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Informacje szczegolowe

1. Cele przedmiotu/ cele uczenia si¢:

C1.

Celem realizacji zaje¢ z przedmiotu jest przygotowanie studenta do
poszerzenia wiedzy w zakresie sprawowania opieki nad pacjentem
w trakcie dziatan ratunkowych oraz organizacji opieki nad pacjentem
w trakcie wykonywania medycznych czynnosci ratunkowych przez zespot
ratownictwa medycznego.

C2.

Ksztattowanie i doskonalenie umiej¢tnosci w zakresie technik zabiegdw,
procedur ratunkowych i medycznych czynnos$ci ratunkowych.

Cs3.

Ksztattowanie postawy studenta do systematycznego poglebiania wiedzy
1 doskonalenia umiej¢tnosci oraz przekonania o znaczeniu wiedzy
1 umiejetnosci procedur ratunkowych i technik zbiegow w praktyce
zawodowej ratownika medycznego.

2. Wymagania wstepne:

Wiedza z zakresu funkcjonowania systemu ratownictwa medycznego. Znajomos$¢
wykonywania podstawowych zabiegéw medycznych, technik zabiegéw medycznych oraz
procedur ratunkowych i medycznych czynnosci ratunkowych.

2.Efekty ogdlne zajeé:

1. W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:




Symbol efektu

Efekt ogolny

EO_WO01 medyczne czynno$ci ratunkowe 1 §wiadczenia zdrowotne inne niz
medyczne czynnos$ci ratunkowe, ktore moga by¢ udzielane przez
ratownika medycznego;

EO_ W02 problematyke z zakresu dyscyplin naukowych — nauki medyczne i nauki
0 zdrowiu — w stopniu podstawowym;

EO_ W03 systemy ratownictwa medycznego w Rzeczypospolitej Polskiej
I wybranych panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej;

EO_ W04 etyczne, spoteczne i prawne uwarunkowania wykonywania zawodu
ratownika medycznego;

EO_WO05 potrzeby pacjentdéw niepelnosprawnych.

2. W zakresie umiejetnos$ci absolwent potrafi

Symbol efektu

Efekt ogolny

EO_U01

rozpoznawac stany naglego zagrozenia zdrowotnego;

EO_U02

prowadzi¢ medyczne czynno$ci ratunkowe 1 udziela¢ swiadczen
zdrowotnych innych niz medyczne czynnosci ratunkowe udzielane przez
ratownika medycznego;

EO_U03

podejmowac dziatlania w zakresie promocji zdrowia 1 profilaktyki choréb;

EO_U04

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

EO_U05

inicjowac, wspierac 1 organizowac dziatania spolecznosci lokalnej na
rzecz upowszechniania zasad udzielania pierwszej pomocy;

EO_U06

promowac¢ znajomo$¢ zasad udzielania pierwszej pomocy,
kwalifikowanej pierwszej pomocy i medycznych czynnos$ci ratunkowych;

EO_U07

planowac¢ wtasng aktywno$¢ edukacyjng i stale podnosi¢ swoje
kwalifikacje w celu aktualizacji wiedzy;

EO_U08

przeprowadza¢ badania kwalifikacyjne do szczepien ochronnych

I wykonywac szczepienia ochronne okreslone w przepisach prawa,
realizowac¢ obowigzujace procedury w przypadku wystapienia
niepozadanego odczynu poszczepiennego (NOP) oraz prowadzié
sprawozdawczo$¢ w zakresie szczepien ochronnych;

EO_U09

wspotpracowac z rodzing lub opiekunem pacjenta w zakresie
wykonywanych zadan zawodowych oraz prowadzonych dziatan
edukacyjnych;

EO_U010

komunikowac si¢ z pacjentem oraz z jego rodzing lub opiekunem,

z uwzglednieniem przypadku zgonu pacjenta, a takze z osobami
wykonujacymi inne zawody medyczne, wykorzystujac rézne metody
I techniki komunikacji oraz przeprowadza¢ negocjacje w celu
rozwigzywania problemow 1 konfliktow w zespole;




EO_U011

podawac pacjentowi produkty lecznicze ré6znymi drogami zgodnie

z uprawnieniami zawodowymi ratownika medycznego lub pisemnym
zleceniem lekarskim w okres$lonych stanach klinicznych oraz produkty
lecznicze z zestawOw przeciwwstrzasowych ratujacych zycie;

EO_U012

dokonywac analizy jakosci $wiadczen zdrowotnych udzielanych

w ramach wykonywania zawodu ratownika medycznego i podejmowac
dziatania na rzecz jej poprawy;

organizowac prace wlasng oraz wspotpracowac w zespole.

3. W zakresie kom

petencji spolecznych absolwent jest gotow do:

Symbol

efektu

Efekt ogolny

EO_KSO01

aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow interpersonalnych,
skutecznego i empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem;

EO_KS02

przewidywania i uwzgledniania czynnikow wpltywajacych na reakcje
wlasne 1 pacjenta;

EO_KS03

wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowe;j
oraz holistycznego i zindywidualizowanego podejscia do pacjenta,
uwzgledniajacego poszanowanie jego praw i potrzeb;

EO_KS04

organizowania pracy wilasnej i wspotpracy w zespole, w tym z osobami
wykonujacymi inne zawody medyczne, oraz w §rodowisku
wielokulturowym i wielonarodowo$ciowym,;

EO_KS05

dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen w zakresie wiedzy,
umiejetnosci 1 kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny
deficytow i potrzeb edukacyjnych;

EO_KS06

kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godnosci 1 autonomii
0sOb powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla r6znic
swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem,
jego rodzing lub opiekunem;

EO_KSO07

przestrzegania praw pacjenta i zasad humanizmu.

3. Efekty uczenia si¢ szczegélowe:

W zakresie wiedzy(absolwent zna i rozumie)

Symbol Symbo’I Symbol
ogolneg szezego . Sposéb celu
e lowego | Opis szczegolowego efektu uczenia sie wervfikacii rzedmiotu
uczenia efektu dla przedmiotu ef):/ektu )tip / celu
sie JEElE uczenia si¢
sie

EO_WO01 | C.W17. | mechanizmy prowadzgce do stanéw weryfikacja | C1, C2, C3
Eg—vwvgé nagltego zagrozenia zdrowotnego; osiggnigtych

EO_W04 | C.W18. | mechanizmy dziatania podstawowych grup efek‘Fow. C1,C2,C3
EO_WO05 . . uczenia si¢

EG. UL produkt.ow ?eczmczych poc.iawanych odbywa sie w

EO_U2 samodzielnie przez ratownika formie

EO_U3 medycznego;




EO_U4
EO_U5
EO_U6
EO_U7
EO_U08
EO_U09
EO_U010
EO_U011
EO_U012
EO_KSO01
EO_KS02
EO_KS03
EO_KS04
EO_KS05
EO_KS06
EO_KS07

C.W19.

skale oceny bolu i metody ograniczania
bolu;

C.W21.

zasady dekontaminacji;

C.W23.

stany naglego zagrozenia zdrowotnego

w chorobach nowotworowych

I hematologicznych, zaburzeniach uktadu
krzepnigcia, zespole wykrzepiania
wewnatrznaczyniowego i ostrej bialaczce
oraz zasady postepowania
przedszpitalnego w tych stanach;

C.W27.

przyczyny i rodzaje bolu w klatce
piersiowej oraz jego diagnostyke;

C.W29.

przyczyny i rodzaje ostrej niewydolnos$ci
oddechowej;

C.Wa30.

zasady diagnozowania i postgpowania
terapeutycznego w zespole ostrej
niewydolnosci oddechowej, zaostrzeniu
przewleklej obturacyjnej choroby ptuc,
astmie, ostrych stanach zapalnych drog
oddechowych i odmie optucnowej oraz ich
przyczyny i objawy;

C.Wa33.

zagadnienia $pigczki metabolicznej 1
stanOw nagtego zagrozenia zdrowotnego
w endokrynologii;

C.W40.

zasady diagnozowania i postepowania
terapeutycznego w hipotermii oraz jej
przyczyny i objawy;

C.W41.

zasady tancucha przezycia;

C.w42.

zasady udzielania pierwszej pomocy
pacjentom nieurazowym;

C.W43.

zasady ewakuacji poszkodowanych z
pojazdu;

C.W44.

zasady udzielania pierwszej pomocy
ofiarom wypadkow;

C.W45.

zasady udzielania kwalifikowanej
pierwszej pomocy;

C.W46.

zasady 1 technike wykonywania
opatrunkow;

C.W47.

zasady przygotowania do zabiegdw
medycznych w stanach naglego zagrozenia
zdrowotnego;

odpowiedzi
ustnej lub
przygotowania
1 wygloszenia
prezentacji lub
zaliczenia
pisemnego

C1,C2,C3

C1,C2,C3

C1,C2,C3

C1,C2,C3

C1,C2,C3

C1,C2,C3

C1,C2,C3

C1,C2,C3

C1,C2,C3

C1,C2,C3

C1,C2,C3

C1,C2,C3

C1,C2,C3

C1,C2,C3

C1,C2,C3




C.W51.

techniki zabiegdw medycznych
wykonywanych samodzielnie przez
ratownika medycznego;

C.W52.

zasady aseptyki i antyseptyki;

C1,C2,C3

C.W54,

zasady oceny stanu pacjenta w celu
ustalenia sposobu postepowania i podjecia
medycznych czynno$ci ratunkowych albo
odstapienia od nich, w tym w przypadku
rozpoznania §mierci;

C1,C2,C3

C.W55.

przyczyny i objawy $mierci oraz zasady jej
rozpoznawania oraz zasady stwierdzania
zgonu;

C1,C2,C3

C.W56.

wskazania do ulozenia pacjenta w pozycji
wlasciwej do jego stanu lub odniesionych
obrazen;

C1,C2,C3

C.W57.

przyczyny i objawy naglego zatrzymania
krazenia,

C1,C2,C3

C.W58.

zasady prowadzenia podstawowej
resuscytacji kragzeniowo-oddechowej u
dorostych i dzieci;

C1,C2,C3

C.W60.

zasady prowadzenia zaawansowanej
resuscytacji krazeniowo-oddechowej u
dzieci, w tym niemowlat 1 noworodkow;

C1,C2,C3

C.We62.

wskazania do bezprzyrzadowego
przywracania droznosci drog
oddechowych i techniki jego wykonania;

C1,C2,C3

C.W63.

wskazania do przyrzadowego
przywracania droznosci drog
oddechowych i techniki jego

wykonywania;

C1,C2,C3

C.Wo64.

wskazania do tlenoterapii biernej lub
wentylacji zastgpczej manualnej
powietrzem lub tlenem oraz techniki ich

wykonywania;

C1,C2,C3

C.W65.

wskazania do wentylacji zastgpczej
mechanicznej z uzyciem respiratora oraz
techniki jej wykonywania;

C1,C2,C3

C.W66.

wskazania do intubacji dotchawiczej w
laryngoskopii bezposredniej przez usta bez
uzycia $srodkéw zwiotczajacych i do
wentylacji zastepczej oraz techniki ich
wykonywania;

C1,C2,C3

C1,C2,C3




C.We67.

wskazania do defibrylacji
zautomatyzowanej i potautomatycznej oraz
techniki ich wykonywania;

C.W68.

wskazania do defibrylacji manualnej oraz
kardiowersji i elektrostymulacji u
pacjentow z niestabilno$cia
hemodynamiczng i techniki ich

wykonywania;

C1,C2,C3

C.Weo4.

wskazania do tlenoterapii biernej lub
wentylacji zastepczej manualnej
powietrzem lub tlenem oraz techniki ich

wykonywania;

C1,C2,C3

C.W69.

wskazania do kaniulacji zyt obwodowych
konczyn gornych i dolnych oraz zyty
szyjnej zewnetrznej i techniki jej
wykonywania;

C1,C2,C3

C.WT71.

zasady wykonywania dostepu
doszpikowego przy uzyciu gotowego
zestawu,

C1,C2,C3

C.W73.

wybrane skale oceny $piaczki oraz skale
urazowe i skale rokownicze;

C1,C2,C3

C.WT77.

objawy 1 rodzaje odmy optucnowej;

C1,C2,C3

C.WT78.

objawy krwiaka optucnej, wiotkiej klatki
piersiowe]j 1 ztamania Zeber;

C1,C2,C3

C.W8l.

zasady podejmowania dziatan
zabezpieczajacych w celu ograniczenia
skutkow zdrowotnych zdarzenia;

C1,C2,C3

C.W82.

zasady segregacji medycznej
przedszpitalnej pierwotnej i wtornej oraz
segregacji medycznej szpitalnej z
wykorzystaniem systemow
informatycznych, a takze zasady
zarzadzania akcja medyczng w trakcie
zdarzenia z duzg liczba poszkodowanych;

C1,C2,C3

C.W83.

techniki przygotowania pacjenta do
transportu i opieki medycznej podczas
transportu;

C1,C2,C3

C.ws4.

techniki przyjecia porodu nagtego
w warunkach pozaszpitalnych;

C1,C2,C3

C.W85.

postepowanie przedszpitalne w stanach
naglego zagrozenia zdrowotnego u
dorostych;

C1,C2,C3

C1,C2,C3




C.W86. | postgpowanie przedszpitalne w stanach C1,C2,C3
naglego zagrozenia zdrowotnego u dzieci;
C.W87. |rodzaje terapii inwazyjnych stosowanych C1,C2,C3
w ramach postepowania przedszpitalnego;
C.W90. | zasady transportu pacjenta z obrazeniami C1,C2,C3
ciata
C.W93. |procedury medyczne i dziatania ratunkowe C1,C2,C3
w stanach zagrozen srodowiskowych
C.W94. |rodzaje katastrof, procedury medyczne C1,C2,C3
1 dziatania ratunkowe podejmowane
w zdarzeniach z duzg liczbg
poszkodowanych;
C.W95. |procedury medyczne i dziatania ratunkowe C1,C2,C3
zwigzane z wystgpieniem zagrozenia
terrorystycznego, chemicznego,
biologicznego, radiacyjnego lub
nuklearnego;
C.W97. | etyczne aspekty postepowania C1,C2,C3
ratowniczego W zdarzeniach z duzg liczbg
poszkodowanych;
C.W111 | zasady funkcjonowania systemu C1,C2,C3
Panstwowe Ratownictwo Medyczne;
C.W112 |role i znaczenie Lotniczego Pogotowia C1,C2,C3
Ratunkowego w systemie Panstwowe
Ratownictwo Medyczne;
W zakresie umiejetnosci (absolwent potrafi)
Symbol Symbo] Symbol
. szczeg6 ,
ogolneg lowego | Opis szczegolowego efektu uczenia si¢ Spo_s ob - CEIU.
o efektu : weryfikacji | przedmiotu
uczenia EfEKtl.J el gzeiniot) efektu / celu
sie uczenia uczenia si¢
sie
EO_WO01 | C.U1. |ocenic stan pacjenta w celu ustalenia weryfikacja | C1, C2, C3
Eg—wgé sposobu postepowania ratunkowego; osiggnietych
EO W04 | C.U6. |oceni¢ stan noworodka w skali APGAR; efektow C1,C2,C3
EEOO_VEIJ(;S C.U7. |przeprowadzi¢ wywiad medyczny z uczenia si¢ C1,C2,C3
EO U2 pacjentem dorostym w zakresie odbywa si¢ w
EO_U3 niezbednym do podjecia medycznych formie
Eg—gg czynnosci ratunkowych; odpowiedzi
EO U6 | C.U8. |ocenié stan $wiadomosci pacjenta ustnej lub C1,C2,C3
58—3078 C.U10. |przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta | Przygotowania | C1, C2, C3
EO_U09 dorostego w zakresie niezbednym do 1 wygtoszenia
EO_U010 ustalenia jego stanu; prezentacji lub




EO_U011
EO_U012
EO_KS01
EO_KS02
EO_KS03
EO_KS04
EO_KS05
EO_KS06
EO_KS07

C.U1s.

wykona¢ badanie elektrokardiograficzne
(EKG) i zinterpretowac jego zapis
w podstawowym zakresie;

C.U19.

oblicza¢ dawki produktow leczniczych
oraz przygotowywac¢ do podania i podawac
produkty lecznicze pacjentowi;

C.U21.

oznaczy¢ stezenie glukozy;

C.u27.

identyfikowac¢ bledy i zaniedbania w
praktyce ratownika medycznego;

c.uzs8

monitorowac stan pacjenta podczas
czynnos$ci medycznych i transportu;

C.U30.

oceni¢ stopien nasilenia bolu wedtug skal
oceny bolu;

C.U37.

powigzaé obrazy uszkodzen tkankowych
I narzadowych z objawami klinicznymi
choroby;

C.U38.

prowadzi¢ podstawowe czynno$ci
resuscytacyjne u dorostych i dzieci, w tym
niemowlat i noworodkow

C.U39.

prowadzi¢ zaawansowane czynnos$ci
resuscytacyjne u dorostych, z
uwzglednieniem prawidlowego
zastosowania urzadzen wspomagajacych
resuscytacje;

C.u41.

udraznia¢ drogi oddechowe metodami
bezprzyrzadowymi,

C.u43.

wykona¢ intubacje dotchawicza

w laryngoskopii bezposredniej u pacjenta
ze stwierdzonym naglym zatrzymaniem
krazenia;

C.U46.

stosowac zasady aseptyki i1 antyseptyki;

C.u48.

tamowac 1 zaopatrywaé¢ krwawienia lub
krwotoki z uzyciem opatrunkoéw zwyktych,
hemostatycznych i opaski uciskowej;

C.U52.

wykonac¢ defibrylacje elektryczng z
uzyciem defibrylatora manualnego;

C.US3.

wykona¢ kardiowersje i elektrostymulacje
zewnetrzng serca;

C.U55.

wykona¢ dostep doszpikowy przy uzyciu
gotowego zestawu;

C.ue6l

przyjac¢ pordd nagly w warunkach
pozaszpitalnych;

zaliczenia
pisemnego

C1,C2,C3

C1,C2,C3

C1,C2,C3

C1,C2,C3

C1,C2,C3

C1,C2,C3

C1,C2,C3

C1,C2,C3

C1,C2,C3

C1,C2,C3

C1,C2,C3

C1,C2,C3

C1,C2,C3

C1,C2,C3

C1,C2,C3

C1,C2,C3

C1,C2,C3




C.ue2.

decydowac o niepodejmowaniu
resuscytacji krazeniowo-oddechowej lub o
zaprzestaniu jej przeprowadzenia;

C1,C2,C3

C.U63. |dokona¢ segregacji medyczne;j C1,C2,C3
przedszpitalnej pierwotnej 1 wtornej oraz
segregacji medycznej szpitalnej z
wykorzystaniem systemow
informatycznych;
C.U64. | dziata¢ zespotowo, udzielajac pomocy C1,C2,C3
w trudnych warunkach terenowych oraz
w warunkach znacznego obcigzenia
fizycznego i psychicznego;
C.UG5. |transportowaé pacjenta w warunkach C1,C2,C3
przedszpitalnych, wewnatrzszpitalnych
I miedzyszpitalnych;
C.U66. |identyfikowac obrazenia ciata i wdrazaé C1,C2,C3
postepowanie ratunkowe, z
uwzglednieniem obrazen
wielomiejscowych i wielonarzadowych;
C.U70. |prowadzi¢ dokumentacje medyczna C1,C2,C3
w zakresie wykonywanych czynnos$ci, w
tym w przypadku zgonu pacjenta,
urodzenia dziecka martwego i odstapienia
od medycznych czynnosci ratunkowych;
C.U71. |rozpozna¢ pewne znamiona §mierci C1,C2,C3
I stwierdzi¢ zgon pacjenta;
C.U79. | wykona¢ kaniulacje zyl obwodowych C1,C2,C3
konczyn gornych 1 dolnych oraz zyly
szyjnej zewngetrznej.
4. Tres$ci programowe:
Symbol tresci - Sym’b ol
programowych Tre$ci programowe LICZt.)a szczegolowe
L godzin go efektu
uczenia si¢ .
uczenia si¢
Wyklady
Cwiczenia
Symbol tresci - Sym’b ol
programowych Tre$ci programowe Llczl?a szczegolowe
godzin go efektu

uczenia si¢

uczenia si¢

9




T1 Zasady aseptyki i antyseptyki oraz higieny w zgodnie
procedurach medycznych. z realnym
dziataniem
ZRM
T2 Diagnozowanie, monitorowanie pacjentow w zgodnie
stanach zagrozenia zycia w warunkach z realnym
przedszpitalnych w r6znych grupach dzialaniem
wiekowych. ZRM
T3 Zabezpieczanie drég oddechowych, zgodnie
prowadzenie wentylacji i tlenoterapia w z realnym
roznych grupach wiekowych. dziataniem
ZRM
T4 Prowadzenie resuscytacji krazeniowo- zgodnie
oddechowej w roznych grupach wiekowych zrealnym
wg aktualnych wytycznych dziataniem
ZRM
T5 Prowadzenie farmakoterapii w stanach zgodnie
zagrozenia zycia. z realnym
dzialaniem
ZRM
T6 Postepowanie z pacjentem nieurazowym i zgodnie
urazowym w dziataniach ZRM. z realnym
dzialaniem
ZRM
T7 Postepowanie aseptyczne, antyseptyczne, zgodnie
higieniczne mycie rak. z realnym
dziataniem
ZRM
T8 Pomiar, ocena 1 roznicowanie wartosci zgodnie
parametréw zyciowych w trzech grupach z realnym
ratowniczych. dziataniem
ZRM
T9 Monitorowanie podstawowych funkcji zgodnie
zyciowych z realnym
dziataniem
ZRM
T_10 Ocena stanu pacjenta wg schematow AVPU i zgodnie
ABCDE z realnym
dzialaniem
ZRM
T 11 Prowadzenie wywiadu wg schematu zgodnie
SAMPLE . z realnym
dziataniem
ZRM
T 12 Wykonanie zapisu elektrokardiograficznego zgodnie
(EKG) osoby doroste;. z realnym

C.W17
C.W18
C.W19
c.w21
Cc.w23
c.w27
C.w29
C.wW30
C.Wa33
C.W40
C.w41
C.W42
C.W43
C.wi44
C.w45
C.wW46
C.w47
C.w51
C.W52
C.W54
C.W55
C.W56
C.W57
C.w58
C.w60
C.w62
C.w63
C.w64
C.W65
C.W66
C.We7
C.W68
C.Wo64
C.w69
C.wr1l
C.w73
C.wr7
C.w78
C.w81
C.W82
C.W83
C.W8g4
C.W85
C.w86
c.w87
C.w90
C.w93
C.w94
C.W95
C.W9a7
C.w111
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dziataniem

ZRM
T 13 Prowadzenie dokumentacji medycznej zgodnie
pacjenta/poszkodowanego. z realnym
dziataniem
ZRM
T 14 Przygotowanie sprzetu do iniekcji 1 infuzji, zgodnie
technika postugiwania si¢ sprz¢tem z realnym
jednorazowego uzytku dziataniem
ZRM
T 15 Rozpuszczanie, rozcienczanie i nabieranie zgodnie
lekow z amputki lub fiolki. z realnym
dziataniem
ZRM
T 16 Wstrzyknigcia podskérne, domigsniowe, zgodnie
dozylne, doszpikowe na zlecenie i pod z realnym
nadzorem kierownika ZRM. dziataniem
ZRM
T_ 17 Podtaczenie pompy infuzyjne;. zgodnie
z realnym
dziataniem
ZRM
T 18 Pomiar stezenia glukozy we krwi przy uzyciu | 2zgodnie
gleukometru. z realnym
dzialaniem
ZRM
T_19 Udziat w zespole terapeutycznym w zgodnie
przypadku NZK. z realnym
dziataniem
ZRM
T 20 Elektroterapia: defibrylacja, kardiowersja, zgodnie
elektrostymulacja. z realnym
dzialaniem
ZRM
T 21 Przywrocenie i utrzymanie droznosci drog zgodnie
oddechowych: intubacja dotchawicza i z realnym
zabezpieczenia alternatywne. dziataniem
ZRM
T 22 Wentylacja i tlenoterapia. zgodnie
z realnym
dzialaniem
ZRM
T 23 Farmakoterapia i plynoterapia ratunkowa zgodnie
z realnym
dzialaniem
ZRM

C.W112
c.u1
c.Us
c.u7
c.us
C.U10
C.U13
C.U19
c.u21
c.u27
C.U28
C.U30
C.U37
C.U3s
C.U39
C.U41
C.U43
C.U46
C.U48
C.U52
C.U53
C.U55
C.Us1
C.U62
C.U63
C.Ub4
C.U65
C.U66
c.U70
c.u71
c.U79
EO_KS02
EO_KS06
EO_KS07
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T 24 Bezpieczenstwo w ratownictwie, ocena i zgodnie

zabezpieczenie miejsca zdarzenia. z realnym
dziataniem

ZRM

T_25 Postgpowanie z pacjentem urazowym wg. zgodnie

zalecen ITLS. z realnym
dziataniem

ZRM

T 26 Medyczne czynnosci ratunkowe we wstrzgsie. | zgodnie

Z realnym

dziataniem
ZRM

T 27 Ocena bolu i analgezja w ratownictwie. zgodnie

z realnym

dzialaniem
ZRM

T_28 Etyka dzialan ratowniczych. zgodnie

Z realnym

dzialaniem
ZRM

T 29 Prebryfing i debryfing zgodnie

z realnym

dzialaniem
ZRM

Razem godzin 96

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

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 zaje¢,

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 osiggniecia

efektow ksztalcenia.

Ocena dostateczna (3)
Student:

1.

posiada podstawowa, cho¢ nieprecyzyjng wiedze¢ z zakresu tresci objetych
przedmiotem,

potrafi w ograniczonym stopniu i z blgdami oceni¢ przydatno$¢ omawianych metod,
narzedzi lub procedur,
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potrafi zaprezentowa¢ podstawowe umiejgtnosci i sposob rozwigzania zagadnien, choc
z widocznymi brakami,

wykazuje minimalng umiejetnosé krytycznej oceny swojej wiedzy i dziatan,
odpowiedz ustna jest poprawna w zakresie minimum programowego, lecz niepetna lub
fragmentaryczna.

Ocena ponad dostateczna (3+)
Student:

1.

posiada wiedze¢ na poziomie dostatecznym, ale prezentuje ja w sposob bardziej
uporzadkowany i pewny,

2. potrafi oceni¢ przydatno$s¢ omawianych metod i procedur z mniejsza liczba btedow
niz na poziomie dostatecznym,
3. potrafi zaprezentowac podstawowe umiejetnosci 1 sposob rozwigzania zagadnien w
spos6b bardziej kompletny,
4. wykazuje rosnaca umiejetnos$¢ krytycznej oceny swojej wiedzy i dziatan,
5. odpowiedz ustna jest w wiekszos$ci poprawna, cho¢ nadal nie w pelni rozwinigta.
Ocena dobra (4)
Student:
1. posiada dobra, cho¢ nie w pelni precyzyjng wiedz¢ dotyczaca tresci objetych
przedmiotem,
2. potrafi dobrze, cho¢ nie bezbtednie oceni¢ przydatno$¢ omawianych metod, narzedzi
lub procedur,
3. potrafi poprawnie zaprezentowa¢ wymagane umiej¢tnosci oraz sposob rozwigzania
zagadnien,
4. wykazuje dobra, cho¢ nie w pelni rozwinigta umiejetnos¢ krytycznej oceny swojej
wiedzy i podejmowanych decyzji,
5. odpowiedz ustna jest logiczna, spdjna 1 w wiekszo$ci poprawna.
Ocena ponad dobra (4+)
Student:
1. posiada wiedz¢ wyraznie powyzej poziomu dobrego, prezentujac ja w sposob

uporzadkowany i pewny,

2. potrafi trafnie oceni¢ przydatno$¢ omawianych metod i procedur, popetniajac jedynie
nieliczne drobne btedy,
3. potrafi zaprezentowa¢ wymagane umiejetnosci oraz sposob rozwigzania zagadnien w
sposob niemal pelny,
4. wykazuje dobrze rozwinietg umieje¢tnosc krytycznej oceny swojej wiedzy i decyzji,
5. odpowiedz ustna jest merytoryczna, spdjna i w duzej mierze wyczerpujaca.
Ocena bardzo dobra (5)
Student:
1. posiada bardzo dobrg i precyzyjna wiedzg dotyczaca tresci objetych przedmiotem,
2. potrafi trafnie 1 w petni uzasadni¢ oceng przydatnosci omawianych metod, narzedzi
lub procedur,
3. potrafi bardzo dobrze zaprezentowa¢ wymagane umiejgtnosci oraz sposob
rozwigzania zagadnien,
4. wykazuje wysoka umiejetnos¢ krytycznej oceny swojej wiedzy, decyzji i dziatan,
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5. odpowiedz ustna jest petna, uporzadkowana, merytoryczna i zgodna z aktualnymi
standardami.

Ocena bardzo dobra - 91%-100% znakomita wiedza, umiejetnosci i kompetencje spoteczne
Ocena ponad dobra - 84%-90% ponad dobra wiedza , umiejetnosci i kompetencje spoteczne
Ocena dobra — 75%-83% dobra wiedza , umiejetnosci i kompetencje spoteczne
Ocena dostateczna plus (dos¢ dobry) — 69%-74%— dostateczna wiedza umiejgtnosci i
kompetencje spoleczne
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: Wyklady multimedialne, techniki interaktywne, prelekcje, seminaria, fantomy.
Cwiczenia: Wyklady multimedialne, éwiczenia 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 obowigzkowa:

1. Andres J. Wytyczne Resuscytacji 2015, 2021 Polska Rada Resuscytacji. Krakow 2016,
2021

2. Campbell JE, Alson RL, International Trauma Life Support. Ratownictwo
przedszpitalne w urazach (ITLS), Medycyna Praktyczna, Wroctaw 2017.

3. Gula P., Machata W., Postepowanie przedszpitalne w obrazeniach ciata. Wydawnictwo
PZWL, Warszawa 2015.

Literatura zalecana:

1. Atkinson P. et al: Medycyna ratunkowa, (red. wyd. pol. Jakubaszko J.), Wydawnictwo
Medyczne Urban & Partner, Wroctaw 2012.

2. Gregory P., Mursell 1., Diagnostyka i postgpowanie w ratownictwie medycznym (red.
wyd. pol. Smerka J.), Wydawnictwo Medyczne Goérnicki, Wroctaw 2013.

3. Flake F., Runggaldier K.: Ratownictwo medyczne: procedury od A do Z, (red. wyd. pol.
Maslanka M.), Wydawnictwo Medyczne Elsevier Urban & Partner, Wroctaw 2012.

4. Trott A., Rany i obrazenia: zaopatrywanie 1 pielegnacja w stanach nagtych (red. wyd.
pol. Jawien A.), Wydawnictwo Medyczne Elsevier Urban & Partner, Wroctaw 2013.

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

Godziny na realizacje
ey e e . Studia
Forma aktywnoS$ci/obciazenie studenta Studia . -
) niestacjonarn
stacjonarne 5
Godziny zaje¢¢ (wg planu studiow) z wyktadowca 96 96
Praca wlasna studenta - -
Suma godzin 96
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Liczba punktow ECTS wyktady -
Liczba punktow ECTS ¢wiczenia 96
Liczba punktow ECTS praca wiasna studenta -
Suma punktow ECTS 4

Niniejszy dokument jest wilasnosciag Poznanskiej Akademii Medycznej Nauk Stosowanych
im. Ksiecia Mieszka | i nie moze by¢ kopiowany, przetwarzany, publikowany, przegrywany,
przesylany poczta, przekazywany, rozpowszechniany lub dystrybuowany w inny sposob.
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.

15



