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10. Jezyk wykladowy:
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Informacje szczegolowe

1. Cele ksztalcenia 5 — 10 (intencje wykladowcy):

Zapoznanie studentdw z wytycznymi resuscytacji krazeniowo — oddechowej noworodkow,

CL dzieci 1 dorostych.

C2. |Zapoznanie studentow z postgpowaniem w przypadku pacjenta nieprzytomnego.

C3. |Zapoznanie studentow z rolg i zadaniami anestezjologii oraz oddzialu intensywnej terapii.
C4. |Przygotowanie studenta do kwalifikowania pacjentow do leczenia w IT.

2. Wymagania wstepne:




Wiedza, umiejetnosci 1 kompetencje z zakresu przedmiotdw anatomia, fizjologia, patofizjologia,

farmakologia.

3. Efekty uczenia si¢ wybrane dla zaje¢:

W zakresie wiedzy

Symbol efektu
uczenia si¢

Symbol
przedmiotowego
efektu
ksztalcenia

Opis zmodyfikowanego dla
zajec zalozonego efektu
uczenia si¢
(Po zakonczeniu zajeé dla
potwierdzenia osiggniecia
efektow uczenia sig
stuchacz:)

Sposéb
weryfikacji
efektu

Symbol
postawionego
celu/ow

F.W4.

L_47-V_F.WS3.

Zna i rozumie  zasady
kwalifikacji do
podstawowych zabiegow
operacyjnych i inwazyjnych
procedur diagnostyczno-
leczniczych, oraz najczestsze
powiklania;

F.W6.

L_47-V_F.W6.

Zna i rozumie
bezpieczenstwa

okotooperacyjnego,
przygotowania pacjenta do
operaciji, wykonania
znieczulenia  ogbélnego 1
miejscowego oraz
kontrolowanej sedacji;

zasady

F.W7.

L_47-V_F.W5.

Zna i rozumie leczenie
pooperacyjne  z  terapia
przeciwbolowa 1
monitorowanie
pooperacyjnym;

F.W8.

L_47-V_F.W8.

Zna i rozumie wskazania i
zasady stosowania
intensywnej terapii;

F.W9.

L_47-V_F.WO.

Zna i rozumie wytyczne w
zakresie resuscytacji
kragzeniowo-oddechowej
noworodkow, dzieci 1
dorostych;

Sprawdzian D,
Obserwacja F

C1,C2,C3

C1,C2,C3

C1,C2,C3

C1,C2,C3,C4

C1

W zakresie umiejetnosci

Symbol efektu
uczenia si¢

Symbol
przedmiotowego
efektu
ksztalcenia

Opis zmodyfikowanego dla
zajec¢ zalozonego efektu
uczenia si¢

Sposob
weryfikacji
efektu

Symbol
postawionego
celu/ow




F.UL

L_47-V_F.UL

Potrafi umy¢ chirurgicznie
rece, natozy¢ jalowe
rgkawiczki, ubra¢ si¢ do
operacji lub zabiegu
wymagajacego  jatowosci,
przygotowac pole operacyjne
zgodnie z zasadami aseptyki
oraz uczestniczy¢ w zabiegu
operacyjnym

F.U9.

L_47-V_F.U09.

prowadzi¢ podstawowe
zabiegi resuscytacyjne (Basic
Life Support, BLS) u
noworodkéw i dzieci
zgodnie z wytycznymi
Europejskiej Rady
Resuscytacji (European
Resuscitation Council,

ERC);

F.U10.

L_47-V_F.U10.

prowadzi¢ zaawansowane
czynnosci resuscytacyjne u
noworodkow (Newborn
Life Support, NLS) i dzieci
(Pediatric Advanced Life
Support, PALS) zgodnie z
wytycznymi ERC;

F.U1l.

L_47-V_F.U1l.

prowadzi¢ podstawowe zabiegi
resuscytacyjne BLS u
dorostych, w tym z uzyciem
automatycznego defibrylatora
zewnetrznego, zgodnie z
wytycznymi ERC;

F.U12.

L_47-V_F.U12.

prowadzi¢ zaawansowane
czynnosci resuscytacyjne
(Advanced Life Support, ALS) u
dorostych zgodnie z
wytycznymi ERC;

Obserwacja
F
Sprawdzian
praktyczny —
sprawozdanie
D

C3

C3

C1,C3

C3,

C3,C4

W zakresie kompetencji spolecznych jest gotow do:

Symbol efektu
uczenia si¢

Symbol
przedmiotowego
efektu
ksztalcenia

Opis zmodyfikowanego dla
zajec¢ zalozonego efektu
uczenia si¢

Sposob
weryfikacji
efektu

Symbol
postawionego
celu/ow

K.1.

L _47-V_K.1.

nawigzania i utrzymania
glebokiego  oraz  pelnego
szacunku kontaktu z pacjentem,
a takze okazywania zrozumienia
dla r6znic $wiatopogladowych i
kulturowych;

K.2.

L 47-V K.2.

kierowania si¢ dobrem pacjenta

K.3.

L 47-V_K23.

Przestrzega tajemnicy
lekarskiej i praw pacjenta;

K.5.

L_47-V_K.G5.

dostrzegania i rozpoznawania
wlasnych ograniczen,
dokonywania samooceny

Obserwacja w
trakcie
¢wiczen,
dyskusja

C1,C2,C3,C4




deficytow i potrzeb
edukacyjnych;

4. Tre$ci programowe:

Symbol tresci
programowych

Tresci programowe

Odniesienie do
efektow uczenia si¢

WYKLADY

T1

Anestezjologia i intensywna terapia — cele, zadania.

T2

Przygotowanie pacjenta do znieczulenia.

T3

Przygotowanie pacjenta do zabiegu operacyjnego.

T4

Monitorowanie pacjenta podczas znieczulenia ogolnego.

T5

Droznos¢ drog oddechowych a znieczulenie ogolne.

T6

Znieczulenie przewodowe:
- podziat znieczulenia przewodowego
- srodki stosowane w znieczuleniu przewodowym

T7

Znieczulenie u dzieci:

- przygotowanie blizsze i dalsze dziecka do znieczulenia
ogolnego

- intensywny nadzér nad dzieckiem podczas znieczulenia
ogolnego oraz na sali wybudzen

- przygotowanie blizsze i dalsze dziecka do znieczulenia
przewodowego

- nadzor nad dzieckiem znieczuleniu przewodowym

T8

Bol pooperacyjny.

T9

Intensywny nadzor nad pacjentem dorostym oraz dzieckiem
we wczesnym okresie pooperacyjnym.

T10

Znieczulenie w neurochirurgii:

- znieczulenie do zabiegdw operacyjnych kregostupa.

- wziewne $rodki anestetyczne w neurochirurgii

- dozylne leki nasenne

- monitorowanie funkcji osrodkowego uktadu nerwowego.
- znieczulenie zabiegdw operacyjnych

T11

Znieczulenie w potoznictwie 1 ginekologii:

- znieczulenie porodu drogami natury

- znieczulenie podczas zabiegdw polozniczych
- znieczulenie do cigcia cesarskiego

- znieczulenie ogolne do cigcia cesarskiego

- postepowanie w stanie zagrozenia zycia

- znieczulenie do zabiegdw ginekologicznych
- znieczulenie do zabiegoéw laparoskopowych

T12

Znieczulenie w laryngologii oraz w chirurgii szczekowe;:
- zabiegi operacyjne oraz urazy ucha

- zabiegi operacyjne oraz urazy nosa

- zabiegi operacyjne gardia

- zabiegi operacyjne krtani

- znieczulenie w chirurgii szczekowej

T13

Znieczulenie w kardiochirurgii:

F.W3., FW4., FW5,,
F.W6., FW7.,
F.U10., F.U11,,

F.U12, F.U21., K1,
K2, K3, K4,
FW4., FW.5,
F.W6., F.U12,,

F.U21., K.4.




- fizjologia oraz patofizjologia uktadu krazenia
- charakterystyka wywiadu z pacjentem

- krazenie pozaustrojowe

- znieczulenie w kardiochirurgii

- powiklania zabiegdéw kardiochirurgicznych

CWICZENIA

T14

Znieczulenie w torakochirurgii:

- charakterystyka wywiadu z pacjentem

- ocena poszczegdlnych uktadow i narzadow szczekowej
- monitorowanie pacjenta podczas torakotomii

- leczenie bolu

- rehabilitacja pacjenta

- powiklania w torakochirurgii

T15

Znieczulenie w ortopedii i traumatologii.

T16

Znieczulenie w okulistyce.

T17

Znieczulenie w urologii:

- podziat znieczulen stosowanych w urologii

- charakterystyka §rodkéw stosowanych do znieczulenia w
urologii

- chory w podesztym wieku a zabiegi urologiczne

T18

Znieczulenie tzw. jednego dnia:

- rodzaje znieczulen

- rodzaje zabiegdéw

- przygotowanie blizsze i dalsze pacjenta

- kwalifikacja pacjenta do zabiegu operacyjnego
- wybor sposobu oraz §rodkow do znieczulenia
- powiktania znieczulenia

- Wypis pacjenta do domu

F.wW4., FW5., FW6.,
F.wW7., F.U10.,
F.U11,, F.U12,,

F.U21., K.1, K.2,
K.3., K4.

SEMINARIA

T19

Znieczulenie w chorobie nowotworowe;j.

T20

Wstrzas — rozpoznanie, postgpowanie, intensywny nadzor
nad pacjentem.

T21

Sepsa — rozpoznanie, postepowanie, intensywny nadzor nad
pacjentem.

T22

Smier¢ mozgu.

T23

Pobranie narzadéw do przeszczepu.

T24

Opieka nad dawcg 1 biorcg narzadow.

F.W4., FW5., FW6.,
F.wW7., F.U10.,
F.U11l,, F.U12,,

F.U21., K.1, K.2,
K.3., K4.

5.Warunki zaliczenia:
(typ oceniania D — F — P)/metody oceniania/ Kryteria oceny:

D - DIAGNOSTYCZNY - sprawdziany, odpowiedzi ustne.
F - FORMULUJACE - obserwacja studenta, zaliczenie praktyczne, sprawozdanie.
P - PODSUMOWUJACE - test koncowy.

Egzamin: test zwierajacy 100 pytan zawierajace wszystkie elementy realizowanego przedmiotu (P)
By podej$¢ do zaliczenia koncowego z przedmiotu, warunkiem jest pozytywne zaliczenie
poszczegblnych czeséci przedmiotu oraz obecno$¢ na zajeciach.




Progi procentowe: test
93%-100% bardzo dobry -5,0
84%-92% ponad dobry -4,5
76%-83% dobry-4,0

68%-75% dos¢ dobry -3,5
60%-67% dostateczny -3,0
ponizej 60% niedostateczny -2,0

5 | Bardzo dobry — znakomita wiedza,
umiejetnosci, kompetencije

4,5 | Ponad dobry — bardzo dobra wiedza,
umiejetnosci, kompetencije

4 | Dobry — dobra wiedza, umieje¢tnosci,
kompetencje

3,5 | Dos¢ dobry — zadowalajaca wiedza,
umiejetnosci, kompetencje, ale ze
znacznymi niedociggni¢ciami

3 Dostateczny — zadowalajgca wiedza,
umiej¢tnosci, kompetencje, z licznymi
btedami (prog 60% )

2 | Niedostateczny — niezadowalajaca
wiedza, umiejetnosci, kompetencje
(ponizej 60% )

6. Metody prowadzenia zajec:

- Wyktad

- Cwiczenia

- Analiza dokumentacji medycznej
- Rozmowa dydaktyczna

- Dyskusja dydaktyczna

7. Literatura (podajemy wylgcznie pozycje do przeczytania przez stuchaczy a nie wykorzystywane

przez wyktadowce)

Literatura obowiazkowa:

Literatura zalecana:

Rybicki Z., Intensywna terapia dorostych w
praktyce klinicznej, Makmed, Lublin 2022,

Woron J., Malec-Milewska M., Kompendium
leczenia bolu, Medical Education, Warszawa 2017.

Maciejewski D., Braun J., Preuss R., Intensywna
terapia, Edra Urban & Partner, Wroctaw 2021.

Flake F., Hoffmann B.A., Leki w medycynie
ratunkowej i intensywnej terapii, Edra Urban &
Partner, Wroctaw 2019.

Owczuk R., Anestezjologia i intensywna terapia,
PZWL, Warszawa 2021.

8. Kalkulacja ECTS - proponowana:
(na podstawie poniiszego przyktadu)

Forma aktywnosci/obciazenie studenta Godziny na realizacje
Godziny zaje¢¢ (wg harmonogramu realizacji programu studiow) 60
z wykladowca
Praca wilasna studenta 60
SUMA GODZIN ] ’ 120
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA ZAJEC 4
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