Poznanska Akademia Medyczna Nauk Stosowanych im. Ksiecia Mieszka I

Wydzial Nauk Medycznych —
Kierunek ratownictwo medyczne studia | stopnia
Szczegotowy program studiow — edycja 2019

Informacje ogodlne

Nazwa przedmiotu: Systemy ratownictwa medycznego na Swiecie

1. Kod przedmiotu: RM 1 /51

2. Liczba punktéw ECTS: 1

3. Kierunek: RATOWNICTWO |7. Liczba ogélem |wyklady |¢éwiczen
MEDYCZNE godzin: ia
/inne
akt.
4. Specjalnos¢: 8. Studia
stacjonarne: 15 S 10
5. Rok studiéw I 9.. Stud_la _ 15 5 10
niestacjonarne:
6. Semestr: v 10. Poziom studia | stopnia
studiow:
Koordynator przedmiotu i osoby prowadzace (imi¢ nazwisko, tytul/stopien naukowy; mail
kontaktowy):
11. Forma Zaliczenie 12. Jezyk Polski
zaliczenia: wykladowy:
Informacje szczegotowe
1. Cele przedmiotu/ cele uczenia sie:
c1 Zapoznanie studenta z zasadami funkcjonowania ratownictwa
' medycznego w Polsce 1 na §wiecie.
Co Ksztattowanie postawy studenta do pogltebiania wiedzy 1 doskonalenia

umieje¢tnosci z zakresu organizacji systemu ratownictwa medycznego

2. Wymagania wstepne:

Brak.

2.Efekty ogdélne zajeé:

1. W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

Symbol efektu

Efekt ogolny

EO_W1. medyczne czynnos$ci ratunkowe i $wiadczenia zdrowotne inne niz
medyczne czynno$ci ratunkowe podejmowane przez ratownika
medycznego

EO_W2. problematyke z zakresu dyscyplin naukowych — nauki medyczne i nauki
0 zdrowiu —w stopniu podstawowym

EO_Wa. systemy ratownictwa medycznego w Rzeczypospolitej Polskiej i innych

panstwach




EO_Wa4.

regulacje prawne, zasady etyczne i deontologie, odnoszace si¢ do
wykonywania zawodu
ratownika medycznego

2. W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi

Symbol efektu

Efekt ogolny

EO_U1

rozpoznawac stany nagtego zagrozenia zdrowotnego;

EO_U2 prowadzi¢ medyczne czynnosci ratunkowe 1 udziela¢ §wiadczen
zdrowotnych innych niz medyczne czynnos$ci ratunkowe podejmowane
przez ratownika medycznego

EO_U3 podejmowac dzialania w zakresie promocji zdrowia 1 profilaktyki choréb

EO_U4 wspotdziata¢ z pracownikami jednostek systemu ratownictwa
medycznego i innych podmiotéw w zdarzeniach jednostkowych,
mnogich, masowych i katastrofach

EO_US inicjowac, wspiera¢ 1 organizowac dziatania spolecznosci lokalnej na
rzecz upowszechniania zasad udzielania pierwszej pomocy

EO_U6 promowa¢ znajomos¢ zasad udzielania pierwszej pomocy,
kwalifikowanej pierwszej pomocy i medycznych czynnos$ci ratunkowych

EO_U7 planowa¢ wlasng aktywno$¢ edukacyjng i stale doksztalcaé si¢ w celu

aktualizacji wiedzy.

3. W zakresie kompetencji spolecznych absolwent jest gotow do:

Symbol efektu

Efekt ogolny

EO_KS1 aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktéw interpersonalnych,
skutecznego i empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem

EO_KS2 dostrzegania czynnikéw wpltywajacych na reakcje wtasne 1 pacjenta

EO_KS3 samodzielnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolne;j i
zawodowej oraz holistycznego i zindywidualizowanego podejscia do
pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw

EO_KS4 organizowania pracy wilasnej i wspotpracy w zespole specjalistow, w tym
z przedstawicielami innych zawodow medycznych, takze w §rodowisku
wielokulturowym i wielonarodowo$ciowym

EO_KS5 dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych

EO_KS6 kierowania si¢ dobrem pacjenta




3. Efekty uczenia si¢ szczegotowe:

W zakresie wiedzy(absolwent zna i rozumie)

Symbol Symbo,I Symbol
z szczego z
ogolneg . . .. Sposob celu
lowego | Opis szczegolowego efektu uczenia sie o .
o efektu . weryfikacji | przedmiotu
.| efektu dla przedmiotu
uczenia . efektu / celu
. uczenia ..
sie . uczenia si¢
si¢
EO_W1 | B.W2. |zagadnienia zwigzane z funkcjonowaniem | weryfikacja C1,C2
EO_W3 podmiotow systemu ochrony zdrowia oraz | osiggnietych
EO_KS1 z problemami ewaluacji i kontroli w efektow
Eo—isz ochronie zdrowia uczenia si¢
Eg_ng B.W15. | podstawowe zagadnienia dotyczace odbywa si¢ w C1, C2
EO KS5 $wiatowych probleméw zdrowotnych formie
EO Ksg | B-W16. | zasady zarzadzania podmiotami systemu odpowiedzi C1,C2
B ochrony zdrowia ustnej lub
B.WL17. | prawne, organizacyjne i etyczne przygotowania |  C1, C2
uwarunkowania wykonywania zawodu 1 wygtoszenia
ratownika medycznego, z uwzglednieniem | prezentacji lub
miejsca zatrudnienia i petnionej funkcji zaliczenia
B.W19. | zasady komunikacji w sytuacjach pisemnego C1,C2
typowych dla wykonywania zawodu
ratownika medycznego
B.W24. | przepisy prawa dotyczace ratownictwa C1, C2
medycznego, w tym zasady
odpowiedzialnosci cywilnej, karnej oraz
zawodowej ratownika medycznego
B.W25. | strukture i organizacje systemu Panstwowe C1,C2
Ratownictwo Medyczne
B.W39. | podstawowe regulacje dotyczace C1,C2
organizacji i finansowania systemu
ochrony zdrowia oraz powszechnego
ubezpieczenia zdrowotnego
W zakresie umiejetnosci (absolwent potrafi)
Symbol Symbo’I Symbol
. szczego .
ogolneg . . s . Sposob celu
lowego | Opis szczegolowego efektu uczenia sie o .
o0 efektu : weryfikacji | przedmiotu
.| efektu dla przedmiotu
uczenia . efektu / celu
. uczenia .
si¢ o uczenia si¢
sie
EO_Ul | B.U2. |rozpoznawac sytuacje, ktore wymagaja weryfikacja C1,C2
EQ_U2 konsultacji z przedstawicielem innego osiggnietych




EO_U3 zawodu medycznego lub koordynatorem efektow
EQ_U4 medycznym uczenia si¢
EO_US ["B U3. [dba¢o bezpieczenstwo wlasne, pacjentow, | odbywa si¢ w C1,C2
EQ_U6 otoczenia i Srodowiska, przestrzegajac formie
ES—E; zasad bezpieczenstwa i higieny pracy oraz OdeV\{iedZi
EO KS3 przepisoéw i zasad regulujacych ustnej lub
EO KS4 postepowanie w przypadku réznych przygotowania
EO KS5 rodzajow zagrozen i wygloszenia
E0:K86 B.U19. | okres$la¢ wzajemne relacje migedzy prezentacji lub C1,C2
cztowiekiem a Srodowiskiem zaliczenia
B.U20. | wykonywa¢ czynno$ci z zakresu pisemnego C1, C2
ratownictwa medycznego i udziela¢
$wiadczen zdrowotnych z zachowaniem
regulacji prawnych dotyczacych
wykonywania zawodu ratownika
medycznego
4. Tresci programowe:
Symbol tresci . Sym’b ol
programowych Tres$ci programowe LICZt_)a szczegblowe
L godzin go efektu
uczenia si¢ .
uczenia sie
Wyklady
T1 Historia ratownictwa medycznego na §wiecie. 1 B.W2
T2 Historia ratownictwa medycznego w Polsce. 1 B.W15
- —— - B.W16
T3 System ratownictwa - francusko-niemiecki 1 B.W17
(FSG). System ratownictwa - anglo- B.W19
amerykanski (AAS). B.w24
T4 Basic Life Suport - (BLS) - podstawowe 1 B.W25
zabiegi ratujace zycie. Advanced Life Suport - E%V\I/j;
(ALS) - zaawansowane zabiegi ratujace zycie. EO_KS2
T5 Plan dzialania systemu Panstwowe 1 EO_KS3
Ratownictwo Medyczne. Lotnicze pogotowie EO_KSs4
ratunkowe. EO_KS5
EO_KS6
Cwiczenia
Symbol tresci . Sym'b ol
programowych Tre$ci programowe Llczt?a szczegolowe
L godzin go efektu
uczenia sie .
uczenia si¢
T1 Ratownictwo medyczne na $wiecie. 2 B.U2
T2 Historia ratownictwa medycznego w Polsce. 2 B.U3




T3 System Ratownictwa medycznego w 2 B.UI19
Niemczech i innych wybranych panstwach E%Ulfgl
Unii EUI’OpEjSk.IEJ . EO_KS2
T 4 System ratownictwa medycznego w USA. 2 EO_KS3
T5 Plany dziatania wojewddzkiego systemu 2 EO_KS4
Panstwowe Ratownictwo Medyczne. EO_KS5
EO_KS6

* tresci zaje¢ do zrealizowania z uwzglednieniem nauczania i uczenie si¢ z wykorzystaniem
metod i technik ksztatcenia na odleglosc.

5.Warunki zaliczenia:

Ocena niedostateczna (2)
Student:
1. nie posiada podstawowej wiedzy z zakresu tresci objetych przedmiotem,
2. nie potrafi oceni¢ przydatnosci podstawowych metod, narzedzi lub procedur
omawianych w ramach zajec,
3. nie potrafi przedstawi¢ podstawowych umiejetnosci ani sposobu rozwigzania
omawianych zagadnien,
4. nie wykazuje umiejetnosci krytycznej oceny swojej wiedzy i podejmowanych decyzji,
5. odpowiedz ustna jest niepoprawna, niespdjna lub uniemozliwia oceng osiggnigcia
efektow ksztatcenia.
Ocena dostateczna (3)
Student:
1. posiada podstawowa, cho¢ nieprecyzyjna wiedze z zakresu tresci objetych
przedmiotem,
2. potrafi w ograniczonym stopniu i z bledami oceni¢ przydatno$¢ omawianych metod,
narzedzi lub procedur,
3. potrafi zaprezentowac podstawowe umiejetnosci i sposob rozwigzania zagadnien, cho¢
z widocznymi brakami,
4. wykazuje minimalng umiejetnos¢ krytycznej oceny swojej wiedzy i dziatan,
5. odpowiedzZ ustna jest poprawna w zakresie minimum programowego, lecz niepetna lub
fragmentaryczna.
Ocena ponad dostateczna (3+)
Student:
1. posiada wiedz¢ na poziomie dostatecznym, ale prezentuje ja w sposob bardziej
uporzadkowany 1 pewny,
2. potrafi oceni¢ przydatnos¢ omawianych metod i procedur z mniejszg liczbg bledow
niz na poziomie dostatecznym,
3. potrafi zaprezentowac podstawowe umiejetnosci i sposob rozwigzania zagadnien w
sposob bardziej kompletny,
4. wykazuje rosngcg umiejetnos¢ krytycznej oceny swojej wiedzy i dziatan,
5. odpowiedz ustna jest w wigkszosci poprawna, cho¢ nadal nie w peini rozwinigta.




Ocena dobra (4)
Student:
1. posiada dobra, cho¢ nie w pelni precyzyjng wiedzg dotyczaca tresci objetych
przedmiotem,
2. potrafi dobrze, cho¢ nie bezbtednie oceni¢ przydatnos¢ omawianych metod, narzedzi
lub procedur,
3. potrafi poprawnie zaprezentowa¢ wymagane umiejetnosci oraz sposob rozwigzania
zagadnien,
4. wykazuje dobra, cho¢ nie w pelni rozwinigtg umiejetnos¢ krytycznej oceny swojej
wiedzy i podejmowanych decyzji,
5. odpowiedz ustna jest logiczna, spdjna i w wigkszosci poprawna.
Ocena ponad dobra (4+)
Student:
1. posiada wiedze¢ wyraznie powyzej poziomu dobrego, prezentujac jg w sposob
uporzadkowany i pewny,
2. potrafi trafnie oceni¢ przydatno$¢ omawianych metod i procedur, popetniajac jedynie
nieliczne drobne biedy,
3. potrafi zaprezentowa¢ wymagane umieje¢tnosci oraz sposob rozwigzania zagadnien w
sposob niemal pehny,
4. wykazuje dobrze rozwini¢ta umiejetnos¢ krytycznej oceny swojej wiedzy i decyzji,
5. odpowiedz ustna jest merytoryczna, spojna i w duzej mierze wyczerpujaca.
Ocena bardzo dobra (5)
Student:
1. posiada bardzo dobrg i precyzyjna wiedz¢ dotyczaca tresci objetych przedmiotem,
2. potrafi trafnie i w petni uzasadni¢ oceng przydatnosci omawianych metod, narzedzi
lub procedur,
3. potrafi bardzo dobrze zaprezentowa¢ wymagane umiejetnosci oraz sposob
rozwigzania zagadnien,
4. wykazuje wysoka umiejetnos¢ krytycznej oceny swojej wiedzy, decyzji 1 dziatan,
5. odpowiedzZ ustna jest petna, uporzadkowana, merytoryczna i zgodna z aktualnymi
standardami.
Ocena bardzo dobra - 91%-100% znakomita wiedza, umiejg¢tnosci i kompetencje spoteczne
Ocena ponad dobra - 84%-90% ponad dobra wiedza , umiej¢tnosci i kompetencje spoteczne
Ocena dobra — 75%-83% dobra wiedza , umiejetnosci i kompetencje spoteczne
Ocena dostateczna plus (dos¢ dobry) — 69%-74%— dostateczna wiedza umiejetnosci i
kompetencje spoteczne
Ocena dostateczna - 60%-68% dostateczna wiedza umiejetnosci i kompetencje spoteczne
Ocena niedostateczna - ponizej 60 % niezadowalajagca wiedza, umiejetnosci i kompetencje
spoteczne

6. Metody prowadzenia zajec:

Wyklad: Wyktady multimedialne, techniki interaktywne, prelekcje, seminaria, fantomy.
Cwiczenia: Wyklady multimedialne, ¢wiczenia praktyczne, techniki interaktywne, fantomy,
diagnostyka obrazowa, analiza przypadkow, praca w grupach.




7. Literatura (podajemy wylgcznie pozycje do przeczytania przez studentéw a nie
Wykorzystywane przez wyktadowce)

Literatura obowiazkowa:

1.
2.

Szarpak L. Organizacja Ratownictwa Medycznego, Wyd. Promotor Krakow 2012 r
Biniak-Pier6g M., Zamiar Z., Organizacja systemOow ratownictwa. Wydawnictwo
Uniwersytetu Przyrodniczego we Wroctawiu, 2013

Ustawa z dnia 8 wrze$nia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym.
Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 29 grudnia 2006 r. w sprawie szczegoétowego
zakresu medycznych czynno$ci ratunkowych, ktére moga by¢ podejmowane przez
ratownika medycznego

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 14 czerwca 2007 r. w sprawie doskonalenia
zawodowego ratownikoéw medycznych.

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 19 marca 2007 r. w sprawie kursu w zakresie
kwalifikowanej pierwszej pomocy

Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych I Administracji Oraz Ministra Obrony
Narodowej z dnia 12 grudnia 2008 r. w sprawie szkolen w zakresie kwalifikowanej
pierwszej pomocy

Literatura zalecana:

1.
2.

3.
4.

Lista kontrolna dziatan szpitala w ramach reagowania kryzysowego - WHO

Wzor. Szpitalny plan postgpowania podczas wypadkow masowych. Katastrofy
zewngtrzne. Propozycja WHO . Czerwiec 2010.

Plan dziatania systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne.

Medycyna ratunkowa i katastrof - Andrzej Zawadzki

8. Kalkulacja ECTS — proponowana:
(na podstawie poniiszego przykladu)

Godziny na realizacje
P . Studia
Forma aktywnosci/obcigzenie studenta Studia - -
. niestacjonarn
stacjonarne e
Godziny zaje¢ (wg planu studiéw) z wyktadowca 15 15
Praca wtasna studenta 10 10
Suma godzin 25
Liczba punktow ECTS wyktady 0,2
Liczba punktow ECTS ¢wiczenia 0,4
Liczba punktow ECTS praca wilasna studenta 0,4
Suma punktow ECTS 1

Niniejszy dokument jest wlasnoscia Poznanskiej Akademii Medycznej Nauk Stosowanych
im. Ksigcia Mieszka | i nie moze by¢ kopiowany, przetwarzany, publikowany, przegrywany,
przesylany poczta, przekazywany, rozpowszechniany lub dystrybuowany w inny sposéb.
Dokument podlega ochronie wynikajacej z ustawy z dnia 4 lutego 1994 r. o prawie autorskim
I prawach pokrewnych oraz ustawie z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych.




