.1.1 planlegge og gjennomfgre praktisk og forsvarlig innsamling og oppbevaring av data i et
medisnsk forskningsprosjekt

6 Resultatbearbeidelse

6.1 Studenten skal kunne:

6.1.1 gi en rimelig fortolkning av egne og andres data, og papeke eventuelle alternative
fortolkningsmuligheter, ut fra en kritisk vurdering av datasettets kvalitet og ved & sanideenho
det med tidligere kunnskap pa det aktuelle omradet og tilgrensende omrader

6.1.2 redegjare forog diskutere begrepet statistisk signifikans

6.1.3 sammenstille innsamlede data pa en slik mate at mgnster og hovedtendenser trer klart frem
6.1.4 redegjore for- og diskutere- den rolle statistiske metoder og vurderinger spiller ved
fortolkning av forskningsresultater innen biologi og medisin

6.1.5 redegjare for begrepene nullhypotese og alternativ hypotese i statistikken

6.1.6 forklareprinsippene for og utfgre- vanlige parametriske og ikkgarametriske tester (ett

og toutvalgstester, korrelasjonsanalyse og enkel linezer regresjon), samt i noen vurdere nar de
ulike metodene bgr brukes

6.1.7 forklare hva som menes med teststyrkeodgdre prinsippene for estimering av ngdvendig
utvalgssterrelse
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7 Formidling
7.1 Studenten skal kunne:

7.1.1 beskrive den vanlige oppbygningen av en medisittskskapelig artikkel ("IMRaD"
prinsippet) og forklare hvorfor en slik standardisert opphygeir hensiktsmessig

7.1.2 foreta muntlig og skriftlig presentasjon av eget eller andres vitenskapelige arbeider pa en
mate som er poengtert og lettfattelig, og som er tilpasset malgruppen (f.eks. kolleger, politikere
og andre beslutningstakere eller offgyheten)

Semester [1I1B

MD4053 Medisin - utplassering lokalsykehus
Semester 111B
Studi epoeng: 225
Under vi sni ng Hgstogvar
Lbpringsf or me Forelesninger, kurs, praktiske g@vinger og uketjene
universitetssykehusdtltplassering i lokalsykehus (praksis)
For kunnsk aps Bestatt 4. ars eksamemedisin
Obl i gat or i sk PBL-mgter
Vur der i ngs f o Godkjente ferdighetslister
Studi ekons ul IdaMarie Bruun JacobsénStudieseksjonen, DMF
Ansvarlig f a Bgrgelilebo

Faglig innhold

Farste del av termin 1lIB har som formal a forberede studentene praktisk og teoretisk til tieneste
ved lokalsykehus senere i semesteret. Perioden bestar av fire uker med repetisjon av tidligere
leerestoff og presentasjon ay laering i fagemnene: Anestesi, bildediagnostikk, idrettsmedisin,
infeksjonsmedisin, geriatri, katastrofemedisin, reseptleere, rettsmedisin og rettspsykiatri.

Under andre del av termin 1lIB er studentene utplassert pa lokalsykehus. | Igpet av 16 uker skal
studentene delta i den daglige drift ved tre sykehusavdelinger: to uker anestesi, sju uker
indremedisin og sju uker generell kirurgi. | tillegg holder rgntgenavdelingen undervisning en
time i uka. Denne utplasseringsperioden er et av de obligatoriskagrirsudieplanen. Etter en

kort introduksjon pa hver avdeling skal studentene innga som en del av legestaben for a tilegne
seg kunnskap om det praktiske arbeidet. Etter hvert skal studentene kunne utfgre visse rutiner og
handgrep under oppsyn.

Ved hver avdeling fungerer en av legene som lokal koordinator med seerlig ansvar for a
tilrettelegge studentenes opphold ved avdelingen. Koordinatorens oppgaver innebzerer a
organisere og administrere det faglige opplegget for praksisperioden, samt & motta studentene
introdusere dem for resten av staben ved sykehuset slik at de kommer raskt inn i sykehusets
rutiner. Lasning pa praktiske spgrsmal som innkvartering o.l. blir ordnet i samarbeid mellom
DMF og administrasjonen ved det gjeldende lokalsykehuset.

En fiadrshdeagd f or studentene begynner med avdel.
normale arbeidstid slutter. Studentene skal delta i vaktarbeid en gang per uke.

Under oppholdet p& medisinsk og kirurgisk avdeling skal hver student skrive 15 pasiatdjour

og fylle ut ferdighetslistene. Listene inneholder en oversikt over sentrale prosedyrer og handgrep
som studenten skal ha utfart et bestemt antall ganger. Hver uke skal studentene gjennomfgre et
kollokvium over et sentralt emne etter eget valg. Vesbaiundervisningsmgtene treffes alle
studentene ved sykehuset, og temaet gjennomgads av studentene under veiledning av en
ressursperson med seerlig kunnskap pa omradet. Mgtet er apent ogsa for turnusleger og andre i
legestaben som matte ha interesse av det.
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Et visst antall studenter har av forskjellig arsaker ikke muligheter til & forlate Trondheim i
utplasseringsperioden. Det er derfor utarbeidet et reglement for tildeling av seerplasser ved St.
Olavs Hospital og Orkdal sykehus.

Utplassering pa lokalsykehuskal ikke medfgre ekstrautgifter for studenten. Det medisinske
fakultet har utarbeidet forskrifter for dekning awv log reiseutgifter.

Leeringsmal semester I11B

1 Holdninger
1.1 Studenten skal kunne:

1.1.1 omgas pasienter og pargrende pa en mate dekterdfr respekt og empati

1.1.2 vise samarbeidsvilje overfor medstudenter og annet sykehuspersonell og bidra til et godt
samarbeidsklima

1.1.3 omgas annet personell ved sykehuset pa en mate som reflekterer menneskelig og faglig
respekt

1.1.4 vise beviss#t for begrensningene i egen kompetanse og overfor kolleger og overordnede,
gi uttrykk for egen usikkerhet

1.1.5 vise vilje og evne til & evaluere eget og andres bidrag til det totale leedraybeidsmiljg,

og til & nyttiggjere seg konstruktiv kritikk

1.1.6 vise gkonomisk ansvar i sin omgang med sykehusets inventar, utstyr og forbruksmateriell

2 Anestesi og akuttmedisin

2.1 Studenten skal kunne:

2.1.1 forklare prinsippene for sortering og prioritering, samt initial behandling av
forulykkede/tilskadekome

2.1.2 foreta vurdering av respiratorisk og sirkulatorisk status, og gjennomfgre tiltak for
gjenopprettelse av sviktende respirasjon og sirkulasjon

2.1.3 beskrive vanlige psykiske reaksjoner ved ulykker, og forklare prinsippene for behandling
2.1.4 gjererede for de vanlige teknikker for generell anestesi, reionalanestesi, postoperativ
smertebehandling og deres farmakologiske grunnlag inkludert kontraindikasjoner og
forsiktighetsregler, og diskutere prinsipper for valg mellom alternative fremgangsmater

2.1.5 foreta vurdering av den kritisk syke pasient (barn og voksne)

3 Geriatri

3.1 Studenten skal kunne:

3.1.1 gjere rede for epidemiologiske forhold og angi seeregne prinsipper for diagnostikk og
behandling ved vanlig forekommende skader og sykdommer thes el

3.1.2 gjennomfare et malrettet klinisk intervju og klinisk undersgkelse av geriatrisk pasient,
inkludert evaluering av fysisk og kognitivt funksjonsniva, beskrive de kliniske funn og gi en
rimelig vurdering av disse

3.1.3 ut fra sykehistorie og kliniskndersgkelse stille tentativ diagnose og foresla videre tiltak
ved bevissthetsforstyrrelser, kognitiv.  dysfunksjon, ustahet, gangvansker  og
vannlatingsforstyrrelser hos eldre

4 Farmakologi
4.1 Studenten skal kunne:

4.1.1 gjengi hovedinnholdet i bestemneglem forskriving av medikamenter og godtgjarelse av
utgifter til medikamenter

4.1.2 gjare rede for inndeling av medikamenter i forskrivningsklasser (A, B og C)

4.1.3 med utgangspunkt i relevante kliniske opplysninger og ved hjelp av produktinformasjon og
andre kilder vurdere indikasjoner og kontraindikasjoner for ulike medikamenter,

4.1.4 forordne legemidler i institusjon og til bruk i egen praksis
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4.1.5 skrive resept og forklare pasienten hvordan medikamentet virker, hvilken bivirkningsrisiko
det harhvordan medikamentet skal brukes og hvilke forsiktighetsregler pasienten skal overholde

5 Bildediagnostikk

5.1 Studenten skal kunne:

5.1.1 diskuteresterke og svake sider ved ulike bildediagnostiske metoder, og foresla prioritering
mellom ulike metoder i en gitt, klinisk situasjon

5.1.2 gjere rede for de viktigste risikomomenter ved ulike bildediagnostiske undersgkelser

5.1.3 forklare begrepene bakgnsstraling og straledose, forklare de viktigste stralehygieniske
prinsipper, og gjere rede for de konsekvenser dette har for rgntgenundersgkelse av kvinner og
barn

6 Rettsmedisin

6.1 Studenten skal kunne:

6.1.1 kjenne definisjonen av rettsmedisin (i @gisnever forstand)

6.1.2 kjenne til organisering og funksjon for patalemyndighet og domstoler

6.1.3 lover og regler som bergrer vitner og sakkyndige (hva menes med vitne, sakkyndig vitne og
sakkyndig, hvilke rettigheter og plikter har de)

6.1.4 lover ogegler som regulerer obduksjonsvirksomheten

6.1.5 bestemmelsene vedrgrende helsepersonells bistandsplikt overfor politiidomstolene del
andre viktige bestemmelser i lovverket (helsepersonelloven, og enkelte bestemmelser i
straffeloven)

6.1.6 lover og reglevedrgrende taushetsplikten, herunder innskrenkninger i taushetsplikten og
meldeplikter

6.1.7 Kkjenne til lover og regler vedrgrende sivilrettslig ansvar, herunder om Norsk
Pasientskadeerstatning

6.1.8 kjenne til postmortale forandringer.

6.1.9 lover og relgr vedrgrende legens rolle ved dgdsfall

6.1.10 gjere rede for legens oppgaver ved mistanke om unaturlig ded, plutselig uventet ded,
inkludert seerskilte rutiner ved plutselig uventet spedbarnsdgd. Kjenne til tilstander som kan
medfare plutselig ded i ulikaser av livet

6.1.11 kjenne til bestemmelser vedrgrende funn av og identifisering av ukjent lik, samt
organisering av karbeid ved massekatastrofer

6.1.12 kjenne til oppkomstmekanismer og virkning pa menneskekroppen for ulike typer skarp og
stump vold.Kunnskapen skal kunne brukes til dokumentasjon av slike skader hos bade levende
og dade

6.1.13 ha kunnskap om symptomer og funn ved ulike former for kvelning (inkludert drukning)
6.1.14 ha innsikt i sakkyndigoppdragets egenart og juridiske betydningemgekjil de krav til

form og innhold som stilles til denne typen dokument

6.1.15 kjenne til barnelovens regler for fastsettelse, endring og opphevelse av farskap slik at de
kan informere pasienter som har behov for slik kunnskap. Dessuten ha kunnskagvetakgorg

ved farskapsutredning og noe kjennskap til analysemetoder ved fastsettelse av farskap.

7 Sykehusorganisasjon

7.1 Studenten skal kunne:

7.1.1 gjgre rede for hovedtrekkene i organiseringen av sykehusvesenet i Norge, og forklare
hvilke oppgaver sorivaretas pa lokalt, regionalt og nasjonalt niva

7.1.2 forklare hovedprinsippene for prioriteringer i sykehusenes inntakspolitikk og ut fra dette
forklare hvilke prinsipper som ligger til grunn for utarbeidelse av inntakslister og ventelister

7.1.3 pépekekritiske momenter i kommunikasjonen mellom sykehusavdelinger innbyrdes og
mellom sykehusavdelinger og deres samarbeidspartnere innenfor og utenfor sykehuset

7.1.4 beskrivehovedtrekkene i fordelingen av innleggelsexy utskrivelsesdiagnoser ved
kirurgisk og indremedisinsk avdeling

7.1.5 diskutere kriterier for utskrivelse fra sykehus
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8 Kliniske ferdigheter

8.1 Studenten skal kunne:

8.1.1 ta imot akutt og elektivt innlagt&irurgiske og indremedisinske pasienter, gjennomfgre
adekvat, malrettet anamneseopptak og klinisk undersgkelse, og fgre relevante resultater og
vurderinger inn i pasientjournalen pa en oversiktlig og presis mate

8.1.2 legge frem et konsist sammendragasientens problemer, foresla sannsynlig diagnose og
papeke mulige differensialdiagnoser, samt foresla videre utredning og forelgpig behandling

8.1.3 diskutere valg av utredning og foresla relevante tilleggsundersgkelser, og begrunne valget
ved henvisningil den praktiske nytteverdi av eventuelle funn, sammenholdt med gkonomiske
kostnader, ubehag og risiko for pasienten

8.1.4 rekvirere supplerende undersgkelse med klar beskrivelse av problemstilling og adekvat
angivelse av positive og negative opplysninger

8.1.5 ventilere anestesert og kurarisert pasient med maske og bag, legge ned trakealtube og
gjennomfgre adekvat ventilasjon

8.1.6 etter anvisning gi medikamenter subkutant, intramuskulaert, intravengst og rektalt

8.1.7 foreta venepunksjon og anlegge irgraxs infusjon

8.1.8 anlegge spinalbedgvelse

8.1.9 foreta punksjon av arteria radialis og ta prgve av blod til blodgassanalyse

8.1.10 falge regler for sterilitet ved operasjonsavdelingen og gi adekvat operasjonsassistanse ved
ortopediske og abdominale inegr

8.1.11 utfare transuretral bleerekateterisering og innleggelse av permanent blaerekateter

8.1.12 selvstendig gi adekvat lokalanestesi i sma hudomrader

8.1.13 utfgre rensing og mindre omfattende debridering, samt hudsutur ved sma og moderate
sarskader

8.114 under veiledning ta biopsi og eksidere mindre hudtumores, med adekvat behandling av
vevsprgven

8.1.15 ta preve for bakteriologisk og virologisk undersgkelse fra hals, hud, urin, feeces og
genitalia

8.1.16 sa ut prgvemateriale pa agar for pavisningpiterier, vurdere oppvekst etter inkubering,
samt fremstille Grarpreparat av bakterieisolat, mikroskopere og vurdere dette

8.1.17 selvstendig anlegge korrekt gipsbandasje ved bruddskader uten feilstilling i underarm og
legg

8.1.18 ansla ngdvendig tilhefjstid og vurdere eventuelt behov for kontroll etter primeer
behandling for saog bruddskader, og gi pasienten adekvat informasjon

8.1.19 legge ned ventrikkelsonde

8.1.20 gi adekvat farstehjelp ved sarskader og starre blgdninger, grovreponere frakturer og
luksasjoner, samt immobilisere slike skader med spjelk

9 Mikrobiologi
9.1 Studentene skal kunne:

9.1.1 gjoere rede for prgvetaking, innsending og resultat av laboratorieundersgkelser ved alvorlig
infeksjonssykdom

9.1.2 gjgraede for prinsippene for diagnostikk ved mistanke om infeksjonssykdom

9.1.3 foresla undersgkelser og/eller behandling

9.1.4 forklare prinsippene for behandling av infeksjonssykdommer, inklusive prinsipper for
kirurgisk behandling og valg av antibiotika

9.1.5 gjare rede for smittevernstiltak i sykehus

9.1.6 gjengi innholdet i regler for meldeplikt av smittsomme sykdommer

10 Nevrokirurgi
10.1 Studentene skal kunne:

10.1.1 vurdere hodeskader
10.1.2 ha kjennskap til andre akutte nevrokirurgiske tilstander
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11 Medisinsk biokjemi

11.1 Studentene skal med utgangspunkt i kliniske problemstillinger kunne foresla relevante
laboratorieundersgkelser og tolke resultater av vanlige laboratorieundersgkelser ut fra oppgitte
referanseverdier, beslutningsgrenser og tet@g@uanbefalinger, med spesiell fokus pa

11.1.1 biokjemiske markgrer ved hjerkarsykdom

11.1.2 blodgassanalyser

11.1.3. analyser for vurdering av hemostase

Semester IlIC

MD4061 Samfunnsmedisinsk eksamen
Semester I1IC

Studi epoeng: 30

Under vi sni ngsHgst

LbPringsf or mer Utplassering i kommunehelsetjenesten, forelesninger, |

seminarer, Hab og gruppeoppgaver

rkunnskap s k Studierett CMED

Il i gator i sk Godkjent utplassering i kommunehelsetjenesten, 6

Godkjente samfunnsmedisinske gvinger (skriftige oppt
Godkjent muntligpraktisk evaluering av et videoopptak ¢
konsultasjon fra praksistjenesten.

Vur der i ngs f or Detarrangeres en @mersskriftig eksamen mot slutten av
semesteret. Den skriftlige eksamen skal primaert dekke
semester IlIA, IlIB og IlIC, men vanligvis med hovedve
temaer fra llIC.

Fo
Ob

Kur smat er i el | Seeget semesterhefte
Studi ekonsul ellCi AnneBritt Hofstad, ISM
Ansvarl ig f agLlarsVatten, ISM

Faglig innhold

Semester IlIC er hovedsakelig visamfunns og allmennmedisin Dette omfatter ogsa
arbeidsmedisin, sosialmedisianvendt samfunnsmedisin, forebyggende medisin, geadgtri
eldreomsorg helsegkonomi ogdministrasjon, kjgnrog helse, samt utvalgte emner innen
epidemiologi, klinisk beslutningsleeremedisinsk historie, etikk juridiske forhold og
internasjonal  helse. Sentralt i semesteret star seks ukers praksistieneste i
kommunehelsetjenesten.

| tillegg skal studentene i Igpet av semesteret videreutvikle kunnskaper og ferdigheter innen
medisinske atferdsfag og legasientkommunikasjon, epidemiologi og medisinsk statistikk,
samt klinisk beslutningsleere, og sette dette inn i en praktisk/klinisk ramme

Undervisningen er lagt opp med temaspesifikke ukeplaner. Onsdagen er, med enkelte unntak,
en undervisningsfri studiedadgfandag, tirsdag og torsdag er det vanligvis forelesninger.
Fredag er det en dobbelttime med allmennmedisinsk klinikk og en dobbeltimpesielle
tematiske og metodologiske utfordringer i medisin («Ukens tema»). Disse timene forberedes
av en gruppe studenter og skal gi trening i kritisk lesing og diskusjon av forskningsartikler,
debattartikler, medieoppslag o.l.

Kullet blir delt i to, slk at CMEDgruppe 1 gjennomfgrer praksistjenesten i fgrste periode, og
CMED-gruppe Zeiserut umiddelbart etter afruppe kommer tilbake
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Leeringsmal semester IIIC

1 Etikk og vitenskapsteori

1.1 Studenten skal kunne

1.1.1 mgtepasienter og samarbeidspartnere ggdapen og respektfull matsom legger
grunnlag for effektikommunikasjon ogodt samarbeid

1.1.2 mgtepasientenpa en mate som inngir tillit til at studenten innehadvendig
kompetansdor de oppdrag studenten paseg og at studentekjennergrensene for denne
kompetansen

1.1.3 sgke rad hos kollega/veiledgt. i forhold til faglige utfordringer som oppleves/antas a
gaut overegen kompetanse

1.14 gjare rede for legers rettigheter og plikter i forbindelse meghdistikk og behandling av
sykdom og skade, ved dgdsfall, ved mistanke om straffbare forhold, ved legemiddel
bivirkninger osv, og diskutere hvordan disse bestemmelsene skal anvendes i ulike situasjoner
1.1.5 gjengi hovedinnholdet i Den norskéegeforenings etiske regler og kollegiale
bestemmelser, og diskutere hvordan disse kommer til anvendelse i ulike gitte situagjoner
diskutere ulike sider ved gjeldende medisinsk praksis ut fra vurdering av kostnad og
nytteeffekt

1.1.6 diskutere basis for vare oppfatger om sykdomsarsaker, sykdomsmekanismer og
effektiv behandling, og hvordan disse har utviklet seg siden antikken

1.1.7 anvende en forstaelsesramme som gir innsikt i hvordan et menneskes kropp pavirkes av
dets livserfaringer og drgfte etiske og pralktigkiplikasjoner av denne innsikten.

1.1.8 diskutere hvordarklinisk praksis bestemmes av en kombinasjon av usystematisert
erfaring, oppfatninger om arsaker og mekanisoggesultater av vitenskapelige undersgkelser
1.1.9 forklare for pasientemvilke krav til dokumentasjon som kreves for at nye medisinske
prosedyrer skal aksepteres, og forklare hva som skiller «skolemedisin» fra «alternativ medisin»
1.1.10 gjere rede for begrepene medikalisering, overdiagnostikk og iatrogen (medisinsk utlgst)
skade.

1.1.11 gjere rede for hvordan gkonomiske eller andre interessekonflikter kan pavirke
integriteten i medisinsk forskning og fagutvikling

3 Allmennmedisin

3.1 Studenten skal kunne:
3.1.1 gjgre rede for hva som kjennetegner allmennmedisinen som fag, orgasisagjo
arbeidsform, og reflektere over allmennlegens rolle i helsetjenesten.
3.1.2beskrive hovedtrekkene i ulike befolkningsgruppers sykelighet og legesgkingsgrofil
beskrive sykdomspanoramaet i en norsk befolkning med vanlig -aldeg
kjgnnssammensédtig
3.13 gjennomfarepasientsentrerte, allmennmedisinske konsultasjpéegnhelsefremmende
og effektivmate
3.1.4 tilpassesprak og fremtreden til hver enkelt pasient ut fra bl.a. alder, kignn og
sosiokulturelle bakgrunn og anvende tolk pa en profesjonell mate nar det er indisert.
3.1.5stille faglig forsvarlige diagnoseut fra anamneseopptak og klinisk undersgkelse, ved
aktiv bruk av kunnskap om den epidemiologiske situasjon@maksisomradet og bevisst
anvendelse av allmennmedisinske verktay og arbeidsteknikker
3.16 gi relevant informasjon til pasienten om tilstand€hslseproblemetshatur, antatte
opphavog sannsynge utfall
3.17 gi faglig velbegrunnede ofprsvarlige ra¢behandlinger vedrgrende egenomsorg og med
henblikk pautredning behandlingpg oppfalgingpd matersominvolvererpasienten
3.1.8 formulere problemorienteljsurnalnotater pa en kort og struktrrenate
3.1.9 skrive henvisninger, sgknader, begjeeringer og erkleeringer med klar og korrekt
fremstilling av relevante opplysninger, inkludert:

- henvisning til spesialist

88



- sgknad om innleggelse i sykehus, rehabilitering, sykehjem

- begjeering omvangsinnleggelse i psykiatrisk sykehus

- henvisning med tanke p& vurdering og behandling hos paramedisinsk fagperson
3.1.10yte medisinsk hjelp til voldsofre, inkludert adekvat dokumentasjon av skader og radd om
videre forfglging
3.111 diskuterebruk av komplementeer og alternativ medisin med pasiegekjenne til
hovedtrekk ved tenkemater innen av komplementaer og alternativ medisin

4 Sosial oqg trygdemedisinkjgnn oqg helse

4.1 Studenten skal kunne:

4.1.1 gjore rede fateutfordringene legehar i rollen som sakkyndiged trygd/sosiale ytelser

4.1.2 Redegjgre for ulike ufgrebegreper, og for hvordan samspillet mellom helse og
arbeidslivets krav kan pavirke risikoen for at pasienter sgker ufgrepensjon.

4.1.3 gjgre rede for hovedinnholdet i diktigste lover og bestemmelser som regulerer
tilgangen pa trygdeytelser og sosiale tjenestefor hvilke trygdeytelser eller sosiale ytelser

en pasient kan ha krav pa ut fra medisinske funn og opplysninger

4.1.4 formidle til pasientemformasjon ogkonklusjonen pa overveiels@m trygd og sosiale
ytelser ogom fremgangsmaten ved sgknad om gkonomiske og andre ytelser

4.15 skrive  sykmelding legeerkleering ved  arbeidsufgrhet,melding om
yrkesskade/yrkessykdqgmog andre uttalelser vedrgreniiggd/sosiale ytelserog gi pasienten
korrekt og forstaelig informasjon om hvilke rettigheter og plikter som fglgslikes meldinger

4.1.6 Gjare rede for hvordan sosiale forhold, sykdom og helse gjensidig pavirker hverandre,
herunder hva vi forstar mezbsiale determinanter for sykdom og hva som kjennetegner faget
sosial epidemiologi.

4.1.7 Gjare rede for de viktigste teorier om arsaker til, karakteristika av og maling av sosial
ulikhet i helse i befolkningen og hva som i denne sammenhengen forstasosiatt s
gradienter.

4.1.8 Gjgre rede for sentrale utviklingstrekk i formingen av den norske velferdsstaten og de
lov-tradisjoner som utgjar beerebjelkene i denne samfunnsmodellen.

4.1.9 Beskrive hvordan man maler sosiogkonomisk status og hvilke ulikeomi@élse og
sykdom som anvendes i befolkningsundersgkelser

4.1.10 Beskrive sykdom og sykerolle som sosiologiske begreper

4.1.11 Gjare rede for betydningen av kjgnn for helse og sykdom

4.1.12 Gjgre rede for betydningen av vold og overgrep pa helse

4.1.13Redegjgre for sosialmedisinske utfordringer i helsetjenestens arbeid med flyktninger og
innvandrere.

4.1.14 gjare rede for barns og kvinners helse i et globalt perspektiv

4.1.15 Ha kunnskap om utfordringer og muligheter i arbeidet innen gynekolodistefrikk i
lavinntektsland i et globalt perspektiv

5 Requlering og organisering av helsevesenet

5.1 Studenten skal kunne:

5.1.1 gjgre rede for verdigrunnlag og sentrale utviklingstrekk i en helsetjeneste som i
prinsippet skal veere styrt etter medisinske behov og beskrive mekanismer som kan undergrave
slike verdier

5.1.2 gjgre rede for oppbygningen av helsetjenesten generelt og sémtralmingsrettslige
begreper

5.13 gjegre rede for behandlings.rehabiliterings, avlastningsog omsorgstjenester i
kommunen i og utenfor institusjon, og for samhandlingen mellom spesialigt
farstelinjetjenesten

5.1.4 gjgre rede for sentrale loviede pasientrettigheter, herunder retten til ngdvendig
helsehjelp, retten til informasjon, medvirkning og samtykke, vilkarene for bruken av tvang i
helsetjenesten, innsynsrett og klagerett.
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5.1.5 gjgre rede for sentrale lovfestede plikter for helsepetsdmmiunder kravet om
forsvarlighet, journalfgring og taushetsplikt.

5.1.6 gjare rede for fastlegeforskriften og forhandlingsavtaler som gjelder fastlegeordningen,
og diskutere hvilke rammer og forpliktelser det gir i forhold til organisering av praksis,
behandling av pasienter og samarbeid med andre kommunale helsetjenester

5.1.7 beskrive prinsipielt den type kompetanse som innehas av ulike grupper av medisinsk og
paramedisinsk personell, og diskutere prinsipper for samarbeid mellom ulike
personellkategier

5.1.8 gjegre rede for informasjonsbehov hos legens samarbeidspartnere om pasientens
medisinske tilstand og funksjonsniva, slik at alle aktarer skal kunne utfgre sine oppgaver

5.1.9 gjgre rede for hovedtrekk i lovregulering innen komplementeer og &itanealisin

5.1.10 diskutere hva som kan anses & veere et rettferdig tiloud pa helsetjenester, og diskutere
fordeler og ulemper ved ulike tiltak for & sikre slik rettferdighet

5.1.11 gjere rede for omfang av og arsaker til uheldige hendelser/pasientskader
primeerhelsetjeneste og spesialisthelsetjenesten, metoder for & minimalisere slike skader og
hvordan pasient/pargrende skal informeres pa en adekvat mate

6 Arbeids og miljgmedisin

6.1 Studentene skal kunne

6.1.1 redegjgre for arbeidslivets betydnfaghelsa pa individog samfunnsniva

6.1.2 redegjogre forde viktigste merkesteinene i utviklingen av arbeiderveoy
arbeidsmiljglovgivningen i Norge

6.1.3ta opp en arbeidsanamnese for a kjenne igjen en arbeidsrelatert sykdom/lidgésemeg

til mulige forebyggende tiltak i arbeidsmiljget.

6.1.4 kjenne til yrkessykdommer og skader legers plikt til & melde yrkessykdom til
Arbeidstilsynet

6.15 gi rad til pasienter med hensyn til rettigheter ved yrkesskade og yrkessykdom

6.16 kjenne tilprinsippene for forebygging av skade pa grunn av arbeidsmessig eksponering
for kjemiske stoffer

6.1.7 forklare de prinsipper som gjelder for forsvarlig handtering av drikkevann og
naeringsmidler, spillvann og ulike typer avfall, og gjgre rede for den offentigaltning av

disse omradene

6.1.8 beskrive hovedtrekkene i den globale variasjon i forekomst av ulike sykdomstyper, og
diskutere hvordan denne kan ha sammenheng med ulikheter i sosiale forhold og organisering
av offentlig hygienisk kontroll

6.1.9 diskutererisiko knyttet til miljgforandringer som fglger av menneskelig aktivikstsisk
(herunder radioaktiv)kjemisk ogbiologisk forurensning, endret gkologisk balanse mellom
ulike dyre, plante og mikrobearter

6.1.10 beskrive grunntrekkene i medisi gkologi, og betydningen for helse og sykdom av
gkologisk balanse mellom ulike dyreplante og mikrobearter, herunder problemer med
mikroberesistens.

6.1.11gjare rede for de helsemessige konsekvenser av ulykker, rusmiddelmisbruk og utgvelse
av fysiskog psykisk vold i ulike befolkningsgrupper, og diskutere mulige tiltak for & begrense
omfanget av slike helseskader i befolkningen

6.1.12 kjenne til hvordan man kan gjgre epidemiologisk risikovurdering i forhold til
pavirkninger fra miljget og arbeidsnakt.

7.Sosial gerontolodieldreomsord geriatri

7.1Studenten skal kunne:

7.1.1 beskrive normal aldring ut fra et sosialt og psykologisk perspektiv som bakgrunn for
behovfor tilretteleggingfysisk og sosialt for at eldre mennesker skal kunne ha et mest mulig
selvstendig liv i eget hjem
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7.1.2 vite hvilke oppgaver som kan ivaretas av hjemmesykepleien og hva som ligger i begrepet
praktisk bistand i hjemmet og hvordan pasienten kan f4 vedtakoonmunale helseog
omsorgstjenester

7.1.3 gjore rede for den demografiske transisjon (gkende antall eldre) og konsekeenser
eldreomsorgen

7.14 kjenne til de vanligste kliniske problemstillinger hos eldre i sykehus, kjennetegn ved
geriatriske pasiente atypisk sykdomspresentasjomg prinsippene for bred geriatrisk
vurdering

7.1.5 ha kjennskap til forekomst av ernaeringssvikt hos eldre, arsaker, utredning og tiltak
7.16 beskrive sykehjemslegens ansvar og oppgaver

7.1.7 identifisere nevropsykiatriskeyraptomer ved demens, hvordan disse kartlegges,
hvordanutfordrendeatferd behandles medikamentely ikke-medikamentelt, ogararendes
opplevelse av demenstilstanden

7.1.8. beskrive begrepet samtykkekompetanse, vite nar det er relevant a gjare wdetiky

og kunne gjennomfgre en slik vurdering

8 Helsefremmende og forebyggende arbeid

8.1 Studenten skal kunne:

8.1.1 gjgrerede for det teoretiske grunnlaget og de prinsipielle forskjellene mellom
helsefremmende arbeid, forebyggende helsearbeid og folkehelsearbeid

8.1.2 diskutere valg av ulike strategier og metodiske tilnserminger innen helsefremmende og
forebyggende helseaiide inklusive helseopplysning, og kombinasjon av ulike metoder

8.1.3 beskrive de viktigste innsatsomradene, organisering og oppgavefordeling innen
helsefremmende og forebyggende arbeid

8.1.4 redegjgre for prinsippene for og utfordringene ved screeningspnogne for ulike
sykdommer

8.1.5 beskrive hovedtrekkene i innholdet i helsestasjonsvirksomheten  (inkl.
skolehelsetjenesten, svangerskapsomsorgen og vaksinasjonsprogrammene) og- bedrifts
helsetjenesten, og diskutere den rolle disse spiller for helsedéstartefolkningen

8.1.6 forklare hvordan de offentlige registre over forekomst av spesielle sykdomsgrupper er
oppbygd og fungerer, gjare rede for melderutiner og diskutere nytteverdien av slike registre
8.1.7 diskuterdordeler og ulemper ved ulike fremgangsmater for & registrere sykdom og male
helse, bruk av kodeverk og klassifikasjoner, og hovedprinsippene i helseregisterloven

8.1.8 redegjare for de offisielle kostanbefalingene for & forebygge kronisk sykdom ogefremm
folkehelsa

8.1.9 redegjogre for innholdet i offisielle faglige veiledere for ernaeringsbehandling og
retningslinjer om forebygging og behandling av underernaering

9 Samfunnsmedisin

9.1 Studenten skal kunne:

9.1.1 gjere rede for fagomradets bakgrunn, gammg rolle i helsetjenesten internt og utad
mot samfunnet

9.1.2 beskrive fagomradets vitenskapelig grunnlag, utvikling og viktigste arbeidsmetoder
9.1.3 beskrive kommuneoverlegens ansvar og oppgaver i kommunehelsetjenesten

9.1.4 gjegraede for prinsipper og arbeidsmetoder innen miljgrettet helsevern og smittevern
9.1.5 gjengi hovedprinsippene bak bestemmelsene i Smittevernloven

9.1.6 gjgre rede for de viktigste lovene, regefj avtaleverk som legger rammene for
virksomheten i helsatpesten, inklusive delegasjon av myndighet

9.1.7 beskrive hovedtrekkene i utviklingen og organiseringen av det offentlige helsevesen i
Norge, og forklare hvilke typer av arbeidsoppgaver og arbeidsdeling som tilligger ulike
forvaltningsniva og

9.1.8gjgrerede for de store folkesykdommene og helseproblemene som preger den globale
helsetilstanden, og peke pa noen sentrale utviklingstrekk for global helse i dag.
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9.19 kjenne de viktigste prinsippene innen helsegkonomi og ledelse i helsetjenesten, forklare
de grunnleggende prinsipper for maling av innsatsen i helsetjenesten, og diskutere prinsipper
for prioriteringer i helsevesenet

9.110 diskutere hensiktsmessige modeller for pasientforlgp, samarbeid og samhandling
innenfor primadnelsdjenesten og pa tveess forvaltningsnivaene

9.111 gjere rede for sosiabg helsemessig beredskap, inklusive organisering av prehospital
akuttmedisin og legevakt

9.112 gjgre rede for prinsipper innen interkontroll, kvalitetsutvikling og risiko og
sarbarhetsanalyser

9.113 beskrive og diskutereoppgaver og organisering av helsetjenester til utsatte grupper
herunder omsorg for innvandrere og asylsgkere, personer med psykiske utviklingshemming og
pasienter med rusproblemer.

9.114 diskutereproblemstillinger knyttet til samarbeid med privaldarer i helsetjenestery
samarbeid med frivillige organisasjonerg hva vii denne sammenheng forstar medker

tredje sektor».

Semester IlIID

MD4062 Medisinsk avsluttende eksamen
Semester 111D

Studi epoeng: 30

Under visni ng Var

Lbri ngsf or me Undervisningen vil bli gitt i form av problemog kasuistik
orienterte seminarer kombinert med oversiktsforelesninger.

For kunnsk aps Bestatt5. studiear

Vur der i ngsf o Eksamen bestar av en skriftig og en muntlig del. Den sk
prgven er en 6 timers eksaminasjon fra alle felter av me
Den muntlige praven gar over to dager, og studentene vil
dagen bli eksaminert i et av de tre fagene indremedisumrgkir
eller allmennmedisin og den andre dagen i et av de andre
fagene.

Kur smat er i el Seegetsemesterhefte

Studi ekonsul GuriHelmersen, ISM

Ansvarl i g f a Bjarne Austad, ISM

Faglig innhold

Undervisningen tar sikte pa & oppdwahetlig tenkning og tverrfaglig tilnserming til komplekse
pasientproblemer. Dette inkluderer ikke bare kliniske, men ogsa laboratoriemedisinske og
basalfaglige aspekter, foruten atferdsfag og miljgmedisin. Etiske spgrsmal tas opp til diskusjon,
og studergne blir utfordret til & bearbeide egne holdninger til medisinske og paramedisinske
spgrsmal.

Undervisningen er pasientorientert og problemfokusert, og bestar hovedsakelig av seminarer og
oversiktsforelesninger. Hovedtyngden av undervisningen vil bli igifierste halvdel av
semesteret, mens den deretter reduseres i omfang slik at studentene far mer tid til egen lesing og
kollokvier som forberedelse til avsluttende eksamen.

Etter & ha gjennomgatt semester IlID, skal studentene ha ervervet de kunnskdigbetés og
holdninger som er ngdvendig for & vaere turnuskandidat pa sykehus og i primeerhelsetjenesten. De
skal ogséa ha tilegnet seg innsikt i vitenskapelig tenkning og metode for & kunne kritisk vurdere
medisinsk informasjon og delta i medisinsk forskpnin
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Leeringsmal semester I1ID

1 Holdninger

1.1 Studenten skal kunne:

1.1.1 samarbeide med pasienter, pargrende, helsepersonell og administrativt personale i
overensstemmelse med gjeldende lover og etiske retningslinjer for leger

1.1.2 vise respekt fopasientens autonomi og integritet, og opptre pa en mate som ivaretar
pasientens verdighet

1.1.3 yte adekvat legehjelp til pasienter som ikke kan eller vil samarbeide, sdsom berusede
og/eller avvisende pasienter

1.1.4 opptre overfor kolleger og andre fageer pad en mate som bidrar til godt samarbeid og
gjensidig utveksling av kunnskap og innsikt

1.1.5 vise evne til selvinnsikt og vilje til forandring som svar pa berettiget kritikk

1.1.6 vise evne til innlevelse i pasienters og pargrendes situasjoneikbadns situasjon, og

vise forstaelse for deres reaksjoner og tenkemate

1.1.7 treffe beslutninger pa en ansvarsbevisst mate, ut fra en sammenstilling av vitenskapelige
kjensgjerninger, klinisk skjgnn, innlevelse i pasientens situasjon og etiske osawveiel

2 Jus oq yrkesetikk

2.1 Studenten skal kunne:

2.1.1 diskutere spgrsmal vedrgrende prioriteringer i helsevesenet

2.1.2 diskutere etiske og juridiske sider ved vitenskapelig utprgving av nye behandlingsformer og
evaluering av etablerte rutiner

2.1.3diskutere etiske konflikter som kan oppsta under utgvelse av legegjerning

3 Forebyggende helsearbeid

3.1 Studenten skal kunne:

3.1.1 diskuteramulige tiltak for primeer og sekundeer profylakse ved viktige sykdomstilstander,

og gjere rede for hovedelementene i det sykdomsforebyggende arbeid som i dag foregar i regi av
det offentlige helsevesen

3.1.2 fortolke og kommentere resultater av epidemiskagiog kliniske undersgkelser, papeke
alternative fortolkninger og foresla ytterligere undersgkelser som ville kunne avklare
gjenvaerende usikkerhet

4 Diagnostikk

4.1 | mgte med pasient som presenterer symptomer og/eller funn som kan gi mistanke om
sykdom skal studenten kunne:

4.1.1 gjennomfare relevant og malrettet, klinisk intervju og eventuelt samtale med pargrende
4.1.2 gjennomfere relevant og malrettet, klinisk undersgkelse

4.2 Ut fra anamnestiske opplysninger og kliniske funn skal studenten kunne:

4.2.1 gi en vurdering av pasientens tilstand og foreta en praktisk nyttig klassifikasjon av om
tilstanden: er innenfor normal variasjonsbredde, er lite alvorlig og ikke trenger medisinsk
behandling, kan behandles av allment praktiserende lege, trengesriieg\il spesialist, krever
innleggelse i sykehus, krever gyeblikkelig hjelp

4.2.2 stille tentativ diagnose ut fra de foreliggende opplysninger, angi relevante differensial
diagnoser og diskutere sannsynlighet for ulike tilstander ut fra kliniske oppdgsniog
epidemiologiske betraktninger.

4.2.3 diskutere mulige komplikasjoner i ulike organer og organsystemer ved systemiske
sykdommer og ved sykelige tilstander som primeert affiserer andre deler av kroppen

4.3 Ut fra disse resonnementene skal studenteneku
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4.3.1 foresla supplerende undersgkelser/spesialundersgkelser som vil kunne bidra til & stille
sikrere diagnose

4.3.2 diskutere indikasjonsstilling for slike spesialundersgkelser ut fra vurdering av nytteverdi
ved den foreliggende Kliniske problemstii, samt ulempe/ubehag for pasienten, kostnader og
risiko

4.3.3 tolke og vurdere resultater av vanlige Kklinisk kjemiske, klinisk farmakologiske,
hematologiske, mikrobiologiske, genetiske og immunologiske undersgkelser, ut fra oppgitte
referanseverdier

4.34 tolke rtgbilder, CT-bilder og MRbilder med vanlige og/eller viktige avvik fra det normale
4.3.5 tolke og vurdere bilder/maledata ved andre spesialundersgkelser, som ultralyd, klinisk
fysiologiske undersgkelser, EEG, nevrografi, elektromyografi, poipsgrafi, PET osv; ut fra
oppgitte normalbilder eller referanseverdier

5 Behandling

5.1 Studenten skal kunne:

5.1.1 gjere rede for og diskutere prinsippene for behandling av vanlig forekommende sykdommer
5.1.2 gjgraede for og diskutere prinsippene for palliativ behandling ved langtkommen sykdom
5.1.3 gjare rede for og diskutere terapeutisk siktemal og fordeler og ulemper med ulike
behandlingsformer

5.1.4 gjere rede for og diskutere betraktninger som ligger tilngfion valg mellom ulike
behandlingsformer, og mellom ulike medikamenter eller kombinasjoner av medikamenter

5.1.5 gjgre rede for og diskutere hvordan pasientens tilstand for gvrig (alder, andre sykdommer
osvV) influerer pa valg av behandling

5.1.6 gjere daijert rede for behandling av akutte medisinske situasjoner

5.1.7 skissere egnet behandlingsopplegg for en gitt pasient, med vurdering av ulike tiltaksformer
som omlegging av livsstil, medikamentell og kirurgisk behandling, psykoterapi, tiltak for
habilitering/rehabilitering, trygdeytelser og sosiale hjelpetiltak

6 Informasjonsformidling

6.1 Studenten skal kunne:

6.1.1 samtale med pasient og pargrende om medisinske forhold og i denne sammenheng bruke en
fremstillingsform som er tilpasset pasientens oga®rendes bakgrunn og situasjon

6.1.2 formidle til pasient og pargrende viktige kjensgjerninger om sykdommens forventede forlgp
og konsekvenser, med hensyn til plager/ubehag, funksjonsniva, arbeidsevne og leveutsikter, samt
den usikkerhet som knytter seigporognosen i det enkelte tilfelle

6.1.3 forklare for pasient og pargrende betydningen av konstitusjonelle risikofaktorer for
sykdom, samt muligheter for a redusere denne risikoen ved omlegging av livsstil

6.1.4 forklare for pasient konsekvenser av seqlde undersgkelser og ulike
behandlingsalternativer og gi rad og stette til pasienten i valg av alternativ
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Forskerlinjen i medisin

Forskerlinjen er et studietilbud integrert i profesjonsstudiet i medsiforskerlinjen far du laere
hvordan medisinsk kunnskap blir til.

Neste sgknadsfrist er 1. april 2017, og da kan studenter andre og tredje studiedr pa medisinstudiet
sgke.Informasjonsmgter om sgknad og opptak holdes hver Mrsar opp inntil 12 studenter i
aret.

Forskerlinjen innebzerer i alt 120 studiepgesgygir ett ar lengre studietid pa medisinstudiet. Det
ekstra aret utgjgres av to semestre som er fristilt til fongjgzirbeid i en forskningsgruppmey til
giennomfanmig av den teoretiske oppleeringen for doktorgrdd. tillegg inngar to
sommerforskningssemestre. Hele forskerlinjen lgper nornedttil fire ar, fordelt pa perioder

med heltidsforskning og perioder med deltidsforskning ved siden av ordineere semestre pa
medisinstudiet.

Forskerlinjen gir deg en god mulighet til & fa utlap for egen nysgjerrighet og vitebegjeerdued at
deltar i et forskningsmiljg.Du vil f& kjennskap til, og vil kunne bidra til utvikling av
kunnskapsgrunnlaget i medisin. Du vil blant andeddtte ut av forskerlinjen:

Du uteksamineres med attestasjon pa at du har graden cand. med. med forskerlinje.

Du har utfart ca 50 % av arbeidet til en doktorgrad og forholdene ligger sveert godt til
rette for & fullfgre doktorgraden i lgpet av halvarrettter cand.med.

Forskerlinjen er en anledning til fordypning innen et omrade av spesiell interesse.
Forskerlinjen gir grunnlag for faglig og sosial nettverksbygging. Du har muligheten til &
etablere kontakter med fagomrader av spesiell interesse.

Tilleggskompetanssom kan gdeg fordeler i arbeidsmarkedet

Kombinasjonen av forskning og studier gir ofte synergieffekter. Forskerlinjestudenter
oppgir at forskerutdanningen styrker deres forstaelse av medisinstudiet.

1
1
1
1
1
1

Den ekstra studietiden finansieres gjennom eget universitetsstipend. Det betyr at du ikke far

hayere studieldan enn ved ordinaert medisinstudium.

Som forskerlinjestudent har du faglige veiledere og et eget fioggqrosjekt. Veileder vihjelpe

med a se#t opp et realistisk forskningsprosjekt, laere deg forskningsmetoder og vaere din faglige

leder og din faglige stette gjennom hele forskningsprosjektet. Din grad av selvstendighet i

forskningen vil gke etter hvert som du oppnar kompetanse. Du vil bli erawdelamme

forskningsgruppe som dine veiledere.

For mer informasjon: www.ntnu.no/dmf/forskerlinjen
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Bachelor i bevegelsesvitenskap

StudieprogramkodeBBEV
Studieprogrammets nettside: www.ntnu.no/studier/bbev

Denne studieplanen er gyldig for studergem er tatt opp i studieare026/2017

Innledning

Bachelor i levegelsesvitenskap er studiet av mennedi@isgelse generelt og fysisk aktivitet

og idrett spesieltFokugt er pa problemstillinger om kroppens bevegelssgtert tilhelse og

til kroppsige og fysisk prestasjoner arbeidslivet og, samt breddeog toppidrett.
Helsevitenskapelige ogaturvitenskapeligiagomrader vil bli vektlagttag som blir undervist

er blant annetanatomi, fysiologi, biomekanikk, motorikiforskningsmetode og statigtik
relatet til helse,prestasjonsevne og trening. Det fokuseres pa enkeltindivider og grupper pa
forskjellige prestasjonsniva, ulike aldersgrupper og med ulik helsetilstand. Studiet
bevegelsesvitenskapr sikte pa & gi studentene et grunnlag for priakiisteoretisk arbeid
innenblant annet helse ogrett. Bachelor i bevegelsesvitenskap en tredrig utdanning, og

kan utvides me@-arig master i bevegelsesvitenskap (se eget avsnitt)

Leeringsutbytte

Overordnet leeringsutbytte for bachelorgraden

En bachelorkandidat bevegelsesvitenskap har teoretisg metodisk kunnskap som gjar
kandidaten i stand til & arbeide innen omrademeegelse, fysisk form, prestasjonsevigsisk
aktivitet og helse Kandidaten kanbruke kunnskap innen motorikk og bionagikk til a
analysere bevegelsam tilpasse fysisk aktivitet og trening i et heleg prestasjonsfremmende
perspektiv, pa individ og gruppeniva. Kandidaten er kvalifisert til & gjennomfegre et bredt
spekter av oppgaver innérening og testing, bade atért til idrett og til helse.

Etter fullfart bachelorgrad har kandidaten faglige og metodiske forutsetninger for a
giennomfare et masterstudium innenfor tilsvarende fagomrader

Spesifikt laeringsutbytte for bachelorgraden

Kunnskap

9 Kandidatenhar bred knnskap om grunnleggende fagomrader i bevegelsesvitenskap, slik
som fysiologi, anatomi, biomekanikk og motorikk

1 Kandidatenhar grunnleggende kunnskap om teori og metoder innen bevegelsesvitenskap
og kan bruke disse for & lgse problemstillinger knyttdysikk aktivitet og helse, og fysisk
form og prestasjan

1 Kandidaten har grunnleggende kunnskap om bruk av fysisk aktivitet og trening i
helsefremming, sykdomsforebygging og (re)habilitering

! Kandidaterhar grunnleggende kunnskap om bruk av teknologi knyttetdiing avfysisk
aktivitet ogprestasjon et helse og prestasjonsfremmende perspektiv

1 Kandidatenhar grunnleggende kunnskap om prosjektplanlegging og giennomfgring innen
bevegelsesvitenskap

Ferdigheter

1 Kandidaterkan anvende kunnskap og relevante resultater fra forskning og utviklingsarbeid
innen fysisk form, fysisk aktivitet og helse, og innen idrett og prestasjon.

1 Kandidaten kan gjennomfare grunnleggende malinger og analyser av menneskelig
bevegelse, fysisk aktivitet og fysisk form

96



1 Kandidatenkan gjennomfgre et prosjekt innen et tematisk avgrenset omrade, slik at en
problemstilling belyses og reflekteres over

1 Kandidatenkan planlegge, tilrettelegge, gjennomfgre og evaluere tiltak retdtéysisk
aktivitet og fysisk form pa idivid og gruppeniva.

1 Kandidatenkan motivere for, ogundervisefysisk aktivitet og trening i et helseng
prestasjonsfremmende perspektiv bade pa indogdyruppeniva

Generell kompetanse

1 Kandidatenkan planlegg, gjennomfgre og evaluere prosjekter knyttet til fysisk aktivitet
og trening, alene eller som del av en prosjektgruppe.

I Kandidatenkan reflektere over og formidle teorier, problemstillinger og resultater innen
bevegelsesvitenskap

1 Kandidatenkan utvekslesynspunkter og erfaringer om teorier innen bevegelsesvitenskap
0g gjennom dette bidra til utvikling av fagfeltet

1 Kandidaterkjenner til teknologi for maling og evaluering av menneskelig bevegelse, innen
fysisk aktivitet og trening i helsefremming, sykdsfiorebygging, (re)habilitering og
prestasjonsfremming

Studiets oppbygning

Bachelor i bevegelsesvitenskap er pa 180 studiepoeng, og gjennomfgres normalt pa tre ar (seks
semester)Bachelorprogrammet bestar av:

1 de obligatorske innfgringsemnene Examen Pbpbscum for medisin og
bevegelsesvitenskap (%p) og perspektivemne (7,5 sp);

1 en faglig fordypning i bevegelsesvitenskap pa $&iliepoeng, som bestar av 14
obligatoriske emner

1 et semester med utenlandsopphold eller godkjente valgemner pa til sathmen 3
studiepoeng. Institutt farevrovitenskap vil gi en liste over godkjente valgemner.

Modell avbacheloii bevegelsesvitenskap:

SemegEmne (7,5 |Emne (7, 5iEmne (7,5|Emne (7,5
| . | BEV2108 BEV2B&a@ hel oroppgay
6 (v PersloeEkt'\FoIkehelsbevegelsesvitenska
5 (hFUtenI andsopphod dred @ ek jaey istneptu atl igle mnaemm
Ilstudi epoeng?**
BEV2107 F
BEV210.6 aktivitetl BEV2008 Evaluering
4 (v-Under vi sni . .
. behandl i nprestasjonsevne
fysisk akt . .
rehabil it
3 (hFBEVZOOS BEV2006 TBEV2007 BEV2101 WM
1Bi omekani klog prestaObservasj|fysi sk ak
BEV1012 MgBEV1013 F i
2 (Vi9statistikHaktivitet/PEVI®E4egel sesappa
BEV1010 WM , .
1 (hAEXPHOOOS E(Ex. fac_BEVl(DbIIfeytstlsoIogl

* En liste med tilgjengelige perspektivemner er tilgjengelig i StudentWeb. Emnene MFEL1010
(Innfgring i medisin for ikkemedisinere) og MFEL105Qinnfgring i idrettsfysiologii
Trening for prestasjon, helse og livskvalitet) kan ikke brukes som perspektivemne for
studenter som tar en bachelor i bevegelsesvitenskap.

** Studenten er selv ansvarlig for & velge emner som ikke har kolliderende undegsism
eksamenstidspunkt innenfor samme semester.
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Emneoversikt

Emneko|Tittel Studi e[Semester
BEVYO10/ Motori kk 7,5 HR st
BEVYO1ll|l drettsfysiologi 15 HR st
BEVY0O12Metode o0g statistikkK7,5 V=r
BEVO13/Fysisk aktivitet og |7, 5 VoAar
BEVY014/Bevegel sesapparatet glh5 Voar
BEYO0O0O5 Bi omekani kk 7,5 HR st
BEY0OO6|Trening og prestasjqgq7, 5 HR st
BEYOO7/Observasjonsstudier (7,5 HR st
BEV20O/Evaluering av fysiskl15 VoAar
BEV210/M-1ling av fysisk akt7,5 HR st
BEV210/Undervishyesgskrekiiv7.5 Voar
BEV210/Fysisk aktivitet i h7.5 Voar
BEV210|Fol kehel searbei d* 7.5 Var
BEV290/Bachel oroppgave i begl5 Vaar
EXPHOO/Examen phil osophicun?7, 5 HRB st
Ul ikkoed ¢ Per spekti vemne 7,5 Var

Alle BEV-emner har studierettskrabette betyr at emnene er forbeholdt studenter pa bachelor
i bevegelsesvitenskap.

Emne merket med en asterisk (*) undervises ikke i studieare®/2017. Dettevil ha oppstart
farst i studieare2017/2018.

Undervisning, leeringsformer og studiemiljg

Undervisningen bestar av forelesninger, gvinger og seminarer, og er konsentrert i emner pa 7,5
eller 15 studiepoeng. Bachelor i bevegelsesvitenskap er et fulltidsstudium, men gjennomfaring
padeltid kan godkjennes etter sgknad.

Undervisningen i BE¥emnene foregar hovedsakelig ved NTNUsmpas pa @ya i Trondheim
hvor studentendartilgang til moderne undervisningsrom, lesesaler og bibliotek.

Jobbmuligheter

Yrkesmulighetenetter fullfgrtutdanning i bevegelsesvitenskap er allsidige og gir mulighet til
mange ulike jobber knyttet til menneskelig bevegelse, fysisk aktivitet og trening innen idrett og
helse i bade offentlig og privat sektor. Flere med utdanning i bevegelsesvitenskap etiknyttet
undervisning i skoleverket, men for & fa fast jobb i skoleverket kreves, i tillegg #jrBden,
mastergrad og ettarig praktisk pedagogisk utdaniiilege jobber innen idrettsbevegelsen som
trenere og ledereEnkelte jobber innen offentlig forvaltrmg. Et annet arbeidsmarked er
forebyggende arbeidg rehabilitering i helsesektoren, hvor motorisk testing og fysisk trening
er vektlagt. Utdanningen kvalifiserer ogsa for jobber innen fitivehsstrien. Fritidssektoren

kan ogsa gi jobbmuligheter for dems har studert bevegelsesvitenskap.

Internasjonalisering

NTNU satser pé internasjonaliserirgtudenter oppfordres derfor til & ta ett eller to semester

av studiet i utlandet. Femte semester er spesielt tilrettelagt for utveksling, men denne perioden
kan uvides. Det er viktig at de emnene som tas ved et utenlandsk leerested passer inn i studiet
for gvrig. Utenlandsopphold ma derfor forndndsgodkjennes av ansvarlig institutt. Instituttet
kan gi deg en liste over eksempler pa universiteter de har avtaledlereghdre studenter har

reist til.
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Internasjonal seksjon (www.ntnu.no/intersek) kan gi deg informasjon og veiledning om den
praktiske delen av et utenlandsopphold. De har ogsa informasjon om stgtteordninger for
utvekslingsstudenter.

Se ogsa www.ntnuatstudier/studier_i_utlandet og https://innsida.ntnu.no/utenlandsstudier for
naermere informasjon om utveksling.

Overgangsordning for bachelor i bevegelsesvitenskap

Ny studieplan ble innfart hgsten 2015, og alle som er tatt opp til bachelor i
bevegelsesténskap fra og med hgsten 2015 fglger denne studieplanen. Studenter som begynte
i 2014 eller tidligerefalger gammel studieplan. Det vil fne til og med varsemesteret 2017 bli

lagt spesielt til rett for dette.

Emnebeskrivelser

BEV1010 Motorikk

Motor Behaviour

7,5

i n Hgst

Emnet har studierettskrav, det betyr aheter forbeholdt studenter sor
er tatt opp til bachelor i bevegelsesvitenskap.

Studi
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Lbri ngsf or mlinntl42 timerforelesninger/gvinger/gruppearbeid. Deler av emnet ka
aktivitet er undervistpaengelsk.

Obl i gat or i s 70 % deltakelse pa gvinger

Vur der i ngsf Skriftig eksamen (3 timer)bokstavkarakterer

Studi epoeng BEV1001 (7,5 studiepoeng), IDRO3 (7,5 studiepoeng)

Ansvar !l i g i Instituttfor nevromedisin

Emneansvar | | ProfessoBeatrix Vereijken

Laeringsutbytte

Studenten har grunnleggende kunnskaper om motorisk kontroll, motorisk lsering og motorisk
utvikling i et atferdsmessigerspektiv. Studenten har kunnskap om hvordan endring i motorisk
adferd relatert til trening og leering studeres. Studenten kan reflektere over og formidle teorier
og problemstillinger knyttet til motorisk kontroll, leering og utvikling. Studenten kan kaetle
motorisk atferd og vurdere om endring har skjedd.

Faglig innhold

Emnet gir en innfaring i grunnleggende motoriske prinsipper knyttet til bevegelseskontroll,
leering og utvikling. Temaene som blir tatt opp inkluderer ulike forklaringsmodeller for
motorik kontroll og leering, tilrettelegging for trening og overfgring av leeringseffekter, og
hvordan endring i motorisk atferd og effekt av trening og erfaring studeres. | tillegg til
forelesninger vil praktiske aktiviteter, observasjoner og demonstrasjonberyitet for &
belyse de teoretiske perspektivene.
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BEV1011 Idrettsfysiologi
Exercise Physiology

Studi epoeng 15

Under vi i n Hgst

For kunn Emnet har studierettskrav, det betyr aheter forbeholdt studenter sor
ertatt opp til bachelor i bevegelsesvitenskap.

n n
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Lbri ngsf or mlinntl84 timer forelesninger/avinger/gruppearbeid. Deler av emnet ke

aktivitet er undervist paengelsk.

Obl i gat or i s 70 % deltakelse pa gvinger

Vur der i ngsf Skriftig eksamen (4 timerbokstavkarakterer

Studi epoeng BEV1002 (7,5 sp), BEV1006 (5 sp), BEV1100 (1 sp), IDR1004 (12,5
MFEL1050 (2 sp)

Ansvarl i g i Instituttfornevromedisin

Emneansvar | Fgrsteamanuendgidireille Christine Petrinean Beekvelt

Laeringsutbytte

Studenten kan beskrive og forklare de grunnleggende fysiologiske prosesser knyttet til
energifrigjgring, sirkulasjon, respirasjon og muskelarbeid, og hvordan disse prosessene
reguleres og endres ved fysisk aktivitet i sammeghmed fysisk form og helse. Studenten

kan anvende, reflektere over og formidle kunnskap om fysiologiske prosesser innenfor fysisk
aktivitet i sammenheng med fysisk form og helse.

Faglig innhold

Emnet gir en innfaring i grunnleggende fysiologiske proseksgttet til energifrigjaring,
sirkulasjon, respirasjon og muskelarbeid relatert til fysisk aktivitet og trening.
Reguleringsmekanismer for ulike fysiologiske prosesser blir behandlet. | tillegg til
forelesninger vil praktiske aktiviteter og demonstrasjof@m maling og vurdering av
fysiologiske responser i fysisk aktivitet), bade individuelt og i gruppearbeid, bli benyttet for &
belyse de teoretiske perspektivene.

BEV1012 Metode og statistikk
Methods and Statistics

Studi epoeng 75

i sni n Var

For kunns k ap| Emnet har studierettskrav, det betyr aheter forbeholdt studenter sor
er tatt opp til bachelor i bevegelsesvitenskap.

LPr i ngsf or mlinntl48 timer forelesninger/gvinger. Deler av emkan bli undervist pa
aktivitet er engelsk

Obl i gat or i s 70 % deltakelse pa gvinger

Vur der i ngsf Skriftig eksamen (3 timer)bokstavkarakterer

Studi epoeng BEV1003(7,5sp)

Ansvarl i g i Instituttfor nevromedisin

Emneansvar | Professoifom lvar Lund Nilsen

Leeringsutbytte

Studenten har kunnskap om grunnleggende statistiske begrep, metoder og analyser, og kjenner
til grunnleggende prinsipp i kvantitativ forskning. Studenten kan anvende grunnleggende
statistiske metoder cgnalyser i praktiske oppgaver.

Faglig innhold

Emnet gir en innfaring i metoder for registrering, behandling og deskriptiv fremstilling av
forskningsdata. Det undervises i statistiske begrep knyttet til utvalg, fordeling, og
sannsynlighet, samt grunnleggendtatistiske analyser slik somtester, kjikvadrattest,
korrelasjon, og enkel lineser regresjon, samt derespkkametriske alternativer. Gjennom
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avinger og gruppearbeid vil studentene fa en innfaring i praktisk anvendelse av metoder og
analyser.

BEV1013 Fysisk aktivitet og helsd
Physical Activity and Health |
Studi epoeng 7,5
Under vi sni n Var
Anbef al t e f BEV10l1ll
For kunns k ap| Emnet har studierettskrav, det betyr aneter forbeholdt studenter sor

er tatt opp tibachelor i bevegelsesvitenskap.

Lbri ngsf or mlinntl48 timer forelesninger/avinger/gruppearbeid. Deler av emnet ke
aktivitet er undervist paengelsk.

Obl i gat or i s 70 % deltakelse pa gvinger

Vur der i ngsf Skriftig eksamen (3imer)- bokstavkarakterer

Studi epoeng BEV2003 (7,5 sp), IDR1506 (5 sp)

Ansvarl i g i Instituttfornevromedisin

Emneansvar | Professotiv Berit Augestad

Laeringsutbytte

Studentene har kunnskap dysisk aktivitet gjennom livsi@gpet, og hvilken rolle fysisk aktivitet
og trening har i forebyggende helsearbeid. Studenten kan foresla helsefremmende og
forebyggende tiltak relatert til fysisk aktivitet og trening.

Faglig innhold

Emnet vil omhandle hvaom kjennetegner og er bestemmende for fysisk aktivitet gjennom
livslgpet. Det vil bli undervist i hvordan fysisk aktivitet og trening kan forebygge sykdom og
fremme helse i befolkningen. Bade akutte og mer langvarige effekter av fysisk aktivitet vil bli
gjennomgatt, med fokus pa mulige biologiske mekanismer som virker forebyggende pa
sykdomsutvikling.

BEV1014 Bevegelsesapparatets anatomi
Anatomy of the Movement Apparatus
Studi epoeng 15
Under vi sni n Var
Anbef al t e f BEV10l1ll
For kunns k ap Emnet har studierettskrav, det betyr at emnet er forbeholdt studentei

er tatt opp til bachelor i bevegelsesvitenskap.

Lbri ngsf or mlinntl96 timer forelesninger/avinger/gruppearbeid. Deler av emnet ke
aktivitet er undervisepa engelsk.

Obl i gat or i s 70 % deltakelse pa gvinger

Vur der i ngs f Skriftigeksamen (4 timerbokstavkarakterer

Studi epoeng BEV1005 (7,5 sp), BEV1100 (3 sp), IDR1005 (7,5 sp)
Ansvarl i g i Instituttfornevromedisin

Emneansvar | ProfessoPaul Jarle Mork

Leeringsutbytte

Studenten har grunnleggende kunnskap om menneskekroppens anatomiske oppbygning,
funksjon og tilpasning, med seerlig fokus pa bevegelsesapparatet. Studenten kan gjennomfgre
grunnleggende organiske bgpmekaniske analyser av bevegelse.

Faglig innhold

Undervisningen vil dekke funksjonell anatomi, bade pa matgomikronivd, med fokus pa
skjelett, ledd og muskler. Innfallsvinkel er bevegelsesapparatets sigthevegelsesfunksjon.
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Innfaring i antroporatri er del av kurset. @vinger og gruppearbeid innebeerer praktiske
aktiviteter, demonstrasjoner og oppgaver i anatomi rettet mot bevegelsesanalyse.

BEV2005 Biomekanikk
Biomechanics

Studi epoeng 75

Under vi sni n Hgst

For kunns k ap| 30sp. av BEVemner fra semesterZL Emnet har studierettskrav, noe ¢
betyr at emnet er forbeholdt studenter som er tatt opp til bachelor i
bevegelsesvitenskap.

Anbef al t e f BEV-emnerfrasemesterlog?2

Lbri ngsf or mlnntil42 timer forelesninger/avinger/gruppearbeid. Deler av emnet ke

aktivitet er undervises paengelsk.

Vur der i ngsf Skriftig eksamen (3 timer)bokstavkarakterer

Studi epoeng BEV1007 (7,5 sp), BEV1100 (2 sp), IDR1005 (7,5 sp)

Ansvar !l i g i Instituttfornevromedisin

Emneansvar | Professor Gertjan Ettema

Laeringsmal
Studenten har grunnleggende kunnskap om mekanikk relatert til kroppens bevegelse og

anatomi samt kjennskap til biomekaniske analysemetoder. Studenten kan gjennomfgre
grunnleggede biomekaniske analyser.

Faglig innhold

Emnet gir en innfagring i menneskets bevegelse i et mekanisk perpektiv. Emnet inkluderer
analyse av kraft (statikk og dynamikk), bevegelse (kinematikk), energi, og deres deriverte
variabler. Det vil bli lagt vekt panalyser av helkroppslige bevegelser, samt skjelettd og
muskelfunksjon.

BEV2006 Trening og prestasjon
Training and Performance
Studi epoeng 75
Under vi sni n Hgst
Anbef al t e f BEV-emnerfrasemesterlog?2
For kunns k ap| 30 studiepoeng av BE¥mner fra semester 1 og 2. Emnet har

studierettskrav, noe som betyr at emnet er forbeholdt studenter som
opp til bachelor i bevegelsesvitenskap.

Lbri ngsf or mlinntl42 timer forelesningeringer/gruppearbeid. Deler av emnet kan
aktivitet er undervistpaengelsk.

Vur der i ngs f Skriftigeksamen (3 timerbokstavkarakterer

Studi epoeng BEV2004 (7,5 sp), MFEL1050 (2 sp)

Ansvarl i g i Instituttfornevromedisin

Emneansvar | Fgrsteamanuengdyvind Sandbakk

Leeringsutbytte

Studenten har grunnleggende kunnskap om effekter av ulike typer fysisk trening pa
prestasjonsevnen. Studenten kan anvende teori innenfor fysiologi, biomekanikk og motorikk til
a forklare effekter av ulikype trening pa fysiske tilpasninger og prestasjonsevne.

Faglig innhold

Undervisningen vil dekke grunnleggende prinsipper for tilpasning til ulike typer fysisk trening
hos individer pa ulike prestasjonsniva. Dette gjelder spesielt kroppens fysiske niggastili
styrketrening, utholdenhetstrening og teknikktrening, men ogsa hvordan psykologiske faktorer
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pavirker trening og prestasjon. Effekter av ulike typer trening blir drgftet i forhold til hvordan
det pavirker prestasjonen i ulike idretter.

BEV2007 Observasjonsstudier
Observational Studies

Studi epoeng 7,5

Under vi sni n Hgst

Anbef al t e f BEV-emnerfrasemesterlog?2

For kunns k ap| 30 studiepoeng av BE¥mner fra semester 1 og 2. Emnet har studier
krav, noe som betyat emnet er forbeholdt studenter som er tatt opp ti
bachelor i bevegelsesvitenskap.

Lbri ngsf or minntl 42 timer forelesninger/gvingeDeler av emnéblir undervist pa
aktiviteter engelsk

Obl i gat or i s 70 % deltakelse pa gvinger

Vur der i ngs f Skriftigeksamen (3 timer)bokstavkarakterer

Studi epoeng BEV2002 (7,5 sp), IDR1505 (F sp), IDR1508 (7,5 sp)
Ansvarl i g i Instituttfornevromedisin

Emneansvar | ProfessoiXiao-Mei Mai

Leeringsutbytte

Studentenskal kunne demonstrere kunnskap om forskningsdesign og metodikk knyttet til
observasjonsstudier, samt kunne vurdere vitenskapelig validitet og anvende statistiske analyser
for slike studier.

Faglig innhold

Emnet gir en innfaring i ulike observasjonetieidiedesign, samt metoder for datainnsamling

som er egnet pa starre grupper. Statistiske analyser egnet for observasjonelle studier vil veere et
sentralt tema, med fokus pa multippel lineger og logistisk regresjon. Prinsipper for presentasjon
og fortolking av resultater, samt vurdering av validitet og kausalitet vil ogsa bli undervist.
Gjennom gvinger og gruppearbeid vil studentene fa en innfaring i praktisk anvendelse av
metoder og analyser.

BEV2008 Evaluering av fysisk form og prestasjonsevne
Fitness ard Performance Assessment

Studi epoeng 15

Under visnin Var

Anbef al t e f BEV-emnerfrasemesterd

For kunns k ap 37,5 studiepoengv BEV-emner fra semesterd. Emnet har studieretts
krav, noesom betyr at emnet er forbehog&itidenter som er tatt opp til
bachelor i bevegelsesvitenskap.

LbPri ngsf or m Undervisning og vurdering giennomfgres i farste del av semesteret.

aktivitet er 96tmerforéesninger/gvinger/gruppearbeid. Deler av emnet kan bli
undervist pa engelts

Obl i gat or i s Godkjent deltakelse pa gvinger

Vur der i ngs f Hjemmeeksamen (7 dagefyokstavkarakterer

Studi epoeng BEV2001 (7,5 sp), IDR1504 (7,5 sp), IDR1509 (7,5 sp)

Ansvarl i g i Instituttfornevromedisin

Emneansvar | ProfessorKarin Roeleveld

Laeringsutbytte

Studenten kan forberede, gjennomfgre, rapportere og fortolke en evaluering av menneskets
fysiske form og prestasjonsevne ved bruk av enkle tester og malinger. | tillegg kan studenten
beskrive og rapptere om avanserte malinger av styrke, energiforbruk og balanse. Studenten
kan rapportere og fortolke bade grupperesultater og individuelle resultater.
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Faglig innhold

Studenten far innfaring i bruk av ulike tester og malemetoder for & evaluere fysiskodorm
prestasjonsevne. Et viktig tema i undervisningen er valg av malemetode og statistisk analyse,
samt presentasjon og fortolkning av resultat. Hovedtyngden av undervisningen bygges rundt
prosjekter hvor studentene i grupper planlegger og gjennomfarer agstedlinger av fysisk

form og prestasjonsevne.

BEV2101 Maling av fysisk aktivitet
Measurement of Physial Acitvity

Studi epoeng 75

Under vi sni n Hgst

Anbef al t e f BEV-emnerfrasemesterd

For kunns k ap 30studiepoengv BEV-emner fra semester2. Emnet har studieretts
krav, noe som betyr at emnet er forbeholdt studenter som er tatt opp
bachelor i bevegelsesvitenskap.

LbPri ngsf or m Forelesninger/gvinger/gruppearbeid. Deler av emnet kan undepése
aktiviteter engelsk

Vur der i ngs f Hjemmeeksamen (7 dagemokstavkarakterer

Ansvarl i g i Instituttfornevromedisin

Emneansvar | | Annonseres senere

Leeringsutbytte

Studenten har kunnskap om hvordan fysisk aktivitet kan males ved hjskdvaapportering
(sporreskjema) og kroppsbarne sensorer. Studenten har kunnskap om mulige fordeler og
begrensninger ved bruk av disse metodene i helsefremming, forebygging og behandling.

Faglig innhold

Emnet fokuserer bade pa bruk av selvrapportering ogpebarne sensorer for maling av
fysisk aktivitet og gir innfgring i malinger av fysisk aktivitet for bruk i helsefremming og
forebyggende arbeid og i forhold til ulike pasientgrupper. Emnet gir ogsa en innfaring i
anvendelsen av ny sensorteknologi og ghéier for identifisering av ulike typer aktivitet,
aktivitetsmanster og energiforbruk. @vinger og demonstrasjoner vil bli benyttet for & belyse
bruk av de ulike malemetodene og dataanalyse.

BEV2106 Ledelse av fysisk aktivitet
Leadership of Physical Activity

Studi epoeng 7,5

Under visni n Var

Anbef al t e f BEV-emnerfrasemesterd

For kunns k ap 37,5 studiepoeng av BE¥mner fra semesterd. Emnet har studieretts
krav, noe som betyr at emnetferbeholdt studenter som er tatt opp til
bachelor i bevegelsesvitenskap.

Lbri ngsf or minntl42 timer forelesninger/avinger/gruppearbeid. Deler av emnet ke
aktivitet er undervistpaengelsk.

Vur der i ngsf Skriftig eksamen (3 timer)bokstaviarakterer

Ansvarl i g i Instituttfor nevromedisin

Emneansvar | Annonseressenere

Leeringsutbytte

Studenten har kunnskap om ulike teorier og metoder knyttet til effektiv ledelse av fysisk
aktivitet for bade individ og grupper. Studenten kdanlegge, tilrettelegge og gjennomfare
fysisk aktivitet for personer og grupper pa ulike ferdighetsniva og med ulike malsettinger.
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Faglig innhold

Emnet gir en innfaring i ledelse av fysisk aktivitet. Gjennom varierte arbeidsformer skal
studentene laere dgnlegge, tilrettelegge og gjennomfare fysisk aktivitet tilpasset behovene til
enkeltindivider og til grupper med fokus pa & skape mestring, forbedret helse og
prestasjonsutvikling.

BEV2107 Fysisk aktivitet i behandling og rehabilitering
Physical Activity in Treatment and Rehabilitation

Studi epoeng 7,5

Under visnin Var

Anbef al t e f BEV-emnerfrasemesterd

For kunns k ap 375 studiepoeng av BE®mner fra semesterd Emnet har studieretts
krav, noe som betyr @mnet er forbeholdt studenter som er tatt opp til
bachelor i bevegelsesvitenskap.

Lbri ngsf or mlinntl42 timer forelesninger/avinger/gruppearbeid. Deler av emnet ke
aktivitet er undervistpaengelsk.

Vur der i ngs f Skriftigeksamen (3 timer)bokstavkarakterer

Ansvarl i g i Instituttfornevromedisin

Emneansvar | Annonseressenere

Leeringsutbytte

Studenten skal kunne gjgre rede for hvordan fysisk aktivitet og trening kan anvendes som ledd
i rehabilitering av hjerte og karsykdom, nevrologiske sykdommer, kreft, muskebg
skjelettlidelser, metabolske tilstander, psykiske lidelser og aldersrelaterte sykdommer.

Studenten kan anvende kunnskap om helsetilstand for a planlegge, iverksette og evaluere
fysisk aktivitet som del av rehabéiting.

Faglig innhold

Undervisningen omhandler bruk av fysisk aktivitet som ledd i rehabilitering av ulike
helsetilstander og sykdommer. Tilrettelegging og effekter av fysisk aktivitet for ulike
pasientgrupper er sentrale tema i undervisningen. Praktiskiwiteter, g@vinger og
demonstrasjoner vil bli benyttet for & belyse bruk av fysisk aktivitet i rehabilitering.

BEV2108 Folkehelsearbeid
Public Health

Studi epoeng 7,5

Under visni n Var

Anbefal te f BEV1010BEV1014,BEV20052007,BEV2101

For kunns k ap 90 studiepoeng av BE¥mner fra semesterdl Emnet har studieretts
krav, noe som betyr at emnet er forbeholdt studenter som er tatt opp
bachelor i bevegelsesvitenskap.

Lbri ngsf or minntl42 timer foreleninger/gvinger/gruppearbeid. Deler av emnet kal

aktivitet er undervist paengelsk.

Vur der i ngsf Skriftig eksamen (3 timer)bokstavkarakterer

Ansvarl i g i Instituttfornevromedisin

Emneansvar | | Annonseres senere

Laeringsutbytte

Studenten har kunnskap om hvilke offentlige instanser, lovverk og reguleringer som er
relevante for folkehelsearbeid. Studenten har kunnskap om organisering av folkehelsearbeid i
regi av kommuner og fylkeskommuner. Studenten skal kjenne til og kunne e/untliee
indikatorer pa folkehelse, og basert pa disse kunne foresld og drefte tiltak for & bedre
befolkningens helse.
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Faglig innhold

Emnet gir en oversikt over de offentlige instansene som er sentrale i folkehelsearbeidet og
hvilken rolle de ulikeinstansene innehar. Oversikt og forstaelse av lovverk og reguleringer
knyttet til folkehelsearbeidet er et sentralt tema, og hvordan dette pavirker organisering av
lokalt folkehelsearbeid i kommuner og fylkeskommuner. Videre vil ulike folkehelsetiltak og
mulige effekter av disse presenteres og diskuteres.

BEV2900 Bacheloroppgave i bevegelsesvitenskap
Bachel orés Thesis in Human MoV
Studi epoeng 15
Under vi sni n Var
Anbef al t e f BEV-emnerfrasemesterd
For kunns k ap| 90 studiepoeng av BE¥mner fra semester4l
Lbri ngsf or mForelesninger/gvinger/veiledning. Deler av emnet kan bli undervist p
aktiviteter engelsk
Obl i gat or i s Godkjent problemstilling og veiledning
Vur der i ngs f Oppgave bokstavkarakterer
Ansvarl i g i Instituttfornevromedisin
Emneansvar | Farsteamanuensis Mireille Christine Petrine van Beekvelt

Leeringsutbytte

Studenten har grunnleggende teoretisk og metodisk kunnskap om et avigerseahnen
bevegelsesvitenskap. Studenten kan knytte sammen teori og empiri i bevegelsesvitenskapelige
forskningsarbeider og kan skriflig presentere og diskutere den pa en presis og logisk mate.

Faglig innhold

Studentene skal i lgpet av kurset utarbeideskiftlig oppgave basert pa et angitt tema.
Gjennom forelesninger og veiledning (individuelt og i grupper) vil studentene undervises i
litteratursgk og skriftlig formidling. Den skriftlige oppgaven utgjgr eksamen i emnet og skal ha
et omfang pa 40660000rd.

EXPH0005 Examen philosophicum for medisinog bevegelsesvitenskap
Examen philosophicum for Medical Sciencand Human Movement
Science

Studi epoeng 75

Under vi sni n Hgst

For kunns k ap EXPHOOO0S tilbys kun for studenter ved De¢disinske fakultet.

LbPri ngsf or m Undervisningen bestar av forelesninger og seminarer. To gvingsopp

aktivitet er maverebesvart og godkjent for & kunne ga opp til eksamen.
Forelesningene tar for seg de store linjene i pensum og gir en
grunnleg@nde historisk og systematisk innfaring i begreper og tenke
posisjoner. Seminarene er undervisning i mindre grupper, der studer
arbeider med gvingsoppgaver under veiledning. @vingsoppgavene s
helst skrives i grupper pa3personer, men kan ogsiives parvis eller
enkeltvis. Gjennom diskusjoner og oppgaveskriving skal studentene
vitenskapelig og filosofisk argumentasjon i sa vel muntlig som skriftli
form.

r
e

Obl i gat or i s 2godkjente obligatoriske gvingsoppgaver
Vur der i ngs f Skriftigeksamen (4 timerbokstavkarakterer
Studi epoeng EXPHOOO01 (7,5 sp), EXPHO002 (7,5 sp), EXPHO003 (7,5 sp), EXPH

(7,5 sp), EXHOO1 (7,5 sp), EXH0210 (7,5 sp), EXPH6001 (7,5 sp),
EXPH6002 (7,5 sp)

Ansvar |l t g i Instituttforfilosofi og religionsvitenskap

Emneansvar | Fgrsteamanuensis Erling Skjei
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Leeringsutbytte

Kunnskap:

1 Studenten skal ha innsikt i grunnleggende begrep, viktige tenkere og posisjoner i
filosofi- og vitenskapshistorien og i moderne vitenskapsteori samt ha innsikt i noen
grunnleggende begrep i logikk og argumentasjonsleere.

1 Studenten skal ha innsikt i etisgotri, anvendt medisinsk etikk og idrettsetikk.

Ferdigheter:
1 Studenten skal kunne gjengi og drgfte argumentasjonen i sentrale problemstillinger i
filosofi- og vitenskapshistorien og i moderne vitenskapsteori.
9 Studenten skal kunne relatere de ulike tidkepe/temaene til hverandre og forsta
sammenhengen i tenkningens historie.
1 Studentene skal kunne anvende etiske prinsipp og begrep pa moralske
problemstillinger innen sitt fagomrade og i samfunnet.

Generell kompetanse:
1 Studenten skal kunne forholde seg kritisk og reflekterende til sitt eget fagomrade samt
til vitenskapene generelt.
7 Studenten skal ha faglig bakgrunn til & kunne foreta etiske vurderinger bade i yrkesliv
og i livet for gvrig.

Faglig innhold

Ved NTNU er defire ex.phil-varianter. Variantene har en felles kjernedel som utgjgr ca. 2/3
av emnet og en spesifikk variantdel pa ca. 1/3. Hver variant utgjer likevel en integrert enhet.
Emnet gir et utvidet perspektiv pa universitetsstudier ved NTNU gjennom errimnfig
filosofi- og vitenskapshistorie, vitenskapsteori, etikk og politisk filosofi av relevans for
studenter i medisin og bevegelsesvitenskap. | emnets fellesdel trekkes linjer fra antikkens
verdensbilde til diskusjoner i var egen samtid. Ulike syn parnatenneske, viten, vitenskap,
handverk/kunst, etikk, politikk, samfunn, rasjonalitet og argumentasjon tas opp fra bade en
historisk og systematisk synsvinkel. | variantdelen legges det vekt pa etikk generelt samt
medisinsk etikk og idrettsetikk.
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Master | bevegelsesvitenskap

Studieprogramkode: BEV
Studieprogrammets nettis; www.ntnu.no/studier/mbev

Denne studieplanen er gyldig for studenter som er tatt opp i studiedrét220%

Innledning

Master i bevegelsesvitenskagir en tverrfaglig forstdelseav menneskets bevegelseg
kombinerer fagomrader som motorikk, anatomi, fysiologi, biomekanikk og epidemiologi.
Forskningsbasert kunnskap dysisk aktivitet og treningog hvordan disse er relaterthglse
funksjonog prestasjon innen ulikgrupperer viktige elementer i studiet

Malgrupper og opptakskrav

Opptak til master i bevegelsesvitenskap forutsetter:
1 bachelorgrad i bevegelsesvitenskap

1 bachelorgrad i fysioterapi

1 bachelorgrad eller tilsvarende, med 80d&poeng innen teoriog metodéag som er
relevante for bevegelsesvitenskap, som anatomi, fysiologi, motorikk, biomekanikk,
bevegelseslaere, treningslaere, forskningsmetode og statistikk

Realfagskompetanse anbefales.

Ved opptak til master i bevegelsesvitenskap ekdat om et vektekaraktersnitt pa C eller
bedrei fordypningen (eventuelt annet opptaksgrunnlag).

Laeringsutbytte

Generelt leeringsutbytte

En masterkandidat i bevegelsesvitenskap dudid kompetansé bevegelsesvitenskapned
kunnskap og erfaringd planlegge ogjennomfare et vitenskapelige prosjekt relatert til fysisk
aktivitet, bevegelseog treningi bade et helse og et prestasjonsfremmende perspektiv.
Kandidaten kan kritisk vurdere vitenskapeliigeratur og forskningsresultater.

Spesifikt laeringsutbygt

Kunnskap

Kandi dat ené

1 har spesialisert forskningsbasert kunnskap innen grunnleggende fagomrader i
bevegelsesvitenskap, slik som fysiologi, biomekanikk og motorikk;

1 hargodkunnskap om forskningsetode epidemiologi, malemetoder og analyser for & lgse
problemstillinger innen bevegelsesvitenskap

1 bhar god kunnskap om fysisk aktivitet og trening sykdoms og skadeforebygging,
helsefremmingog (re)habilitering

1 har kunnskap om bruk og evaluering av teknologi knyttet til fysisk aktivitet og trening i et
helse og prestasjonsfremmende perspektiv

1 har kunnskap om planlegging og gjennomfgring av vitenskapelige prosjekt i
bevegelsesvitenskap
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Ferdigheter

Kandi dat ené.

1 kan kritisk vurdere ognvende teorier og metoder innen bevegelsesvitenskap og arbeide
selvstendig med praktisk og teoretisk problemlgsning

1 kan gjennomfare og evaluere malinger og analyser av menneskelig bevegelse, fysisk
aktivitet og fysisk form for & besvare praktiske ogétiske problemstillinger

1 kan planlegge og gjennomfgre vitenskapelige prosjekt og fremstille og diskutere
resultatene bade skriftlig og muntlig

Generell kompetanse

Kandi dat ené.

1 kan planlegge, gjennomfgre og kritisk evaluere et vitenskapeligsjeto i
bevegelsesvitenskap;

1 kan kommunisere og reflektere over vitenskapelige problemstillinger, analyser, resultater
og teorier i bevegelsesvitenskap, og spesielt relatert til fysisk aktivitet og trening i et helse
og prestasjonsfremmende perspektiv og tilébidse

1 kan bidra til videreutvikling av fagomradet, spesielt knyttet til bruk av teknologi for maling
og evaluering av menneskelig bevegelse, og til fysisk aktivitet og trening sin rolle i
sykdomsforebygging, (re)habilitering og prestasjonsfremming

1 har samarbeidskompetanse og kan anvende sin fagkunnskap i tveefagigjekt.

Studiets oppbygning

Masterprogrammet i bevegelsesvitenskap er normert til fire semester (120 studiepoeng)
Undervisningen i fgrste studiearganiseres atteemner pa 7,5tudiepoengmens det andre
studiearet dekkes av masteroppgaven pa 60 studiepDendgrste semesteret bestar av fire
obligatoriskeemner songir studentene fordypendeori og metodeelatert til fysisk aktivitet

og fysisk form knyttet til helse og ptesjon i idrett og medisirDet andre semesteret bestar av

tre obligatoriske emneog et valgfritt emneDe obligatoriske emnene er signalanalyse og
maling i laboratoriet, emnet «Eksperter i team», og spesialiseringsexagemne gir
studentene anledrdntil fordypning innen spesielle omraddr tredje og fijerde semester
forbereder og planlegger studentene sin masteroppgave, utfgrer et vitenskapelig
forskningsprosjekt og skriver sin masteroppgave. | tillegg organiseres forskningsseminar hvor
vitenskapelije ansatte og gjesteforelesere presenterer sin forskning. Frister for a levere sgknad
om godkjenning av tema og oppnéwpav veileder kunngjgres veastitutt fornevromedisin

Modell av master i bevegelsesvitenskap:

Ar1 Ar2
1. semester (hgst) 2.semester (var) 3. semester (hzst)| 4. semester (var)
BEV3102 Eksperter i team
BEV3103 BEV3004 BEV3901
BEV3023 BEV3051 Masteroppgave
BEV3024 Valgemne
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Obligatoriske emner

BEV3102 Fysisk form og prestasjon 7,5 studiepoeng Hoast
BEV3103 Bevegelse og bevegelspmoblem 7,5 studiepoeng Hoast
BEV3023 Fysisk aktivitet og helse Il 7,5 studiepoeng Hoast
BEV3024 Epidemiologi og statistikk 7,5 studiepoeng Hast
BEV3004 Signalanalyse og maling i laboratoriet 7,5 studiepoeng Var
BEV3051 Spesialisering 7,5 studiepoeng Var

Ulike koder Eksperter i tearii tverrfaglig prosjekt* 7,5 studiepoeng var
BEV3901 Masteroppgave i bevegelsesvitenskap 60 studiepoeng Hgst + var

*Mer informasjon er tilgjengelig pd www.ntnu.no/eit. Eksperter i teantervises som
intensit emne i starten aandre semester

Valgfrie emner
Studenten har ett valgemne i andre semester av stUdlider finnes en liste med anbefalte

emner. Andre relevante emner kan ogsa godkjennes, etter sblapmt.av farste semestma
studentene melde fra om hvilke emner de gnsker a ta. Dersom det er liten interesse for ett eller
flere emner, vil det normalt ikke bli undervisning i alle.

BEV3201 BEV3201 Innfaring i signalanalysei | 7,5 studiepoeng Var
Matlab

BEV3200 Rehabilitering og velferdsteknologi for | 7,5 studiepoeng Var
personer med bevegelsesrelaterte lide

KLH3011 Evaluering og forskning pa 7,5 studiepoeng Var
forebyggende tiltak

KLH3101 Fedmens epidemiologi, patofysiologi o 7,5 studiepoem Var
konsekvenser

KLH3103 Fedmebehandling 1: Livsstilsbehandlir 7,5 studiepoeng Var

Hver maserstudent skal skrive under en avtale om masteroppgawe plant annet regulerer
veiledningsforholdet.Institutt for nevromedisin vil informere om frist for innleveriray
avtalen.

Undervisning, leeringsformer og studiemiljg

Undervisningen i fgrste studiear bestar av forelesninger, gyigggspearbeicg seminarer,

og er konsentrert i emner pa 7,5 studiepoéhgstsemesteret undervises BEV3102, BEV3103

og BEV3023 i ilensiv bolker etter hverandre, mens BEV3024 er et langsgaendeMaster

i bevegelsesvitenskap er et fulltidsstudium, men gjennomfaring pa deltid kan godkjennes etter
sgknad.

Undervisningen foregar hovedsakelig ved NTNUs campus pa @ya i TrondheinmhaHer
studentene tilgang til moderne undervisningsrom, lesesaler og bibliotek.

Jobbmuligheter

Yrkesmulighetene etter fullfagrt utdanning i bevegelsesvitenskap er allsidige og gir mulighet til
jobber knyttet til menneskelig bevegelse, fysisk aktivitet og trening innen idrett, helse og
medisin innen bade offentlig og privat sektor. En master i besegptenskap kvalifiserer til

jobb i idrett og helsesektoren som har behov for forskningsnetode og
veiledningskompetanse knyttet til fysisk aktivitet og helse, trening eller bevegelsesanalyse som
for eksempel frisklivs eller fysisk aktivitetskoordirtar, eller labingenigr i idrettssenter,
sykehus eller rehabiliteringssenter. Videre egner studiet seg til & jobbe med evaluering eller
utvikling av ergonomiske og ortopediske produkter, sportsutstyr og ny teknologi til & evaluere
fysisk aktivitet og beveglse. Noen far jobber som ledere eller personlig trenere i

110



treningssentre. Med tilleggsutdanning i pedagogikk kan man bli kvalifisert til stillinger som
leerer/lektor i skoleverket.

En master i bevegelsesvitenskap gir en grunnleggende forskningskompetanfiere
uteksaminerte kandidater begynner med en doktorgradsutdanning, for sa & bli kvalifisert til
videre arbeid med forskning og undervisning i universagthggskolesektoren.

Internasjonalisering

NTNU satser pa internasjonalisering pa alle nivadé&nter oppfordres derfor til & ta ett eller to
semester av studiet i utland@&tedje semester (som en del av masteroppgave) er spesielt egnet
for utveksling, men denne perioden kan utvidest er viktig at de emnene som tas ved et
utenlandsk leerested gmer inn i studiet for gvrig. Utenlandsopphold ma derfor
forhandsgodkjennes av ansvarlig institutt. Instituttet kan gi deg en liste over eksempler pa
universiteter de har avtaler med eller andre studenter har reist til.

Internasjonal seksjonwfvw.ntnu.ndintersel kan gi deg iformasjon og veiledning om den
praktiske delen av et utenlandsopphdle har ogsa informasjon om statteordninger for
utvekslingsstudenter.

Seogsawww.ntnu.no/studier/studier_i_utlandeg https://innsida.ntnu.no/utenlandsstudiar
naermere informasjoom utveksling

Obligatorisk HMS -opplaering

Alle masterstudenter ma gjennomfgare obligatorisk Hdp$leering og fullfare/besta en
nettbasert HMSest. Naermere informasjon om oppleering og test vil bli gitt ved semesterstart.

Obligatorisk deltakelse pa seminar

| det farste semesteret ma studentene delta pa to halvdagsseminarer hvor 2.&rs MBEV
studenter presenterer protokollen til masteroppgaven.

| det andre semesteret ma studentene deltalpdlvdagsseminarer hvor 2.ars MBEV
studetter presenterer masteroppgaven.

Emnebeskrivelser

BEV3004 Signalanalyse og maling i laboratoriet
Signal Analysis and Measurement in the Laboratory
Studi epoeng 75
Under vi sni n Var
For kunns k ap Som for opptak til masterhevegelsesvitenskap.
Anbef al t e f BEV3102, BEV3103, BEV3023, BEV3024
Lbri ngsf or mlinntl42 timer foréesninger/avinger/gruppearbeid. Deler av emnet ka
aktivitet er undervises paengelsk.
Obl i gat or i s Godkjent deltakelspa gvinger og gruppearbeid
Godkjente grupperapporter
Vur der i ngsf Muntligeksamen bokstavkarakterer
Studi epoeng BEV3002 (7,5 sp), IDR3002 (7,5 sp), SVIDR365 (7,5 sp)
Ansvarl i g i Instituttfornevromedisin
Emneansvar | ProfessorKarin Roeleveld

Laeringsmal
Studenten har kunnskap og ferdigheter i bruk av laboratoriebaserte metoder som anvendes i
studier av menneskelig bevegelse og prestasjon. Studenten kan bruke laboratoriebaserte

111



metoder relatert til menneskelgvegelse, inkludert innsamling, signalanalyse og presentasjon

av data. Studenten kan anvende metodologisk, fysiologisk, motorisk, anatomisk og
biomekanisk kunnskap for & kunne f& forsvarlige og gyldige malinger, inkludert a velge
hensiktsmessig utstyr, @énnsamlingsprotokoll og strategi for signalanalyse.

Faglig innhold

Emnet gir en grunnleggende teoretisk og praktisk innfgring i laboratoriebaserte metoder for
innsamling, analyse og presentasjon av data relatert til menneskelig bevegelse og prestasjon.
Det vektlegges at studentene skal fa praktisk erfaring og kunnskap om dataanalyser og bruk av
ulike typer teknisk utstyr for maling av energifrigjgring, bevegelse og muskelaktivitet.

BEV3023 Fysisk aktivitet og helse Il
Physical Activity and Health Il
Studi epoeng 75
Under vi sni n Hgst
For kunns k ap Som for opptak til master i bevegelsesvitenskap.
LbPri ngsf or mlinntl42 timer foréesninger/gvinger/gruppearbeid. Deler av emnet ka
aktivitet er undervistpaengelsk.
Ob | i gkaet oarkitsi Godkjent presentasjon
70 % deltakelse pa gvinger/gruppearbeid
Vur der i ngs f Skriftigeksamen (3 timer)bokstavkarakterer
Studi epoeng IDR3504 (7,5 sp)
Ansvarl i g i Instituttfornevromedisin
Emneansvar | Professor Paul Jarle Mork

Leeringsmal
Studenten har kunnskap om hvordan fysisk aktivitet pavirker helse og sykdomsrisiko, samt
hvordan fysisk aktivitet kan anvendes i sykdomsforebygging, helsefremming og

(re)habilitering. Studenten har kunnskap om brulewealuering av teknologi knyttet til fysisk
aktivitet. Studenten kan tilegne seg forskningsbasert kunnskap om sammenhengen mellom
fysisk aktivitet og helse, samt vurdere, presentere og diskutere slik kunnskap.

Faglig innhold

Malsettingen med emnet er a gfudenten en forskningsbasert forstaelse av hvordan fysisk

aktivitet og trening kan pavirke helsetilstand og sykdomsrisiko, herunder kjennskap til mulige
mekanismer for sammenhengen mellom fysisk aktivitet og sykdomsutvikling. En del av
undervisningen vivaere rettet mot kritisk vurdering og fortolkning av vitenskapelige artikler.

BEV3024 Epidemiologi og statistikk
Epidemiology and Statistics
Studi epoeng 7,5
Under vi sni n Hgst
For kunns k ap Som for opptak til masterbevegelsesvitenskap.
Lbri ngsf or mlinntl42 timer foréesninger/avinger/gruppearbeid. Deler av emnet ka
aktivitet er undervistpaengelsk.
Obl i gatka ri:ivs 70 % deltakelse pa gvinger
Vur der i ngs f Skriftigeksamen (3 timerbokstakarakterer
Studi epoeng BEV3002(7,5sp), IDR3002 (7,5 sp), SVIDR365 (7,5 sp)
Ansvarl i g i Instituttfornevromedisin
Emneansvar | Professor Tom IvacundNilsen

Laeringsmal

Studenten har kunnskap om epidemiologiske forskningsmetoder og hvordan man kan studere
arsaker til sykdom i en befolkning, samt kunnskap om vanlige statistiske analyser egnet for
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slike studier. Studenten kan kritisk vurdere epidemiologiske studier, samtegde og
giennomfgre statistiske analyser av epidemiologiske data og fortolke resultatene fra disse.

Faglig innhold

Emnet gir en grunnleggende innfaring i epidemiologiske metoder, med fokus pa studiedesign,
maling av sykdomsforekomst og beregning ssmmenhenger mellom arsaksfaktorer og
sykdomsforekomst. Vurdering av resultatenes gyldighet, seerlig relatert til malefeil og
konfundering, er ogsa et sentralt tema. | tillegg vil ulike element knyttet til diagnostiske tester
bli gjennomgatt. Det vil bli udervist i statistiske analysemetoder egnet for epidemiologiske
data, med spesiell vekt pa regresjonsanalyser.

BEV3051 Spesialisering
Specialization

Studi epoeng 75

Under vi sni n Var

For kunns k ap Som for opptak til masterbievegelsesvitenskap. Emnet har studieretts
krav. Det betyr at emnet er forbeholdt studenter som er tatt opp til mi
bevegelsesvitenskap.

Lbringsf or mlinntl8 timer veiledning.

aktiviteter

Obl i gat or i s Godkjent veiledning

Vur der i ngs f Oppgave bokstavkarakterer

Studi epoeng BEV3050 (7,5 sp), IDR3003 (7,5 sp), IDR3010 (7,5), SVIDR380 (7,5

Ansvarl i g i Instituttfornevromedisin

Emneansvar | ProfessoBeatrixVereijken

Laeringsmal

Studenten haunnskap om og kan gi en oversikt over et avgrenset tema innen
bevegelsesvitenskap. Studenten kan finne og kritisk vurdere litteratur and anvende den til &
formulere en problemstilling. Studenten kan skrive et essay om en valgt problemstilling.

Faglig innhold

Emnet er en spesialisering i et selvalgt tema innenfor et avgrenset omrade innen
bevegelsesvitenskap. Studenten skal skrive et essay p&43000ord. Essayet er en
litteraturstudie der tema og problemstilling velges i samrad med veileder. Arbeitiatfgkes

under radgivning av oppnevnt veileder. Temavalg samt frister for & levere sgknad om
godkjenning av tema og oppnevning av veileder kunngjgres av instituttet.

BEV3102 Fysisk form og prestasjon

Physical Fitness and Performance
Studi epoeng 75
Under vi sni n Hgst
For kunns k ap Som for opptak til master i bevegelsesvitenskap.
LbPri ngsf or mlinntl42 timer forelesninger/avinger/gruppearbddler av emnet kan b
aktivitet er undervist paengelsk.
Obl i gat or i s 70 % deltakelse pa gvinger
Vur der i ngsf Skriftig eksamen (3 timer)bokstavkarakterer
Studi epoeng BEV3005 (2,5 sp), BEV3006 (2,5 sp)
Ansvar !l i g i Instituttfornevromedisin
Emneansvar | FgrsteamanuensiBertjan Ettema
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Leeringsmal

Studenten kan drgfte forskningsbasert kunnskap om motoriske, biomekaniske og fysiologiske
aspekter relatert til fysisk form og prestasjon, samt hvilke faktorer som pavirker fysisk form og
prestasjon. Studenten kan kritisk vurdereaogende teorier og metoder relatert til fysisk form

0g prestasjon.

Faglig innhold

Emnet omhandler forstelse av fysisk form og prestasjon med fokus pa utholdenhet, styrke og
teknikk. Emnet integrerer fagomrader som fysiologi, biomekanikk og motorikk forsé

fysisk form og prestasjon i et bredt spekter av nivaer, fra inaktive til toppidrettsutevere.

BEV3103 Bevegelse og bevegelsesproblem

Movement Control and Movement Problems
Studi epoeng 75
Under vi sni n Hgst
For kunns k ap Som for opptak til master i bevegelsesvitenskap.
LPri ngsf or mlnntil42 timer forelesninger/gvinger/gruppearbéiler av emnet kan b
aktivitet er undervistpaengelsk.
Obl i gat or i s 70 % deltakelse pa gvinger
Vur der i ngs f Hjemmeeksamen (5 dagefyokstavkarakterer
Studi epoeng BEV3005 (2,5 sp), BEV3006 (2,5 sp)
Ansvarl i g i Instituttfornevromedisin
Emneansvar | ProfessoBeatrixVereijken
Leeringsmal

Studenten har forskningsbasert kunnskap bmtoriske, biomekaniske og fysiologiske
aspekter ved kontroll av bevegelse. Studenten har kunnskap om motorisk kontroll ved
utviklingsforstyrrelser og aldersrelaterte tilstander, og ved ulike sykdommer og skader.
Studenten kan kritisk vurdere teorier ogtatker om kontroll av bevegelse, samt anvende disse
teorier og metoder pa problemstillinger relatert til bevegelsesproblem.

Faglig innhold

Emnet gir en forskningsbasert forstaelse for kontroll av bevegelse i alle faser av livslgpet, bade
hos friske personesg personer med bevegelsesproblemer. Emnet integrerer fagomrader som
fysiologi, biomekanikk og motorikk for & forstd hvordan bevegelse kontrolleres.
Bevegelsesproblemer som belyses omfatter utvalgte utviklingsforstyrrelser og aldersrelaterte
tilstander, amt bevegelsesproblemer relatert til sykdom og skade.
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BEV3200 Rehabilitering og velferdsteknologi for personer med
bevegelsesrelaterte lidelser
Rahabilitation and Welfare Technology for People with Movement
Related Diseases
Studi epoeng 75
Under vi sni n Var
For kunns k ap Som for opptak til masterprogrammet i bevegelsesvitenskap og klinis
helsevitenskap. Emnet kan ogsa tilbys til personer raithelsefaglig
bachelorutdanning som gnsker & gjennomfare kliniske stumtieni
rehabilitering og utprgving av velferdsteknologi for personer med
bevegelsesrelaterte lidelser, og som gnsker & bidra til & utvikle klinis
praksis.
m Forelesning, gruppearbeid, falvinger. Undervisningen vil bli lagt opp
r bolker som i all hovedsak er knyttet til de 5 blokkukene pa varsemes
for master i klinisk helsevitenskap. Undervisningen vil besta av
ressursforelesninger, gruppearbeid ogdaimger hvor studentene blant
annet far demonstrert bruk av teknologisisninger for & fremme
mobilitet og fysisk aktivitet. Det vil bli lagt opp til et obligatorisk
gruppearbeid som skal presenteres i plenum, hvor en av de andre gl
deltar som responsgruppe med ansvar for a gi tilbakemelding pa arb
som presentes. Gruppearbeidet vurderes som godkjent/ikke godkjer
ma godkjennes for a fa ga opp til eksamen. Som avsluttende eksam
det leveres et individuelt essay.
Obl i gat or i s Gruppepresentasjoner
Vur der i ngs f Hjemmeeksamen (5 dagefyokstavkarakterer
Ansvarl i g i Instituttfor nevromedisin
Emneansvar | Forsker Torunn Askim
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Laeringsmal
Etter fullfart og bestatt emne skal studenten:
1. ha oppdatert kunnskap om normal aldring og de vanligste aldersrelaterte lidelser
(ortopediske og nevrologiske);
2. kunne gjgre rede for ulike modeller for rehabilitering og forebygging av funksjonstap
hos personer i risiko for bevegelsesrelaterte lidelser;
3. ha kjennskap til ulike typer hels@g velferdsteknologi og kunne anvende denne
kunnskapen i forhold til kliniske problemstillinger innen rehabilitering;
4. kjenne til ulike standardiserte pasientforlgp for personer med bevegelsesrelaterte
lidelser og kunneibra til & videreutvikle slike pasientforlgp.

Faglig innhold

Emnet vil gi en generell innfgring i normal aldring og de vanligste aldersrelaterte lidelser, og
fordypning i tidlig og sen rehabilitering, inkludert hverdagsrehabilitering. Det vil ogsa bli gitt
en innfaring i standardiserte pasientforlap og bruk av hetseelferdsteknologi for personer

med bevegelsesrelaterte lidelser i bade akutt og kronisk fase- Hglselferdsteknologi er i
denne sammenheng definert som teknologisk assistanse somtibidkamobilitet og fysisk
aktivitet, og som styrker den enkeltes evne til & klare seg selv i hverdagen til tross for sykdom
eller fysisk nedsatt funksjonsevnEmnet vil i hovedsak fokusere pa problemstillinger for
personer over 60 ar, men vil ogsa vaetevant for andre aldersgrupper.
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BEV3201 Innfgring i signalanalyse i Matlab
Introduction to Signal Processing in Matlab

Studi epoeng 75

Under vi sni n Var

Anbef al t e f BEV3102, BEV3103, BEV3023, BEV3024, BEV3004

For kunns k ap| Som for opptak til masterprogram i medisihelse og sosialfag. Emnet

er forbeholdt studenter som er tatt opp pa masterprogrammer i medi
helse og sosialfag.

LbPri ngsf or mEmnetermodul basert med atte samlinger pa inntil 5 timer som inklt

akti vit et er noenforelesninger, men mest praktiske gvelser i Matlab. Studentene
forventes a jobbe med oppgavene mellom samlingene og a delta pa
aktivitetene. Emnet undervises pa engelskhatbv og all
kommunikasjon ma vaere pa engelsk hvis internasjonale studenter e
pameldt.

Obl i gat or i s 70 % obligatorisk oppmgte pa avinger

Vur der i ngs f Muntligeksamen bokstavkarakterer

Ansvarl i g i Instituttfornevromedisin

Emneansvar | Postdoktor Espen Alexander Furst lhien

Leeringsmal

Etter fullfart og bestatt emne skal studeritanne

1 gjore rede for viktige momenter innen signalanalyse; digitalisering, ssgmyforhold,

datafiltrering og seleksjon av tidsperiodesg hvordan disse momentene pavirker

beregning av relante signalkarakteristikker;

forklare viktige momenter i dataanalyseadministrasjon som filnavh og mappestruktur

anvende grunnleggende operasjoner i Matlab som importering og eksportering av data,

visualisering av data, programmering av enkle logiske strukturer, indeksering av

datavektorer ogmatriser og automatisering av stgrre datamengder

1 lage et Matlakscript som kan lese data, forbedre datakvalitet, visualisere resultat og fa ut
relevante sigalkarakteristikker av ulike signaler relevant for bevegelsesvitenskap

9 tolke ulike signaler (GPS, akselerometer, kraft;i3ivegelse, NIRS og elektrofysiologisk
data) pa bakgrunn av relevant teori

E

i foreta signalanalyse ved bruk av grunnleggende operasjblagiab;

9 forklare sentrale begreper innen signalanalyse

1 reflektere rundt betydningen av ulike momenter i signalanalyse for datakvalitet og videre
statistiske analyser

Faglig innhold

Emnet vil gi en innfaring i signalanalyse i Matlab. Emnet vil inkledenomenter innen
signalanalyse som digitalisering og datampling, signastayforhold, datafiltrering, seleksjon

av tidsperioder og beregning av relevante signalkarakteristikker. Emnet vil inkludere utfgrelse
av grunnleggende operasjoner i Matlab somartgring og eksportering av data, visualisering

av data, programmering av enkle logiske strukturer, bruk av funksjoner, indeksering av
datavektorer ogmatriser og automatisering av stgrre datamengder. Emnet vil bruke oppgaver
og eksempler fra GPS, aksalpreter, kraft, 3Ebevegelse, NIRS og elektrofysiologisk data

(EMG, EEG ogl/eller EKG) for a belyse bruk og fortolkning av signalanalyse innen
bevegelsesvitenskap.
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BEV3901 Masteroppgave i bevegelsesvitenskap
Thesis in Human Movement Science
Studi epoeng 60
Under vi sni n Hgst+var
Forkunnskapskrav: BEV3051, og minst seks av sju fag fra farste ars masteremner.
Masteroppgaven (BEV390#&) siste emne i masterstudietle®andre
emner ma veere bestatt far masteroppgaven leveres. Bamnet
studierettskravnoe sonbetyr at emnet er forbeholdt studenter soratt
opp til mastei bevegelsesvitenskap.
Obligatoriske forskningsseminar og inntil 50 timer individuell veiledni
(inkl. veileders for og etterarbeid). Vurderingsform: Masteroppgaven
en muntlig preve. Den muntlige praven kan justere kerakteren pa
masteroppgaven med ett trinn. Hver reestudent skal skrive under en
masteroppgaveavtale som blant annet regulerer veiledningsforholde’
Obligatoriske aktiviteter:
Obl i gatori s f Godkjentpresentasjon av forslag til protokoll for masteroppgaver
1 Godkjent veiledning
1 Godkjentpresentasjon av masteroppgaven
1 Obligatorisk deltakelse pa fire forskningsseminarer (presentasjor
protokoll for masteroppgaven og presentasjon av masteroppgave
totalt fire samlinger)
Vur der i ngs f Masteroppgavebokstavkarakterer
Ansvamlsit g t u Institutt for nevromedisin
Emneansvar | ProfessoXiao-Mei Mai
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Laeringsmal

Studenten kan demonstrere spesialisert teoretisk og metodisk kunnskap om et avgrenset tema
innen bevegelsesvitenskap, samt kunnskap om planlegging av vitenskapelgjekter.
Studenten kan gjennomfgre et forskningsarbeid ut fra en valgt problemstilling, velge relevant
bakgrunnslitteratur for arbeidet og trekke holdbare slutninger. Studenten kan skriftlig og
muntlig presentere og diskutere forskningsresultater piesis og logisk mate.

Faglig innhold

Masteroppgaven er en vitenskapelig avhandling over et selwalgt tema innen
bevegelsesvitenskap, der studenten skal vise vitenskapelige ferdigheter. Avhandlingens
temavalg er en viderefgring fra valgt spesialisering(B&51). Eventuelle endringer av tema
og/eller veileder skal godkjennes av instituttet. Frister for & levere sgknad om godkjenning av
tema og oppnevning av veileder kunngjgres. Veiledning er en vesentlig komponent i dette
emnet. Den skal sikre at studentdée en faglig dialog med vitenskapelige ansatte og skal
fungere som en stimulans og gi kvalitetssikring ved innsamling og behandling av data, samt
sikre at forskningsetiske retningslinjer foglges. Veiledning er derfor en obligatorisk del av
studiet. Rett it veiledning opphgrer etter normert studietid, om ikke annet er avtalt.
Masteroppgaven er en forskningsrapport i form av en vitenskapelig arfiadmiingslinjer for
masteroppgaven fas pa instituttet.
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KLH3011 Evaluering og forskning paforebyggende tiltak
Preventive Medicine and Screening

Studi epoeng: 7,5

Under visnings Var

Lbpringsf or mer Forelesninger, hiemmeoppgaver og gruppearbeid.
Forelesningene vil forega i blokkukene til master i klinisk
helsevitenskap. Det tas forbehold om et visst antall studen
for at emnet skal gjennomfgres. Det tas forbehold om
endring av vurderingsordning.

Anbefalte f or KLH3002ogKLH3005

For kunns k aps k Tilsvarende opptak til masterstudiet i klinisk helsevitenskay
Andre kandidater vurderes av fagleerer. Basiskunnskaper i
klinisk forskning og i epidemiologi er en forutsetning.

Vur der i ngsf or Skriftig eksamen (4 timer)bokstavkaraldrer

Ansvarl i g i ns Insttuttfor samfunnsmedisin
Emneansvar | i g Fgrsteamanuensis Torbjgrn @ien
Laeringsmal

Etter fullfart og bestatt emne skal studenten kunne:

7 diskutere og kjenne anvendelsen for ulike forebyggingstiltak pa primaer, sekundzer,
tertieer og kvartaer niva, og kjenne til forutsetningene og utfordringene ved tiltak pa de
ulike nivaene;

1 diskutere og kjenne anvendelsen for grunnleggende epidemiologiske og eksperimentelle
studiedesign relevant for evaluering og forskning pa forebyggétalega alle niva;

1 diskutere og kjenne anvendelsen for grunnleggende statistiske analyser relevant for
evaluering av forebyggende tiltak;

1 innhente, lese og tolke vitenskapelig litteratur om evaluering av forebyggende tiltak for a
besvare relevante problstilinger om forebyggende tiltak innen eget fag.

Faglig innhold

Emnet gir innfgring i prinsippene for forebyggende tiltak bade péa individnivd og pa ulike
gruppeniva. Undervisningen retter seg spesielt mot hvordan effekten (om endring skjer) og
effektiviteten (om endringen i atferd farer til redusert risiko for sykdom) av tiltakene. Evaluering
og forskningsdesign tilpasset intervensjon i grupper og i befolkningen vil bli vektlagt, spesielt vil
det bli lagt vekt pa andre design enn randomiserte studiemddtfgene forbundet med Case
finding og screening, og studier av slike intervensjoner vil ogsa bli omtalt.

KLH3101 Fedmens epidemiologi, patofysiologi og konsekvenser
Obesity: Epidemiology, Pathophysiology and Consequenst
Studi epoeng: 7,5

Under visnings Var

LbPringsf or mer Forelesninger, diskusjon, praksis, veiledning. Obligatorisk
oppmgte pa forelesninger. Godkjent obligatorisk aktivitet e
gyldig i tre pafelgende semester etter godkjenning. Ved uts
eksamen, nywrdering eller fa oppmeldte studenter vil
vurderingsform kunne gjgres om til muntlig eksamen.

Anbef al t e f or Tilsvarende som opptak til master i klinisk helsevitenskap
Obl i gatori sk Oppmagte pa forelesninger

Vur der i ngsf or Skriftig eksamen (4 timef) bokstavkarakterer

Studi epoengr e KLH3105: 1,5 studiepoeng

Ansvarl i g i ns Instituttforkreftforskning og molekyleermedisin
Emneansvar | i g Postdoktor Catia Martins
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Leeringsmal
Etter fullfart og bestatt emne skstlidenten:

1 ha kjennskap til fedmekonseptet og ha innsikt i trendene innen fedmeprevalens;

1 hatilegnet seg en grunnleggende forstaelse av de viktigste genetiske, endokrine og
farmakologiske arsaker til fedme hos bade voksne og barn, i tillegg til hvilken ro
kosthold og fysisk aktivitet spiller i utviklingen av fedme;

9 veere i stand til & forstd samspillet mellom genetikk og miljg nar man skal avgjgre den
enkeltes anlegg for fedme;

1 ha en dyptgdende forstaelse for pavirkningen fedme har pa mortalitetrbiglitet, de
gkonomiske faglgene fedme fgrer med seg, samt de vanligste helsekonsekvensene;

1 veere i stand til & diskutere sosiale og psykologiske konsekvenser av fedme hos bade
voksne og barn;

1 ha god innsikt i utvikling av barnefedme i henhold til aldamsha kunnskap om
fysiske, psykiske og sosiale forhold hos barn som blir overvektige.

Faglig innhold

Definisjonen av fedme og vurderingsmetoder brukt bade i klinisk praksis og forskning vil bli
diskutert. Emnet vil gi en oversikt av epidemiologi, etiolgmitofysiologi og konsekvenser av
fedme relatert til helse, gkonomi og samfunn for bade voksne og barn. Arsaker til fedme som
livsstil, medikamenter, endokrine og genetiske arsaker vil bli inngdende diskutert. Det vil ogsa
deres individuelle bidrag til ttmeepidemien og potensielle interaksjoner dem imellom. Emnet
vil legge til rette for en dyptgdende diskusjon om energibalansens kompleksitet, samt
komponentene denne bestar av, og deres rolle na det gjelder fedme. Fysiologiske og
psykologiske faktorer sorkontrollerer spisevaner vil bli presentert og diskutert, i tillegg til
utvikling, anatomi og funksjon av fettvev, samt samspillet mellom fedme, insulinresistens og
type 2diabetes.

KLH3103 Fedmebehandling 1: Livsstilsbehandling
Obesity Treatment 1: Lifestyle Treatment
Studi epoeng: 7,5

Under visnings Var

LbPringsf or mer Forelesninger, diskusjon, praksis, veiledning. Obligatorisk
oppmgte pa forelesninger. Godkjent obligatorisk aktivitet e
gyldig i tre pafalgende semester etjedkjenning. Ved utsatt
eksamen, ny vurdering eller fa oppmeldte studenter vil
vurderingsform kunne gjgres om til muntlig eksamen.

Anbef al te f or Tilsvarende som opptak til master i klinisk helsevitenskap
Obl i gatori sk Oppmgte pdorelesninger

Vur der i ngsf or Skriftig eksamen (4 timeii) bokstavkarakterer

Studi epoengr e KLH3105: 1,5 studiepoeng

Ansvarl i g i ns Instituttfor kreftforskning og molekylsermedisin
Emneansvar | i g Fgrsteamanuensis Catia Martins
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Leeringsmal
Etter fullfart og bestatt emne skal studenten:
1 ha oppnadd forstaelse for hvordan kosthold og trening kan brukes i behandling av
fedme hos bade voksne og barn;
1 ha innsikt i metodene som brukes i maling av matinntak, deres utfordringer og
begrensninger;
1 ha god kunnskap om de viktigste terapeutiske diettene i fedmebehandling, deres
forklaring og virkeevne;
9 veere klar over utfordringer og dilemma knyttet til populeere dietter;
1 ha god forstaelse for rollen som kosthold spiller i forhold til tagkt
1 ha en grunnleggende forstdelse for hvilken pavirkning trening har pa metaboliske,
kardiovaskuleere og hormonelle markarer for helse og sykdom;
1 ha god kunnskap om pavirkningen ulike treningsprogram har pa vekttap og
kroppssammensetning;
1 veere kient meddnseptet interindividuell respons pa trening og forsta de potensielle
mekanismene som ligger mellom ulikhetene som er knyttet til dette;
1 ha god forstaelse for rollen som trening alene og trening kombinert med kosthold har
pa vekttap Leeringsformer og aktisder.

Faglig innhold

Emnet vil gi en empirisk oversikt over rollen kosthold og trening har i behandlingen av fedme
hos bade voksne og barn. Ulike kosttilneerminger og treningsprogram, deres
virkningsmekanisme og praktiske gjennomfaring, vil ogsa bli ptesgeng sammenlignet.
Interindividuell respons pa trening i sammenheng med vekttap vil bli trukket frem, og
potensielle mekanismer som medierer slike forskjeller vil bli diskutert. Hvordan evaluere
fedme og behandlingseffekt vil diskuteres ut fra et emgsmessig perspektiv, samt i forhold

til fysisk aktivitet.
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Master | farmasi

Studieprogramkode: FARMASI
Studieprogrammets nettid: www.ntnu.no/studier/mfarmasi

Denne studieplanen er gyldig for studenter som er tatt opp i studi2@té{2017

Innledning

Master i farmasi er et samarbeid mellom Det medisinske fakultet ved NTNU og
farmasiutdanningen ved Nord universitet.

Farmasi er leeren om legemidler. Studiet spenner vidt, fra basale kjemiske, biologiske og
medisinske fag til spesialiserte emnénen legemiddelproduksjon og medikamentell
behandling av pasienter. Legemidler er en baerebjelke i moderne medisin, og farmasgyter
spiller viktige roller innen bade utvikling, produksjon og bruk av legemidler.

Leeringsutbytte
Kunnskap
Etter fullfertmaster i farmasi skal kandidaten ha:
1 kunnskap om opphav, syntese, isolering og strukturoppklaring av virkestoff;
9 inngaende kunnskap om kromatografiske teknikker, deteksjonsprinsipper og andre
sentrale begreper innen legemiddelanalyse;
inngaende kunnskagm legemidlers farmakokinetikbg farmakodynamikk
inngdende kunnskap obiruk av legemidlerog legemidlers plass i forebygging og
behandling av sykdom ut fra et individg samfunnsperspektiv;
1 kunnskap om formulering/fremstiling av nye legemiddelformererunder
nanomedisinske prinsipper;
9 inngaende kunnskap om utvikling av legemidler, studiedesign og kvalitetskrav i
prekliniske og kliniske forsgksprogram;
T god kunnskap om sykdommers utbredelse, epidemiologisk metodikk og studiedesign
1 dybdeforstaelse innest farmasaytisk fagfelt.

1
1

Ferdigheter
Etter fullfert master i farmasi skal kandidaten kunne:

1 gjare farmakokinetiske beregninger basert pa analysedata fra blod/urin;

{1 foresla justeringer av behandlingsregimer pa bakgrunn av farmakokinetiske data;

1 identifisere og vurdere legemiddelrelaterte problemstillinger i klinikken;

1 wvurdere avansert legemiddelterapi og legemiddelhandtering i samhandling med pasient
og annet helsepersonell, og tilrettelegge for persontilpasset legemiddelbehandling;

1 identifisere kritisle punkter i utvikling av nye legemidler og sette opp forslag til

utviklingsprogram for ulike legemiddeltyper og pasientgrupper;

forsta og vurdere vitenskapelige publikasjoner basert pa epidemiologiske data;

utarbeide forslag til lgsninger pa farmasifagligfordringer basert pa kritisk vurdering

av tilgjengelig dokumentasjon og logisk argumentasjon;

1 bruke statistikk for & male, beskrive og evaluere resultater.

1
1

Generell kompetanse:
Etter fullfert master i farmasi skal kandidatene:
1 kunnesamarbeid mednnet helsepersonell om optimal legemiddelbehandling til den
enkelte pasient;
1 kunne reflektere over etiske og vitenskapelige problemstillinger i forhold til eget og
andres arbeid;
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kunne aktivt bidra til & utvikle farmasien og farmasgytens rolle i samfunnet

kunne arbeide selvstendig i trdd med lover, forskrifter og yrkesetiske retningslinjer;
ha god forstdelse for vitenskapelige prinsipper og verdier som ligger til grunn for
evidensbasert utvikling og bruk av legemidler;

1 kunne bidra til farmasgytisk innoyas og entreprengrskap.

= —a =9

Studiets oppbygning

Master i farmasi har et omfang pa 120 studiepoeng, og gjennomfares normalt pa fulltid over to
ar (fire semester). Masterprogrammet bestar av to hoveddeler:

1. Obligatoriske emner i farmasi, forskningsmetode ogtaglig teamarbeid (til

sammen 67,5 studiepoeng)
2. Masteroppgave i farmasi (52,5 studiepoeng)

Emner

FARM3000 @ Legemiddelanalyse og generell farmakokinetik 15 studiepoeng (hgst)
FARM3001 @ Klinisk farmasi og farmakoterapi 15 studiepoengv@r)
Nye prinsipper for medikamentell behandling a

FARM3002 autoimmune sykdommer og kreft 7,5 studiepoeng (var)

FARM3003 Farmasgytisk innovasjon 7,5 studiepoeng (hgst)
KLH3002 Epidemiologi | 7,5 studiepoeng (hgst)
KLH3100 Innfaring i medisinsk statistikk 7,5studiepoeng (hgst)
EiT" Eksperter i teari tverrfaglig prosjekt 7,5 studiepoeng (var)
Masteroppgaven

FARM390L Masteroppgavefarmasi 52,5studiepoeng

Modell av studiprogrammet

Ar1 Ar2

1. semester (hgst) 2. semester (var)| 3. semester (hagst]) 4.semester (var)

FARM3000 FARM3001 FARM3003
KLH 3002 FARM3002 FARM3901
KLH3100 EiT

Undervisning, leeringsformer og studiemiljg

Undervisningen i masterstudiet i farmasi foregar i sin helhet ved Det Medisinske Fakultet,
NTNU, og bestarav forelesninger, gruppegvinger og seminaisamt praksisutplassering i
spesialisthelsetjenesten pa avdeling der det jobber klinisk farmagest konsentrert i emner

pa 7,5 eller 15 studiepoeng. Master i farmasi er et fulltidsstudium, men gjennomfaring pa
deltid (inntil fire ar) kan vurderes etter sgknad.

! Eksperter i team (EiT) er et emne som er obligatorisk i de fleste studieprogram pa hgyere grads niva ved NTNU.
EiT er et yrkesforberedende emne som leerer studentene & samarbeide gjennom & anvende sin fagkunnskap i et
tverrfaglig prosjektarbeid. EiT undesds intensivt over tre uke i januar (andre semester).mer om EiT pa
www.ntnu.no/eit
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Master i farmasi tar opp ca. 2udenter per ar, og de sma studiekullene legger til rette for et
godt studiemiljg.

Masterstudentene ved Det medisinske fakultet har en egen linjefarE@MA. De haulike
faglige og sosiale aktiviteter, blant annet velkomstarrangement for nye studenter. Les mer pa
http://somantnu.blogspot.com

Internasjonalisering

NTNU satser tungt pa internasjonalisering pa alle niva. Studenter oppfordres derfor til & ta ett
eller to semester av studiet i utlandet. Det er viktig at de emnene som tas ved et utenlandsk
lzerested passer inn i studiet for gvrig. Utenlandsopphold mérderhandsgodkjennes av
ansvarlig institutt. Sevww.ntnu.no/studier/studier_i_utlandé&s naermere informasjon.

Obligatorisk HMS -oppleering

Alle masterstudenter ma gjennomfgre obligatorisk HdpPleering og fullfare/besta en
nettbasert HMSest. Neermere formasjon om opplaering og test vil bli gitt ved semesterstart.

Krav til skikketheti farmasistudiet

Ved NTNU skal det foretas skikkethetsvurdering ved lgerenedisin, farmasi og
psykologutdanningen. Skikkethetsvurdering innebeaerer av utdanningsiostinsskal foreta

en helhetsvurdering av studentens faglige og personlige forutsetning for & kunne fungere som
farmasgyt Vurderingen skal foretas gjennom hele studietiden, og studenten skal vurderes
lzpende bade i den teoretiske og den praktiske delemndiets

Opptakskrav

Utdanningsbakgrunn og karakterkrav

Master i farmasi er et tilbud for alle med fullfart bachelor (eller tilsvarende trearig utdanning) i
farmasi som gir grunnlag for autorisasjon som reseptarfarmasgyt. Gjeldende krav il
apotekpraksis foprovisorfarmasgyter ma veere dekket gijennom bachelorgraden.

Ved opptak til master i farmasi er det innfart karakterkrav. For a veere kvalifisert, ma sgkerne
ha en gjennomsnittskarakter pa C eller bedre i bachelorgraden. En gjennomsnittskarakter pa C
er likevel ingen garanti for opptak. Dersom det er flere kvalifiserte sgkere enn antall
studieplasser, vil sgkerne bli rangert etter de gjeldende rangeringsreglene ved NTNU.

Krav om politiattest

For studier ved NTNU der det er praksis eller ferdighetsigenig der studenten slik kan
komme i kontakt med mindredrige eller andre svake grupper kimwregomsorgsattesbr
opptak, jf. politiregisterlovens § 3Master i farmasi er omfattet av dette kragttidenter som
ikke leverer politiattest vedtudiestart, kan ikke delta i praksis ved studieprogrammet og
risikerer forsinkelse og eventuell tap av studiereller informasjon finnes pa
www.ntnu.no/studier/opptak/politiattest
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Emnebeskrivelser

FARM3000 Legemiddelanalyse og generetarmakokinetikk
Drug Analysis and General Pharmacokinetics
Studi epoeng 15
Under vi sni n Hgst
Lbri ngsf or m Undervisning gisiform av forelesninger og gvinger (kasus). Det tas
aktivitet er forbeholdomendring av leeringsformeragderingsordning
For kunns k ap Bachelorifarmasi eller dokumentert tilsvarende kunnskap
Obl i gat or i s Godkjente gvinger
Vur der i ngs f Skriftigeksamen (6 timer)bokstavkarakterer
Ansvar |l i g i Instituttforlaboratoriemedisin, barneg kvinnesykdommer
Emneansvar | Fgrsteamanuensis Daniel Horst Zeiss

L seringsmal
Etter & ha fullfart og bestatt FARM3000 skal studenten kunne:

1 gi en inngdende beskrivelse av fysiologiske prosesser som er av betydning for
legemidlers farmakokinetikk;

1 wvurdere hvordan fysiologiske forandringer (bade hos friske personer og ved sykdom)
pavirker legemidlers absorpsjon, distribusjon, metabolisme og ekskresjon;

1 wvurdere klinisk relevante farmakokinetiske legemieddetraksjoner;

1 wvurdere legemidlers bioekvivalens, basert pa farmakokinetiske parametre;

1 vurdere pragveopparbeidelseg ekstraksjonsmetoder for biologiske materialer (blod,
urin) ut ifra legemidlenes egenskaper;

9 forklare prinsipper for ulike analysemetoder som bl.a. vasskedtografi,
gasskromatografi og massespektrometri,-NI®, kapilleerelektroforese;

1 gi en inngaende beskrivelse om kvalitetssikring/validering av prosedyrer og prosesser
innenfor legemiddelanalyse;

1 anvende utvalgte matematiske modeller for & beregne lelpemplasmakonsentrasjoner
for ulike behandlingsregimer (infusjon, flerdose, enkeltdose);

9 foreslda doseringstilpasning for pasienter ved & ta hensyn til individuelle
pasientkarakteristika ;

91 foresla egnede analysemetoder for legemidler under gitte betingdédgemidlenes
fysikalskkjemiske egenskaper, kvalitetskontroll, blodanalyser mm.);

1 formidle fagstoff til helsepersonell og pasienter bade muntlig og skriftlig.

Faglig innhold

Emnet gir en inngaende innfaring i legemidlers farmakokinetikk (absorpdjstnibusjon,
metabolisme og ekskresjon (ADME)). | emnet jobbes det med matematiske farmakokinetiske
modeller for beregning av tidsavhengige endringer i konsentrasjon av virkestoffer og
metabolitter i blod, og forstaelse av hvordan legemiddelform, admagisjshsform og dosering

kan pavirke dette. Teorien skal anvendes pa utvalgte kasus der det legges vekt pa
pasientspesifikke faktorer som har betydning for legemidlers farmakokinetikk, som samtidig
sykdom, alder, interaksjoner med andre legemidler, og ig&neolymorfisme. Basal Klinisk

kiemi som har betydning for legemidlers farmakokinetikk er ogsa en integrert del av kurset.
Videre gis det en innfaring i metoder for legemiddelanalyse i blod og urin. Det legges vekt pa
at studentene skal kunne tolke og@me kunnskapen de tilegner seg underveis, i pasientneere
settinger.
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FARM3001 Klinisk farmasi og farmakoterapi
Clinical Pharmacy and Pharmacotherapy

Studi epoeng 15

Under vi sni n Var

Lbri ngsf or m Forelesningerseminarer, gvingepraksisperiodése under).

aktiviteter

For kunns k ap Bachelorifarmasi eller dokumentert tilsvarende kunnskap

Obl i gat or i s Praksis (se under)

Vur der i ngsf Praktisk eksamen bestatt/ikke bestatt
Den praktiske eksamenen gjennomfgres som en G&&&&men
(Objective Structured Clinical Examination). Denne skal teste
kommunikasjonsevne, klinisk eksaminasjon, prosedyrer og foreskrivi
behandling og tolkning av resultater.

Studi epoeng MDV6000: 15 studiepoeng

Ansvarl i g i Instituttforlaboratoriemedisin, barneg kvinnesykdommer

Emneansvar | Universitetslektor Janne Kutschera Sund

Leeringsmal

Etter & ha fullfert og bestatt FARM3001 skal studenten kunne fungere som
legemiddelspesialist i tverrfaglige team i primaag spesialisthelsetjenesten og arbeide med
klinisk farmasi etter Integrated Medicines Management (IMi)dellen for & oppna riktig
legemiddelbruk for pasientene.

Kunnskaper
Kandidaten har:

9 inngaende kunnskap om legemidlers effekt og plass i behandling av utvalgte

sykdommer;

1 inngdende kunnskap om hva som ligger til grunn for valg av legemidler til den enkelte
pasient;

1 kunnskap om sysmer for legemiddelovervaking og spontanrapportering av
bivirkninger.

Ferdigheter
Kandidaten kan:

9 diskutere legemiddelbehandling og legemiddelrelaterte problemer med leger og annet

helsepersonell;

utfare legemiddelintervju og legemiddelsamstemmingrihold til IMM-modellen;

utfare legemiddelgjennomgang i henhold til IMibdellen;

utfare legemiddelsamtale i henhold til IMModellen;

formulere farmasgytnotat til pasientjournal,

presentere oppsummert pasientkasuistikk med tilhgrende legemiddelrelaterte

problemer til leger og annet helsepersonell;

1 planlegge og gjennomfagre strukturerte litteratursgk i relevante litteraturdatabaser i
forbindelse med legemiddelrelaterte problemstillinger;

1 kvalitetssikre  legemiddelhandteringsprosesser i institusjon i primasg
spesialisthelsetjenesten;

1 rapportere bivirkninger av legemidler.

=a =4 -8 -8 -9

Generell kompetanse
Kandidaten kan:

1 fungere som legemiddelspesialist i tverrfaglige team og arbeide med klinisk farmasi
etter IMM-modellen for & oppna riktig legemiddelbruk for pasieatery kjenne
farmasgytens rolle i slike team;

1 reflektere over legemiddelrelaterte utfordringer knyttet til pasientrettet behandling.
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Faglig

innhold

Oppleering i klinisk farmasgytisk praksis i henhold til Integrated Medicines Management
(IMM) -modellen. Farmaikteraptundervisning i tilknytning til:

=4 =4 -8 -8 _-a_-8_9_9_-°9

Legemidler til eldre

Bivirkninger og interaksjoner
Smertebehandling

Kardiovaskuleer farmakologi
CNSfarmakologi

Diabetes

Obstruktive lungesykdommer
Litteratursgk- lese, forsta og tolke litteratur
Etikk ogkommunikasjon

Praksis
Innhold i praksisperioden:

1
1

E R ]

Minimum 15 dager til stede i institusjon

Gjennomfgre og dokumentere minimum 5 legemiddelintervju /
legemiddelsamstemminget0 legemiddelgjennomganger, 3 legemiddelsamtaler (kan
utfgres utenfor institusjon om ngdvendig)

Oppgave som beskriver den totale legemiddelhandteringsprosessen i institusjonen
Oppgave som oppsummerer funn i legemiddelintervju/legemiddelsamstemming
Oppgave sm oppsummerer funn i legemiddelgjennomganger

Refleksjonsnotat til legemiddelsamtaler OS€lsamen

Naermere informasjon om praksis blir gitt ved undervisningsstart.

FARM3002 Nye prinsipper for medikamentell behandling av autoimmune

sykdommer og kreft
New Principles for Medical Treatment of Autoimmune Diseases and

Cancer
Studi epoeng 75
Under vi sni n Var
Lbri ngsf or mUndervisning gisiform av forelesninger og veiledning samt gvinger ,
aktivitet er gruppearbeid/presentasjoner. Alternatksamensform kan bli valgt.
Anbef al t e f Bachelorifarmasieller dokumentert tiisvarende kunnskap
Obl i gat or i s Oppmgte pa forelesninger

@vinger

Vur der i ngsf Skriftig eksamen (6 timer)bokstavkarakterer
Ansvamlsit g t u Institutt for laboratoriemedisin, barheg kvinnesykdommer
Emneansvar | Fgrsteamanuensis Havard Magne Jakobsen

Leeringsmal
Kunnskap
Etter & ha fullfart og bestatt FARM3002 kan studenten:

1 Dbeskrive prosesser som danner grunnlaget for adaptmunitet, s.s. antigen
presentasjon og stimulering av lymfocytter;

1 redegjare for hva som kjennetegner akutt og kronisk betennelse, hva som forarsaker
betennelse, hvilke celletyper og signalmolekyler som er involvert og hvordan cellene
virker sammen i beteelsesprosessen;

1 beskrive lymfocytters utvikling og overlevelse i thymus og beinmarg;

1 Dbeskrive kreftcellers egenskaper og viktige celluleere mekanismer som danner
grunnlaget for dannelse av tumorer;

1 forsta prinsipper for individualiseltgemiddelbehandling;
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1 gjere rede for angrepspunkter for biologiske legemidler som benyttes i behandling av
autoimmune lidelser og kreft;

1 vise forstaelse for prioriteringer i helsevesenet, med vekt pa legemiddelakonomiske og
etiske perspektiver.

Ferdighete
Etter & ha fullfart og bestatt FARM3002 kan studenten:

1 gjare rede for hvilken rolle medikamentell behandling spiller i behandlingen av ulike
autoimmune sykdommer og krefttyper;

9 foresld valg av legemiddel basert pd genetiske og molekyleere data i utvalgte
autoimmune sykdommer og kreftformer;

1 beskrive behandlingsstrategier og prinsipper knyttet til palliativ/stattende behandling
av kreftpasienter.

Faglig innhold

Emnet tar for seg de molekyleere prosessene som danner grunnlaget for utvikling av
autoimmune lidlser og kreft. Sentrale tema vil veere beskrivelse av ulike celletyper og
signalmolekyler som deltar i inflammasjonsprosesser, prosessen fra normal celle til kreftcelle:
malign transformasjon, celledeling og celledgd og en beskrivelse av konseptet masl grad
akkumulering av mutasjoner i kreftceller, integrert med overgang fra premaligne
vevsforandringer til invasiv kreft. Det vil ogsa bli fokus pa lymfocytters utvikling i thymus og
beinmarg og hvordan immunsystemet ivaretar evnen til selvtoleranse. Einfodusere pa

ulike behandlingsmodaliteter som benyttes i behandling av autoimmune sykdommer og kreft
og det vil bli gitt en innfaring i ulike prinsipper som danner grunnlaget for individualisert
legemiddelbehandling der biologiske legemidlers virkemekaei og bruksomrade vil veere i
fokus. Ulike problemstillinger knyttet til forholdet mellom effektivitet, kostnader og etikk i
bruken av legemidler vil ogsa bli diskutert.

FARM3003 Farmasgytisk innovasjon

Pharmaceutical Innovation
Studi epoeng 75
Under vi sni n Hgst
Lbri ngsf or mUndervisning gisiform av forelesninger og gvinger/gruppearbeid/
aktivitet er presentasjoner.
Anbef al t e f Bachelorifarmasieller dokumenterttilsvarende kunnskap
Obl i gat or i s Godkjente gvinger
Vur der i ngsf Skriftig eksamen (6 timei) bokstavkarakterer
Ansvar |l i g i Instituttforlaboratoriemedisin, barneg kvinnesykdommer
Emneansvar | Farsteamanuensis Siver Andreas Moestue
Leeringsmal
Kunnskap

Etter & hdullfert og bestatt FARM3003 skal studenten ha kunnskap om:
1 relevante metoder og strategier for identifikasjon av nye drug targets;
1 nye konsepter innen legemiddelutvikling, inkludert nanomedisin.

Ferdigheter
Etter & ha fullfart og bestatt FARM3003 kstadenten:

1 vurdere hvilke eksperimentelle modeller og metoder som bgr brukes i prekliniske
utviklingslap;
1 wvurdere hvilke forhold som bgr vektlegges under design av kliniske studier.
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Generell kompetanse
Etter & ha fullfart og bestatt FARM3003 rsandenten:
1 forstaelse for hvordan prekliniske og kliniske forsgksprogram ma tilpasses det enkelte
legemiddel, bade med tanke pé tenkt indikasjon og fysikgéskiske egenskaper;
9 forstaelse for hvilke krav til effekt og sikkerhet som stilles til nye legémi

Faglig innhold

Emnet omhandler aspekter innen utvikling av nye legemidler, og gir en kronologisk
giennomgang av ulike trinn i forskningsog utviklingsprosessen. Emnet favner fra
grunnforskning/identifikasjon av nye drug targets, design av |legemaddekyler,
formulerings og produksjonsaspekter til prekliniske og kliniske utprgvninger av nye
legemidler. Ved & bruke eksempler fra NTNUs egne forskningsmiljger far studentene en bedre
forstaelse av hvordan farmasgytisk industri arbeider. Samtidig déruisningen fokusere pa
omrader der det for tiden er stor forskningsaktivitet, for eksempel innen nanomedisin. Emnet
vil gi noe ny basiskunnskap innen de fagomradene som brukes som eksempler pa ulike trinn i
prosessen fra en idé til et registrert legeraldd tillegg skal emnet gi en bred forstaelse for
hvordan man gradvis og rasjonelt bygger opp den kunnskapsbasen som er ngdvendig for til
slutt & kunne fa et nytt, trygt og effektivt legemiddel pa markedet.

FARM3901 Masteroppgave i farmasi
Thesis inPharmacy
Studi epoeng 525
Under vi sni n Hastogvar (andre studier)
Lbri ngsf or m Selvstendig prosjektarbeid med veiledning. Naermere informasjon gis
aktivit et er retningslinjene for masteroppgaven.
For kunns k ap Opptak til 2arigmaster i farmasi. Alle emner som inngar i master

programmet (til sammen 67,5 studiepoeng) ma veere bestatt far
masteroppgaven leveres inn.
Vur der i ngsf Masteroppgave og muntlig eksamen. Muntlig eksamen bestar av en a
presentasjon og eksaminasjon bogkes til & justere karakteren pa oppg:
Ansvarl i g i Instituttforlaboratoriemedisin, barneg kvinnesykdommer
Emneansvar | Fgrsteamanuensis Siver Andreas Moestue

Leeringsmal
Etter & ha fullfart og bestatt masteroppgaven kkatlidaten kunne:
9 formulere en presis vitenskapelig problemstilling;
i teste og besvare en vitenskapelig problemstilling;
1 Dbearbeide og analysere data fra et eksperiment eller en undersgkelse;
1 presentere en problemstiling og diskutere egne resultater i Vysrebevant
vitenskapelig litteratur formidle forskningsresultater i vitenskapelig form;
1 beskrive prosjektet i en presis, oversikilig og dekkende rapport (masteroppgaven).

Faglig innhold

Masteroppgaven bestar av et prosjektarbeid med en belastning musepoeng. Prosjektet

skal veere en selvstendig forskningsoppgave innenfor et relevant fagomrade. Normalt vil
oppgaven utfgres ved Det medisinske fakultet, NTNU og/eller Avdeling for helsefag ved
Hggskolen i Nordlrgndelag. Det kan ogsa vaere aktuelt mppgaver ved andre fakultet ved
NTNU eller andre eksterne institusjoner. Oppgaven skal gi studentene anledning til
systematisk faglig fordypning innen et utvalgt fagfelt, samt praktisk forskningserfaring og en
innfaring i generell forskningsmetodikk. Prekjets formal og de oppnadde resultater skal
beskrives pa en vitenskapelig mate i en prosjektoppgave (masteroppgave). Neermere
informasjon  blir gitt i egne retningslinjer for masteroppgaven. Se ogsa
www.ntnu.no/dmf/studier/master
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KLH3002 Epidemiologi 1

Epidemiology 1

Studi epoeng: 7,5
Under vi sni ngs Hgst
Lbpringsf or mer Forelesninger og oppgavelgsing. Forelesningene vil forega i

blokkukene til master i klinisk helsevitenskap. Undervisningen v
gitt pa engelsk. Det tas forbehold om endring av vurderingsordr
ved utsatt eksamen.

Anbef al te f or Tisvarend opptak til 23rig master i farmasi eller klinisk

helsevitenskap

Vur der i ngsf or Skriftigeksamen (3 timer)bokstavkarakterer
Studi epoengr e HLS3557:7,5 studiepoeng

Ansvarlig in
Emneansvarli

HLS3553: 4,0 studiepoeng

MDHLS373: 4,0 studiepoeng
s Institutt for samfunnsmedisin
g PostdoktoiSigne Opdahl

Laeringsmal
Etter fullfart og bestatt KLH3002 skal studenten:

1

1
1

gjore rede for hva som kjennetegner ulike grunnleggende studiedesign relevant for
populasjonsbasert og klinisk forskningtversnittstudier, caseontrotstudier,
kohortstudier og randomiserte kontrollerte forsgk) og forklare hvordan disse brukes i
epidemiologisk forskning;

gjere rede for hvordan ulike mal pa sykdomsforekomst som prevalens, insidensandel og
insidensratdrukes, tolkes og beregnes;

gjere rede for hvordan ulike mal pa sammenheng mellom eksponering og sykdom som
risikodifferanse, differanse i insidensrate, risk ratio, rate ratio og odds ratio brukes, tolkes
og beregnes;

gjore rede for hva som menes med @jesii beregning av forekomst av sykdom og
sammenlikning av sykdomsforekomst og kunne tolke mal pa presisjon;

identifisere feilkilder i epidemiologisk forskning som konfundering, seleksjonsskjevhet
og informasjonsskjevhet og forklare hvordan disse oppst&dndteres;

kunne tolke og beregne primaere mal for diagnostisk testing som spesifisitet og
sensitivitet, positiv prediktiv verdi og negativ prediktiv verdi;

kunne forklare forskjellene mellom begrepene &arsakssammenheng (kausalitet) og
statistisk sammenhg;

forklare hva som menes med effektmodifikasjon og interaksjon

Faglig innhold

Studenten vil fa generell viten om hvordan man studerer utbredelse av sykdommer og hvordan
man undersgker arsaker til sykdom i befolkningen. Emnet vil gi en innfaring i epidgiske
metoder, design, tilfeldige og systematiske feil, dvs. bias og confounding, kausalitet og effekt
modifikasjon.
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KLH3100 Innfaring i medisinsk statistikk
Introduction to Medical Statistics

Studi epoeng: 7,5

Under vi sni ngs Hgst

Lbpringsf or mer Forelesninger og gvinger. Det kreves godkjente gvinger samme

semester for a fa ga opp til eksamen, eller godkjent obligatorisk
aktivitet fra tidligere semester. Godkjent obligatorisk aktivitet er
gyldig i tre pafalgendeemester etter godkjenning.

For kunnskaps k Emnettilbys primeert for studenter som er tatt opp til-@mi@ master
ved Det medisinske fakultet, NTNU. Studenter med annen kompe
etter individuell vurdering.

tori sk Gruppearbeid ofmnlevering av gvinger

i ngsf or Skriftig eksamen (4 timef) bokstavkarakterer

poengr e KLH3004/HLS3550/PH3003/ST3000/ST3001/MNFSIB1: 7,5 sp

KLMED8004: 5 sp
s Institutt forsamfunnsmedisin
g Farsteamanuensis Turid Follestad

Vur d

Obl ig
e
Studi

a
r
e

Ansvarlig in
Emneansvarli

Laeringsmal

Etter & ha fullfart og bestatt KLH3100 skal studenten kunne:

1 velge passende oppsummerende mal og grafisk framstiling for & beskrive data for
kontinuerlige og kategorisk variabler i et empirisk datasett;

1 beskrive og anvende statistiske metoder for sammenligning av en middelverdi eller en
andel med en referanseverdi og for sammenligning av middelverdier eller andeler i to
uavhengige eller parvise utvalg;

1 beskrive og anvende metodene korrelasjon og enkel lineaasjag for & identifisere
assosiasjoner eller sammenhenger mellom to kontinuerlige variabler, og metoder for a
evaluere samsvar i repeterte malinger for kontinuerlige og kategoriske data;

1 velge passende statistisk metode for analyse av et gitt forsknimgssjl, design og
datasett;

1 utfgre statistiske analyser pa et empirisk datasett ved hjelp av statistisk programpakke
(SPSS);

1 tolke og presentere resultater fra statistiske analyser, og kritisk vurdere gyldighet av
resultatene i lys av forutsetninger fomdealgte metoden.

Faglig innhold

Innfgring i dataverktgyet SPSS. Beskrivende statistikk for kontinuerlige og kategoriske
variabler (sentral og spredningsmal, grafisk fremstilling), sannsynlighet og
sannsynlighetsfordelinger, estimering, hypotesetestimgt og toutvalgs test pa
giennomsnittsverdier (Studenttést), ikkeparametriske tester (Wilcoxon og Mawhitney

U test), test pa proporsjoner (krysstaizelblyser; kik v a dr a't og McNemar's
eksakte test), korrelasjon og linzer regresgamsvar i repeterte malinger (Kappa koeffisient,
Bland-Altman plott).
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Master i klinisk helsevitenskap

- Studieretning Anvendt klinisk forskning
- Studieretning Fedme og helse
- Studieretning Smerte og palliasjon

Studieprogramkode: MKLIHEL
Studieprgrammets nettde: www.ntnu.no/studier/mklihel

Denne studieplanen er gyldig for studenter som er tatt opp i studiear@2Pa1.
Innledning

Studiet vil gi kunnskap om helsetjenestens oppbygging og virkemate, vurdering av
risikofaktorer for sykdom, samkunnskap for & delta i utvikling og gjennomfaring av
forskningsprosjekt i egen organisasjon. Studiet vil gi studentene en generell
forskningsmetodisk kompetanse og tilstrekkelig kunnskap til & gjennomfgre mindre forsgk i
klinikken. Gjennom dette studiet vstudentene tilegne seg kompetanse og kunnskap som kan
anvendes videre i klinisk praksis.

Generell forskningsmetodisk kompetanse innen tre hovedomrader vektlegges:

Epidemiologi (skdommers opprinnelse, omfang og utbredelse

Klinisk forskning (forstaelse dr, og gjennomfering og evaluering av forskning i
klinikken)

1 Helsegkonomi

f
f

Felles for alle disse tre omradene er at de kréuenskap om forskningsmetodikkom
planlegging og gjennomfaring av enkle kliniske forsgk, analyse av data samt evaluering av
resutater.Metodefagene vil derfor ha en sentral plass gjennom hele st8dieiet bestar av

tre retninger;anvendt klinisk forskningfedme og helse og smerte og palliasje tre
retningene har felles emner og undervisning fgrste semester, men fra emestes faolger
studentene ulike studielgp. Den enkelte studieretning er beskrevet under.

Malgrupper og opptakskrav

Studieretninganvendt klinisk forskning

Studieretningen er et tilbud for sgkere med fullfart tredrig helsefaglig utdanning innen
bioingenigrfag, ergoterapi, fysioterapi, radiogi@d sykepleie. Studieretningen er seerlig egnet
for sgkere fra utdanningene fysioterapi og sykepleie, med pasientneaer klinisk virksomhet.
Erfaring fra klinisk praksis er en fordel.

Studieretnindedme og Hee

Studieretningen er et tilbud for alle med trearig helsefaglig utdanning, for eksempel
bioingenigrfag, ergoterapi, fysioterapi, eller sykepleie. Sgkere med annen type utdanning kan
tas opp etter individuell vurdering, herunder sgkere med utdanningshakgnnenfor
ernzeringsfag, idrettsfag, bevegelsesvitenskap, farmasi, medisin eller klinisk psykologi. Ta
kontakt med oss hvis du er i tvil om du er faglig kvalifisert.

Studieretninggmerte og palliasjon

Studieretningeni smerte og palliasjoner et tverrfaglig studigilbud for sgkere med
bachelorgrad innen sykepleiefysioterapi, radiografi og vernepleie eller fullfart

profesjonsstudium i medisin eller psykologsgkere medbachelorgrad i sosialfag eller

131



masterutdanning innen Klinisk erneeringsfysiologi fagmasi kan tas opp etter individuell
vurdering. Studieretningen er seerlig egnet for sgkere med utdanninger innen pasientnaer klinisk
virksomhet.Arbeidserfaring fra klinisk praksesr en fordel, men ikke et krav.

For alle studieretningene har vi inntil to plassem kan tildeles sgkere med en trearig
helsefaglig utdanning som gir en uttelling pd mindre enn 180 studiepoeng. Disse ma
dokumentere publisering av minst én vitenskapelig produksjon i internasjonakkeipeig
tidsskrift med fagfelleordning. Publikasjonen ma vedlegges sammen med uttalelse fra
farsteforfatter eller prosjektets seniorforsker om kandidatens innsats.

Karakterkrav, felles for alle tre retningene

For a veere kvalifisert, ma de som sgker ha en gjennomsnittskarakter pa C eller bedre i den
fordypningen som danner grunnlaget for opptak. En gjennomsnittskarakter pa C er imidlertid
ingen garanti for opptak. Dersom det er flere kvalifiserte sgkere ennstnthéplasser, vil de
kvalifiserte sgkerne bli rangert etter de gjeldende rangeegigne

Undervisning, leeringsformer og sudiemiljg

Undervisningen bestar av forelesninger, gruppegvinger og seminarer. Undervisningen foregar i
nye og moderne lokaler p&y&i TrondheimValgemnet kvalitativ metode vil forega intensivt

over en blokkuke (uke 4). Valgemnene innen smerte og palliasjon gar over én til to uker, mens
resten av valgemnene vil bli undervist langsgaende over fire blokkdkesterprogrammet er
fortrinnsvis et fulltidsstudium, og erfaring tilsier at det er krevende & kombinere studiet med
jobb.

Blokkuker hgsten 2016: 34, 36, 39, 42 og 45

Blokkuker varen 20Z: studieretningAnvendt klinisk forskningt, 7,10, 13 16
studieretning~edme og hels, 5,7, 11, 14
studieretningSmerte og palliasjars, 7, 9, 14 og 17

Det tas forbehold om endringer

Masterstudentene ved Det medisinske fakultet har en egen linjeforening; Soma. De har ulike
sosiale og faglige aktiviteter, blant annet velkomstarrangement for nye studenter.

Obligatorisk HMS -oppleering

Alle masterstudenter ma gjennomfagre obligatorisk HdpPleering og fullfare/bestd en
nettbasert HMSest. Neermere informasjon om oppleering og test vil bli gitt ved semesterstart.

Internasjonalisering

NTNU satser tungt pa internasjonalisering pa alle niva. Studenter oppfordres derfor til & ta ett
eller to semdsr av studiet i utlandet. Det er viktig at de emnene som tas ved et utenlandsk

lzerested passer inn i studiet for gvrig. Utenlandsopphold ma derfor forhandsgodkjennes av
ansvarlig institutt. Sevww.ntnu.no/studier/studier_i_utlandé&df neermere informasjo
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Studieretning Anvendt klinisk forskning

Innledning

Studieretningen anvendt klinisk forskning skal gi kunnskap om studiedesign av relevans for
klinisk forskning generelt, kompetand# & planlegge, evaluere og gjennomfare klinisk
helsefaglig forskning og mindre kliniske forsgk, og ferdigheter til kritisk & kunne vurdere egen
praksis og vitenskapelig litteratur. Eksempler hentes fra helsetjenesten og generell
metodekompetanse vektpes framfor fagtematisk fordypning.

Malgruppen er personer med helsefaglig bakgrunn som har et gnske om forskmings
metodekompetanse knyttet til sin kliniske praksis og/eller har behov for denne typen
kompetanse i stillinger som inneholder adminigtma®ller ledelse i klinikken. Studiet vil veere
relevant bade for personer med bakgrunn i kommunehelsetjenesten, personer fra
spesialisthelsetjenesten og personer som gnsker & arbeide med problemstillinger knyttet til
forebygging og samhandling.

Laeringsmal

Etter fullfert master vil studenten:

1 kunne diskutere og kjenne anvendelsen for grunnleggende epidemiol
og eksperimentelle studiedesign for klinisk forskning

91 kunne diskutere og kjenne anvendelsen for grunnleggendeisitatishalyse
og helsegkonomiske prinsipper relevant for klinisk forskning

1 kunneplanlegge og utvikle en vitenskapelig protokoll for klinisk helsefa
forskning inkludert sma kliniske forsgk

1 kunne gjennomfgre, analysere og evaluere Klinisk helsefdgligkning
inkludert sma kliniske forsgk

1 kunne innhente, lese og tolke vitenskapelig litteratur for a besvare kK
relevante problemstillinger innenfor eget fag og utvikle ferdigheter til a k
formulere et presist forskningsspgrsmal

Felles leeringsmal

1 ha kunnskap om prinsipper for evaluering av klinisk praksis og helsetje
(kunnskapsbasert praksis, samhandling)

1 ha kunnskap om prinsipper for forebyggende helsearbeid (forebyggir
screening)

1 ha utvidet kunnskap og forstdelser forskningsmetoder og analyser
relevans for masteroppgaven (kvalitative metoder, selvwvalgt €
gkonomisk evaluering)

Studieretnings
spesifikke
leeringsmal

Jobbmuligheter

Hovedmalet er & uteksaminere kandidater som kan bidra til mer kunnskapsrettet klinisk
praksis. Master i klinisk helsevitenskammed fordypning i anvendt klinisk
forskningkvalifiserer spesielt til stillinger i helsesektoren som har behov for forsknings
metode og veiledningskompetanse knyttet til klinisk prakssillinger med ansvar for
utvikling og evaluering ayenestetilbudfagutvikling, administrativesller ledendestillinger i
helsesektoremller til undervisningsstillinger ved helsefaglige hagskoler. En fullfgrt master i
klinisk helsevitenskap kvalifiserer ogsa for videre studier pa iivd. (doktorgrad)

Studieretningensoppbygging

Studiet har et omfang pa 120 studiepodmyste semester bestar av fire obligatoriske emner. |
andre semester velges fire valgfrie emner fra emneportefgljen. De obligatoriske fellesemnene
pa masterprogrammet gir studentenangieggende kunnskap om metode og helsesektoren.
De obligatoriske studieretningsemnene gir grunnleggende kunnskap om fagfeltene smerte og
palliasjon. Gjennom valgemnene gis studentene anledning til fordypning innen spesielle
omrader. Tredje og fierde sertaser viet til masteroppgaven, hvor studentene far gvelse i a
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arbeide selvstendig og vitenskapelig med en problemstilling innen fagomradet. Det legges vekt
pa at studentene skal kunne ta med seg erfaringer og kunnskap fra egen hverdag, og utnytte
denne iundervisningssituaspen. Masteroppgaven kan skrivesnpéskeller engelsk.

Obligatoriske emner

KLH3000 Innfaring i helsegkonomi 7,5 studiepoeng (hgst,
KLH3002 Epidemiologi | 7,5 studiepoeng (hgst
KLH3005 Anvendt klinisk forskning 7,5 studiepoen¢hast)

KLH3100 Innfaring i medisinsk statistikk 7,5 studiepoeng (hast,

Valgfrie emner

Minst 3 av 4 valgemner ma velges fra listen updermalti det andre semesteret av studiet. |
lzpet av farste semester ma studentene melde fra om hvilke emmeskde a ta. Dersom det
er liten interesse forteeller flere emner, vil det normalt ikke bli undervisning i alle.

KLH3010 Samhandling i helsedg omsorgstjenesten 7,5 studiepoeng (var)
KLH3011 Evaluering og forskning pa forebyggende tiltak 7,5studiepoeng (var)
KLH3012 @konomisk evaluering av helsetjenester 7,5 studiepoeng (var)
KLH3014 Selvvalgt fordypningsemne 7,5 studiepoeng (var)
KLH3015 Kvalitative forskningsmetoder 7,5 studiepoeng (var)
EiT Eksperter i teamtverrfaglig prosjekt 7,5 studiepoeng (var)
Masteroppgaven
KLH3901 Masteroppgave i klinisk helsevitenskap 60 studiepoeng
Modell av studieretningen
Ar1 Ar2
1. semester (hgst) 2. semester (var) 3. semester (hgst)| 4. semester (var)

KLH3000 Valgfritt emne

KLH3002 Valgfritt emne KLH3901

KLH3005 Valgfritt emne Masteroppgave

KLH 3100 Valgfritt emne
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Studieretning Fedme og helse

Innledning

Studieretningen innenfor fedme og helse har s gi gkt kompetanse og en tverrfaglig
innfallsvinkel til fedmeproblematikkenStudieretningen er aktuell for de som etter fullfart
mastergrad gnsker a jobbe videre med fedmeproblematikken, enten metuntprsker i
praksis. Studiet er samtidig aktuelt for de uten arbeidserfaring, men som har en relevant
bachelorgrad og gnsker a jobbe med eller forske pa fedmeproblematikk.

Laeringsmal
Etter fullfgrt master vil studenten:
1 kunne diskutereng kjenne anvendelsen for grunnleggende epidemiolog
og eksperimentelle studiedesign for klinisk forskning
= 1 kunne diskutere og kjenne anvendelsen for grunnleggende statistiske a
§, og helsegkonomiske prinsipper relevant for klinisk forskning
=X 1 kunne panlegge og utvikle en vitenskapelig protokoll for klinisk helsefa
E forskning inkludert sma kliniske forsak
" 1 kunne gjennomfgre, analysere og evaluere Klinisk helsefaglig fors
Q inkludert smé kliniske forsgk
2 1 kunne innhente, lese og tolke vitenskapdiitgratur for a besvare klinis
relevante problemstillinger innenfor eget fag og utvikle ferdigheter til & k
formulere et presist forskningsspgrsmal
% 1 ha gkt sin forstaelse for forskningsmetoder og analyser med) sedefvans
= for mageroppgave innen fedme og helse
3;5 1 hatilegnet seg egodforstaelse av epidemiologi, etiologi, patofysiologi,
7= vurdering og konsekvenser av fedme sett i sammenheng med helse, gk
2 9 og samfunnetor gvrig
'% £ 1 hatilegnet seg god kunnskap oalien atferdsterapi, kosthold, trening,
5 8 farmgkol_ogi og kirurgi spiller i f_edmehéndtering, deres kogt
'-g langtiidsvirkninger og begrensninger
o 1 ha god kunnskap om metoder og tilnaerminger brukt i helsefremmende t
og forebygging av fedme

Jobbmuligheter

Master i klinisk helsevitenskap med fordypning i fedme og helse gir en bred og tverrfaglig
forsknings og veiledningskompetanse knyttet til forebygging og behandling av
fedme.Uteksaminerte kandidatevil kunne fa stillinger i bade primeerhelsetjenesten og
spesialisthelsetjenesteAndre eksempler er administrativt arbeid i stat, fylke eller kommune.
Helseadministrasjon odedelse og ndervisning ved helsefaglige hagskoler er ogsa aktuelle
arbeidsomrader. En fullfart master i klinisk helsevitenskap kseliéir for videre studier pa
ph.d-niva (doktorgrad).

Studiets oppbygging

Studiet har et omfang pa 120 studiepodfayste semester bestar av fire obligatoriske emner.
Andre semester bestar &re obligatoriske ogett valgfritt emne.De obligatoriske emnengir
studentene grunnleggende metodg sektorkunnskap. Gjennom det valgfrie emnet gis
studentene anledning til & velge & studere forebygging av fedme eller & velge fordypning fra
andre omradeiredje og fierde semester er viet til masteroppgaven, hwdestene far gvelse

i & arbeide selvstendig og vitensklig med en problemstilling innen fagomradet. Det legges
vekt pa at studentene skal kunne ta med seg erfaringer og kunnskap fra egen hverdag, og
utnytte denne i undervisningssituasjonen. Masterogpgksn skrives pa norsk eller engelsk.
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Obligatoriske emner

Innfaring i helsegkonomi
Epidemiologi |

Anvendt klinisk forskning
Innfgring i medisinsk statistikk
Fedmens epidemiologi, patofysiologi og
konsekvenser
Fedmebehandling I: Livsstilsbehandling av fedm¢ 7,5 studiepoeng Var
Fedmebehandling 2: Kirurgi agferdsterapi

KLH3000
KLH3002
KLH3005
KLH3100

KLH3101

KLH3103
KLH3108

7,5 studiepoeng Hgst
7,5 studiepoeng Hgst
7,5 studiepoeng Hgst
7,5 studiepoeng Hgst

7,5 studiepoeng Var

7,5 studiepoeng Var

Valgfrie emner

KLH3102  Forebygging av fedme 7,5 studiepoeng Var
KLH3010 Samhandling i hels®@g omsorgstjenesten 7,5 studiepoeng Var
KLH3011 Evaluering og forskning pa forebyggende tiltak 7,5 studiepoeng Var
KLH3012 @konomisk evaluering av helsetjenester 7,5 studiepoeng Var
KLH3014 Veiledet selvvalgt studium 7,5 studiepoeng Var
KLH3015 Kvalitative forskningsmetoder 7,5 studiepoeng Var
EIT Eksperter i teamtverrfaglig prosjekt 7,5 studiepoeng Var
Masteroppgaven
KLH3901 Masteroppgave i klinisk helsevitenskap 60 studiepoeng
Modell av studieretningen
Aril Ar2
1. semester (hgst)| 2. semester (var) 3. semester (hgst)| 4. semester (var)

KLH3000 KLH3101

KLH3002 KLH3103 KLH3901

KLH3005 KLH3108 Masteroppgave

KLH3100 Valgfritt emne
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Studieretning smerte og palliasjon

Innledning

Studieretningen smerte og palliasjon skal gi en bred, tverrfaglig forstaelse for kliniske
problemstillinger innen smerte og palliasjon. Studiet tar for seg uliper smerter og
symptomer, behandlingsprinsipper og generelle metoder innen palliasjon. Studentene vil
tilegne seg god forstaelse for den sammensatte gruppen palliative pasienter, bade med malign
og ikkemalign sykdom, og pasienter med ulike smertetilbteain og de komplekse
pasientforlgpene ulike pasientgrupper representerer. De valgfrie emnene og arbeidet med
masteroppgaven gir fordypning i en mer spesialisert problemstilling innenfor fagomarade

Leeringsmal

Etter fullfert master vil studenten:

1 kunne diskutere og kjenne anvendelsen for grunnleggende epidemiol
og eksperimentelle studiedesign for klinisk forskning

1 kunne diskutere og kjenne anvendelsen for grunnleggende statistiske a
og helsegkonomiske prinsipper relevantiiamisk forskning

1 kunne planlegge og utvikle en vitenskapelig protokoll for klinisk helsefg
forskning inkludert sma kliniske forsgk

1 kunne gjennomfgre, analysere og evaluere Klinisk helsefaglig fors
inkludert sma kliniske forsgk

1 kunne innhente, & og tolke vitenskapelig litteratur for & besvare Kilir
relevante problemstillinger innenfor eget fag og utvikle ferdigheter til a k
formulere et presist forskningsspgrsmal

Felleslaeringsmal

kunne anvendtorskningsmetoder og analyser innen smerte og palliasjon
ha kompetanse til & bidra til tverrfaglig, kunnskapsbasert praksis innen §
og palliasjon
ha kunnskap om ulike typer smerter, behandlingsprinsipper og mg
generelt

ha kunnskap, ferdigheteg holdningei trad med prinsipper fqualliasjon

ha tilegnet seg god forstaelse av den sammensatte gruppen palliative p
og pasienter med ulike smertetilstander, og de komplekse pasientforlgp
dissepasienene

= =4 = =a =

Studieretnings
spesifikke laeringsma

Jobbmuligheter

Master i klinsk helsevitenskap, studieretning smerte og palliasjon, gir en bred klinisk og
teoretisk kompetanse som er etterspurt av samfunnet og arbeidslivet. Hovedmalet med studiet
er a sette studentene i stand til & bidra til mer kunnskapsrettet klinisk praksistél for
pasienten@g deres pargrende

Studieretningen kvalifiserer til stillingekkbmmune og spesialisthelsetjenesten som har behov
for medarbeidere med gode kliniske ferdigheter kombinert med forskninggode og
veiledningskompetanse knyttet Klinisk praksis. Uteksaminerte kandidater vil ogsa kunne
sgke stillinger med ansvar for utvikling og evaluering av tjenestetilbud, og med ansvar for
fagutvikling. Undervisningsstillinger og stillinger i offentlig administrasjon er andre
muligheter.

Fullfert master i klinisk helsevitenskap kvalifiserer ogsa for videre studier pa-rmvéd.
(doktorgrad).

Studieretningens oppbygging

Studiet har et omfang pa 120 studiepodrayste semester bestar av fire obligatoriske emner.
Andre semester bestar av to obligatoriske og to valgfrie erdeeobligatoriske fellesemnene
pa masterprogammet gir studentene grunnleggende kunnskap om metodbealgesektoren.
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De obligatoriske studretningsemnene gir grunnleggende kunnskap om fagfeltene smerte og
palliasjon. Gjennom valgemnene gis studentene anledning til fordypning innen spesielle
omrader innen smerte og palliasjdmedje og fierde semester er viet til masteroppgaven, hvor
studengne far gvelse i & arbeide selvstendig og vitenskapelig med en problemstilling innen
fagomradet. Det oppfordres til at studentene knytter seg til pagaende prosjekter innen
fagmiljget. Det legges vekt pa at studentene skal kunne ta med seg erfaringensigiifra

klinisk praksis og utnytte denne i undervisningssituasjoMasteroppgaven kan skrives pa
norsk eller engelsk.

Obligatoriske emner

KLH3000 | Innfaring i helsegkonomi 7,5 studiepoeng | Hast
KLH3002 | Epidemiologi | 7,5 studiepoeng | Hast
KLH3005 | Anvendt Kklinisk forskning 7,5 studiepoeng | Hast
KLH3100 | Innfgring i medisinsk statistikk 7,5 studiepoeng | Hast
KLH3200 | Smerte og palliasjon | 7,5 studiepoeng | Var
KLH3106 | Smerte og palliasjon Il 7,5 studiepoeng | Var

Valgfrie emner

Studentene skal ha fiemner andre semester, hvorav to er valgemner. Av disse ma minst ett
av emnene fra tabell A velges, menstil ett emne fra tabell B kan velges. Dersom det er liten
interesse for ett eller flere valgfrie emner, vil det normalt ikke bli undervisning i alle. Man kan
sgke om & fa godkjent inntil ett emne (7,5 studiepoeng) som tilbys ved andre masterprogram
(ved NTNU elle andre institusjoner).

Tabell A

KLH3107 | Kunnskapsbasert praksis og organisering innen| 7,5 studiepoeng | Var
palliasjon

KLH3201 | Langvarig smerte: tverrfaglig undersgkelse, 7,5 studiepoeng | Var
behandling og oppfalging

KLH3202 | Akutt og postoperativ smerte 7,5 studiepoeng | Var

Tabell B

KLH3014 | Veiledet selvvalgt studium 7,5 studiepoeng | Var

KLH3015 | Kvalitative forskningsmetoder 7,5 studiepoeng | Var

EiT Eksperter i team Tverrfaglig prosjekt 7,5 studiepoeng | Var

Modell av studieretningen

Ar1 Ar2
1. semester (hgst) 2. semester (var) 3. semester (hgst)| 4. semester (var)
KLH3000 KLH3200
KLH3002 KLH3106 KLH3901
KLH3005 Valgfritt emne Masteroppgave
KLH3100 Valgfritt emne
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Emnebeskrivelser

KLH3000 Innfaring i helsegkonomi
Introduction to Health Economics

Studi epoeng 75

Under vi sni n Hgst

LbPri ngsf or mForelesning og oppgaver. Det legges vekt pa arbeide med oppc

aktivitet er somharrelevans for praksisfeltet. Forelesningene vil forega i
blokkukene til Master i klinis helsevitenskap.

Anbef al t e f Tilsvarende opptak til master i klinisk helsevitenskap.

Obl i gat or i s Oppmate pa forelesninger

Vur der i ngsf Skriftig eksamen (4imer)- bokstavkarakterer

Studi epoeng KLH3001: 7,5studiepoeng

Ansvarl i g i Instituttfor samfunnsmedisin

Emneansvar | Professor Jon Magnussen

Laeringsmal
Etter & hdullfart og bestatKLH3000 skal studenten kunne
1 vurdere ogdiskutere ulike modeller for oppbygging, organisering og finansiering av
helsesektoren;
vurdere og diskutere analyser av effektivitet og produktivitet i helsesektoren;
lese og forsta kostnamytte analyser av tiltak i helsesektoren;
delta i gkonomiske @lueringer av intervensjoner i helsesektoren;
kjenne innholdet i og forskjellen mellom ulike kostnadsbegreper.

= =4 —a -9

Faglig innhold

Emnet skal gi oversikt over grunnleggende helsegkonomiske begreper og tenkemater.
Tema som tas opp:

Organisering og finansierirgy helsetjenesten

Beregning av kostnader i helsetjenesten

Ulike kostnadsbegreper og deres bruk i helsetjenesten

Hvordan definere og male behov i helsetjenesten

Kort om kostnhaehytte og kostna@ffekt analyser

Modeller for betaling for helsetjenester

Effektivitet og produktivitet (begreper og malemetoder)

=4 =4 -a-_a-8_-a_-2

De ulike temaene vil illustreres med eksempler fra helsetjenesten i Norge.

KLH3002 Epidemiologi 1
Epidemiology 1
Studi epoeng: 7,5

Under vi sni ngs Hgst

LbPringsf or mer Forelesninger og oppgavelgsing. Forelesningene vil foregd i
blokkukene til master i klinisk helsevitenskap. Undervisningen v
gitt pa engelsk. Det tas forbehold om endring av vurderingsordr
ved utsatt eksamen.

Anbef al te f or Tisvarende opptak til-Arig master i farmasi eller klinisk
helsevitenskap

Vur der i ngsf or |Skriftig eksamen (3 timer)bokstavkarakterer

Studi epoengr e HLS3557:7,5 studiepoeng

HLS3553/ MDHLS373 4,0 studiepoeng

Institutt for samfunnsmedisin

Ansvarlig ins
i g Postdoktor Signe Opdahl

Emneansvarl
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Leeringsmal
Etter fullfart og bestatt KLH3002 skal studenten:

T

1
1

gjere rede for hva som kjennetegner ulike grunnleggende studiedesign relevant for
populasjonsbasert og klinisk forskning(tversnittstudier, caseontrotstudier,
kohortstudier og randomiserte kontrollerte forsgk) og forklare hvordan disse brukes i
epidemiologisk forskning;

gjore rede for hvordan ulike mal pa sykdomsforekomst som prevalens, insidensandel og
insidensrate bruds, tolkes og beregnes;

gjgre rede for hvordan ulike mal pa sammenheng mellom eksponering og sykdom som
risikodifferanse, differanse i insidensrate, risk ratio, rate ratio og odds ratio brukes, tolkes
og beregnes;

gjore rede for hva som menes med presisjbaregning av forekomst av sykdom og
sammenlikning av sykdomsforekomst og kunne tolke mal pa presisjon;

identifisere feilkilder i epidemiologisk forskning som konfundering, seleksjonsskjevhet
og informasjonsskjevhet og forklare hvordan disse oppstaandtéres;

kunne tolke og beregne primeere mal for diagnostisk testing som spesifisitet og
sensitivitet, positiv prediktiv verdi og negativ prediktiv verdi;

kunne forklare forskjellene mellom begrepene arsakssammenheng (kausalitet) og
statistisk sammenheng;

forklare hva som menes med effektmodifikasjon og interaksjon

Faglig innhold

Studenten vil fa generell viten om hvordan man studerer utbredelse av sykdommer og hvordan
man undersgker arsaker til sykdom i befolkningen. Emnet vil gi en innfgepglémiologiske
metoder, design, tilfeldige og systematiske feil, dvs. bias og confounding, kausalitet og effekt

modifikasjon.

KLH3005 Anvendt klinisk forskning
Applied Clinical Research

Studi epoeng: 7,5

Under vi sni ngs Hgst
Lbringsf or mer Forelesninger, gruppearbeid og semesteroppgave. Foreles

vil forega i fem blokkuker i lgpet av semesteret. Gruppearb
kan forega utenom blokkukene. Oppgaven skal utarbeides
av en forsgksprotokoll som skal inmézes i slutten av

semesteret. Det tas forbehold om endring av vurderingsord

For kunnskaps k Opptak til 2arig master i klinisk helsevitenskap
Obl i gatori sk  Gruppearbeid

Vur der i ngsf or Oppgave bokstavkarakterer

Studi epoengr e HLS3556 KLH3003 7,5 studiepoeng

Ansvarl i g i ns Insttuttfor samfunnsmedisin
Emneansvar |l i g Professor Ottar Vasseljen
Leeringsmal

Ettera hafullfart og bestatKLH3005 skal studenten:

1
1
1
1
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kienne kravene til og kunne utformen forsgksprotokoll for sgknader om
forskningsmidler og etisk godkjenning av en studie.

ha kunnskap om ulike studiedesign av aktualitet for klinisk forskning, inkludert
intervensjonsstudier.

kunne innhente relevant vitenskapelig litteratur og anvende rétigie sgkeprosedyrer

og sgkemotorer.

kunne kritisk vurdere og presentere en engelskspraklig vitenskapelig artikkel relevant for
klinisk praksis og forskning.



1 forstd sentrale begrep knyttet til validitet og reliabilitet og kjenne til kriterier for &
vurdee malemetoders egenskaper, egnethet, styrker, svakheter og begrensninger.

1 forklare etiske regler og godkjenninger som er ngdvendig for & kunne gjennomfgre
kliniske forsgk.

Faglig innhold

Emnet gir en innfaring i anvendt klinisk forskning og har som hovédmdinne utforme en
forsgksprotokoll. Undervisningen innbefatter sentrale elementer og begrep i klinisk forskning
som studenten vil stgte pad i prosessen med igangsetting og gjennomfgring av Kklinisk studier.
Utforming og formelle krav til forsgksprotokajfjennomgas. Det blir lagt vekt pa litteraturstudier

og kritisk lesing som ledd i utforming av det gode forskningsspgrsmal. Videre belyses kliniske
forsagksdesign, prinsipper for randomiserte forsgk, vurdering av effektmal, utvelgelsesstrategier
og randomiseng av forsgkspersoner, etiske prinsipper samt fortolkning og rapportering av
klinisk forskning. Emnet vil ogsa fremme forstaelse for valg av kliniske mal og malemetoder,
herunder malenes egnethet, validitet og reliabilitet. Undervisningen vil stgt{ed seigsempler

fra klinisk praksis og forskning, herunder diskusjon av ulike kliniske problemstillinger.

KLH3010 Samhandling i helse og omsorgstjenesten
Cooperation in Health Care
Studi epoeng: 7,5

Under visnings Var

Lbpringsf or mer Forelesning og veiledning. Forelesningene vil forega i blok
ukene til master i klinisk helsevitenskap. Emnet vil ikke ga
hver var. Det tas forbehold om et visst antall pameldte stuc
er for at emnet skal ga. Obligatorisgpmagte pa forelesningel
Det tas forbehold om endring av vurderingsordning.

For kunns k aps k Opptak til masterstudiet i klinisk helsevitenskap. Andre sgk
vurderes individuelt. Klinisk erfaring eller praksis er ikke et
forkunnskapskrav, men vil vaeea fordel for starre utbytte oc
forstaelse av emnet.

Obligatori sk Oppmgte pa forelesninger

Vur der i ngsf or Mappeevalueringbokstavkarakterer

Ansvarl i g i ns Insttuttfor samfunnsmedisin

Emneansvar |l i g Fagrsteamanuensis Helge Magbarasen

Leeringsmal
Ettera hafullfert og bestatkKLH3010 skal studenten:
1 ha ervervet seg grunnleggende kunnskaper om prinsipper for forskning, analysemetoder
og praktisk datainnsamling med relevans for helsefaglig forskning pa samhandling innad
i ienesenivaer og mellom tjenestenivaer.
1 ha tilegnet seg viten om forskningsmetoder og normer for datainnsamling, analyse og
rapportering i et forlgpsperspektiv
ha tilegnet seg ferdigheter for a gjennomfare et samhandlingsforskningsprosjekt
forsta atsamhandlingsforskning har spesielle utfordringer pga helsevesenets komplekse
organisering, mange profesjoner, ulike pasientkategorier, ulike kulturer, komplisert
regelverk og flere finansieringsmodeller

1
1

Faglig innhold

Emnet behandler grunnleggende metotter evaluering av pasientforlgherunder kliniske
effekter, brukertilfredshet og mestring. Det legges seerlig vekt pa hvordan man i praksis skal
legge opp evalueringer hvor mange ulike aktgrer innen -hetsesosialtjenesten er involvert
samtidig. Emnet erberegnet pa masterstudenter som har til hensikt & evaluere/forske pa
pasientforlgp mellom 109 2-linjetienesten, eller hvor det er mange fagmiljger involvert innen

et av tjenestenivaene, eller andre som har behalikokunnskap som en del av sin $kning.
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KLH3011 Evaluering og forskning pa forebyggende tiltak
Preventive Medicine and Screening

Studi epoeng: 7,5

Under visnings Var

Lbpringsf or mer Forelesninger, hiemmeoppgaver og gruppearbeid.
Forelesningene vil forega i blokkukene til master i klinisk
helsevitenskap. Det tas forbehold om et visst antall studen
for at emnet skal gjennomfgres. Det tas forbehold om
endring av vurderingsordning.

Anbefalte f or KLH3002ogKLH3005

For kunns k aps k Tilsvarende opptak til masterstudiet i klinisk helsevitenskay
Andre kandidater vurderes av fagleerer. Basiskunnskaper i
klinisk forskning og i epidemiologi er en forutsetning.

Vur der i ngsf or Skriftig eksamen (4 timer)bokstavkaraldrer

Ansvarl i g i ns Insttuttfor samfunnsmedisin
Emneansvar |l i g Fgrsteamanuensiorbjgrn Gien
Laeringsmal

Etterfullfart og bestatt emne skal studenten kunne:

7 diskutere og kjenne anvendelsen for ulike forebyggingstiltak pa primaer, sekundzer,
tertieer og kvartaer niva, og kjenne til forutsetningene og utfordringene ved tiltak pa de
ulike nivaene;

1 diskutere og kjenne anvendelsen for grunnleggende epidemiologiske og eksperimentelle
studiedesign relevant for evaluering og forskning pa forebyggdétalepa alle niva;

1 diskutere og kjenne anvendelsen for grunnleggende statistiske analyser relevant for
evaluering av forebyggende tiltak;

1 innhente, lese og tolke vitenskapelig litteratur om evaluering av forebyggende tiltak for a
besvare relevante probhstillinger om forebyggende tiltak innen eget fag.

Faglig innhold

Emnet gir innfgring i prinsippene for forebyggende tiltak bade péa individnivd og pa ulike
gruppeniva. Undervisningen retter seg spesielt mot hvordan effekten (om endring skjer) og
effektiviteten (om endringen i atferd farer til redusert risiko fddem) av tiltakeneEvaluering

og forskningsdesign tilpasset intervensjon i grupper og i befolkningen vil bli vektlagt, spesielt vil
det bli lagt vekt pa andre design enn randomiserte studierddtigene forbundet med Case
finding og screening, og studier av slike intervensjoner vil ogsa bli omtalt.

KLH3012 @konomisk evaluering av helsetjenester
Economic Evaluation in Health Care
Studi epoeng: 7,5

Under visnings Var

LbPringsf or mer Forelesning og veiledning. Forelesningene vil foregd i
blokkukene til master i klinisk helsevitenskap. Det tas forbe
om et visst antall studenter for at emnet skal gjennomfares,
Emnet vil ikke ga hver vaObligatoriskoppmete pa fore
lesningerDet tas forbehold om endring av vurderingsordnin

For kunns k aps k Tilsvarende opptak til master i klinisk helsevitenskap.
Andre kandidater vurderes individuelt.

Obligatori sk Oppmagte pa forelesninger

Vur der i ngsf or |Skriftig eksamen (&imer)- bokstavkarakterer

Ansvarl i g i ns Insttuttfor samfunnsmedisin

Emneansvar | i g Fgrsteamanuensis Vidar Halsteinli
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Leeringsmal
Etter fullfart og bestatt emne skal studenten kunne:
1 lese og vurdere gjennomfgrte gkonomiske evalueringer
1 planlegge og delta i giennomfaring av en gkonomisk evaluering av et helsetjenestetiltak
1 beskrive forskjeller og likheter mellom ulike former for gkonomisk evaluering
7 identifisere og male ulikkategorier kostnader med relevans for gkonomisk evaluering
1 gjere rede for bruk av helserelatert livskvalitet i gkonomisk evaluering

Faglig innhold

Emnet behandler grunnleggende metoder for gkonomisk evaluering; herundeffékisbg
kostnytte analyserFgrste del omhandler hvordan man definerer og beregner kostnader; hvilke
typer kostnader som skal innga, verdsetting av disse, diskontering og handtering av usikkerhet.
Videre diskuteres ulike tilneerminger til maling av helseeffekt, bade sykdomsspesifiékanal

og helserelatert livskvalitet (QALYs). Til slutt diskuteres tolkning og presentasjon av resultater.
Emnet er beregnet pa personer som gnsker a gijennomfare en helsegkonomisk analyse, eller som
ansker grunnlag for & kunne lese og tolke forsknitigsdituren pa feltet.

KLH3014 Selvvalgt fordypningsemne
Independent Specialisation Course
Studi epoeng: 7,5

Under visnings Var

LPringsf or mer Undervisningsform: Selvstudium. Semesteroppgaven skal |
omfang pa ca. 10 sidptuss referanser og vedlegg (12 pkt
Times Roman, 1,5 linjeavstand). Innlevering av sgknad om
godkjenning av tema og oppnevning av veileder er 10. 09 fi
hastsemesteret og 01.02 for varsemesteret. Frist for innlev
av semesteroppgave er 25.11 (hgstsemester) og 01.05
(varsemester). Veileder skal foresla intern sensor ovenfor
instituttet. Veileder og intern sensor skal sammen gjennom|
en muntlig eksamenering av studenten. Muntlig eksamen k
fare til en justerin@v karakter pa semesteroppgaven.

For kunnskaps k Opptak til 2arig master i klinisk helsevitenskap

Vur der i ngsf or Oppgave bokstavkarakterer

Studi epoengr e HLS3502: 7,5 studiepoeng

HLS3503: 7,5 studiepoeng

HLS3558: 7,5 studiepoeng

Institutt for samfunnsmedisin

Ansvarlig ins
i g Postoktor Anne Sofie Helvik

Emneansvarl

Leeringsmal
Etter fullfart og bestatt emne skal studenten:
1 ha tilegnet seg en utvidet forstaelse og innsikt innenfor en tematisk begrenset del av
masteroppgaven
1 kunne fremstille en tydelig og oppdatert skriftig sammenfatning av kunnskapsnivaet
innenfor tematikken for fordypningsoppgaven
1 kunne redegjare muntlig for og diskutere fordypningsoppgaven pa en oversiktlig og
innsiktsfull mate

Faglig innhold

Studenten kan sammen med en veileder legge opp en litteraturliste for et selvstendig studium
innen et tema med relevans for masteroppgaven, og hvor temaet ikke dekkes av ordinaere emner
innen studiet. Emnet legges normalt opp slik at det tematisk stgfpeomparbeidet med
masteroppgaven, primeert rettet mot metodiske utfordringer, og tas derfor normalt ikke i farste
semester av masterstudiet. Om temaet brukes til & stagtte opp under arbeidet med masteroppgaven,
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ma temaet ha en mer utdypende eller annerleidéing enn hva masteroppgaven gir rom for,

og ma ikke overlappe vesentlig med denne. Veileders rolle er a gi hjelp i utvelgelse av relevant
litteratur i forhold til problemstillingen innenfor temaet, evt gi rdd om revidering av denne
problemstillingen. “iledning ut over dette gis ikke. Tema og pensum skal godkjennes av
instituttet (se frister undeslaeringsformer og aktiviteter» oyer

KLH3015 Kvalitative forskningsmetoder
Qualitative Research Methods
Studi epoeng: 7,5

Under visnings Var

LbPringsf or mer Forelesninger og gvinger, bade individuelt og i gruppe. Def
forbehold om et visst antall studenter for at emnet skal
gjennomfares. Begge de individuelle oppgavene ma veere
bestatt for & fa bestatt pa hele fagahnet undervises pa
engelsk i hgstsemesteret og pa norsk i varsemesteret.
Undervisningen skjer samlet i lgpet av en uke fra mandag |
08.30 til og med torsdag 16.00. Undervisningen er vanligvi
uke 4 (norsk) og uke 38 (engelsk, men da med emnekode
PH3001). Det arrangeres et obligatorisk éndags eksamens
seminar ca 8 uker senere. | tiden mellom undervisningen o
eksamensseminaret arbeides det i grupper.

For kunns k aps k Emnettilbys for studenter som er tatt opp til master i klinisk
helsevitenskapller en annen-arig master i medisin og helse
fag ved NTNU. Studenter med annen kompetanse kan bli 1
opp etter individuell vurdering.

Il nnl everi ngsf Eksamensseminar

Vur der i ngsf or Mappevurdering bokstavkarakterer

Studi epoengr e HLS3004/ MDV6282/PH3001/SMED8015: 7,5 sp

Ansvarl i g i ns Insttuttfor samfunnsmedisin
Emneansvar |l i g Professoslak Steinsbekk
Laeringsmal

Etter fullfart og bestatt emne skal studenten:
1 ha kunnskap om metoder og normer for datainnsamhnglyse og rapportering av
kvalitative data i en edisinsk forskningstradisjon

1 hainngaende kunnskap om hva lktaive forskningsmetoder er

1 kunne planlegge og gjennomfare irndivelle kvalitative intervju

1 kunne analysere tekstdata

1 kunne planleggegjennomfgre og analysere sma kvalitative studier
Faglig innhold

Kvalitative forskningsmetoder egner seg til & studere menneskers erfaringer og deres opplevelser,
forstaelser og resonnement. Emnet behandler spagrsmal knyttet til vitenskapsteoretisk bakgrunn,
datainnsamling, analysemetoder og rapportering med relevans for helsefaglig og Kklinisk
forskning i en medisinsk forskningstradisjon.
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KLH3100 Innfaring i medisinsk statistikk
Introduction to Medical Statistics

Studi epoeng: 7,5

Under vi sni ngs Hgst

Lbpringsf or mer Forelesninger og gvinger. Det kreves godkjente gvinger samme
semester for a fa ga opp til eksamen, eller godkjent obligatorisk
aktivitet fra tidligere semester. Godkjent obligatorisk aktiatet
gyldig i tre pafalgende semester etter godkjenning.

For kunnskaps k Emnettilbys primeert for studenter som er tatt opp til-@mi@ master
ved Det medisinske fakultet, NTNU. Studenter med annen kompe
etter individuell vurdering.

Obl i gatka i ivs kK e Gruppearbeid og innlevering av gvinger

Vur der i ngsf or Skriftig eksamen (4 timef) bokstavkarakterer

Studi epoengr e KLH3004/HLS3550/PH3003/ST3000/ST3001/MNFSIB1: 7,5 sp
KLMED8004: 5 sp

Ansvarl i g i ns Insttuttforsamfunnsmedisin
Emneansvar | i g Fgrsteamanuensis Turid Follestad
Laeringsmal

Etter & ha fullfart og bestatt KLH3100 skal studenten kunne:

1 velge passende oppsummerende mal og grafisk framstiling for & beskrive data for
kontinuerlige og kategorisk variableet empirisk datasett;

1 beskrive og anvende statistiske metoder for sammenligning av en middelverdi eller en
andel med en referanseverdi og for sammenligning av middelverdier eller andeler i to
uavhengige eller parvise utvalg;

1 beskrive og anvende metodekarrelasjon og enkel lineaer regresjon for a identifisere
assosiasjoner eller sammenhenger mellom to kontinuerlige variabler, og metoder for a
evaluere samsvar i repeterte malinger for kontinuerlige og kategoriske data;

1 velge passende statistisk metode doialyse av et gitt forskningsspgrsmal, design og
datasett;

1 utfgre statistiske analyser pa et empirisk datasett ved hjelp av statistisk programpakke
(SPSS);

1 tolke og presentere resultater fra statistiske analyser, og kritisk vurdere gyldighet av
resultatem i lys av forutsetninger for den valgte metoden.

Faglig innhold

Innfgring i dataverktgyet SPSS. Beskrivende statistikk for kontinuerlige og kategoriske
variabler (sentral og spredningsmal, grafisk fremstilling), sannsynlighet og
sannsynlighetsfordelinger, estimering, hypotesetesting- ety toutvalgs test pa
giennomsnittsverdier (Studenttést), ikkeparametriske tester (Wilcoxon og Mawhitney

U test), test pa proporsjoner (krysstadzelblyser; kjikvadrat og McNemar's tesEi s her 6s
eksakte test), korrelasjon og linzer regresjon, samsvar i repeterte malinger (Kappa koeffisient,
Bland-Altman plott).
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KLH3101 Fedmens epidemiologi, patofysiologi og konsekvenser
Obesity: Epidemiology, Pathophysiology and Consequenst

Studi epoeng: 7,5

Under visnings Var

Lbpringsf or mer Forelesninger, diskusjon, praksis, veiledning. Obligatorisk
oppmgte pa forelesninger. Godkjent obligatorisk aktivitet e
gyldig i tre pafelgende semester etter godkjenning. (Wsalt
eksamen, ny vurdering eller fa oppmeldte studenter vil
vurderingsform kunne gjgres om til muntlig eksamen.

Anbef al t e f or Tilsvarende som opptak til master i klinisk helsevitenskap
Obligatori sk Oppmgte pa forelesninger

Vur der i ngsf or Skriftig eksamen4 timen i bokstavkarakterer

Studi epoengr e KLH3105: 1,5 studiepoeng

Ansvarl i g i ns Instituttfor kreftforskning og molekyleermedisin
Emneansvar | i g Postdoktor @ia Martins

Leeringsmal
Etter fullfart ogbestatt emne skal studenten:

1 ha kjennskap til fedmekonseptet og ha innsikt i trendene innen fedmeprevalens;

1 hatilegnet seg en grunnleggende forstaelse av de viktigste genetiske, endokrine og
farmakologiske arsaker til fedme hos bade voksne og baregditil hvilken rolle
kosthold og fysisk aktivitet spiller i utviklingen av fedme;

1 veere i stand til & forsta samspillet mellom genetikk og miljg nar man skal avgjgre den
enkeltes anlegg for fedme;

1 ha en dyptgaende forstaelse for pavirkningen fedme hawopialitet og morbiditet, de
gkonomiske faglgene fedme fgrer med seg, samt de vanligste helsekonsekvensene;

9 veere i stand til & diskutere sosiale og psykologiske konsekvenser av fedme hos bade
voksne og barn;

1 ha god innsikt i utvikling av barnefedme i herthtl alder, samt ha kunnskap om
fysiske, psykiske og sosiale forhold hos barn som blir overvektige.

Faglig innhold

Definisjonen av fedme og vurderingsmetoder brukt bade i klinisk praksis og forskning vil bli
diskutert. Emnet vil gi en oversikt av epidefoigi, etiologi, patofysiologi og konsekvenser av
fedme relatert til helse, gkonomi og samfunn for bade voksne og barn. Arsaker til fedme som
livsstil, medikamenter, endokrine og genetiske arsaker vil bli inngaende diskutert. Det vil ogsa
deres individuelléidrag til fedmeepidemien og potensielle interaksjoner dem imellom. Emnet
vil legge til rette for en dyptgdende diskusjon om energibalansens kompleksitet, samt
komponentene denne bestar av, og deres rolle nd det gjelder fedme. Fysiologiske og
psykologiskefaktorer som kontrollerer spisevaner vil bli presentert og diskutert, i tillegg til
utvikling, anatomi og funksjon av fettvev, samt samspillet mellom fedme, insulinresistens og
type 2diabetes.
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KLH3102 Forebygging av fedme
Obesity Prevention

Studi epoeng: 7,5

Under visnings Var

Lbpringsf or mer Forelesninger, diskusjoner og hospitering. Obligatorisk opf
mgte pa forelesniny/ed utsatt eksamen, ny vurdering eller
oppmeldte studenter vil vurderingsform kunne gjgres om ti
muntlig eksamen. Undervisningen kan avlyses hvis det er i
oppmeldte studenteEmnet undervises pa engelsk dersom
internasjonale studenter melder sagen fristen.

For kunnskaps k Studenten ma ha pabegynt eller fullfart emnet KLH3101
Anbef al t e f or Tilsvarende som opptak til master i klinisk helsevitenskap
Obligatori sk Oppmagte pa forelesninger

Vurderi ngsf or Hjemmeeksame( uken i bokstavkarakterer

Studi epoengr e KLH3105: 1,5 studiepoeng

Ansvarl i g i ns Instituttforkreftforskning og molekyleermedisin
Emneansvar | i g ProfessoBard Eirik Kulseng

Laeringsmal
Etter fullfart og bestatt emne skal studenten:
1 hainnsikt i rammer, modeller og tilneerminger for helsefremmende tiltak;
1 veere i stand til & diskutere kost/nytte av fedmeforebygging;
1 ha grunnleggende kunnskap om hvilken rolle myndigheter, matvareindustrien og
media kan spille i fedmeforebygging for barnvadksne;
1 Kkjenne til gjeldende retningslinjer for forebygging av barnefedme.

Faglig innhold

Emnet vil gi en oversikt over helsefremmende virkninger av fedmeforebygging for barn,
voksne og familier. Ulike generelle helsefremmende tiltak og tilneermingeti\digkutert.
Metoder som blir brukt til & forebygge fedme vil bli diskutert i detalj. Familiens, skolens,
samfunnets og arbeidsplassens rolle i helsefremming generelt og forebygging av fedme
spesielt, vil bli forklart, sammen med mulige potensialer ogrialer. Kostnader og fordeler

av forebyggende arbeid rettet mot fedme vil bli skissert. Rollene regjeringen, matindustrien,
media og byens infrastruktur har i forebygging av fedme vil bli diskutert.

KLH3103 Fedmebehandling 1: Livsstilsbehandling
Obesity Treatment 1: Lifestyle Treatment
Studi epoeng: 7,5

Under visnings Var

Lbringsf or mer Forelesninger, diskusjon, praksis, veiledning. Obligatorisk
oppmate pa forelesninger. Godkjent obligatorisk aktivitet e
gyldig i tre pafalgende semester etter godkjenning. Ved uts
eksamen, ny vurdering eller fa oppmeldte studenter vil
vurderingsform kunne gjgres om til muntlig eksamen.

Anbef al t e f or Tilsvarende som opptak til master i klinisk helsevitenskap

Ob | i gka taokrtiisv i t Oppmgte pa forelesninger

Vur der i ngsf or Skriftigeksamen4 timen i bokstavkarakterer

Studi epoengr e KLH3105: 1,5 studiepoeng

Ansvarl i g i ns Instituttfor kreftforskning og molekylsermedisin

Emneansvar |l i g Fgrsteamanuensidia Martins
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Leeringsmal
Etter fullfart og bestatt emne skal studenten:
1 ha oppnadd forstaelse for hvordan kosthold og trening kan brukes i behandling av
fedme hos bade voksne og barn;
71 ha innsikt i metodene som brukes i maling av matinntak, detfesdringer og
begrensninger;
1 ha god kunnskap om de viktigste terapeutiske diettene i fedmebehandling, deres
forklaring og virkeevne;
veere klar over utfordringer og dilemma knyttet til populaere dietter;
ha god forstaelse for rollen som kosthold spillirhold til vekttap;
ha en grunnleggende forstdelse for hvilken pavirkning trening har pa metaboliske,
kardiovaskuleere og hormonelle markarer for helse og sykdom;
ha god kunnskap om pavirkningen ulike treningsprogram har pa vekttap og
kroppssammensetning;
1 veere kient med konseptet interindividuell respons pa trening og forsta de potensielle
mekanismene som ligger mellom ulikhetene som er knyttet til dette;
1 ha god forstaelse for rollen som trening alene og trening kombinert med kosthold har
pa vekttap Leerindsrmer og aktiviteter.

Faglig innhold

Emnet vil gi en empirisk oversikt over rollen kosthold og trening har i behandlingen av fedme
hos bade voksne og barn. Ulike kosttilneerminger og treningsprogram, deres
virkningsmekanisme og praktiske gjennomfaring, a)sa bli presentert og sammenlignet.
Interindividuell respons pa trening i sammenheng med vekttap vil bli trukket frem, og
potensielle mekanismer som medierer slike forskjeller vil bli diskutert. Hvordan evaluere
fedme og behandlingseffekt vil diskutenstsfra et ernaeringsmessig perspektiv, samt i forhold

til fysisk aktivitet.

KLH3106 Smerte og palliasjon Il
Pain and Palliative Care Il
Studi epoeng: 7,5

Under visnings Var

Lbringsf or mer Forelesninger og gruppearbeid. Det vil giennom emnet bli arbei
med oppgaver som presenteres (kombinasjon av grogpe
individuelt arbeid). Studentene ma ha godkjente gvinger med
muntlig presentasjon fgr de kan ga opp til eksamen Forelesning
vil forega i blokkukene til master i klinisk helsevitenskap. Det ta
forbehold om et visst antall oppmeldte studenter for at under
visningen gjennomfgres. Ved utsatt eksamen, ny vurdering ellel
oppmeldte kandidater vil vurderingsformen kunne endres.

For kunns k aps k Tilsvarende som opptak til master i klinisk helsevitenskap. Andr
kandidater vurderes individuelt.

Anbefal te f or Emnetbyggerpa KLH3200 (Smerte og palliasjon I)

Obl i gatka ri:ivs kK e Oppmgte pa forelesninge

Vur der i ngsf or |Skriftig eksamen (4 timer)bokstavkarakterer

Studi epoengr e MDV6011: 7,5 studiepoeng

Ansvarl i g i ns Instituttfor kreftforskning og molekyleer medisin
Emneansvar |l i g ForskerAnne Kari Knudsen
Laeringsmal

Ettera hafullfert og bestatt KLH3106 skal studenten kunne
1 gjgre rede for patofysiologiske forhold som ligger til grunn for ulike smertetilstander og
andre symptomer forbundet med avansert sykdom;
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1 gjgre rede for behandlingsformer av kreftsykdom og enkdteemaligne sykdommer;

1 Jgjere rede for bruk av kartleggingsverktgy undersgkelse/diagnostikk, observasjon og
evaluering av pasienter med ulike smertetilstander og andre subjektive symygjmresr
rede for farmakologisk behandling, intervensjoner og -kiadikamentelle
behandlingstiltak ved ulike smertetilstander i ulike pasientgrupper forklare fysisk og
mental rehabilitering av pasienter med langvarige smerter og med bivirkninger og plager
etter behandling av kreftsykdom;

1 gjare rede for prinsipper om behdind og pleie for alvorlig syke pasienter, inkludert
barn og eldre diskutere psykiske og eksistensielle forhold hos aktuelle pasientgrupper og
deres pargrende;

1 gjeore rede for hensikten ved bruk av standardiserte pasientforlgp og tverrfaglig
samarbeid mechivolverte profesjoner pa ulike niva i helsevesenet.

Faglig innhold

Emnet vil gi grundig kjennskap til fagfeltene smerte og palliasjon. Temaer som ble belyst i
Smerte og palliasjon | vil bli utdypet. Emnet vil gi mer inngaende kjennskap innen palliasjon,
ferdigheter innen diagnostikk, undersgkelse, behandling og oppfelging av pasienter med malign
og ikkemalign sykdom. Standardiserte pasientforlgp vil bli utdypet som en metode for & sikre
god pasientbehandling og emnet vil gi inngaende kjennskap til sarifitamEl tvers av
profesjoner. Emnet vil seerlig fokusere pa spesielle forhold ved smerter og palliasjon hos barn,
eldre og dgende pasienter, og barn som pargrende. Emnet vil fokusere pa palliasjon som et fagfelt
som er relevant for mange sykdomsgrupper olbele forlgpet av en kreftsykdom. Dette
inkluderer kurativ behandling, seneffekter etter kreftbehandling og rehabilitering av disse,
livsforlengende behandling, pleie og omsorg ved livets slutt. Kjennskap til hvordan
helsepersonell skal handtere psykiske adgistensielle forhold hos pasienter med langvarig
smerte og alvorlig sykdom og deres pargrende vektlegges. Innen smerte vil smertepatofysiologi
og farmakologi veere sentralt i tillegg til en mer inngaende forstaelse for d@sykososiale
smertemodelle. Smertens pavirkning pa bevegelsesapparatet vil ogsa bli berart.

KLH3107 Kunnskapsbasert praksis og organisering innen palliasjon
Evidencebased Practice and Organization of Palliative Care

Studi epoeng: 7,5

Under visnings Var

Lbpringsf or mer Forelesninger og gruppearbeid. Det vil bli lagt stor vekt pa grup

arbeid og individuelt arbeid med oppgave mellom samlingene. [
som en del av bade undervisningen og vurderingen. Forelesnin
vil foregd i blokkukeneiltmaster i klinisk helsevitenskap.

For kunns k aps k Tilsvarende som opptak til master i klinisk helsevitenskap. Andr
kandidater vurderes individuelt.

Anbefal te f or EmnetbyggerpaKLH3106 (Smerte og palliasjon Il) og KLH32C
(Smerte ogpalliasjon 1). Man bgr ha tatt eller pAbegynt disse emi
eller ha tilsvarende kunnskaper.

Obl i gat or i s k e Oppmgte pa forelesningappgave muntlig presentasjon

Vurderi ngsf or Hjemmeeksamen (1 ukepokstavkarakterer

Studi epoengr e MDV6014: 7,5 studiepoeng

Ansvarl i g i ns lInstituttforkreftforskning og molekylser medisin
Emneansvar |l i g ForskerAnne Kari Knudsen
Leeringsmal

Malet med emnet er at studentene ut fra klinisk vinkling, kritisk og anafyiskrming tilegner
seg detalikunnskap om kunnskapsbasert praksis og organisering innen palliasjon for & kunne
bidra til bedre diagnostikk, behandling og oppfelging av pasienter med avansert sykdom. Etter
fullfert og bestatt emne skal studenten kunne:

1 gjore rede for diagnostikk, behandling og oppfelging av ulike grupper pasienter med
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avansert sykdom;
1 Jgjere rede for gode kommunikasjonsformer og diskutere hva helhetlig ivaretakelse av
pasienter og pargrende innebzerer;
forklare prinsipper for kunnskapsbasendksis og for dagens forskning innen palliasjon;
gjennomfgre litteratursgk og vurdere aktuell faglitteratur;
gjore rede for nasjonale retningslinjer innen palliasjon og diskutere konsekvenser for
klinisk praksis.

= =4 =9

Faglig innhold

Emnet skal gi inngadende kjeskap til fagfeltet palliasjon. Diagnostikk, behandling og
oppfalging av ulike grupper pasienter med avansert sykdom vil veere sentralt. Tumorrettet
behandling, prognostikk og kommunikasjon forbundet med formidling av alvorlig diagnose og
behandlingsvalg Vibli belyst. Emnet vil gi inngdende kjennskap til arbeid med den dgende
pasienten; symptomlindring, rettigheter, samhandling, hjemmedgd og helhetlig ivaretakelse av
pasient og paragrende. Spesielle forhold ved pasientgrupper som barn og eldre, samsieksiste
ivaretakelse av pasient og paragrende vil utdypes ytterligere. Emnet vil gi en grundig innfering i
nasjonale politiske faringer for fagfeltet palliasjon samt organisering av palliasjon for optimal
kommunikasjon og pasientflyt innen spesial& konmunehelsetjenesten, mellom de to nivaene

i helsevesenet og pa tvers av profesjoner. Studentene vil tilegne seg grunnleggende kunnskap om
prinsippene for kunnskapsbasert medisin og praksis, og fa en innfgring i status for nasjonal og
internasjonal forskningnnen palliasjon. Emnet vil gi kjiennskap til prinsipper for litteratursgk og
kritisk vurdering av vitenskapelige artikler innen palliasjon. Sentrale metoder som benyttes i
palliativ forskning samt utfordringer og muligheter knyttet til klinisk forsknirnialvorlig syk
pasientgruppe vil bli belyst.

KLH3108 Fedmebehandling 2: Kirurgi og atferdsterapi
Obesity Treatment 2: Surgery and Behavioural Treatment
Studi epoeng: 7,5

Under visnings Var

LbPringsf or mer Forelesninger, gruppearbeid og hospitering. Obligatorisk
oppmgte pa forelesninger. Godkjent obligatorisk aktivitet e
gyldig i tre pafalgednde semester. Ved utsatt eksamen, ny
vurdering eller ved fa oppmeldte studenter vil vurderingsfol
kunne gjgres omltmuntlig eksamen. Undervisningen gis pa
engelsk dersom internasjonale studenter melder seg innen
fristen.

For kunnskaps k Studenten ma ha pabegynt eller fullfgrt emnet KLH3103
Anbef al t e f or Tilsvarende som opptak til master i klinisk helsevitenskap
Obligatori sk Oppmagte pa forelesninger
Vur der i ngsf or Skriftigeksamen (4 timer)bokstavkarakterer
Studi epoengr e KLH3104: 7,5 studiepoeng

KLH3105: 1,5 studiepoeng
Ansvarl i g i ns Instituttfor kreftforskning og molekylsermedisin
Emneansvar |l i g Fersteamanuensis Ronald Marvik

Leeringsmal

Etter fullfart og bestatt emne skal studenten:

kjenne til atferdsterapiens rolle i fedmebehandling;

ha kunnskap om hvorddamilien inkluderes i behandling av barn og unge;
ha kunnskap om hvilket behandlingsniva pasienten har behov for;

ha kunnskap om hvordan medikamenter kan benyttes i fedmebehandling;
kunne avklare om pasienten er egnet for kirurgisk behandling;

ha innsikt ihvordan pasienter skal fglges opp etter operasjon;

kunne lede gruppebehandling eller oppfalgingskurs etter operasjon;

= =4 -8 -a_-a_-a_-°
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9 forsta utfordringene ved opprettholdelse av vekttap bade etter bariatrisk kirurgi og etter
konservativ behandling;

1 ha kunnskap om de ubkprediktorene for suksess og kjennetegn ved de som lykkes
med & opprettholde vekttapet pa lang sikt etter konservativ fedmebehandling.

Faglig innhold

Dette emnet vil gi en oversikt over atferdsterapi, farmakologisk og kirurgisk behandling av
fedme, og hvadan man for barn og unge setter all behandling inn i et familieperspektiv. Det
vil ogsa inngd en i dyptgaende diskusjon av utfordringen med a opprettholde vektreduksjon
etter bade konservativ og kirurgisk behandling, med vekt p& prediktorer for suksgss sa
karakteristika ved de som lykkes i & oppna langvarig vektreduksjon. Atferdsterapi i
handteringen av fedme vil belyses bade fra barns og voksnes vinkel, og motivasjon og
prinsippene for atferdsterapi og kognitiv atferdsterapi i fedmebehandling vil eliskutUlike
bariatriske inngrep vil bli sammenlignet ut fra sine handlingsmekanismer,
indikatorer/kontraindikatorer, effektivitet og potensielle komplikasjoner. Videre vil viktigheten
av oppfalging etter operasjon diskuteres, samt hvordan denne bgr blranet medisinsk,
erneeringsmessig, atferdsmessig og fysisk aktivitets perspektiv. Ulike farmakologiske
behandlingsmater vil bli sammenlignet ut i fra sine handlingsmekanismer,
indikatorer/kontraindikatorer, effektivitet og potensielle bieffekter. Fartmakpiens rolle som
eneste intervensjon, samt farmakoterapi i kombinasjon med konservativ behandling, vil bli
diskutert i forhold til vekttap og opprettholdelse av vekttap | tillegg vil fremtidige retninger
innen farmakologisk behandling bli diskutert.

KL H3200 Smerte og palliasjon |
Pain and Palliative Care |
Studi epoeng: 7,5

Under visnings Var

LPringsf or mer Forelesninger og gruppearbeid. Forelesningene vil forega i-blok
uker. Ved utsatt eksamen, ny vurdering elleogameldte kandidate
vil vurderingsformen kunne endres til muntlig.

For kunnsk aps k Tisvarende som opptak til master i klinisk helsevitenskap. Andr
kandidater vurderes individuelt.

Obl i gat or i s k e Oppmgte pa forelesninger

Vur der i ngsf or Skriftigeksamen (4 timer)bokstavkarakterer

Studi epoengr e MDV6010: 7,5 studiepoeng

Ansvarl i g i ns Instiuttforsirkulasjon og bildediagnostikk
Emneansvar |l i g Fgrsteamanuensis Kari Hanne Gjeilo
Leeringsmal

Etter & ha fullfart odpestatt KLH3200 skal studentkanne

1 beskrive ulike maligne og ikkmaligne sykdomstilstander med relevans for smerte og

palliasjon;

1 beskrive grunnleggende prinsipper for diagnostikk og undersgkelse av pasienter med

forskjellige sammensatte symptomer;

9 forklare grunnleggende smertefysiologi ved malign og-ikiadign sykdom;

9 forklare den biopsykososiale smertemodellen;

1 Dbeskrive prinsipper for behandling av forskjellige sammensatte symptomer, inkludert
grunnleggende farmakologisk behandling, intervensjommgr ikke-medikamentell
behandling;
beskrive prinsipper for helhetlig ivaretakelse av pasienter og pargrende;
beskrive organiseringen av tilbudet for pasienter med langvarig smerte og palliative
tilbud lokalt, regionalt og nasjonalt;
forklare og gieksempler pa samhandling pa tvers av profesjoner og helsetjenesteniva;
beskrive metoder for kommunikasjon med pasienter med langvarig sykdom og med

E |

E |
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alvorlig syke og dgende.

Faglig innhold

Emnet gir en introduksjon til fagfeltene smerte og palliasjon oghail fokus pa kliniske
problemstillinger knyttet til undersgkelse, diagnostikk, behandling, oppfalging og rehabilitering.
Emnet vil gi innsikt i organisatoriske forhold, tverrfaglig arbeid, helhetlig ivaretakelse av bade
pasient og pargrende, og kommunikaspmellom pasient/pargrende og helsepersonell. Innenfor
smerte er fokus rettet mot grunnleggende smertefysiologi samt psykologiske, funksjonelle og
sosiale faktorer som er forbundet med ulike smertetilstander. Innenfor palliasjon er det fokus pa
kreftpasieter med avansert sykdom, men ogsa andre uhelbredelige sykdommer som demens,
hjerte og lungesykdommer, vil bli berg@rganisering av helsetjenesten vil bli gjennomgatt.

KLH3201 Langvarig smerte: tverrfaglig undersgkelse, behandling og
oppfelging
Chronic Pain: Multidisciplinary Examination and Treatment
Studi epoeng: 7,5

Under visnings Var

Lbringsf or mer Forelesninger og gruppearbeid med kasuistikker. Forelesninger
foregd i blokkukene til master i klinidielsevitenskap. Det tas
forbehold om et visst antall oppmeldte studenter for at under
visningen gjennomfgres. Ved utsatt eksamen, ny vurdering ellel
oppmeldte kandidater vil vurderingsformen kunne endres.

For kunns k aps k Tilsvarende som opptak tihaster i klinisk helsevitenskap. Andre
kandidater vurderes individuelt.

Obl i gatka i ivs kK e Muntlig presentasjon

Vur der i ngsf or Skriftig eksamer(4 timen - bokstavkarakterer

Studi epoengr e MDV6012: 7,5 studiepoeng

Ansvarl i g i ns Instituttforsirkulasjon og bildediagnostikk
Emneansvar |l i g Postdoktor Astrid Woodhouse
Laeringsmal

Etter & ha fullfart og bestatt KLH3201 skal studenten kunne:
1 drefte langvarig smerte og sammensatte symptomlidelser i en biopsykososial modell;
91 analyserebehovet for en bred tilneerming og ngdvendigheten av tverrfaglighet ved
utredning og behandling av langvarig smerte;
diskutere egen og andre profesjoners rolle i tverrfaglig team omkring langvarig smerte;
analysere psykologiske mekanismer ved smertesamgmensatte symptomlidelser og
kjenne til relevante psykologiske intervensjoner;
1 gjeore rede for betydningen av fysisk aktivitet og bevegelse i rehabilitering av langvarig
smerte;
9 diskutere muligheter, begrensninger og spesielle utfordringer ved medikimente
behandling ved langvarig smerte;
1 diskutere muligheter og begrensninger ved nerveblokader og annen intervensjonsterapi;
1 analysere smerte og smerterehabilitering med gode indikatorer og effektmal.

1
1

Faglig innhold

Emnet vil dekke smertefysiologi og smertgpsiogi med spesielt fokus pa langvarig smerte og
overgangen fra akutt til langvarig smerte. Primeert vil studiet ha fokus pa kliniske forhold og pa
de ulike relevante behandlingsretningene som anvendes. Det vil bli lagt vekt pa en helhetlig
forstaelse avraerte og en tverrfaglig og multimodal behandlingstilnaerming.
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KLH3202 Akutt og postoperative smerte
Acute and Postoperative Pain

Studi epoeng: 7,5

Under visnings Var

LbPringsf or mer Forelesninger og gruppearbeid. Forelesningene vil forega i-blok
ukene til master i klinisk helsevitenskap. Det tas forbehold om e
visst antall oppmeldte studenter for at undervisningen gjennomf
Ved utsatt eksamen, ny vurdering eller f& oppmeldielikiater vil
vurderingsformen kunne endres til muntlig.

For kunnsk aps k Tilsvarende som opptak til master i klinisk helsevitenskap. Andr
kandidater vurderes individuelt.

Anbefal te f or Emnetbygger pa KLH3200 (Smerte og palliasjon I). Manha tatt
eller pabegynt dette emnet, eller ha tilsvarende kunnskaper.

Obl i gat or i s k e Hjemmeoppgave (skriftlig innlevering)

Vur der i ngsf or |Skriftig eksamen (4 timer)bokstavkarakterer
Studi epoengr e MDV6013: 7,5 studiepoeng

Ansvarl i g i ns Instituttfor kreftforskning og molekyleer medisin
Emneansvar |l i g Professor Olav Magnus Sgndena Fredheim

Leeringsmal
Etter & ha fullfart og bestatt KLH3202 skal studenten kunne:
1 beskrive omfanget av og konsekvensene av akytbstpperativ smerte;
1 gjare rede for fysiologien til akutt og postoperativ smerte, inkludert den inflammatoriske
prosessen;
gjare rede for konsekvensene av adrenerg aktivering ved sterke postoperative smerter;
beskrive hensiktsmessig organisering av smettabdling og smerteteam i sykehus;
gjere rede for virkningsmekanismer, indikasjoner, kontraindikasjoner og komplikasjoner
til medikamenter og teknikker brukt i behandling av akutte og postoperative smerter;
lindre behandling av prosedyrerelatert smerte;
gjere rede for om overgangen fra akutt til kronisk smerte;
vurdere akutt og postoperativ smerte i en helhetlig ramme;
evaluere og behandle akutt og postoperativ smerte hos spesielle pasientgrupper som barn,
demente, intensivpasienter, rusavhengige og persoeg kronisk smerte;
1 gjore rede for prinsipper for behandling av smerter ved alvorlig somatisk sykdom med
lang forventet levetid.

E

E N

Faglig innhold

Emnet retter seg mot helsearbeidere av alle profesjoner som arbeider med behandling av akutt og
postoperativ merte. Det vil seerlig veere relevant for ansatte ved postoperative
oppvakningsavdelinger og kirurgiske avdelinger, men ogsa for andre som er involvert i
perioperativ behandling. Emnet vil dekke organisatoriske forhold, farmakologi og Kliniske
forhold. Studatene skal fa inngdende kunnskap om de ulike modalitetene som brukes i
behandling av akutte smerter samt kunnskaper om hvordan man kan behandle akutt smerte hos
spesielle pasientgrupper. Det vil bli lagt vekt pa en helhetlig forstdelse av smerte og en
tverfaglig og multimodal behandlingstilnaerming.
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KLH3901 Masteroppgave i klinisk helsevitenskap
Thesis in Clinical Health Science

Studi epoeng: 60

Under vi sni ngs Hastogvar (andre studiear)

Lbpringsf or mer Individuellveiledning begrenset til 50 timer. Ansvarlig veile
velges blant vitenskapelig ansatte ved Det medisinske fakt
Studenten kan i tillegg benytte faglig veileder uten NTNU
tilknytning. Faglig veileder ma ha minimum mastergrad
kompetanse. Kandidaten $lsammen med veileder innlevere
en forskningsprotokoll for godkjenning far oppstart eller i
starten av arbeidet med masteroppgaven. Mastergradsavt:
med protokoll og vurderingsskjema av protokoll sendes inr
slutten av andre semester. Studentene ogsttil & delta pa
seminar med framlegg av prosjektplan eller framdriftsrappc
(5-10 min.) hvert semester fra andre studiear etter opptak.
Eksaminasjonsform: Avhandling (masteroppgaven) og mut
eksamen (presentasjon og eksaminasjon) som brukes til &
justere karakteren pa den skriftlige oppgaven. Oppgaven n
leveres senest innen 4 ar etter oppstart. Retningslinjer for
masteroppgaven er utarbeidet og ma falges.

For kunnsk aps k Opptak til master i klinisk helsevitenskap.
Alle eksamener til master likisk helsevitenskap skal veere
giennomfart og bestatt far innlevering av masteroppgave.

Vur der i ngsf or Avhandling (masteroppgaven) og muntlig eksamen. Muntli

eksamen bestar av en apen presentasjon og en lukket

eksaminasjon, og brukes til & justereakderen. Oppgaven m:

levers senest innen fire ar etter oppstart. Retningslinjer for

masteroppgaven er utarbeidet og ma falges.

Institutt for samfunnsmedisin

Ansvarlig ins
i g ProfessoOttar Vasseljen

Emneansvarl

Leeringsmal
Etter fullfart ogbestatt KLH3901 skal studenten:
1 kunne formulere en presis vitenskapelig problemstilling;
1 veere i stand til & teste og besvare en vitenskapelig problemstilling;
1 ha ferdigheter til & bearbeide data fra en undersgkelse/ eksperiment;
1 kunne presentere eproblemstilling og diskutere resultatene ved bruk av relevant
vitenskaplig litteratur og kildekritikk;
1 ha ferdigheter til & framstille og formidle resultatene i vitenskaplig form med godt
sprak og presise formuleringer;
1 kunne beskrive et vitenskaplig arbeii en ryddig og oversiktlig rapport
(masteroppgaven).

Faglig innhold

Oppgaven skal ha en vitenskapelig oppbygging og funderes pa teori og litteratur innen de
emner som arbeidet omhandler. Masteroppgaven bgr orienteres mot pasientgrupper som
helsefaglig pesonell arbeider med, eller arenaen hvor slik virksomhet utfgres. Aktuelle
fokusomrader kan veere vurdering av mekanismer, risigodrsakssammenhenger, metoder,
tiltak og intervensjoner eller klassifisering og kategorisering av pasientgrupper. Ogsa
problemstillinger knyttet il helsetjenestens organisering, rammebetingelser,
kostnadsvurderinger og samhandling vil kunne velges. Praksisbeskrivelser og
formidlingsorienterte oppgaver kan godkjennes forutsatt et hypotesetestende design.
Forskningen ma ha elenteav originalitet. Det forventes en selvstendig innsats av studenten i
innsamling og/eller bearbeiding av data, og i formidling av resultat. Det oppfordres til at
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forskningen knytter seg til eksisterende forskningsmiljg -pmsjekt ved fakultetet eller
universitetssykehuset.

Praktisk informasjon om masteroppgaven er tilgjengelig pd www.ntnu.no/dmf/studier/master
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Master of Science in Exercise Physiology

Programme code: MSPORT
Webpage: www.ntnu.edu/studies/msport

This programmelescription is valid for students adted in the academic ye&0162017
Introduction

The Master of Science in Exercise Physiology is a research and-lihesi$ integrated
programme of study at the Faculty of Medicine. It is exclusively concerned with basic research
training and comprises compulsory courses together with specializatiosesodependent
upon the research interest of students.

The MSc programme is associated with the Exercise research group at the Department of
Circulation and Medical Imaging. One of the main research interests of this group is to
examine basic mechanistshind central and peripheral limitations to the supply and demand

of oxygen transport, and to identify training responses. The group is also involved in
examining the mechanisms behind muscular and neural limitations to strength and
coordination, the presiption of effective endurance and strength training, and the effects on
top sports performance.

Another aspect is based upon the fact that the fastest developing diseases within the
population, such as obesity, atherosclerosis, diabetes |l, ostegpangischronic obstructive
pulmonary disease, are related to inactiviyrthermore, physical activity is a key determinant

of energy expenditure, and is thus fundamental to energy balance and weight control. The MSc
programme aims to identify effective eaxise programs for large populations as well as
specific patients and risk groups in order to develop effective tools for prevention, treatment,
and rehabilitation, and to provide detailed exercise training recommendations that will improve
overall healthEffective new training interventions based on basic biological adaptations have
positive effects and are effective treatments with high socioeconomic as well as quality of life
outcomes.

Physiology has not just delivered huge advances in understanlifiggrosing, and treating
human disease, but it is also the cornerstone of what is currently the major biomedical research
pushi translation research. Physiological research remains the essential links between genes
and clinical care. Enormous amountsnefv knowledge are barrelling down the information
highway, but they are not arriving at the doorstep of our patients. The MSc programme is
meant to play a role in ensuring the future of the discipline and, as a result, in translating basic
discoveries intoclinical care. Translational research just cannot be accomplished without

physiology.
Scientific research on physical activity, sports and health has touches on biological (dose
response relations between physical activity and health) and psgctad qiestions (how to

change physical activity behaviour). The role of physical activity in health promotion during
the next decades is evidently crucial.

Learning Outcome
The graduated student should be able to:

1 demonstrate a solid knowledge about ExarcPhysiology good experimental and
theoretical skills, and competence to obtain and critically appraise own and already
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published experimental and theoretical data and to pursue a career in Exercise
Physiology;

1 show advanced knowledge in ExeeiPhysialgy reaching from the molecular to
whole body level, and have practical skills relevant for the field,

1 have knowledge of relevant methodologies and techniques including both historical as
well as more recent techniques;

1 describe how physical activity arekercise influence the heart, arteries and skeletal
muscles in our bodies, both for health and performance;

9 identify and describe the limitations for the energy delivery and utilization, as well as
the muscular and neural limitations for strength anddination;

1 understand and describe the beneficial effects of physical activity for successful aging
and disease prevention, and prescribe effective training programs for treatment and
rehabilitation;

T understand basic concepts and principles of statisticalysis, and to perform and
interpret results from simple statistical analyses;

1 have practical skills in how to apply their academic learning in a project work, and

develop teamwork skills by learning from their own experience in collaborating on a

joint project in an interdisciplinary team;

recognize and validate problems; formulate and test hypotheses;

evaluate and formulate a theoretical concept. Evaluation includes originality,

independence and applicability;

1 apply and adopt experimental methods gain new knowledge within Exercise
Physiology, and have practical skills relevant to perform the tests;

i carry out and present an experiment that can be developed to quality of an
international peereviewed paper;

1 present, evaluate and discuss scientédguits in English (orally and in writing);

1 reflect on the existence of ethical aspects, sound experimental approaches and
scientific thinking;

1 collect relevant background information about topics within EgzerBihysiology

T have knowledge about mainstnea concepts of Exersé Physiology

advantages/limitations of its applications, history, traditions and the position in the
society;
1 apply his/her knowledge and capabilities to analyze and carry out complex
experiments in netamiliar domains;
1 prove capability to apply his/her knowledge to new domains within Egerci
Physiology has skills and knowledge to search for relevant data on his/her own
scientific question, and can critically assess published data within the theoretical
frameworkchosen for garticular project;
summarize, document, repoand reflect on own findings;
know how to participate in discussions, put forward his/her results both in a
constellation opeers as well as for lgyeople;
1 prove capabilities to contribute to the geniera of new idea/concepts/technical
approaches to experimental research questions.

=a =

Target Groups and Admission Requirements

Candi dat es shoul d h ol d-yea eqbivalent),e preferaldlys withdne g r e e
biochemistry, biology, exercise physiology/spcsciences, movement science, nursing,
occupational therapy, physiotherapy, or similar fields. A firm foundation in human biology is
required.The minimum average grade required is the Norwegian "C".

International applicants need to submit proof of Esiglroficiency (TOEFL, IELTS, APIEL

or University of Cambridge test). More details about the language requirements are available at
www.ntnu.edu/studies/langcourses/languagerequirements
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Applicants who are not citizens of the European Union (EU) or thepgan Economic Area
(EEA) need to provide a financial guarantee to get a residence permit in Norway.

Teaching Methods, Learning Activities and Student Social Activities

In 2010 the new Hearth and Lung Centre opened at @ya campus in Trondheim. Indhig bui
students get to work in higiech laboratory environments side by side with researchers both
from NTNU and St. Ol avbds Hospital

The teaching includes lectures, colloquiums, probtased learning (PBL), seminars,
demonstrations, practical trainingglf-tuition, and independent work. During the work with

the masterdéds thesis t he -eguippedlaboratories. | | do resear
SOMA is the masterds student sd seanous s&twites a | stud
during the semests, including welcome parties and other activities for new students,

excursions, cour ses and mu ¢ h mor e. For mo r

http://somantnu.blogspot.com

Compulsory HSE Training

Al l masterds student s Health tSafgtyaandtEnviranpentt(lSE)i n ¢ 0 mj|
training. This includes a HSE lecture and a fire protection course, both held in the first two

weeks of the semester. When these activities have been completed, the student must pass an
electronic test. Thissito be doe by 1 September 2016 the student fails to do so, the access

card to the campus/hospital buildings will be withdrawn.

Programme Structure

The mast er 6 s-yea duljtime programmesstarting io the autumn semester. There
are two maircomponents:

1 Theoretical and methodological courses (totalling 60 credits)
T Masterds thesis (60 credits)

The first semester is primarily based on theory and lectures. From the second semester most
attention is directed towards preparing for carrying out>@eriment representing work at the
forefront of the research in exercise physiology in closep@ration with the professors in the
research group.

Experts in Teamwork (Ei T) is compulsory for al
taught intasively in the weeks 2, 3 and 4 in the second semester. Read more about EiT here:
http://www.ntnu.edu/eit

By the end of the first semester, the student
thesis agreement (including a project description) asvdrup by the student and submitted to

the programme board within the first academic year. More information is available at
www.ntnu.edu/dmf/studies/master.

The student must have passed all theoretical and methodological courses before he/she can
submit e thesis.
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Year 1 Year 2

15 semester 2" semester 3%semester 4™ semester
(autumn) (spring) (autumn) (spring)
KLH3100

EIT
Experts in Teamwork
(7.5 credits)

Introduction to
Medical Statistics
(7.5 credits)

SP0O3020

S . . SP0O3040
Training Circulation .
Environmental
and Oxygen :
Consumption Adaptations
7 ored (7.5 credits) ~ SPO3%00
(7.5 credits) Thesis in Exercise Physiology
SP0O3030 (60 credits)
Training Muscle and
Force Production SP0O3060
(7.5 credits) Specialisation in
SP0O3055 Exercise PhyS|Ology

Research Methods ir (15 credits)

Exercise Physiology
(7.5 credits)

Course Descriptions

Year 1

KLH3100 I ntroduction to Medical St ati
Credits: 7.5

Peri od: Aut umn

Teachi ng me Lectures and exercises. Approved exercises from the same or pr
semesters are required to sit for the exam. Approved compulsory
activities are valid for three subsequent semesters after approval

Requi r ed pr Thecourseis primarily intended for students admitted tyea2

knowl edge: masters programme at tRaculty of Medicine, NTNU. Other
students may be accepted after an individual evaluation.

Compul sory Exercise assignments

Mode of ass4hour written examinati on
Letter -gyades (A

Credit r eduHLS35507.5credits

over |l appi ngKLH3004: 7.5 credits
KLMED8004: 5.0 credits
MNFSIB1: 7.5 credits
PH3003: 7.5 credits
ST3000: 7.5 credits
ST3001: 7.5 credits

Host depar t DepartmentoPublic Health and General Practice

Cour se c oo r Associate Professor Turkbllestad

Learning outcome
After completing the course KLH3100, the student should be able to
9 select appropriate summary statistics and graphical displays for describing data for
continuous and categorical variables in an empirical data set;
1 describeand apply statistical methods for comparing a mean value or a proportion in
one sample to a reference value, and for comparing mean values or proportions in two
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independent or paired samples;

I describe and apply the methods of correlation and simple liregaession for
identifying associations or relationships between two continuous variables, and
methods for evaluating agreement in repeated measuresnfomuous and categorical
data;

9 selectthe appropriate statistical method for analyzing a specific researchoguest
study design and data set;

1 perform statistical analyses to an empirical data set by means ofsticstatioftware
package (SPSS);

9 interpret and present the results from statal analyses, and critically evaluate the
validity of the results in light of the assumptions for the chosen method

Academic content

T Introduction to the statistical software package SPSS.

9 Descriptive statistic for continuous and categorical vagglpieasures of location and
spread, frequency tables, graphical display), probability and probability distributions,
estimation, hypothesis testing, erand twesample tests on mean values (Student T
test), norparametric tests (Wilcoxon signeank testand ManaWhitney U test), tests
on differences in proportions (cretsgble analysis;cks quar e test and McNen
Fi sherdéds exact test), correlation and si mp
agreement (Kappa coefficient, BlaAdtman plot)

SPO3020 Training Circulation and Oxyg
Credits: 7.5
Peri od: Aut umn
Teaching meLectures, | aboratory work, PB
repdir me ttaibmeep |l an. medi sin. ntnu,
Entrreyqgui remAdmi ssion to MSc in Exercise
Compul sor y 1. Written report
2. Approved practice report

Mode of as<4hour written examinati on
Letter -grades (A

Host departDepartment of Circulation and

Course coorProfessor Jan Hel gerud

Learning outcome

After completing the course SPO3020, the stude

1 Demonstrate in depth insight into limitations for oxygen transport and effective training
regimes for improved circulation and aerobic endurance performance and have practical
skills relevant for the field

1 Describe biological adaptations as a result ofspial activity and exercise training on
the heart, arteries and skeletal muscles in our bodies both for health and performance

1 Identify and describe the supply and demand limitations for the oxygen transport and
utilization in athletes and patients

91 Identify and prescribe effective endurance training programs, and to study their effect on
top sports performance

1 Understand and describe the beneficial effects of endurance training for successful aging
and disease prevention, and prescribe effectiveitigiprograms for treatment

1 Apply and adopt experimental methods such as maximal oxygen uptake, lactate
threshold and work economy and have practical skills relevant to perform the tests

1 Present outcomes of research in a written report, evaluate anddssentific results in
English Insight into limitations for oxygen transport and effective training regimes for
improved circulation and aerobic endurance performance.
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Academic content

Circulatory function, supply and demand limitations of oxygen tkimg muscle. Limitations
and adaptations in patients and athletes. Training methods and their application to various
limitations.

SPO3030 Training Muscle and Force Production

Credits: 7.5

Period: Aut umn

Teaching meLectures, | aboratory work, PEB
report. The timetable is avai
https://timeplan. medisin.ntnu

Entry requiAdmi ssion to MSc in Exercise

Compul sor y 1. Writtenreport
2. Approved practice report
Mode of ass<4hour written e
Letter -Byades (
Host departDepartment of C
Course coorAssociate Profe

aminati on

X
A
ircul ation and
Sssor Ei vind Wa

Learning outcome

After completing the course SPO3030 the student is able to:

1 demonstrate in depth insight into limitations for muscular force and effective training
regimes for improved muscular function and coordination and have practical skills
relevant for the field;

9 describe biological adaptations as a result of physical activity and exercise training on the

neuromuscular system in our bodies both for health and performance;

describe muscle architecture and differences in the population;

identify and prescribe effége strength training programs, and to study their effect on

top sports performance both for neural adaptations and protein synthesis;

1 understand and describe the beneficial effects of strength training for successful aging
and disease prevention, an@geribe effective training programs for treatment;

1 apply and adopt experimental methods such asrepetition maximum, peak force, rate
of force development and have practical skills relevant to perform the tests;

1 present outcomes of research in a writteport, evaluate and discuss scientific results in
English Insight into limitations for muscular force and effective training regimes for
improved muscular function and its effect on muscular as well as circulatory
performance.

=a =

Academic content

Muscle architecture and differences in the population. Changes related to age and diseases.
Limitations and functional adaptations in patients and athletes. Training methods for neural
adaptations and protein synthesis. Neuromuscular basis for motor skill toquisi

161



SP0O3040 Environmental Adaptions

Credits: 7.5

Peri od: Spring

Teaching meLect arpaso,ved wrTihtet etni nreetpadbrlte. i
https://timeplan. medisin.ntnu

Entry requiAdmi ssion to MSc in Exercise

Compul sory Written report

Modeassd§essm4dhour written examination
Letter -Brades (A

Host departDepartment of Circulation and

Course coorProfessor Ulrik W sl RBFff

Learning outcome

After completing the course SPO3040 the student is able to:
1 demonstrate in depth insight into temperature regulation at rest and during exercise at
different ambient temperatures
1 describe biological processes during scuba diving andhglivi space and how those
processes may be regulated by both chronic and acute exercise
9 describe the physiological process of acclimatization to high altitude and understand
various treatments strategies for high altitude sickness
describe the physiologal challenges with exercise training at high altitude
describe nutritional requirements for human performance in various environments
knowing basic physiological impact from environmental stressors such as hyperoxia,
hypoxia, high and low temperatures and how to cope with them in an exercise
physiology setting.

E N ]

Academic content

Cardiovascular and functional responses to a changed environoemntas cold environment /
hypothermia,diving,high altitude and space. Acute and chronic responses and adaptation to
training in various environments. Nutrition and performance in a changed environment.

SPO3055 Research Methods in Exercise

Credits: 7.5

Period: Aut umn

Teaching meLectures, | aboratory Waekt i ge
availlatbdt gsat/ ti mepl an. medi sin

Entry requiAdmi ssion to MSc in Exercise

Mo d ea 04 e s s M 5-dayhome examination
Letter grades (A-)

Credit r e d Lt SPO3050: 7.5 credits

overl appi ng

Host depar tDepartment of Circulation and Medical Imaging
Cour s e c oo rAssociate Professdrine Karlsen

Learning outcome

After completing the course SPO3055 the student is able to:

1 know the nature of researekinscientific vs. scientifie ethical aspects in research;

1 demonstrate in depth insight into different medical research designs (RCT,
epidemiologyexperimental studies);
plan, design and apply for a research project to the Regional Ethical Committee;
know in detail external and internal threats when designing studies as well as during the
interpretations of data (reliability/validity);

1
1
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critical reviev of literature and presentation of studies, evaluate and discuss scientific
results in English;

practice in scientific writing and writing a review;

requirement of scientific evidence before it can be implemented into clinical practice;
knowledge of the min methods used in exercise sciences.

= =4 =9 =

Academic content
How to perform high quality physiological and medical research.

SPO3060 Specialisation in Exercise Ph

Credits: 15

Peri od: Spring

Teaching meLectur esThet uttiometnagbl e i s avai
https://timeplan. medisin.ntnu

Entry requiAdmi ssion to MSc in Exercise

Compulsory activity:  Compulsory literature: A minimum of 30 articles from pesviewed
scientific journals.
Mode of ass<Report
Letter -Byades (A
Host departDepartment of Circulation and
Course coorProfessdrgeyard H

Learning outcomes

After completing the course SPO3060 the student is able to:

1 demonstrate intimate knowledge of the research forefront in the area of interest for the
master's thesis and have practical skills relevant for the field;

1 describe biological adaptations as a result of physical activity and exercise training
within the aea of research planned for the thesis;

1 apply and adopt experimental methods within the area of specialisations and have
practical skills relevant to perform the tests;

1 present outcomes of research in a review article, evaluate and discuss scieniti$icrresu
English leading to a logical research question for their thesis. Intimate knowledge of the
research forefront in the area of interest

Academic content

Specialisation within the area of research planned for the thesis. Refviesearch literature,
and writing a review article in the area of specialisation for the thesis leading to a logical research
guestion.

Year 2

SP0O3900O0 Thesis in Exercise Physiology

Credits: 60

Period: Autumn and spring

Teaching meTut oandigl aboratory work

Requi r ed prAdmissiontothe MSc in Exercise Physiology

knowl edge:

Mode of ass<sThesis and or al presentation/
thesis may be adjusted after

Credit redtSPO3901:45 credits

ovleapping ¢c
Host departDepartment of Circulation and
Course coorAssociate Professor Eivind Wa
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Learning outcome:

After successful defense of the thesis the student is able to:

1 carry out and present an experiment that can be developed to quality of an international
peerreviewed paper;

1 demonstrate in depth knowledge of the theme built upon the specialisations in SP03060
and have practical skills relevant for the field;

1 apply aml adopt experimental methods within the area of specialisations and have
practical skills relevant to perform the tests;

1 present outcomes of research in the thesis as an article with an extended introduction,
evaluate and orally present and discuss thelt®in English;

1 Carrying out and presenting av experiment that can be developed to the quality of an
international peer reviewed paper.

Academic content

The thesis should be within the area of the research competence among the available supervisors.
The theme has to build upon the specialisation in SPO3060, and will be subject to approval by
the programme board. The thesis is to be in the format of an article in-sepiegved research

journal with an extended introduction, and will be subject to extewauation. The evaluation

is based on the thesis and an oral examination where the student presents his/her project (ca 30
minute9 with discussion. The oral examination is used to adjust the grade of the thesis.

More information is available at wwwmi.edu/dmf/studiesiaster
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Master of Science in Molecular Medicine

Programme Code: MSMOLMED
Web page: www.ntnu.edu/studies/msmolmed

This programme description is valid for studentenéted in the academic year 2016/2017

Introduction

The field of Mol ecul ar Medi cine is often refe
provide a molecular understanding of how normal cellular processes change, fail or are
destroyed by disease.

The mapping of the human genome in 2003 was a tunpaigt, and our knowledge and
understanding of molecules in living organisms are advancing at a fast rate. Modern
technologies such as highroughput analyseséquencingmicroarray and proteomics) enable

us to study thousands of genes and proteins simedusly. This provides the foundation for a
totally new understanding of biological systems and generates fresh hypotheses about the
importance ofyenes and proteins for different diseases.

The MSc in Molecular Medicine is administered by the DepartraBhaboratory Medicine,
Childrenés and Womends Health at the Faculty o

Learning Objectives
The graduated candidate should be able to:
1 demonstrate a strong background in molecular medicine (i.e. molecular/cell biology
relevant to medicapplications) and have practical skills relevant for the field;
1 describe the organization of the human genome and its functional regulation (i.e.
replication, gene expression, genome maintenance, and signal transduction principles);
9 describe the impact @fenes, inheritance and environment on disease, and understand
how normal cellular processes change, fail or are destroyed by disease development, in
particular for common diseases such as cancer, diabetes, and heart disease;
1 explain principles of moleculardiagnostics and advantages/limitations of its
applications;
1 recognize and explain current strategies and -efatiee-art approaches within
functional genomics;
9 collect relevant background information about topics within molecular medicine;
1 present, evalie and discuss scientific results in English (orally and in writing);
1 reflect upon the existence of ethical aspects, sound experimental approaches and
scientific thinking.
9 discuss and solve relevant cases or problems in international teams/groups

Target Groups and Admission Requirements

Admi ssion requirements to the MSc in Molecul a
equivalent 3year education) in biology, biomedical science, biotechnology, chemistry or

similar, with an average grade of C or higharsolid background in celland molecular

bi ology is highly recommended within the bache

International applicants need to submit proof of English proficiency (TOEFL, IELTS, APIEL

or University of Cambridge test). More details about the lagguequirements are available at
www.ntnu.edu/studies/langcourses/languagerequirements. Applicants who are not citizens of
the European Union (EU) or the European Economic Area (EEA) need to provide a financial
guarantee to get a residence permit in Ngrwa
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Teaching Methods, Learning Activities and Student Social Activities

In 2005 the Laboratory Centre opened at @ya campus in Trondheim. In this building students
get to work in higkhech laboratory environments side by side with researchers both from
NTNU and St. Olavés Hospital

The teaching methods and learning activilieslude lectures, colloquiums, probldmased

learning (PBL), teanbased learning (TBL), seminars, demonstrations, excursions, practical

training, selft ui t i on, and independent wor k. During t
student will do research mur wellequipped laboratories.

SOMA is the masterds studentsdé own soci al stud
during the semesters, including welcome parties and other activities for new students,
excursions, courses and much more. Forrrao i nf or mati on, visit S

http://somantnu.blogspot.com

Compulsory HSE Training

Al l masterds students must participate i n comj
training. This includes a HSE lecture and a fire protection course, bothnhiid first two

weeks of the semester. When these activities have been completed, the student must pass an
electronic test. Thissito be done by 1 September 20i@he student fails to do so, the access

card to the campus/hospital buildings will behglitawn.

Programme Structure

The MSc is a tweyear, fulttime programme of study starting in the autumn semeBtere
are two main components:

T Masterds thesis (60 credits)

1 Theoretical and methodological courses (totalling 60 credits). Two courses, making
up 22.5 credits, are compulsory. The remaining courses, adding up to 37.5 credits, are
selected from lists of electives. Ideally, electives should be linked to the totie of
masterods thesis.

There are two lists of elective courses (see beldwo coursesmust be selected from

OEl ectives 16. The remaining electivand cour ses
OEl ectives 20 . Addi ti onal NTNUl ce othen educationalr s e s mé
institutions subject to the approval of the Faculty of Medicine.

A masterds thesis agreement, including a proje
in the second semester. Potential projects will be presented in advanc

Masterds Thesi s

MOL3901 Thesis in Molecular Medicine 60 credits

Compulsory Courses

MOL3100  Introduction to Molecular Medicine with Project 15 credits Autumn
EiT Experts in Teamwork Interdisciplinary Project 7.5 credits Spring
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Electives 1

BI3016 Molecular Cell Biology 7.5 credits Autumn
MOL3001 | Medical Genetics 7.5 credits Spring
MOL3005  Immunology 7.5 credits Autumn
MOL3007  Functional Genomics 7.5 credits Spring
Electives 2

BI3013 Experimental Cell and Molecular Biology 7.5 credits Autumn

Patenting and Commercialization of Biotech and

BI13018 Medtech Inventions 7.5 credits Spring
KLH3100 Introduction to Medical Statistics 7.5 credits Autumn
MOL3003 Molecular Medical Microbiology with Laboratory Worl 7.5 credits Autumn
MOL3009 Biobanking 7.5 credits Autumn
MOL3010 Animal Cell Culture 7.5 credits Autumn
MOL3014 Nanomedicine T Bioanalysis 7.5 credits Autumn
MOL3015 Nanomedicine II Therapy 7.5 credits Spring
MOL3018 Medical Toxicology 7.5 credits Spring
MOL3020 Virology 7.5 credits Spring
MOL3021 Bioinformaticsi Applied Project 7.5 credits Spring
MOL3022 Bioinformaticsi Method Oriented Project 7.5 credits Spring
MOL3023 Molecular Medical Microbiology with Essay 7.5 credits Autumn
NEVR8014 Laboratory AnimalScience for Researchers 7.5 credits Autumn

Some of the elective 2 courses may be cancelled if few students register for the examination.

Experts in Teamwork (EiT) itaught intensively in January in the first academic year. Read
more about EiT at www.ntnu.edu/eit

Model of the MSc Programme (Example)

Year 1 Year 2
rd
1% semester (autumn| 2" semester (spring) 3 (aiet)LTrﬁrS];er 4" semester (spring
Introduction to Experts in Teamwork
Molecular Medicine
with Project Elective course ‘L
Thesis in
. . Molecular Medicine
Elective course Elective course
Elective course Elective course

Please note that this is only a suggestion. The student can choose to start with the thesis
already in the first year and postpone one or more of the elective courses to the second year.

The student must have passed all examinations in compulsory atideelgourses before
he/she can submit the thesis.
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Course Descriptions

BI 3013 Experi ment al Cel | and Mol ecul a
Credits: 7.5

Period Aut umn

Teachi ng me|Laboratory course/demonstrations (40 hours, compulsory)

Lectures (20 hourgompulsory)

Compul sory Laboratory course / demonstrat
Approved report

Mode of ass4hour written examination
Letter -grades (A

Credit r eduMNKBI313: 7.5 credits
overl apping

Host depar t DepartmentoBiology

Cour se c oo r Associate Professor Per Winge

BI13013 has restricted admission. Please contact the Department of Biology if you are interested.

Learning outcome

The aim of the course is to introduce basic methods in aedl molecular biology. The course
includes practical exercises in modern experimental technigques and instruments, and also training
in literature search and the use of Internet. Selected amdiptiethods will be presented and
tested. The course also includes analyses of problems and artefacts that generally occur in
biological samples examined using chemical and biological analyses.

Academic content

On completion of the course students shobid familiar with basic methods in celand
molecular biology. Students should also be able to demonstrate knowledge of how to use modern
experimental techniques and instruments.

BI 3016 Mol ecul ar Cel | Bi ol ogy
Credits: 7.5
Period: Aut umn

Teachme nlo ds|Lectures (26 hours) and seminars (24 hours, mandatory)

Mode of ass4hour written examinati on
Credit r eduMNKBI316 7.5 credits

overl apping

Host depar t Department of Biology

Cour se c oo r AssociateProfessor Per Winge

Learning outcome

On completion of the course students should have an understanding of cell biology mechanisms
on a molecular level, and of the regulation of such mechanisms.

Academic content

Subjects covered include: Apoptose/necrose mechanisms; Kinases/phosphatases classification
and regulation; Transcription factors, classification and regulation; Lipid mediators, regulation
and function mechanisms; DNA repair mechanisms. Syllabus will ynalbased on research

and review articles.
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BI 3018 Patenting and Commerciali zat
Il nventi ons

Credits: 7.5

Peri od: Spring

Teachi ng meThecourse is held intensively during one week during the mont

March / April. Lectures and cadmsed work in groups are repeat
for every theme in the course. Oral presentation of work in grou
students. Written assignments are to be submittedtvee/ weeks
after completion of the intensive part of the course. These are
performed in groups. Submission written project assignment.

RecommendecTarget group: Master 6s and P
knowl edge: |[Biotech/ Medtech staff
Required prBachel or 6s degree or equi val
knowl edge:

Mode of as¢Report

Letter -Brades (A

Host depar tDepartment of Biology
Cour s e c oo 1 Professor Berit Johansen

Learning outcome
Knowledge The candidate shall have knowledge about:

1
1
1
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aspects involved in tranforming a research project to commersial product

IP management;

patenting; basics, process, national/international law, regulations, practising,
similarities/differences;

scientific vesus commercial aspects on patenting strategy/IP evaluations;
processes involved in transforming a research product to a clinical product;
models for sale of IP, licensing versus sale;

business development: IP, business plan, coworkers, financing.

: The candidate can:

identify and describe the different processes important for conservation of intellectual
property of an invention and how to commercialize;

identify and describe criteria and processes for sale of IP, including business
develogment.

General competenc&he candidate can:

1

identify and explain principles in processes regulating protection and sale of IP.

Academic content
Topics that will be covered in the course include:

1
1

Patenting: Principles, process, national/internatioaas| regulations and practice,
similarities/differences between European and US patenting laws and practise.

IPR strategies: Scientific/commercial aspects, how to develop an IP strategy to accelerate
the innovation process and to safeguard IP investmeaistering freedom to operate in

the Biotech/MedTech industry, Patent litigations, infringements and enforcements.
Licensing: Models and negotiation strategies.

Clinical testing: Design, implementation, analysis and presentation of clinical trials,
adaptve clinical trial designs.

Bio-tech/Medtech business development: Strategy and organization when transferring a
scientific idea into a commercial product/business, business plan development, product
pipeline analysis, market analysis, market potentiabigtion, alliance structures and
negotiation conditions, capital capture @seed, seed, VC).
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Target group: masterds and PhD student s, Tec
university academic staff.

KLH3100 I ntroduction to Medical St ati
Credits: 7.5
Peri od: Aut umn

Teachi ng me Lectures and exercises. Approved exercises from the same or pr
semesters are required to sit for the exam. Approved compulsory
activities are valid for three subsequent semesters after approval

Requi r ed pr Thecourseis primarily intended for students admitted tyea?

knowl edge: masters programme at the Faculty of Medicine, NTNU. Other
students may be accepted after an individual evaluation.

Compul sory Exercise assignments

Mode of ass4hour written examinati on
Letter -grades (A

Credit r eduHLS3550:7.5credits

over |l appi ngKLH3004: 7.5 credits
KLMED8004: 5.0 credits
MNFSIB1: 7.5 credits
PH3003: 7.5 credits
ST3000: 7.5 credits
ST3001: 7.5redits

Host depart DepartmentoPublic Health and General Practice

Cour se c oor Associate Professor Turid Follestad

Learning outcome

After completing the course KLH3100, the student should be able to

9 selectappropriate summary statistics and graphical displays for describing data for
continuous and categorical variables in an empirical data set;

1 describeand apply statistical methods for comparing a mean value or a proportion in
one sample to a reference value, and for comparing mean values or proportions in two
independent or paired samples;

1 describe and apply the methods of correlation and simple lireggession for
identifying associations or relationships between two continuous variables, and
methods for evaluating agreement in repeated measures for continuous and categorical
data;

9 select the appropriate statistical method for analyzing a specféaneh question,
study design and data set;

1 perform statistical analyses to an empirical data set by means of a statistical software
package (SPSS);

1 interpret and present the results from statistical analyses, and critically evaluate the
validity of the results in light of the assumptions for the chosen method.

Academic content

1 Introduction to the statistical software package SPSS.

9 Descriptive statistic for continuous and categorical variables (measures of location and
spread, frequency tables, graphidiasplay), probability and probability distributions,
estimation, hypothesis testing, erad twesample tests on mean values (Student T
test), noRparametric tests (Wilcoxon signeank test and Manrihitney U test), tests
on differences in proportior(srosstable analysis;cks guar e t est and McNen
Fi sherdés exact test), correlation and si mp
agreement (Kappa coefficient, BlaAdtman plot).
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MOL3001 Medi cal Genetics

Credits: 7.5

Peri od: Spring

Teachi ng meLlectures, student presentations, laboratory course and alternativ
methods of teaching. The lectures and the exam will be in Englis
few candidates, alternative exam arrangements may be used.
Timetable: https:timeplan.medisin.ntnu.no/timetable_show.php

Re c o mme n d e ¢Biochemistry and basic genetics

knowl edge:

Compul sory Laboratory cour se

Mode of ass<4hour written examination
Letter -gyades (A

Host depar tDepartmentot abor at ory Medicine, Ct

Cour s e c oo rAssociate Professor Wenche Sjursen

Learning outcome

After completing the course MOL3001 the student is able to:
9 describe central examples of monogenic, polygenic and chromodmoalers;
1 recognise patterns of mendelian inheritance of monogenic diseases, and explain genetic
and biochemical mechanisms of some central monogenic disorders;
1 describe and understand mechanisms underlying numerical and structural chromosomal
aberrationsand principles mediating chromosomal disease;
describe what genetic counselling and risk assessment are;
discuss bioethical issues in medical genetics;
describe and understand central principles and examples of both sporadic and hereditary
cancers;
1 descrbe and understand principles for methods of genetic diagnosis, i.e. gene tests and
cytogenetic methods;
9 describe and understand principles and methods for gene mapping;
1 calculate frequencies of genetic variants at individual and population based level.

E N ]

Academic content

The course will give an overview of mechanisms for development of genetic diseases. Topics
include different patterns of inheritance, like dominant, recessive, autosomal and sex linked
inheritance. Genetic diseases will be classified inleiggne, chromosomal and multifactorial
disorders. It will be discussed how identification of genes and variants in the genome, including
gene mapping, make it possible to understand how variation can lead to disease.
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MOL 3003 Mo | e cMid dhirc al Mi crobi ol ogy wi t#h

Credits: 7.5

Period: Aut umn

Teachi ng me|lLectures, demonstrations and laboratory exercises, and a compul
written assignment which counts 25% of the final grade. The langt
of teaching and examinatida® English. The course has restricted
admission. Twethirds of the seats are reserved for firsar master's
students in molecular medicine. Gitngrd of the seats are reserved fi
secondyear master's students in molecular medicine and other mg
students at NTNU. Timetables for courses at the Faculty of Medici
are available at https://timeplan.medisin.ntnu.no/timetable_show.f

Re c o mme n d e d Knowledgein microbiology, cell biology, biochemistry, atod

knowl edge: | molecular biology
Compulysacti Guided self study, including
Mode of assOral exdmbn&%tobnt he final gr a

Written a3d5i%naoanfenthe final gr i
Letter -grades (A

Credit r euc MOL3023:7.5credits
over |l appi ngMOL8011: 7.5 credits
Host departDepartment of Laboratory Medi
Cour se c oo r ProfessorJan Egil Afset

The course has restricted admission. Tthiods of the seats are reserved for fiysar master's
students in molecular medicine. Gtinird of the seats are reserved for secgm@r master's
students in molecular medicine and other master's students at NTNU.

Learning outcome

After completing the course MOL3003 the student is able to:

1 demonstrate atrong general knowledge in molecular medical microbiology;

1 have good knowledge of the PCR method including design, optimization and
validation for detection, identification and quantification of microorganisms;

1 demonstrate basic skills in performing P@®Rhe laboratory;

9 discuss interpretation of PCR results and limitations of the method;

1 demonstrate knowledge of other molecular methods for identification and
quantification of microorganisms;

1 demonstrate good knowledge of molecular methods for genotygingnicrobial
agents, and discuss the use of molecular epidemiological methods in the investigation
of infectious diseases;

1 describe the use of bioinformatics tools in molecular medical microbiology, and have
basic skills in the use of such methods;

1 descrbe and discuss the use of relevant quality control measures in the molecular
medical microbiology laboratory.

Academic content

Molecular methods are important for the diagnosis of infectious diseases and for
characterization of the microorganisms causimghsinfections. In this course the student will

be introduced to the use of molecular genetic methods in the diagnosis of human pathogenic
microoganisms, including methods for extraction of nucleic acids, qualitative and quantitative
PCR and DNA sequencingrinciples for primer and probe design will be explained, as well as
use of bioinformatics in the design of PCR assays. Methods for genotyping of microorganisms
are important for the study of transmission and dissemination of infectious diseasestalshospi
and in the community. A range of genotyping methods developed for this purpose will be
presented and discussed.
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3005 | mmunol ogy
dits: 7.5
i od: Aut umn

c hi ng me Lectures and colloquiums (not compulsory).
The language of teaching is English.
Timetable: https://timeplan.medisin.ntnu.no/timetable_show.php
Information will be communicated on It's learning.
o mme n d e d Basic knowledge within cell biology and biochemistry/molecular
wl edge: |biology.
e of ass4hour written e
Letter -gyades (

Xxaminati on
A

di t r eduBI2013: 7.5 credits

rl appi ngMNKBI213: 7.5 credits

t departDepartment of Laboratory Medi
c ®er di n aResearcher Ingvild Bjellmo Johnsen

Learning outcome
After completing the course MOL3005 the student is able to:

)l

1
1

1
1

1
1

demonstrate the basic knowledge of immunological processes at a cellular and
molecular level;

define central immunologicaglrinciples and concepts;

outline, compare and contrast the key mechanisms and cellular players of innate and
adaptive immunity and how they relate;

understand the principles of central (antibddged) immunological methods to an
extent that he/she can sgt a theoretical experiment;

elucidate the genetic basis for immunological diversity and the generation of adaptive
immune responses;

outline key events and cellular players in antigen presentation, and how the nature of
the antigen will shape resultinffector responses;

identify the main mechanisms of inflammation;

understand the principles governing vaccination and the mechanisms of protection
against disease;

understand how immunodeficiencies related to disease;

understand and explain the basis ofrgly and allergic diseases.

Academic content

The immune system governs defense against pathogens and is of importance for development
of autoimmune diseases, allergy and cancer. The course discusses basic immunology including
cellular and moleculaprocesses that represents the human immune system. Subjects to be
presented include cells and organs of the immune system, antigen, immunoglobulins and
antibody diversity, molecular mechanisms of innate and adaptive immunity, the complement
system, antigepresentation, celnediated effector responses, immunological techniques and
select lecture on the immune system in health and disease.
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MOL3007 Functional Genomi cs
Credits: 7.5

Per i

od: Sbring

Teachi ng me Lectures, laboratory courséhe lectures are held in the spring

semester, and starts in early February. The language of instructic
examination is English.
Timetable: https://timeplan.medisin.ntnu.no/timetable_show.php

Re c o mme n d e d Basic skills in moleculariblogy and physiology.
knowl edge:

Compul sory Laboratory cour se

Mode of assé4hour written examination

Letter -gyades (A

Host depar t Departmentof Cancer Research and Molecular Medicine
Cour se c oo r Professor Astrid Laegreid

Learning outcome
After completing the course MOL3007 the student is able to:

1

E
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describe what is meant by functional genomics and how this area of research
contributes both to new basic biomedical knowledge and to new developments in
biomedicine and biotémology, including improved diagnostics and treatment of
disease;

describe and discuss how functional genomics contributes to systems biology and
systems medicine;

understand and discuss the interdependence of biomedicine/biotechnology,
bioinformatics andioethics within functional genomics;

reflect on ethical and societal aspects of functional genomics translated to health care;
explain how genetically modified organisms can contribute to functional genomics
research;

explain main principles of higkhroughput transcriptomic and genomic analysis by
state of the art sequencing and microarray technology;

explain mechanisms of gene regulation;

explain the concepts of structural motifs and domains in proteins and methods used to
assess these structures;

explain main principles of central methods used in protein separation;

explain main methods for ionisation of peptides and how mass analysis of peptides and
fragments thereof can be used to identify proteins and theirtraosiational
modifications;

explan main principles of heterologous expression and imaging and its contribution to
functional genomics researelexplain main principles of bioinformatic tools used for
Tomics data analysis, biological background knowledge management and modeling.

Academic content

1
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Fundamental principles within functional genomics, emphasizing the transcriptome
and proteome.

Contribution of functional genomics to systems biology and systems medicine.
Socicethical aspects of functional genomics in biomedicine and biobéudy
including perspectives on genetic risk information.

Hypothesis generation/experimental design.

Experimental model systems.

Next generation HTP sequenching technology.

Microarraytechnology.

Protein separation (2PAGE, 2DLC).

Mass spectrometr(MALDI -TOF, ESIMS).



9 Protein structure analysis {ay chrystallography, NMR).
1 Heterologous expression. Imaging.

MOL3009 Bi obanking
Credits: 7.5
Peri od: Aut umn

Teachi ng me|lLectures, seminar, group exercises, laboratory exercise, excursiol
semester project. The language of teaching and examination is El
If few students sign up, the course may be cancelled. If the nubmi
students exceed a given humber, alternative examintaion might by
considered. Timetables for courses at the FaaflMedicine are
available at https://timeplan.medisin.ntnu.no/timetable_show.php

Re c o mme n d e d Basic knowledge in medical genetics and cell biology

knowl edge:

Compul s or y | Excursion, laboratory exercise and project work

Mode omeas$sOral examination
Letter -gyades (A

Host departDepartment of Laboratory Medi

Cour se c oo r Professor Jostein Halgunset

Learning outcome

After completing the course MOL3009 the student is able to:
1 describe and explain universal and special features of the different types of biobanks;
1 explain the different conditions and requirements that must be fulfilled with regard to
operation and use of research biobanks;
1 describe quality management, quakigsurance, logistics and data management related
to biobanks;
9 discuss ethical issues and policy guidance regarding research involving human
biological materials;
1 outline the main features of laws and other directives which are relevant for
biobanking;
discuss the use and the potential utility values of biobanks;
outline how to establish and operate a biobank;
describein detail the application process for the establishment of a research biobank
sketch the plan for a research project using human biological material.

E

Academic content

This course will focus on the following topics:
1 Biobanks: classifications, common aditinctive features of the different types of
biobanks.
1 National regulations and international conventions concerning biobanks, use of human
biological materials and personal data.
1 Research biobanks: formal and practical aspects of the establishmeatjoopand
use
9 Ethical aspects of utilization of human biological materials; The role of Research
Ethics Committees
Different types of consent as basis for biobanking; alternatives to consent
Logistics and quality management; quality assurance and quaiitsot of collection,
storage , retrieval and use of samples
1 Methods for analysis of human biological materials; assessment and interpretation of
data
Extraction and quality assessment of DNA and/or RNA from various sources
Collection and storage of dat#atabases and data security

=a =
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i Statistical and epidemiological methods in biobank related research

1 The role of biobanks in health surveys like HUNT, Motlild etc.

1 Research for the future: National and transnational genetic and epidemiological

research cédboration

MOL3010 Ani mal Cel | Culture
Credits: 7.5
Peri od: Aut umn
Teachi ng me| Selftuition. The language of the examination is English.
Re c o mme n d e d Basic knowledge in cell biology and biochemistry.
knowl edge:
Mode of assOrakaminati on

Letter -grades (A
Host departDepartment of Laboratory Medi
Cour se c oo r| PostDoctoCaroline Hild Hakvag Pettersen

Please note that this course is based ontsdibn. It will not be giverany lectures.

Learning outcome

After completing the course MOL3010 the student is able to:
1 demonstrate knowledge of basic cell culture techniques;
1 demonstrate knowledge of establishment of cell inlines and their maintenance;
1 demonstrate knowledge adesign and use the cell culture facilities;
9 critically evaluate cell cultures constraints and possibilities as an in vitro model;
1 discuss the advantages and limitations of primary cell culture compared to
immortalized or transformed cell lines.

Academiccontent

The course will focus on practical aspects of cell culture, like design and layout of the
laboratory, aseptic technique, cloning and selection of specific cell types, contamination,
methods for measuring viability and cytotoxicity, cell culture immment (substrate, gas
phase, medium) and the culturing of specific cell types.

MOL3014 NanomediRiioneenal ysi s
Credits: 7.5
Peri od: Aut umn

Teachi ng me| The syllabus of the course is defined by the learning objectives. 1
course is baseoh lectures given by experienced researchers withi
each theme. The course includes a compulsory project providing
depth review of the primary litterature, which will account for 25 ¥%
the final grade. There might be simple lab exercises depeodent
number of students enrolled. The language of instruction is Englis
Timetable: https://timeplan.medisin.ntnu.no/timetable_show.php

Re c o mme n d e d Basic skills in molecular biology, cell biology, chemistry, physics.

knowl edge: | Mostsuited for stdents who have completed courses in basic
molecular and cell biology.

Mode of ass4hour writtd@dbSeftwaminathieomni nal
Exerciség2b Projethe final gr a
Letter -gyades (A

Host depar t Departmentof Cancer Researid Molecular Medicine

Cour se c oo r Professor @dyvind Halaas
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Learning outcome
After completing the course MOL3014 the student is able to:

1
1

1
1

1
1

understand how nanotechnology can be tailored and used for biomedical purposes;
understand the problems and possibilities for analysis of proteins, nucleic acids and
cells by micro fabricated devices and nanotechnological solutions;

outline fabrication procedures and general considerations for microfluidics;

understand how naaelevant instruments such as focused ion beam scanning electron
microscopes, atomic force microscopes and optical microscopes can be used in
biomedicine;

perform simple micro fabrication procedure;

find, refer and consider relevant information.

Academic conent

This course will cover fundamentals of bioanalysis and module integration for applications. In
detail the course will contain:

1
1
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Advanced protein and DNA chemistry.

Methods for quantification and identification of DNA/RNA and protein with focus on
technical principles and emerging nanotechnologies.

Use of imaging in nanoscale for biomedical research.

Microfluidics.

Principles for and contruction of ladn-a-chip ard biosensors.

Nanoneuroscience.

This course is focused on technology rather than biology.

MOL3015 Nanomedicine Il - Therapy
Credits: 7,5
Peri od: Spring

Teachi ng me| The syllabus of the course is defined by the learning objectives. T

course is based on lectures given by experienced researchers wit
each theme. The course includes a compulsory project providing i
depth review of the primary litterature, whichliveiccount for 25 % of
the final grade. The language of instruction is English. The lecture
held in the spring semester and start in early February.
Timetable: https://timeplan.medisin.ntnu.no/timetable_show.php

Recommended previous Bast skills in molecular biology.
knowledge:
Mode of ass4hour writtd@dbeamifnahieohi nal

Exercisd2b BBrojethe final gr a
Letter -gyrades (A

Host depar t Departmentof Cancer Research and Molecular Medicine
Coucseser di n aProfessor dyvind Halaas

Learning outcome
After completing the course MOL3015 the student is able to:

1
1

1

understand how nanotechnological approaches can be used in biomedical therapies;
understand biomaterials and interaction of biomaterials with cells, body fluids and
tissues;

understand basic stem cell biology and corresponding requirement for tissue
engineering;

understand the need, obstacles and solutions for polymeric, lipidoussadiad
nanosized drug delivery systems;

understand the toxicological aspects of nanosized surfaces and particles;
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1 find, refer and evaluate available information.

Academic content

The course will introduce use of nanotechnology in therapy. In detadpthise will cover

1 Clinical biomaterials, tissue regeneration, including stem cell technology,
immunological limitations and encapsulation strategies.
Methods and possibilities for drug discovery.
Use and design of nanoparticles for gene therapy, diivgdeand drug targeting.
Physiological, cellular and toxicological limitations for medical use of nanoparticles.
Theranostics, the combined use of in vivo imaging/diagnostics and therapy.
Ethical, legal and social aspects (ELSA) related to use of mewdinatechnology will
be discussed.

E R I I

A written report is included, where the student will choose a theme from the lectures, review
the literature, describe current methods, consider and recommend use of emerging
nanotechnologies in a therapeutic setting.

MOL 3018 Medi cal Toxicol ogy
Credits: 7.5
Period: Spring

Teachi ng me|lLectures. The language of instruction and examination is English
course is taught in the spring semester, and starts in late January
early February.
Timetable:https://timeplan.medisin.ntnu.no/timetable_show.php

Recommended previous Passed examinations in BI1001 and BI1004, or TBT4100 and

knowledge: TBT4105 (or similar courses).

Requi r ed pr Basic knowledge of physiology, chemistbjpchemistry and

knowl edge: |mathematics.

Mode of ass4hour written e
Letter -gyades (

Xxaminati on
A

Credit r eduTOKS1010: 7.5 credits

overl appi ngTOKS3010: 7.5 credits

Host depar t Department of Cancer Research and Moleddladicine
Cour se c oo r Associate Professor Bent Havard Hellum

Learning outcome

After completing the course MOL3018, the student is able to:
1 describe and explain toxicological mechanisms;
1 perform simple analysis of how some chemicals might bessilple health hazard
upon exposure;
1 explain how certain xenibiotics in the environment and work can have toxic effects on
central organs and organ systems in humans;
1 collect relevant background data regarding toxicologial problems.

Academic content

The course gives an introduction to general pharmacokinetic models. Liver, kidney, lung, the
immuno and nervous system will be discussed as target organs for chemical toxicity. Groups of
toxic agents and substances of abuse will also be included. Magitwall be put on available
methods for risk assessment of human expose to cancer asdnmaar agents.
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MOL3020 Virology

Credits: 7.5

Peri od: Spring

Teachi ng me Lectures and alternative methods of teaching. Teaching and exan
be inEnglish. If few candidates sign up alternative examination mg
considered and used. Timetables for courses at the Faculty of Me
are available at https://timeplan.medisin.ntnu.no/timetable_show.f

Re c omme n d e dKnowledge in micobiology, cell biology, biochemistry, and molecul

knowl edge: |biology

Mode of ass4hour written examination
Letter -gyades (A

Host departDepartment of Laboratory Medi

Cour se c oo r Professor Marit WalbyAnthonsen

Learning outcome

After completing the course MOL3020, the student is able to:

demonstrate a general knowledge in molecular virology;

describe elements of the viral life cycle;

explain viral replication strategies;

describe viral recognition mechanisms and immunological defense responses;
discuss principles of virus pathogenesis;

outline viral molecular epidemiology;

explain vaccine strategies and mechanisms of antiviral drugs.

= =4 -8 -_a_-8_-a_-°

Academic content

The course will give an overview of medically important virus families, their replication
strategies and mechanisms for development of viral infectious diseases.

Topics will include taxonomy, replication strategies, pathogenicity and transmission sdsviru
and, additionally, diagnosis, prevention and treatment of viral diseases. Antiviral immunity and
viral immuncevasion will also be covered. Common human viral infections will be the main
focus of the course, and emphasis will be put on gt inteactions as a key to understanding
the diversity of viruses and viral diseases.

MOL3021 Bi oi nf oirAmtliiesd Proj ect
Credits: 7.5
Peri od: Spring

Teachi ng me|lLectures and exercises (computer lab). The lectures are given
intensively in two weeks the spring semester. The language of
instruction and examination is English. The timetable will be avail
at https://timeplan.medisin.ntnu.no/timetable_show.php

Re c o mme n d e d Basic knowledge in molecular biology, statistics arfdrimatics.

knowl edge:

Compul sory Exerci

Mode of assAssign
Letter -gyades (A

Credit reduMOL3019.5 credits

overl appi ngMOL3022: 7.5 credits
MTEK3001: 7.5 credits

Host depar t Departmentof Cancer Research dMaecular Medicine

Cour se c¢ oo r Professor Finn Drablgs

c
g
e
0
0

179



Learning outcome

After completing the course MOL3021 the student is able to:

1 explain function and usage of important bioinformatics tools, in particular for analyzes
at the sequence lev@enome, gene, RNA and protein);

1 describe important formats for storage and exchange of biological information;

9 describe content and use of important bioinformatics databases and web portals;

1 use bioinformatics tools and databases to analyze relevantfrdata molecular
biology;

9 use relevant bioinformatics tools and databases in own projects.

Academic content

The course gives a practical introduction to important methods in bioinformatics, including
sequence library searches, pairwise and multiple alignmemylogenetic analysis, gene
prediction, ontologybased analyses, motif discovery and structure prediction. The students will
be able to test the methods on realistic problems through confifaged exercises. The students

will also do a project where dérent methods are combined. An individual report from the
project will be the basis for grading. The course is in particular targeted towards students with a
background from molecular biology who wants to use bioinformatics in an applied context, for
exanple for analysing own data.

MOL3022 Bi oi nf oirMed thioads Ori ented Projec
Credits: 7.5
Period: Spring

Teachi ng me|lLectures and exercises (computer lab). The lectures are given
intensively over two weeks in the spring semester, including withk
the project assignment. The language of instruction is English. Th
timetable will be available at
https://timeplan.medisin.ntnu.no/timetable_show.php

Re c o mme n d e d Basic knowledge in molecular biology, statistics and informatics.

knowl edge:

Compul sory Exercises
Mode of assAssignment
Letter -gyades (A
Credit reduMOL3019: 7.5 credits
overl appi ngMOL3021: 7.5 credits
MTEK3001: 7.5 credits
Host depar t Department of Cancer Research and Moleddladicine

Cour se c¢ oo r Professor Finn Drablgs

Learning outcome

After completing the course MOL3022 the student is able to:

1 explain the main principles of important algorithms and methods used in
bioinformatics tools, including dynamiprogramming, hidden Markov models and
neural networks;

1 explain function and usage of important bioinformatics tools, in particular for analyzes

at the sequence level (genome, gene, RNA and protein);

describe important formats for storage and exchangeotaidical information;

describe content and use of important bioinformatics databases and web portals;

use bioinformatics tools and databases to analyze relevant data from molecular
biology.

= = =9
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Academic content

The course gives a practical and theoreticaibthiction to important methods in bioinformatics,
including sequence library searches, pairwise and multiple alignment, phylogenetic analysis,
gene prediction, ontologyased analyses, motif discovery and structure prediction. The students
will be able totest the methods on realistic problems through comjateed exercises. The
students will also do a methadiented project highlighting the theory behind some important
methods. An individual report from the implementation of a chosen method will l&asrefor
grading. The course is in particular targeted towards students with a background from computer
science who wants an introduction to important methods that are used to analyse data from
molecular biology.

MOL 3023 Mol ecul ar Medi cdlh Missragbi ol og
Credits: 7.5
Peri od: Spring

Teachi ng me|lLecturesand acompulsory written assignment which counts 30 %
the final grade. The language of teaching and examination is Engl
Alternative examination may be held in case of few students.
Timetables for courses at the Faculty of Medicine are available at
https://timeplan.medisin.ntnu.no/timetable_show.php

Re c o mme n d e d Knowledge in microbiology, cell biology, biochemistry, ord

knowl edge: | molecular biology

Mode of ass4hour writtein70 x%nofnattheonfi nal
Assign3Inen% of the final grade
Letter -grades (A

Credit reduMOL3003: 7.5 credits

overl appingMOL8011: 7.5 credits

Host depar t Departmentof Laboratory MedicinEhi | dr enfés and
Cour se c oo r ProfessorJan Egil Afset

Learning outcome

After completing the course MOL3023 the student is able to:

I demonstrate a strong general knowledge in molecular medical microbiology;

1 have good knowledge othe PCR method including design, optimization and
validation for detection, identification and quantification of microorganisms, and be
able to interpret PCR results and discuss limitations of the method,;
discuss interpretation of PCR results and limitadiof the method;
demonstrate knowledge of other molecular methods for identification and
quantification of microorganisms;

1 demonstrate good knowledge of molecular methods for genotyping of microbial
agents, and discuss the use of molecular epidemiolagiediods in the investigation

of infectious diseases.

E

Academic content

Molecular methods are important for the diagnosis of infectious diseases and for characterization
of the microorganisms causing such infections. In this course the student witidoleiced to the

use of molecular genetic methods in the diagnosis of human pathogenic microoganisms,
including methods for extraction of nucleic acids, qualitative and quantitative PCR and DNA
sequencing. Principles for primer and probe design will belamed, as well as use of
bioinformatics in the design of PCR assays. Methods for genotyping of microorganisms are
important for the study of transmission and dissemination of infectious diseases in hospitals and
in the community. A range of genotyping tineds developed for this purpose will be presented
and discussed.
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MOL3100 I ntroduction to Mol ecul ar Me

Credits: 15

Period: Aut umn

Teachi ng meThe curriculum of the course is defined by learning objectives.
Lectures, computer courses (EndNote and Bioinfomatics), stud
groups and article presentations are included. The course also
includes a compulsory project which accounts for 50 % of the fi
grade. The language of instruction and examination is English.
Timetable: https://timeplan.medisin.ntnu.no/timetable_show.ph|

Required prAdmissiontothe MScin Molecular Medicine at NTNU

knowl edge:

Compul sory Article presentation

Mode of asc<4hour writtdabOewamifinahieohi na
Proje@t% of the final grade
Letter -gyades (A

Host depar tDepartment of Cancer Research and Molecular Medicine

Cour s e c oo rResearcherBodil Merete Kavli

Learning outcome

After completing the course MOL3100 the student is able to:
i1 describe the organization of the human genome and its functional regulation (i.e.
replication, gene expression, genome maintenance, and signal transduction principles);
describe the impact of genes, inheritance and environment on disease;
understand how normal cellular processes change, fail or are destroyed by disease
development, in particular for common diseases such as cancer, diabetes, and heart
disease;
1 collect réevant background information about topics within molecular medicine, use
EndNote, and to write a scientific review article of a given topic in English;
1 read and present scientific papers.

1
1

Academic content

The lectures will cover the organization amajor features of the regulation of the function of

the human genome, such as gene expression, replication and genome maintenance. Consequences
of mutations and polymorphisms, and impacts of genes and environment on major common
diseases, such as cancetabgtes, vascular and coronary disease, will be covered. Basic
principles of extracellular and intracellular signalling systems will also be included. Methods of
DNA analysis, gene technology and applied bioinformatics will be discussed.

MOL3901 ThesMsl enoul ar Medicine

Credits: 6 0

Teachi ng me|lilndividual supervision

Admi ssi on r Thestudent must be admitted to the Master of Science in Molecul
Medicine. In order to be eligible to defend his/her master's thesis 1
student must have passed all exams, i.e. compulsory and elective
courses worth 60 credits in total.

Comp ul swirtyy Individual supervision

Form of e x aThesisand oral presentation / examination.
The grade given on the
thesis may be adjusted after the oral examination.

Host departDepartment of Laboratory Medi

Cour se c oo r Associate Professor Wenche Sjursen
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Learning outcomes

After successful defense of the thesis the student is able to:
1 formulate a precise research problem;
1 scientifically test and answer a research problem;
1 prepare and analyze datarin a study/experiment master methods and techniques
relevant for the research problem;
1 present a research problem and discuss the results critically by use of relevant scientific

literature;
T describe a scientific work in a clearly wri
1 present the results, both in writing and orally, with sound language and precise
statements.

Academic content

The master's thesis in molecular medicine could have a basal or ahukdiction. The thesis
should have a scientific composition and be founded on applicable theory and literature within
the specific subject.

Current topics could be molecular mechanisms and epidemiological causes, diagnostic problems
and therapeutic meares. It is a great advantage that the thesis is connected to the existing
research activities at the Faculty of Medicine. The principal supervisor is chosen among the
scientific staff with permanent positions.

The thesis should be a monograph or argidie paper with concluding remarks. In both cases,

the student should document a theoretical comprehension and a broad understanding of the
methods that have been used. Students enrolled in the master's programme in 2007 or earlier can
write the thesisn Norwegian or English. Students enrolled in the master's programme in 2008 or
later must write the thesis in English.

Details regulating the work with and assessment of the thesis are given in Guidelines for the

Master's Thesis in Molecular Medicine. Ko information is available at
www.ntnu.edu/dmf/studies/master.
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NEVR8014 Laboratory Ani mal Science for

Credits: 7.5

Period: Aut umn

Teachi ng me|lLectures, study groups and individual assignments. The course
consists of 35 hours of lectures (given in week 47), 24 hours ef s¢
tuition (group work and individual home assignments) and 21 hot
practical training. The home assignment must be submitted and
before written exam can take place. Students awe follewed the
theoretical lectures, passed the home assignement and passed tl
written exam will receive a FELASA dimploma. This diploma is ve
together with a practiacal training document. The requirements ai
by the Department of Agriculture
(http://oslovet.veths.no/Oppl/nye.html#KatC). You must arrange t
3 days of practical training yourself. This is usually done in your @
research group. The training must be supervised by a person witt
FELASA C or B competence. Then the practical irajn
documentation must be signed and approved by the local compelf
person at your laboratory animal facility.

Recommended previous Biomedical education, courses in statistics, knowledge of literatur

knowledge: search on the internet and in the lilyrar

Requi r ed pr A3-yeareducation on university or college level is a prerequisite

knowl edge: |orderforthe participant to use the title "FELASA category C,
Researcher" when the compulsory activities (see the below) have
carried out. Enrolmea in a PhD programme, master programme or
"forskerlinjen" in medicine at NTNU. PhD and "forskerlinje" studel
at the medical faculties at the universities in Bergen, Oslo and Tr
are given access according to a mutual agreement between thest
institutions. Others are referred to the course MDV6003.

Compul sory Lectures (five days)

Mode of ass4hour writtd@dOefwaminathieofmhi nal
Repb3d@ % of the final grade
Passed/ not passed

Host depar t DepartmentofCancer Research and Molecular Medicine

Cour se c oo r Clinic Veterinarian Siv Eggen

Learning outcome

After completing the course NEVR8014 the student:
1 shall know the principles behind modern theory on animal experiments and welfare
1 knows the legislature regulating the use of lab animals in Norway
1 knows the potential health hazards related to animal experiments, and how to minimize

these hazards

1 understands the significance of the internal and external factors influencing a lab

animal and which thereby may influence the outcome of the experiment

knows roughly how to monitor the health of lab animals

understands the most important principles for chosing methods for handling and

treating lab animals

1 understand the principles behindaasthesia, analgesia and humane killing of lab
animals

1 understands the general principles for planning animal experiments, including quality
control and know of the potential alternatives and supplements to animal experiments
which exist

1 is able to evalate a published article on animal experiments with emphasis on how the
animals are described and used and know of and be able to use guidelines for good
reporting of animal experiments

E
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1 has insight into the most important factors which decide the rurofireg research
department using lab animals and be able to do a simple evaluation of a department

 has an attitude towards the lab animals which reflect "the three R's" with focus on
animal protection and animal welfare (Replace, Reduce, Refine).

Academic ontent

FELASA = Federation of Laboratory Animal Science Associations. We follow their minimum
recommendations for education and training for researchers (FELASA C researcher). This
means that you most likely can travel with your Diploma (FELASA C) to oheppean
countries and work with Laboratory animals. But other countries might ask for additional
training and have more stringent rules. The course will focus on the following topics:
Legislation, Ethics and views in society; the course of events iraarixperiments; biology of

lab animals; the choice of species; genetical and environmental factors influencing animal
experiments; health hazards; principles concerning the handling of animals, anesthesia,
analgesia and humane killing of lab animals; eatidun and quality control of animal
experiments; reporting; alternatives to animals experiments; literature search. The course is
divided into two sections; a general section (3 days) and a selectable section (2 days) where the
students can choose betwdraditional laboratory animals and fish/aquatic organisms. Course
participants should select their specialization on the basis of the animals they will work with
after the course. Traditional animals specialization: laboratory animals biology, health
monitoring, anesthesia and euthanasia, ethology, genetics, transgenic animal models, handling
techniques. Fish specialization: Legislation concerning fish, experimental conditions, stress,
biorythms and acclimatization, pain and suffering, anesthesia, hanglirgjcal procedures

and euthanasia, aggression and hierarchy formation, health monitoring and microbiological
qualities, transgene fish.
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Master of Science irNeuroscience

Programme code: MSNEUR
Webpage: www.ntnu.edu/studies/msneur

This programmaelescription is valid for students autted in the academic year 2016/2017

Introduction

The MSc in Neuroscience provides ardgpth study of brain structure affdnction, reaching

from the molecular to systems level. A central aim for students is tasiadé how neural
systems may contribute to sensory experiences, thoughts, emotions and behaviour, and learn to
adopt experimental methods to gain new knowledge in the field.

The MSc in Neuroscience is an interdisciplinary collaboration betfifeefacukies at NTNU.

The MSc is coordinated by the Program@muncilof Neuroscience, with representatives from
the students and the participating faculties. It is administered by the Department of
Neuroscience at the Faculty of Medicine.

The degree awarded tdudents completing the programme will béaster of Science in
Neuroscience Compl eti on of the masterés degree i s

Learning Outcome

General learning outcome

A solid knowledge about neuroscience, geagerimental and theoretical skills, and competence

to obtain and critically appraise own and already published experimental and theoretical data and
to pursue a career in neuroscience.

Specific learning outcome

Knowledge
1 The student has advanced knovgedf the research field of neuroscience including its
subareas (Molecular and Cellular neuroscience, Systems Neuroscience (including
comparative neuroscience), Computational Neuroscience and Cognitive Neuroscience)
and disciplines (Anatomy, Physiology, dhemistry, in vivo and in vitro Imaging
techniques at cellular and network level, neurogenetics, neurophysics).
1 The student has knowledge of relevant methodologies and techniques in neuroscience
including both historical as well as more recent techniques.
1 The student has knowledge about:
0 Sensory systems (somatosensory, visual, auditory, olfactory and taste, vestibular,
pain, visual streams, barrel cortex, topographic organization, homunculus)
0 Motor systems (prim motor system, basal ganglia, cerebellum)
0 association cortex (definitions and different levels such as prefrontal, parietal,
temporal cortex, etc.)
0 monosynaptic and complex reflex networks at spinal cord and brainstem levels.
The student has specialized knowledge in at least one of the aboven@elisciplines.
The student has knowledge about the main current theoretical concepts in Neuroscience,
and can apply this to his/her own research: Chemical and electrical signaling, cellular
integration, regulation of neuronal activity, excitatory amuibitory transmission and the
related cellular mechanisms (transmitter synthesis, packaging, release, receptor binding,
location and regulation of receptor expression). Theorems include cortical networks,
hierarchical processing, feedforward and feedlwacinectivity. Primary and higher order
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Skills
1

)l

E

1
1

(association) cortex, oscillations and their functions, concepts of neuronal networks. Role
of thalamocortical and cortiebasal ganglia networks, default networks,
(monoaminergic/subcortical )modulation, and comapahal models including
connectionists models (small world networks, spin glass models) and oscillatory models.
The student has knowledge about mainstream concepts of neurophilosophy and ethics.
The student is aware of and has knowledge of the relevaturibal perspectives in
neuroscience, its traditions and the position in the society. Is aware of debates in the field
on neurophilosophy, theory of mind and discussions on consciousness.

The student is capable of analyzing main outstanding issuesurosciences, follow and
analyze ongoing debates in the field, with special knowledge in at least one domain.

The student knows how to find relevant methods and how to apply those to his/her
project/question of interest.

The student has competence @nalyze experimental data, put them in a context of
relevant available (published) data in neuroscience and directly adjacent fields such as
psychology, and the ethical and societal issues related to neuroscience research and is able
to communicate experniental results both orally and in a number of specific written
formats.

The student can analyze existing theories, methods and assumptions within the field of
neuroscience.

The student can recognize and validate problems; formulate and test hypotheses.

The student can evaluate and formulate a theoretical concept. Evaluation includes
originality, independence and applicability.

The student can, with supervision, perform a research project independently, including the
formulation of the research question khsen good general insight in the field,
experimental design and implementation, results analyses and reporting.

The student is capable of adequate analysis of findings, including appropriate levels of
statistics and integration with existing (publishedpimation.

The student can summarize, document, report, and reflect on own findings.

General competence

1

The student knows how to analyse relevant general issues in neuroscience including field
specific theorems and ethical issues, including how to demid@&nimal and human
research, general insight in ways to diminish research that causes suffering to humans and
animals and knows how to evaluate and weight the outcome to the inflicted suffering.

The student is capable to apply his/her knowledgecapabilities to analyse and carry

out complex experiments in neuroscience infaatiliar domains.

The student has proven capability to apply his/her knowledge to new domains within
neuroscience; has skills and knowledge to search for relevant data ber log/in
scientific question, and can critically assess published data within the theoretical
framework chosen for a particular project.

The student can carry out research independently and knows how to formulate and
express results and interpretationshaf tesearch outcomes.

The student knows how to participate in discussions, put forward his/her results both in a
constellation of peers as well as foragople.

The student has proven capabilities to contribute to the generation of new
idea/concepts/teciical approaches to experimental research questions.

The student can summarize, document, report, and reflect on own findings.
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Learning outcome for Master of Science in Neuroscience

After completion of the programme the student Knowledge | Skill | Generd
competence

has in depth insight in basic brain structure and 3 1 3

function reaching from the molecular to systems

level.

understands how neural systems contribute to sen 2 2 3

experiences, thoughts, emotions, behaviour

can apply and adopt experimental methods to gain 2 3 2

new knowledge

can formulate a research question based on adeq( 3 3 2

insight into current knowledge

is able to report outcomes of research in a coherer 3 2 2

oral and written report

1 = elementary; 2 = average; 3 = advanced

Target Groups and Admission Requirements

The MSc in Neuroscience is suitable for students motivated towards research in Neuroscience
in particular or the natural sciences in gener@bme previous basic knowledge
Neuroscience and/or Cell and Molecular Biology is highly recommended.

Admission to the MSc in Neuroscience requires a bachelor's degree (or an equiyaant 3
higher education) in one of the following disciplines:

1. Neuroscience

2. Biology, BiotechnologyBiomedical Science

3. Chemistry, Mathematics, Physics

4. Psychology

5. Human Movement Science, Medicine

Other relevant disciplines, combined with or including course work in Biology, Chemistry,
Mathematics/Statistics, Neuroscience and/or Physics, may be acedfgedn individual
evaluation of the applicant's qualifications.

Applicants are encouraged to include the NFbAs$ed course NEVR2010Introduction to
Neurosciences a part of their bachel ords degree. St
equivalent background in Neuroscience) when admitted, may be required to follow the
NEVR2010 |l ectures during their first semester

International applicants need to submit proof of English proficiency (TOEFL, IELTS, APIEL
or University of Gmbridge test). More details about the language requirements are available at
www.ntnu.edu/studies/langcourses/languagerequirements

Applicants who are not citizens of the European Union (EU) or the European Economic Area
(EEA) need to provide a financialigrantee to get a residence permit in Norway.

Teaching Methods and Learning Activities

The MSc in Neuroscience is a twear, fulltime programme. The teaching includes lectures,
laboratory demonstrations and supervised project work. The language ottinstand
examinationis English.

The master6s programme has small cl asses, whi
students contribute to the interdisciplinary environment with their different educational and
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ethnical backgrounds. Master's tiseprojects are offered in multidisciplinary research teams
such that students are exposed to and encouraged to participate in collaborative projects. The
language of instruction and examinations is English.

Students will get access to higgch laborator environments, and modern reading and lecture
rooms, computer labs and library facilities at @ya campus in Trondheim. NTNU shares this
campus with St. Olavds University Hospital

Soma s an academic and soci al o r gulbyrofi Medidine.on f or
Soma runs a buddy programme at the start of the semester, and various events through the
academic year.

Compulsory HSE Training

Al l masterds students must participate i n comj
training. Thisincludes a HSE lecture and a fire protection course, both held in the first two

weeks of the semester. When these activities have been completed, the student must pass an
electronic test. Thissito be done by 1 September 20if&he student fails to daosthe access

card to the campus/hospital buildings will be withdrawn.

Programme Structure
The master program is made up of the following three components:

A Masteroés thesis (60 credits)

A Compulsory courses (37.5 credits)
A Elective courses (22.5 credits)

Master 6s Thesi s

NEVR3901* | Thesis in Neuroscience | 60 credits |

* The course code FY3901 is used by students with a supervisor at the Department of Physics.

Compulsory Courses

NEVR3001 | Basic Neuroscience 7.5 credits| Autumn
NEVR3002 | Sensory and Motor Neuroscience 7.5 credits| Autumn
NEVR3003 | Behavioural and Cognitive Neuroscience 7.5 credits| Spring
NEVR3004 | Neural Networks 7.5 credits| Spring
Various Experts in Teamwork 7.5 credits| Spring

Elective Courses

A selection of suggested elective courses is presented below. Other courses at NTNU or other
universities can be approved by the Prograr@mencilon request.

Some of the courses have entry requirements and/or restricted admission. Be sure tischeck th
before you register for a course.

Courses with a course code in the 88@@ies are at PhD level, but are open for qualified and
moti vated masterds degree student s.

The elective courses shoul d no-ceneslodhjgenbe at meé
However, if the student | acks appropriate back
undergraduate courses in biology, chemistry, informatics, mathematics, medicine, physics,
psychology or statistics may be accepted as well.
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BEV3201 Introduction to Signal Processing in Matlab 7.5 credits| Spring
BI3013 Experimental Cell and Molecular Biology 7.5 credits| Autumn
BI3016 Molecular Cell Biology 7.5 credits| Autumn
BI13018 Patenting and Commercialization of Biotech g 7.5 credits| Spring
Medtech Inventions
BI13021 Special Zoo Physiology 15 credits | Both
FI3107 Biotechnology and Ethics 7.5 credits| Autumn
KLH3100 Introduction to Medical Statistics 7.5 credits| Autumn
MOL3001 Medical Genetics 7.5 credits| Spring
MOL3005 Immunology 7.5credits| Autumn
MOL3010 Animal Cell Culture 7.5 credits| Autumn
MOL3014 Nanomedicine T Bioanalysis 7.5 credits| Autumn
MOL3015 Nanomedicine II Therapy 7.5 credits| Spring
MOL3018 Medical Toxicology 7.5 credits| Spring
MOL3020 Virology 7.5 credits| Spring
NEVR3040 Private Study of Neuroscience | 7.5 credits| Both
NEVR3050 Private Study of Neuroscience Il 15 credits | Both
NEVR8014 Laboratory Animal Science for Researchers 7.5 credits| Autumn
PSY3110 Learning, Behaviour and Environment 7.5 credits| Autumn
PSY3111 Individual Development, Genes, Neural System | 7.5 credits| Autumn
Behaviour

TBT4145 Molecular Genetics 7.5 credits| Autumn
TFY4265 Biophysical Micromethods 7.5 credits| Autumn
TFY4280 Signal Processing 7.5 credits| Spring
TFY4310 Molecular Biophysics 7.5 credits| Autumn
TFY4320 Physics of Medical Imaging 7.5 credits| Spring
TMA4255 Applied Statistics 7.5 credits| Spring

Progression

NEVR3001 and NEVR3002 should be taken during the first semester. NEVR3001 is taught in
the first half of the semester, and the final written examination is held in October. NEVR3002
is taught in the second half of the semester and the final written examins held in
December.

NEVR3003 and NEVR3004 should be taken during the second semester. NEVR3003 is taught
in the first half of the semester, and the final written examination is held in March. NEVR3004
is taught in the second half of the semestel the final written examination is held in May or
June.

The modular coursénformation Literacyis embedded in the four compulsory courses
NEVR3001, NEVR3002, NEVR3003 and NEVR3004.

The coursdxpertsin Teamwork Ei T) i s ¢ o mp uldegee gtudéntsat al | mast e
NTNU, and is taught intensively in the weeks 2, 3 and 4 in the second semester. Read more
about EiT here: www.ntnu.edu/eit

The el ective courses are to be taken when conyv
the second e mest er , the student mu st choose a topic
thesis including a project description is drawn up by the student and his/her supervisor and
submitted to the Department of Neuroscience within 15 March. Due to thee natur

experimental projects in Neuroscience, it is recommended to work continuously with the
mastero6s thesis during the two years of the pr
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Model of the MSc in Neuroscience (example):

Year 1 Year 2

1% semester (autumn| 2" semester (spring) 3 semester (autumr 4™ semester (spring

NEVR3001 NEVR3003

NEVR3002 NEVR3004

Thesis
Elective course Experts in Teamwork

Elective course Elective course

Please note that this is only a suggestion. As mentioned above, the student can choose to start
with the thesis already in the first year and postpone one or more of the elective courses to the
second year.

The student must have passed all examinations in compulsory and elective courses before the
thesis can be submitted.

Course Descriptions

Compulsory Courses

NEVR3001 Basic Neuroscience

Credits: 7.5

Period: Autumn

Teaching methods: Lectures and supervised project (essay based on literature s¢

The course is taught in the first half of the autumn semester |
final examination in ©tober. The language of teaching g
examination is English. This course has restricted admis
Students admitted to the MSc in Neuroscience are guarant
place. Other students must apply for a place by the given deag
Regular final examinatios given in the autumn semester on
Students with legitimate leave of absence at the final examin
and students who receive the grade F may takes#é examination
in the spring semester. In the case of only a few candidates-t
sit examinatiormay be conducted as an oral examination.

Timetable: https://timeplan.medisin.ntnu.no/timetable_show.ph

Recommended previou{ NEVR2010 (Introduction to Neuroscience) or equivalent
knowledge: background.

Compulsory activity: Project (essay based hbierature search)
Mode of assessment: | 4-hour written examination. Letter grades A
Credit reduction: NEVR3020: 7.5 credits

Host department: Department of Neuroscience

Course coordinator: Professor Linda White

NEVR3001 has restricted admissiddtudents admitted to the MSc in Neuroscience are
guaranteed a seat. Other students must apply for a seat by the given deadlines.
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General learning outcome

The student has an-tlepth understanding of mechanisms related to neurotransmitter signaling
andglial-neuronal interactions in health and disease

Specific learning outcomes

Knowledge
The student has knowledge about:

1
1
1
1
1

Skills

the most common cell types in the nervous system, their individual components and
relationships;

molecular and cellular mechanisms urtgiag synaptic transmission and plasticity;
membrane properties resulting in membrane potential, depolarization and
hyperpolarization, action potential generation, membrane oscillations;

cellular signaling cascades, receptecond messenger systems, péaes in relation

to the common transmitters, transmembrane transport, transporters and channels;

the role of the various glial celltypes and gl@uronal interaction, in particular
glutamineglutamate cycle

The student is capable of:

1
1

1

applying theknowledge to normal signal transduction in neuronal networks;

applying the knowledge to altered signal transduction as seen in some examples of
diseased networks;

finding relevant published information and writing about a theme within basic
neurosciencenia scientific and coherent manner.

General competence
The student is capable of:

1
1
1

)l

formulating one relevant problem in cellular/molecular neuronal functioning;

translating this problem in an adequate strategy to find relevant published information;
summarie the obtained information into a coherent, scientifically acceptable answer
to the question posed;

write a short essay on the problem, possible answers or pragmatic ways to obtain an
answer.

Learning outcomes for NEVR3001

After completing and passing thecourse Knowledge | Skill General
NEVR3001 the student: Competence
has indepth insight of basic brain structure aj 3 1 2

function from the molecular to the anatomica

level

understands how molecular, biochemical, 2 1 3

cellular and physiological aspects maity
contribute to neural systems

can search relevant sources of information tq 1 1 1
acquire literacy in basic neuroscience

can formulate a research question based on| 3 2 2
adequate insight into current knowledge

can report outcomes of research in a cohere| 1 1 1

oral and written report

1 = elementary; 2 = average; 3 = advanced
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Academic content

The course will introduce the student to the study of cellular and molecular mechanisms
relevant to functioning othe central nervous system, including mechanisms of synaptic
plasticity. The course will also deal with signaling events in brain, receptors and transport
systems for important neuroactive substances, and the function of the various cell types in
brain. There will be a particular focus on excitatory and inhibitory signaling and its importance

in normal functioning and diseases of the nervous system. The course involves writing an
essay, usually under supervision, and based on a literature search of ddpjus.for the

essays are related to the content of the course. The project is evaluated as passed/failed. The
student must pass the project assignment before (s)he can take the exam.

NEVR3002 Sensory and Motor Neuroscience

Credits: 7.5

Period: Autumn

Teaching methods: Lectures and supervised project (essay based on literature sg

The course is taught in the second half of the autumn semeste
language of teaching and examination is English. Regular
examination is given in the autumn sster only. Students wit
legitimate leave of absence at the final examination and stu
who receive the grade F may take @iteexamination in the sprin
semester. In case of only a few candidates, tksit iexamination
may be conducted as an orahmination. Timetable is available 3
https://timeplan.medisin.ntnu.no/timetable_show.php

Recommended previou NEVR2010 (Introduction to Neuroscience) or equivalent
knowledge: background.

Compulsory activity: Project (essay based on literature search)

Mode of assessment: | 4-hour written examination
Letter grades (A)

Credit reductions due tg NEVR3020: 7.5 credits
overlapping courses:

Host department: Department of Neuroscience

Course coordinator: To be announced

General learning outcome

The studenhas an irdepth understanding of the overall organization of the vertebrate nervous
system, including prevailing concepts on systéenel organization of the CNS.

Specific learning outcomes

Knowledge

The student has knowledge about:

1 the definition of a gmary cortical system, including thalargortical and cortice
cortical  hierarchical processing (feedforward, feedback and parallel
transmission/processing pathways);

9 sensory processing in the brain (somatosensory, visual, auditory, vestibular, olfactory,
taste), including general anatomical and physiological principles, such as primary,
secondary hierarchy , topographical organization (homunculus, tonotopy, retinotopy),
and elementary processing as found in the visual system (hierarchical processing from
edge detection and movement to complex scene recognition, color);

1 the organization of the peripheral components of all sensory systems, including
receptor types,periphertd-central pathways, topology;

9 the motor system (primary cortical system includilegcending pathways, motor unit,
basal ganglia, cerebellum);
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E

Skills

unconscious stimulugesponse coupling in the brain, (spinal cord segmental reflexes,
intersegmental reflexes, complex spinal cord brainstem reflexes, including the
proprioceptive reflexus, vebtilo-oculomotor reflexes at the level of mesencephalon,
cortex) corticobulbar and corticocerebellar integration;

role/concept of the thalamus, basal forebrain, amygdala;

main modulatory systems, cholinergic, histaminergic, dopaminergic, serotonergic and
noradrenergic): anatomical location and organization, functional concepts;
Comparative organization of sensory, motor and modulatory systewmdutionary
concepts.

The student is capable of:

1
1

)l

applying the knowledge to sensamnotor integration;

integrating information from different systems into a high order integrative neuronal
processing system within the domain of sensoogor coupling;

understanding of and conceptualizing different ways in biology to represent the
outside world in the braimfultiple ways to solve the problem) in order to generate
simple motor responses;

finding relevant published information and writing about a theme within basic systems
neuroscience in a scientific and coherent manner.

General competence
The student is caphof:

1
1
1

)l

formulating one relevant problem in systems neuroscience;

translating this problem in an adequate strategy to find relevant published information;
summarize the obtained information into a coherent, scientifically acceptable answer
to the questioposed,;

write a short essay on the problem, possible answers or pragmatic ways to obtain an
answer.

Learning outcomes for NEVR3002

After completing and passing the course Knowledge | Skill General
NEVR3002 the student : Competence
has indepth insight of the basic concepts of t| 3 1 2
organization of sensory and motor systems

has insight of the basic structural and functio| 3 1 2

concepts of the major reflex pathways and
modulatory systems in the central nervous

has knowledgeabout the organization of mair] 2 1 2
subcortical integrative systems in the brain
can search and compare relevant sources of| 2 2 2

information to acquire literacy in basic
neuroscience

can report outcomes of research in a cohere| 2 2 2
oral and written report

1 = elementary; 2 = average; 3 = advanced

Academic content

The course is divided into a sensory part and a motor part. The sensory part describes the
signalling events of animal sensory systems, including detection and transduction of signal, as
well as propagation, processing and coding of these signals inripbgual and the central
nervous system. The motor part describes the signaling events of animal motor systems,
including planning and execution of movement, as well as some important neurological
diseases presented in the context of the mechanismsheescri
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The course involves writing an essay, usually under supervision, and based on a literature
search of a topic. Topics for the essays are related to the content of the course. The project is
evaluated as passed/failed. The student must pass thet pig@mment before (s)he can take

the exam.

NEVR3003 Behavioural and Cognitive Neuroscience

Credits: 7.5

Period: Spring

Teaching methods: Lectures and supervised project (essay based on literature sg

The course is taught in the first half of tlepring semeste
(normally in February and March), with a final examination at
end of March. The language of teaching and examinatig
English. Regular final examination is given in the spring sem
only. Students with legitimate leave of abserae the final
examination and students who receive the grade F may taksits
examination in the autumn semester. If few candidates, th#
examination may be conducted as an oral examination.
Timetable: https://timeplan.medisin.ntnu.no/timetablewsphp

Recommended previou NEVR2010 (Introduction to Neuroscience) or equivalent
knowledge: background.

Compulsory activity: Project (essay based on literature search)

Mode of assessment: | 4-hour written examination
Letter grades (A-)

Creditreductions due to| NEVR3030: 7.5 credits
overlapping courses:

Host department: Department of Neuroscience

Course coordinator: Post Doctor Tora Bonnevie

NEVR3003 has restricted admission. Students admitted to the MSc in Neuroscience are
guaranteed a seaOther students must apply for a seat by the given deadlines

General learning outcome
The student has an-ttepth understanding of the neural foundation of behaviour and cognition.

Specific learning outcomes

Knowledge

The student has knowledge about:

1 the neural mechanisms for behavior and cognition, covering tgpids as reward
processing and emotion, planning and behaviour, appetite, pair bonding, learning and
memory, sleep, spatial processing, perception and language;

i the neuronal networks/substrates underlying these cognitive kafdhvioural
processes;

9 mainstream theoretical concepts on how alterations in these main neuronal networks
underlie / cause main neurological and psychiatric clusters of disease;

1 the potentialrelevance of main modulatory systems, cholinergic, histaminergic,
dopaminergic, serotonergic and noradrenergic, for normal and abnormal cognitive
functioning.

Skills

The student is capable of:
1 applying the knowledge to formulate descriptions of cortidagrative processes that
serve cognition and conscious behaviour;
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1 conceiving of and theorizing about the brain as comprised of multiple, mutually
dependent functional networks that together generate appropriate adaptive behaviour;

1 understanding how corticand subcortical systems together contribute to complex
cognitive behaviour.

General competence

The student is capable of:
1 integrating knowledge about the brain into a coherent representation resulting in a
consistent explanation of behaviour;
1 selectingevaluating, and integrating of published information on brain and behaviour
into a coherent written or verbal account.

Learning outcomes for NEVR3003

After completing and passing the course the Knowledge | Skill General
student : Competence
has indepth insight of the basic concepts of the | 3 2 2
organization of higher order cortical systems

has insight of the basic structural and functional| 2 2 2

concepts of the major interactions between
subcortical and cortical systems

is capable of desibing certain cognitive 2 1 2
behavioural processes in terms of contributions
and interactions between numerous brain syster

can acquire and evaluate published information | 3 2 2
relevant to our understanding of cognitive behay
can report outcomes of research in a coherent g 3 2 2

and written report

1 = elementary; 2 = average; 3 = advanced

Academic content

The course provides a thorough introduction to the biological foundation of behaviour and

cognition. It focuses on the neural mechanisms for behaviour and cognition, with particular

emphasis on sleep, motivation, learning and memory, language, and emoliengctures

will also address neurological and psychiatric symptoms and disorders, with emphasis on the
underlying neural mechanisms.

The course involves writing an essay, usually under supervision, and based on a literature
search of a topic. Topider the essays are related to the content of the course. The project is
evaluated as passed/failed. The student must pass the project assignment before (s)he can take
the exam.
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NEVR3004 Neural Networks

Credits: 7.5
Period: Spring
Teaching methods: Lectures and demonstrations. The course is taught in the s

half of the spring semester. The language of teaching
examination is English. This course has restricted admis
Students admitted to the MSc in Neuroscience are guarant
seat. Othestudents must apply for a seat by the given deadl
Compulsory assignment: An essay on a course related topic
be handed in through it's learning. Further information on pos
topics and requirements will be given at the onset of the colineg
essay will be evaluated as pass/fail, and a score "pass" is requ
be allowed to participate in the written examination. Regular
examination is given in the spring semester only. Students
legitimate leave of absence at the final examdmaand student
who receive the grade F may take asiteexamination in thg¢
autumn semester. In case of only a few candidates, tsé
examination may be conducted as an oral examination.
Timetable: https://timeplan.medisin.ntnu.no/timetable_shopv.ph

Recommended previou NEVR2010 (Introduction to Neuroscience) or equivalent
knowledge: background.

Compulsory activity: An essay on a course related topic has to be handed in througk
learning. Further information on possible topics and requiremer
will be given at the onset of the course. The essay will be evaly
as pass/fail, and a score "pass" is required to be allowed to
participate in the written examination.

Mode of assessme 4-hour written examination. Letter gradesFA

Credit reductions due t¢ NEVR3030: 7.5 credits
overlapping courses:

Host department: Department of Neuroscience

Course coordinator: Professor Yasser Rashtabadi Roudi

NEVR3004 has restricted admissi&@tudents admitted to the MSc in Neuroscience are
guaranteed a seat. Other students must apply for a seat by the given deadlines.

General learning outcome

The student has an understanding of neural network mechanisms of cognition and how these
can bestudied with and represented by realistic network models at an experimental and
computational level.

Specific learning outcomes

Knowledge

The student has knowledge about:
9 different classes of network models/modeling approaches currently used in
neuroscience;

1 different simulation programs/approaches;
1 essential mathematical and theoretical concepts relevant to neural networks and
theoretical modeling.
Skills

The student is capable of:
1 writing simple codes for modeling;
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9 translating simple biologicalata sets on neuronal firing or network properties into a
theoretical representation.

General competence

The student is capable of:

1 critically appraise neural network descriptions and theoretical models of neural
networks;
understanding the difference een neuronal coding and network coding;
writing a short essay, based on a critical appraisal and integration of a number of
computational/theoretical modeling studies on specific neural or network properties.

1
1

Learning outcomes for NEVR3004

After completing and passing the course the student ;| Knowledge | Skill General
Competence

has an understanding of neural network mechanisms | 2 1 1

cognition

Can read and critically appraise publications dealing wW 1 2 2

modeling of neural network properties

has knowledge about the main types of models curre| 2 na na

in use

can search and compare relevant sources of informati 3 2 2

to acquire literacy in basic neuroscience

Can critically appraise sources of information and 2 2 2

contents of scientifipublications and choose relevant

information

can report outcomes of research in a coherent written| 3 2 3

report that meets requirements of a scholarly publicati

1 = elementary; 2 = average; 3 = advanced

Academic content

Neuroinformatics and network models of brain functions are major topics. The course has a
strong focus on models of memory in realistic cortical networks, using both experimental and
theoretical (computational) approaches.

The course includes a projetiat involves writing an essay, usually under supervision and
based on a literature search of a topic. The project is evaluated as passed/failed. The student
must pass the project assignment before (s)he can take the exam.

NEVR3901 / FY3901 Thesis in Neurascience

Credits: 60

Period: 2 semesters, though it is recommended to work gradually with
thesis during the entire study period.

Teaching methods: Supervised project according to given guidelines. Practical
information is available at www.ntnu.edu/fistudies/master

Entry requirements: The student must be admitted to the Master of Science in

Neuroscience. In order to be eligible to defend his/her master
thesis the student must have passed all exams, i.e. compulso
elective courses worth Gfedits in total.

Mode of assessment: Thesis and oral presentation/examination. The grade given o
thesis may be adjusted after the oral examination.

Host department: Department of Neuroscience

Course coordinator: ProfessocClifford Kentros
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The cairse code FY3901 is used only for student with a supervisor at the Department of
Physics. All other students must use the course code NEVR3901.

General learning outcome

The student has mastered the principles of an independent piiolgiessed experimental
approach in neuroscience and can interpret experimental results in the context of critically
appraised published information. The student has the skills and competences for continued
scientific learning and education.

Specific learning outcomes

Knowledge

The student has advanced knowledge of:

one subfield/discipline of neuroscience;

relevant methodologies and techniques in neuroscience including both historical as
well as more recent techniques;

main resources to retrieve scientific information

general rules of reporting and publishing scientific reports;

guidelines for oral presentation;

best practice in scientific ethical behavior.

E R ] E

Skills

The student is capable of:
1 performing a research project independently, but with supervision;
9 recognizing formulating and testing an hypothesis/research question;
T finding relevant methods and to applying those in order to experimentally address a
scientific problem/question/hypothesis;
1 adequate reporting of applied experimental approaches and obtained experimental
results;
1 adequate analysis of findings, including appropriate levels of statistics and integration
with existing (published) information;
retrieving and obtaining relevantlgished scientific information;
communicating and defending own experimental results and their interpretations both
orally and in the format of a master thesis;
1 summarizing, documenting, reporting, and reflecting on own findings.

1
1

General competence

The stwent is competent to:
9 evaluate ethical principles on animal and human research;
9 search for relevant data on his/her own scientific question, and critically assess
published data within the theoretical framework chosen for a particular project;
9 carry outresearch independently and knows how to formulate and express results and
interpretations of the research outcomes;
9 participate in discussions, put forward his/her results both in a constellation of peers as
well as for laypeople.
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Learning outcomes fFANEVR3901/FY 3901

After successful defense of the thesis the | Knowledge | Skill | General
student competence
has in depth insight one subfield of 3 1 2
neuroscience.

can formulate a research question based on | 2 2 2
adequate insight into current knowledge

can apply and adopt experimental methods tg 2 2 3

gain new knowledge

can obtain, record and interpret experimental | 3 2 2

data

can retrieve and interpret published scientific | 3 2 2

data

is able to report outcomes of research and de| 3 3 2
interpretationgnd conclusions in a coherent

way both orally and in writing

1 = elementary; 2 = average; 3 = advanced

Elective courses

BEV3201 Introduction to Signal Processing in Matlab

Credits: 7.5

Period: Spring

Teaching methods: The course containgight meetings of up to 5 hours whi

includes some lectures, but most practical exercises in Mg
Students are expected to work on assigned tasks betweg
meetings and participate in all activities. The course is taug
English when required aradl communications must be in Engli
if international students are enrolled.

Entry requirements: As for admission to the mas
and social sciences. The course is reserved for students enrg
mast er 6 s preauigimeaghaaitheand social saences.

Recommended previous | BEV3102, BEV3103, BEV3023, BEV3024, BEV3004
knowledge:

Compulsory activities: Attendance to exercises (minimum 70 %)

Mode of assessment: Oral examination
Letter grades (A)

Credit redutionsdue to BEV8003: 5 credits
overlapping course

Host department: Department of Neuroscience

Course coordinator: Post Doctor Espen Alexander Furst Ihlen

Learning outcomes

After completing the course, the student is able to

1 explain important aspects signal processing like data sampling, sigiwahoise ratio,
data filtering and selection of time periods, and how these factors affect calculation of
relevant signal characteristics;

1 explain important aspects of data management in Matlab such as file aath&lder
structure;

1 apply basic operations in Matlab such as importing and exporting data, data
visualization, programming simple logical structures, indexing data vectors and
matrices, and batch processing large data sets;

9 create a Matlab script that can read the data, improve data quality, visualize results and
compute relevant signal characteristics of various signals relevant in movement
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