ANS

w Pile

PROGRAM STUDIOW

Nazwa kierunku studiow: RATOWNICTWO MEDYCZNE
Poziom ksztalcenia: STUDIA DRUGIEGO STOPNIA
Profil ksztalcenia: PRAKTYCZNY

Forma studiow: STUDIA NIESTACJONARNE

PIXA 2025

ck2526 1 /201



STRUKTURA TRESCI PROGRAMU STUDIOW

I. Opis zakladanych efektOw uczenia Si€ .................ccccceiiiiiiiiiii e 3
[.1. Zaktadane kierunkowe efekty UCZEnia SIE .......ccccoiiiiiiiiiiiiiiiiii e 3
STANAATAY  .evvieeiiiiiiit ettt e e e et e e e e e bbb e e e e e e b b e e e e e e b et e e e e b b et e e e e e nrbreeeas 3

II. Koncepcja ksztalcenia ..............ccccooiiiiiiiiiiiii 8

III. Szczegolowe zasady realizacji programu studiow ..............cccccoeviiiiiiiiinie 11
I11.1. Ogolna charakterystyka SEUAIOW ........cccciiieiiiiiieiiiiic s e e 11
I11.2. Opis kompetencji oczekiwanych od kandydata ubiegajacego sie o przyjecie na studia

.............................................................................................................................................. 11
I11.3. Zasady wpisu na kolejny semestr studiéow w ramach tzw. dopuszczalnego deficytu punktow

O3 1 T PP PUPPTPPRT 14
I11.4. Przedmioty obowiazkowe (ktérych niezaliczenie uniemozliwa dalsze studiowanie). ........ 14
I11.5. Charakterystyka sylwetki osobowej absolwenta w kontekscie zaktadanych efektéw uczenia

- PP PPPPPPTTRR PPN 14
I11.6. Zasady odbywania studiow wedtug indywidualnej organizacji studiow. ...........cccceeervrenne. 16
I11.7. Warunki realizacji praktyk zawodowych, w tym w szczegélnosci system kontroli praktyk i

ICH ZALICZAMIA.  .eveiiii e e e e e 18
I11.8. Warunki i wymagania zwigzane z przygotowaniem i realizacja procesu dyplomowania

.............................................................................................................................................. 21
I11.9. Wskazniki punktowe ECTS w programie StUAiOW ........ccccovvveiiiiiiiieiiiesiiee e sine e 23
I11.10. Wskazniki ilosciowe dotyczace programu SEUAIOW .........cccovvvveiiiieiiieniieniiie e siee e 23
IILT1. PIAN SEUAIOW  weiviiviiiiiiiiiie ettt sttt sttt e et et e e anb e e st e e e nbe e e nbeennbee s 23
II1.12. Informacja o zajeciach prowadzonych z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia na

(00 1Yo 2 (0T o PSS UPRTPRR 29

IV. Podstawowe informacje o przedmiotach .................ccccooooiiiiiiiiiiiii 31
IV L. SYLADUS it e e r e e e e r e e e e e e e e e e annees 31

ck2526 2 / 201



I. Opis zakladanych efektow uczenia sie

I.1. Zakladane kierunkowe efekty uczenia sie

Poziom III

Standardy
STOPIEN II | KEU Opis efektow uczenia sie
WIEDZA - ZNA I ROZUMIE

STANDARD [A.W1. |znaczenie i skutki prawne zdarzen medycznych

STANDARD |A.W2. |problematyke zdarzen niepozadanych i btedéw medycznych w aspekcie bezpieczenstwa pacjenta

STANDARD |A.W3. |[istote bledéw medycznych w medycznych czynnosciach ratunkowych oraz w swiadczeniach zdrowotnych

STANDARD |[A.W4. |problematyke ubezpieczen w zakresie odpowiedzialnosci cywilnej

STANDARD | A.W5. przepigy prawa dotyczace przetwarzania danych osobowych szczegdlnych kategorii w systemie ochrony
zdrowia

STANDARD | A.Wé. gfggy(?éisgztf;\iv{gigvcv}? ratownika medycznego do udzielania $wiadczen zdrowotnych, w tym medycznych

STANDARD |[A.W7. |metody zarzadzania w systemie ochrony zdrowia

STANDARD |A.W8. |zasady funkcjonowania organizacji i budowania jej struktur w ochronie zdrowia

STANDARD |A.W9. ([ pojecie kultury organizacyjnej i czynniki ja determinujace

STANDARD | A.W10. | mechanizmy podejmowania decyzji w zakresie zarzadzania

STANDARD |A.W11. | style zarzadzania i znaczenie przywodztwa w ratownictwie medycznym

STANDARD | A.W12. | zasady udzielania i finansowania $wiadczen zdrowotnych

STANDARD [ A.W13. | specyfike pelnienia funkgcji kierowniczych, w tym istote delegowania zadan

STANDARD |A.w1a. Izgitz(;%}; sriliiigzgfa}; gég:azrrlligggyjnej, koncepcje i teorie zarzadzania zmiang w organizacji oraz zasady

STANDARD | A.W15. | problematyke zarzadzania zasobami ludzkimi

STANDARD |A.W16. [ uwarunkowania rozwoju zawodowego ratownikéw medycznych

STANDARD |A.W17. [ modele i strategie zarzadzania jako$cia w opiece zdrowotnej

STANDARD | A.W18. | prawa pacjenta

STANDARD | A.W19. [ marketing swiadczen zdrowotnych w publicznym i niepublicznym sektorze ochrony zdrowia

STANDARD | A.W20. | znaczenie profesjonalizmu w zawodzie ratownika medycznego

STANDARD [ A.W21. | specyfike i role komunikacji werbalnej i niewerbalnej

STANDARD | B.WL. zasady oceny stanu pacje.ntaA w celq ustalenia sposobu postepowania i.po,dje.;ciaAmedycznych czynnosci
ratunkowych albo odstapienia od nich, w tym w przypadku rozpoznania $mierci

STANDARD |B.W2, |gospodarke wodno-elektrolitowa i kwasowo-zasadowa cztowieka

STANDARD | B.W3. |zasady funkcjonowania stacji dializ i leczenia nerkozastepczego

STANDARD |B.WA4. |zasady opieki nad pacjentem - biorca narzadéw przed i po ich przeszczepieniu oraz nad dawca narzadéow
wskazania i zasady stosowania tlenoterapii, wentylacji mechanicznej inwazyjnej i nieinwazyjnej oraz jej

STANDARD |B.W5. [monitorowania, a takze mozliwe powiklania jej zastosowania w podmiocie wykonujacym dziatalnosc¢

lecznicza lub srodowisku domowym
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STOPIEN II | KEU Opis efektow uczenia sie
wskazania do przyrzadowego przywracania droznosci drég oddechowych metodami nadgtosniowymi wraz
STANDARD | B.W6. : p ! s .
z odsysaniem drég oddechowych i techniki ich wykonywania
wskazania do intubacji dotchawiczej z wykorzystaniem dostepnego sprzetu i lekow przez usta i przez nos
STANDARD |B.W7. . i i : e .
oraz do prowadzenia wentylacji zastepczej, a takze techniki ich wykonywania u dorostych
wskazania do intubacji dotchawiczej z wykorzystaniem dostepnego sprzetu i lekéw przez usta i przez nos
STANDARD |B.W8. |[oraz do prowadzenia wentylacji zastepczej, a takze techniki ich wykonywania u dzieci, w tym niemowlat i
noworodkow
STANDARD | B.W9. |wskazania do konikopunkcji i konikotomii oraz techniki ich wykonywania
STANDARD | B.W1o. wska;ama do wykonania zab1e~gow elektroterapii u pacjentéw z niestabilnoscia hemodynamiczna, w tym
kardiowers;ji i elektrostymulacji
wskazania do wykonania kaniulacji zyt obwodowych koniczyn gornych i dolnych oraz zyly szyjnej
STANDARD |B.W11. : . R X ) "
zewnetrznej, a takze technike jej wykonania, w tym z wykorzystaniem ultrasonografii
STANDARD | B.W12. [ wskazania do wykonania kaniulacji zyt centralnych i naczyn tetniczych oraz technike jej wykonania
mozliwo$ci zastosowania badania USG do lokalizacji naczyn obwodowych w czasie ich kaniulacji, do
potwierdzenia prawidlowego umiejscowienia cewnika Foleya, sondy zotadkowej, rurki intubacyjnej oraz
STANDARD |B.W13. . . e . ! ; : X .
przepltywu naczyniowego i ukrwienia rany, w celu diagnostyki lub potwierdzenia wystepowania schorzen i
urazow narzadow
STANDARD |B.wi4. gcz)i\ggiczesne metody tagodzenia bolu w oparciu o skale oceny boélu, z uwzglednieniem farmakoterapii
STANDARD | B.W15. | zasady wykonania intubacji u pacjentéw z zachowanymi oznakami krazenia
STANDARD | B.W16. | zasady analgezji i sedacji niezbedne do wykonania procedur medycznych
STANDARD |B.W17. wskazania dq zaopatrywania chirurgicznego ran powierzchownych i gtebokich i zasady tego
zaopatrywania
STANDARD | B.W18. | wskazania do wykonania zabiegéw fasciotomii i escharotomii i zasady ich wykonywania
STANDARD |B.w19. wskazania do Wykonamg drenazu jamy_oplucnowej, torakotomii ratunkowej i torakotomii prostej (Finger
thoracostomy) i zasady ich wykonywania
podstawowe zasady wykonywania badan obrazowych i diagnostyki za pomoca tych badan, w szczegdlnosci
STANDARD | B.W20. | z wykorzystaniem obrazu badania ultrasonograficznego w protokotach FAST, eFAST, BLUE, RUSH,
RADiUS
STANDARD | B.W21. | mozliwosci i ograniczenia badan laboratoryjnych w stanach nagtego zagrozenia zdrowotnego
STANDARD | B.W22, | cel badan laboratoryjnych w stanach nagtego zagrozenia zdrowotnego
STANDARD | B.W23. | przyczyny i objawy $mierci oraz zasady jej rozpoznawania, a takze zasady stwierdzania zgonu
STANDARD | B.w24. wskazania i zasady wykonania 11_1tubaCJ1 tte_chmkq sekwencp szybkiej intubacji (Rapid Sequence Intubation,
RSI) u dorostych z zachowanymi oznakami krazenia
STANDARD | B.W25. | wskazania i zasady wykonania intubacji technika RSI u dzieci z zachowanymi oznakami krazenia
STANDARD |C.W1. ([kierunki, zakres i rodzaje badan naukowych w ratownictwie medycznym i medycynie ratunkowej
STANDARD | C.W2. | dobre praktyki w badaniach naukowych
STANDARD |[C.W3. |metody, techniki i narzedzia badawcze stosowane w jakosciowych i ilosciowych badaniach naukowych
STANDARD |C.W4. ([zasady przygotowywania baz danych do analiz statystycznych C
STANDARD |C.W5. |[Zrddia naukowej informacji medycznej
STANDARD | C.W6. |sposoby wyszukiwania informacji naukowej w bazach danych
STANDARD |C.W7. ([zasady praktyki zawodowej opartej na dowodach naukowych w medycynie (evidence based medicine)
STANDARD |C.W8. [wspoliczesna organizacje i rozwdj systemow ratownictwa medycznego
STANDARD |C.W9. ([inicjatywy i strategie migdzynarodowe dotyczace ochrony i promocji zdrowia
STANDARD [ C.W10. | metodologie badan naukowych
STANDARD | C.W11. | zasady analizy i prezentacji wynikow badan naukowych oraz ich upowszechniania
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STOPIEN II | KEU Opis efektow uczenia sie

STANDARD | C.W12. [ wybrane pojecia z zakresu dydaktyki medycznej

STANDARD | C.W13. | zasady przygotowania do dzialalnosci dydaktycznej i edukacyjnej
metody nauczania i srodki dydaktyczne stosowane w ksztalceniu na studiach przygotowujacym do

STANDARD |C.W14. . . . : o
wykonywania zawodu ratownika medycznego i ksztatceniu podyplomowym ratownikéw medycznych

STANDARD |C.W15. zasady oceny stanu paCJe.nta. w celq ustalenia sposobu postepowania 1.po/dje'301a.medycznych Czynnosci
ratunkowych albo odstapienia od nich, w tym w przypadku rozpoznania smierci

STANDARD | C.W16. | przyczyny i objawy $mierci oraz zasady jej rozpoznawania oraz zasady stwierdzania zgonu

UMIEJETNOSCI - POTRAFI

ocenia¢ zdarzenia w kontekscie zgodnosci z przepisami prawa oraz mozliwosci i sposobéw dochodzenia

STANDARD |A.U1. , . ARG X ;
roszczen, a takze wskaza¢ mozliwosci rozwigzania danego problemu

STANDARD | A.U2. kwalifikowac Qanq sytqaclg zawgdpwa w odnl'eswnlu do prawa cywilnego, prawa karnego i prawa pracy
oraz w zakresie odpowiedzialnosci zawodowej

STANDARD |A.U3. analizowac przyczyny bledéw medycznych i wdraza¢ dzialania zapobiegawcze w ramach uprawnien
zawodowych ratownika medycznego

STANDARD |A.U4. st(_)sowac ,r/netody_ analizy strategicznej niezbedne dla funkcjonowania podmiotéw wykonujacych
dziatalnosc¢ lecznicza

STANDARD |A.U5. [organizowac i nadzorowac prace w ramach petionych funkcji w systemie ochrony zdrowia

STANDARD |A.U6. [stosowac rézne metody podejmowania decyzji zawodowych i zarzadczych

STANDARD |A.U7. planowac zasoby ludzkie, wykorzystujqc rézne metody, organizowac rekrutacje pracownikow i realizowac
proces adaptacji zawodowej

STANDARD |A.us. |Opracowac plan wlasnego rozwoju zawodowego i motywowac do rozwaju zawodowego innych cztonkow
podlegtego zespotu

STANDARD |A.Uu9. |OPracowywac ;tandardy organizacyjne orfiz/przygotowywac opisy stanowisk pracy dla ratownikéw
medycznych i innych podlegtych pracownikow

STANDARD |A.U10. |opracowywa¢ harmonogramy pracy zespotu ratownictwa medycznego

STANDARD |A.U11. nadzorowacljakosc sw1§dczen zdrowotnyph w pqdmlc,)C}e wykonujacym dziatalnos¢ lecznicza, w tym
przygotowac ten podmiot do zewnetrznej oceny jakosci

STANDARD |A.U12. wykorzystywap zroznicowane metody i tgcpnlk} komunikacji interpersonalnej uwzgledniajace
uwarunkowania kulturowe, etniczne, religijne i spoteczne

STANDARD |A.U13. |rozpoznawa¢ kulturowe uwarunkowania stylu zycia majace wplyw na zdrowie i chorobe

STANDARD |A.U14. uwzglednle}c uwarunkowania religijne i kulturowe w odniesieniu do potrzeb pacjentéw w opiece
zdrowotnej

STANDARD |A.U15. [zachowa¢ profesjonalna postawe w podejmowaniu czynnosci ratunkowych

STANDARD |A.U16. | dostosowac sposob komunikacji do potrzeb i stanu pacjenta

STANDARD |A.U17. | komunikowac sie w zespole i dzieli¢ sie wiedza
porozumiewac sie w jezyku obcym na poziomie B2 Europejskiego Systemu Opisu Ksztalcenia Jezykowego

STANDARD |[A.U18. | obejmujacym terminologie w zakresie zagadnien zwiazanych z ochrona zdrowia i terminologie
specjalistyczna z zakresu ratownictwa medycznego

STANDARD |B.Ul. |monitorowac czynnos¢ ukladu krazenia metodami nieinwazyjnymi oraz inwazyjnymi

STANDARD |B.U2. |przywraca¢ droznos¢ drég oddechowych metodami nadgtosniowymi niezaleznie od stanu pacjenta

STANDARD |B.U3. wykpnywac intubacje do_tchawmza w laljyngoskopu bezposredniej u dorostych z zachowanymi oznakami
krazenia, z wykorzystaniem farmakologii
wykonywac intubacje dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej u dzieci, w tym niemowlat i

STANDARD |B.U4. p . X A X "
noworodkéw, z zachowanymi oznakami krazenia, z wykorzystaniem farmakologii
wykonywac intubacje dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej u dorostych z zachowanymi oznakami

STANDARD |B.U5. P . 2 .
krazenia, z wykorzystaniem farmakologii w technice RSI

STANDARD | B.US. wykonywac intubacje dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej u dzieci, w tym niemowlat i

noworodkow, z zachowanymi oznakami krazenia, z wykorzystaniem farmakologii w technice RSI
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STOPIEN II | KEU Opis efektow uczenia sie

STANDARD |B.U7. |wykonywac konikopunkcje oraz konikotomie

STANDARD |B.U8. [prowadzi¢ wentylacje wspomagana i zastepcza u dorostych i dzieci, w tym niemowlat i noworodkdow

STANDARD |B.U9. [zaopatrywac chirurgicznie rane, zaklada¢ i zmienia¢ opatrunek chirurgiczny

asystowac przy wykonywaniu typowych procedur chirurgicznych w stanach nagtego zagrozenia

STANDARD | B.U10. zdrowotnego, w szczegélnosci przy wykonywaniu torakotomii, endoskopii, laparotomii i fasciotomii

STANDARD |B.U11. | sprawowac opieke medyczna nad pacjentem po zabiegu torakochirurgicznym

STANDARD |B.U12. | sprawowac opieke medyczna nad pacjentem w trakcie leczenia nerkozastepczego

STANDARD |B.U13. | oceni¢ wynik badania radiologicznego u pacjenta w stanie nagtego zagrozenia zdrowotnego

STANDARD |B.U14. | wykonac i zinterpretowa¢ badanie USG w protokotach ratunkowych

pobrac material biologiczny do badan laboratoryjnych, mikrobiologicznych i toksykologicznych i

STANDARD | B.U15. zinterpretowa¢ wyniki tych badan - w podstawowym zakresie

STANDARD |B.U16. | prowadzi¢ dokumentacje medyczna w zakresie wykonywanych czynnosci

sprawowac opieke nad kobieta ciezarna w trakcie transportu oraz przyja¢ poréd w warunkach

STANDARD | B.U17. .
pozaszpitalnych

STANDARD |B.U18. | podja¢ czynnos$ci ratunkowe w przypadku krwotoku potozniczego

prowadzi¢ dokumentacje w zakresie wykonywanych czynnosci, w tym w przypadku zgonu pacjenta,

STANDARD | B.U19. urodzenia dziecka martwego i odstapienia od medycznych czynnos$ci ratunkowych

STANDARD | B.U20. | rozpoznac pewne znamiona $mierci i stwierdzi¢ zgon pacjenta

STANDARD |C.Ul. [wskazywac kierunki i zakres badan naukowych w ratownictwie medycznym i medycynie ratunkowej

STANDARD |C.U2. |zaplanowa¢ badanie naukowe, oméwic jego cel i spodziewane wyniki

przeprowadzi¢ badanie naukowe, zaprezentowac i zinterpretowac jego wyniki oraz odnies¢ je do

STANDARD | C.U3. aktualnego stanu wiedzy

STANDARD |C.U4. |[pozyskiwac i przygotowywac bazy danych do obliczen statystycznych

STANDARD |C.U5. |stosowac testy parametryczne i nieparametryczne dla zmiennych zaleznych i niezaleznych

korzystac ze specjalistycznej literatury naukowej krajowej i zagranicznej, naukowych baz danych oraz
STANDARD |C.U6. |informacjiidanych przekazywanych przez miedzynarodowe organizacje i stowarzyszenia wlasciwe w
zakresie ratownictwa medycznego

STANDARD |C.U7. [analizowac¢ inicjatywy oraz strategie krajowe i miedzynarodowe dotyczace ochrony i promocji zdrowia

STANDARD |C.U8. [wskaza¢ uwarunkowania rozwoju badan naukowych w ratownictwie medycznym i medycynie ratunkowe;j

wskaza¢ priorytety badan naukowych w ratownictwie medycznym w ujeciu miedzynarodowym,

STANDARD C.U9. N :
europejskim i krajowym

scharakteryzowa¢ metody, techniki i narzedzia badawcze stosowane w badaniach naukowych w

STANDARD C.u10. L : . .
ratownictwie medycznym i medycynie ratunkowej

opracowa¢ model badawczy, w tym sformutowac cel badan, problemy badawcze, zmienne, wskazniki do

STANDARD | C.U11. zmiennych, metody, techniki i narzedzia badawcze oraz dobra¢ grupe do badan

STANDARD | C.U12. | wskaza¢ roznice miedzy praktyka oparta na dowodach naukowych a praktyka oparta na faktach

STANDARD |C.U13. |wskazac etapy praktyki opartej na dowodach naukowych w medycynie (evidence based medicine)

STANDARD |C.U14. [scharakteryzowac poziomy i stopnie dowoddéw naukowych

STANDARD | C.U15. | przygotowywac rekomendacje w oparciu o dowody naukowe

organizowac proces dydaktyczny z wykorzystaniem nowoczesnych technologii stosowanych w ksztatceniu
STANDARD | C.U16. | na studiach przygotowujacym do wykonywania zawodu ratownika medycznego i ksztatceniu
podyplomowym ratownikéw medycznych

STANDARD |C.U17. |dobiera¢ odpowiednie srodki i metody nauczania stosowane w dziatalno$ci dydaktycznej

prowadzi¢ dokumentacje w zakresie wykonywanych czynnosci, w tym w przypadku zgonu pacjenta,

STANDARD | C.U18. urodzenia dziecka martwego i odstapienia od medycznych czynnosci ratunkowych

STANDARD |C.U19. |rozpozna¢ pewne znamiona $mierci i stwierdzi¢ zgon pacjenta
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STOPIEN II | KEU Opis efektow uczenia sie

KOMPETENC]E SPOLECZNE - JEST GOTOW DO

dokonywania krytycznej oceny dziatan wtasnych i dziatan wspoétpracownikéw z poszanowaniem réznic

STANDARD | K.K1. swiatopogladowych i kulturowych

formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dzialalnosci zawodowej i zasiegania porad ekspertéw

STANDARD | K.K2. w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwiazaniem problemu

STANDARD |K.K3. [okazywania dbalosci o prestiz zawodu ratownika medycznego i solidarnos¢ zawodowa

rozwigzywania ztozonych probleméw etycznych zwiazanych z wykonywaniem zawodu ratownika

STANDARD | K.K4. medycznego i wskazywania priorytetéw w realizacji okreslonych zadan

STANDARD |K.K5. |ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci zawodowych

wykazywania profesjonalnego podejscia do strategii marketingowych przemystu farmaceutycznego i

STANDARD | K.K6. | A 1y iego produktow

STANDARD |[K.K7. |radzenia sobie ze stresem i zapobiegania zespotowi wypalenia zawodowego
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I1. Koncepcja ksztalcenia

Koncepcja ksztalcenia, w tym wskazanie zwiazku studiéow ze strategia Uczelni

Studia magisterskie na kierunku Ratownictwo Medyczne w Akademii Nauk Stosowanych im.
Stanistawa Staszica w Pile stanowia istotny element realizacji Misji Uczelni, przyjetej Uchwala Nr
XXVI/194/06 Senatu Panstwowej Wyzszej Szkoty Zawodowej im. Stanistawa Staszica w Pile z dnia 23 listopada
2006 r., oraz Strategii Rozwoju Uczelni na lata 2015-2025, bedacej wynikiem pracy szerokiego grona
pracownikow i ekspertow. Dokument ten wyznacza najwazniejsze cele funkcjonowania ANS w Pile i okresla
miejsce Uczelni w dynamicznie zmieniajacej sie przestrzeni edukacyjnej.

Zgodnie z celami Strategii Rozwoju, ANS w Pile ktadzie nacisk na:

- Zapewnienie wysokiej jakosci ksztalcenia i praktycznego przygotowania do zawodu, co w
przypadku Ratownictwa Medycznego realizowane jest m.in. poprzez nowoczesna infrastrukture dydaktyczna, w
tym Centrum Symulacji Ratownictwa Medycznego.

- Wzmacnianie potencjalu naukowego i innowacyjnosci w poéinocnej Wielkopolsce, dzieki
prowadzeniu badan w obszarze nauk medycznych i nauk o zdrowiu.

Katedra Ratownictwa Medycznego aktywnie wzmacnia potencjal naukowy i innowacyjnos¢ w péinocne;j
Wielkopolsce, prowadzac badania w obszarze nauk medycznych i nauk o zdrowiu. Wspdlpracujac z
renomowanymi osrodkami akademickimi i medycznymi, realizuje projekty badawcze istotne klinicznie,
szczegblnie w zakresie medycyny ratunkowej, neurologii oraz rehabilitacji. Dzieki uzyskanej zgodzie
Specjalistycznego Szpitala w Pile, na prowadzenie badan naukowych, kadra dydaktyczna moze prowadzic¢
zaawansowane analizy i wdraza¢ nowoczesne metody diagnostyczne oraz terapeutyczne.

Pierwszy projekt koncentruje sie na zastosowaniu trombolizy u pacjentow z COVID-19, analizujac
jej skuteczno$é oraz wplyw na przebieg choroby i powiklania zakrzepowo-zatorowe.

Drugie badanie dotyczy opracowania i wdrozenia autorskiej skali oceny stanu pacjenta po udarze
mozgu, ktéra pozwoli na szybsza i bardziej precyzyjna diagnostyke juz na etapie dzialan Zespolow
Ratownictwa Medycznego (ZRM) oraz w Szpitalnych Oddziatach Ratunkowych (SOR). Nowa skala ma na celu
usprawnienie podejmowania decyzji terapeutycznych, co moze znaczaco poprawi¢ rokowania pacjentow.
Badania prowadzone sa pod kierownictwem prof. dr hab. Malgorzaty Wiszniewskiej oraz dr Kamili Sadaj-
Owczarek

- Odpowiedz na potrzeby rynku pracy, zwlaszcza w kontekscie niedoboru wykwalifikowanych
ratownikow medycznych, potwierdzonego danymi GUS, NFZ i innych instytucji.

- Rozwijanie wspolpracy z otoczeniem zewnetrznym, co umozliwia ksztatcenie kadry medycznej
zgodnie z oczekiwaniami interesariuszy (m.in. pracodawcéw, jednostek ratownictwa, podmiotéw leczniczych)
oraz wspiera edukacje prozdrowotna w regionie.

Wpisujac sie w powyzsze zalozenia, kierunek Ratownictwo Medyczne na poziomie studiéw II stopnia
przyczynia sie do realizacji misji Uczelni, ukierunkowanej na ksztalcenie mtodziezy blisko miejsca
zamieszkania, oraz celu generalnego Strategii, ktérym jest dostosowanie oferty edukacyjnej do potrzeb
wspolczesnego rynku i wyzwan w systemie ochrony zdrowia.

Koncepcja ksztalcenia na Kierunku Ratownictwo Medyczne
1. Integracja wiedzy teoretycznej i praktycznej

Program studiow uwzglednia aktualna wiedze z zakresu ratownictwa medycznego i medycyny
ratunkowej oraz umiejetnosci praktyczne wymagane w zawodzie ratownika medycznego.

Istotna czes¢ zajeé realizowana jest w Centrum Symulacji Ratownictwa Medycznego,a takze w
podmiotach leczniczych, co zapewnia studentom ciagta konfrontacje teorii z realiami pracy ratowniczej.

2. Odpowiedz na potrzeby rynku i regionu
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Uruchomienie studiéw magisterskich wynika bezposrednio z analizy zapotrzebowania zgtaszanego
przez interesariuszy zewnetrznych, w tym pracodawcow i absolwentéw studiéw I stopnia.

Dane statystyczne (GUS, NFZ, Ministerstwo Zdrowia) wskazuja na niedobor wykwalifikowanych
ratownikéw w Polsce, zwlaszcza w wojewodztwie wielkopolskim, co czyni ksztalcenie ratownikdw priorytetem
dla ANS w Pile. Dodatkowo zgodnie z danymi Barometru Zawodow 2024, ratownicy medyczni znajduja sie w
grupie zawodow deficytowych w wielu wojewddztwach. Deficyt ten oznacza, ze liczba dostepnych specjalistow
jest niewystarczajaca w stosunku do zapotrzebowania zgtaszanego przez pracodawcow.

3. Spdjnos¢ z misja Uczelni

Ksztalcenie odbywa sie w oparciu o misje ANS w Pile, zaktadajaca zapewnienie réznorodnej oferty
edukacyjnej blisko miejsca zamieszkania, przy jednoczesnym nacisku na praktyczne przygotowanie do zawodu.

Dzieki temu studenci z regionu maja mozliwos¢ kontynuowania nauki na poziomie magisterskim bez
koniecznosci wyjazdu do duzych osrodkéw akademickich, moga réwniez pracowaé¢ w wyuczonym zawodzie.

4. Wysokie standardy i dowody naukowe

Program studiéw jest zgodny z Rozporzgdzeniem Ministra Nauki z dnia 10 paZdziernika 2024 r. w
sprawie standardow ksztalcenia przygotowujacego do wykonywania zawodu ratownika medycznego, co
gwarantuje utrzymanie najwyzszej jakosci ksztatcenia.

Zajecia opieraja sie na aktualnych standardach europejskich i sSwiatowych towarzystw naukowych oraz
przepisach regulujacych zawdd ratownika medycznego.

5. Rozwoj kadry i innowacyjne formy dydaktyki

Nauczyciele akademiccy katedry ratownictwa medycznego stale podnosza kompetencje (Inkubator
Kompetencji, kursy jezykowe, wyjazdy w ramach programu Erasmus +), co przektada sie na wysoki poziom
nauczania.

Stosowane sa nowatorskie metody dydaktyczne, takie jak symulacje medyczne, ¢wiczenia terenowe
czy manewry medyczne, pozwalajace na ksztaltowanie umiejetnosci niezbednych w sytuacjach zagrozenia zycia
i zdrowia.

6. Kompleksowe cele ksztalcenia

Przygotowanie liderow: absolwenci uzyskuja kompetencje do pelnienia roli menedzeréw i
edukatoréw w systemie ratownictwa.

Zaawansowane umiejetnosci praktyczne: postepowanie w stanach bezposredniego zagrozenia
Zycia, organizacja i zarzadzanie akcjami ratunkowymi, wspotpraca z innymi stuzbami.

Wzmacnianie kompetencji spotecznych: etyka, empatia, praca zespolowa, odpornos¢ na stres.

Wsparcie dzialalnosci naukowej: uczestnictwo w projektach badawczych, konferencjach,
publikacjach.

Misja Uczelni w praktyce

Misja Uczelni, wyrazona w stowach:

[..---bogata i réznorodna oferta edukacyjna o najwyzszej jakosci, do ob h i przysztych potrzeb lokali i regional; rynku pracy oraz do oczekiwan pracod Sw...” |

znajduje odzwierciedlenie w ksztalceniu ratownikéw medycznych, ktérych praca ma strategiczne
znaczenie dla bezpieczenstwa zdrowotnego spoteczenstwa. Przygotowanie do zawodu opiera sie na dowodach
naukowych, zgodnie z najnowszymi osiaggnieciami dydaktyki i wytycznymi towarzystw naukowych. Dzieki temu
absolwenci kierunku Ratownictwo Medyczne sa cenionymi na rynku pracy profesjonalistami, kierujacymi sie
zasadami etyki i gotowymi do ciagtego podnoszenia kwalifikacji.

Uzasadnienie potrzeby ksztalcenia ratownikéw medycznych
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Analiza danych GUS, NFZ i Ministerstwa Zdrowia wskazuje na niedobdr ratownikéw w systemie
Panstwowego Ratownictwa Medycznego oraz wyzwania zwigzane ze wzrostem liczby wyjazdéw zespotdow
Panstwowego Ratownictwa Medycznego. To przeklada sie na potrzebe wykwalifikowanej kadry, ktora zapewni
wlasciwy czas dotarcia do pacjenta i profesjonalne dzialania ratownicze. Wspoipraca z lokalnymi podmiotami
stuzby zdrowia oraz udzial studentéw w inicjatywach takich jak wolontariaty, akcje krwiodawstwa czy szkolenia
z pierwszej pomocy stanowia konkretna realizacje strategii i misji ANS w Pile.

Podstawowe przestania ksztalcenia w Katedrze Ratownictwa Medycznego:

Dobrem najwyzszym jest zycie cztowieka”
,Zdobywanie szczytéw to praca zespotowa”

Podazajac za tymi zasadami, Uczelnia ktadzie nacisk na etyczne i empatyczne podejscie do pacjenta,
zrozumienie roli zespotu w opiece zdrowotnej oraz rozwijanie profesjonalizmu w codziennej praktyce.

Kluczowe cele ksztalcenia na kierunku Ratownictwo Medyczne (studia magisterskie)

1. Przygotowanie wysoko wykwalifikowanych specjalistow, mogacych peini¢ role lideréw zespotow
ratowniczych, edukatoréw oraz menedzeréw w systemie ochrony zdrowia.

2. Rozwoj zaawansowanych kompetencji w zakresie postepowania ratunkowego, organizacji i
zarzadzania dzialaniami ratowniczymi w sytuacjach kryzysowych oraz prowadzenia dziatan profilaktycznych i
edukacyjnych w obszarze zdrowia publicznego.

3. Doskonalenie umiejetnosci praktycznych poprzez intensywne zajecia w Centrum Symulacji
Ratownictwa Medycznego oraz praktyki w wyspecjalizowanych osrodkach medycznych (SOR, oddzialy
intensywnej terapii itp.).

4. Rozwijanie kompetencji spolecznych, takich jak odpowiedzialnos¢, etyka zawodowa, praca
zespolowa oraz umiejetnos$¢ podejmowania decyzji w warunkach wysokiego stresu.

5. Wsparcie dzialalnosci naukowej studentow, zachecajac ich do uczestnictwa w projektach
badawczych, konferencjach naukowych oraz do publikowania prac, zwlaszcza w zakresie innowacji w
ratownictwie medycznym.

Podsumowanie

Przyjeta koncepcja ksztalcenia na kierunku Ratownictwo Medyczne (Il stopnia) w ANS w Pile
stanowi odpowiedZ na potrzeby lokalnego i krajowego rynku pracy, pozostajac w peinej zgodzie z Misja
Uczelni i Strategia Rozwoju na lata 2015-2025. Realizuje ona najwyzsze standardy ksztalcenia oparte na
dowodach naukowych, taczy teorie z praktyka oraz rozwija szerokie kompetencje spoteczne i etyczne. Dzieki
temu absolwenci staja sie kompetentnymi, odpowiedzialnymi i innowacyjnymi ratownikami medycznymi, ktorzy
w istotny sposéb przyczynia sie do poprawy bezpieczenstwa i opieki zdrowotnej w regionie i calym kraju.
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II1. Szczegolowe zasady realizacji programu studiow

II1.1. Ogolna charakterystyka studiow

Jednostka prowadzaca kierunek studiow

Katedra Ratownictwa Medycznego

Nazwa kierunku studiow

Ratownictwo medyczne

Specjalnosc

Ogolna

Profil studiow

Praktyczny

Poziom ksztalcenia

Studia drugiego stopnia

Forma ksztalcenia

Niestacjonarne

Tytut zawodowy uzyskiwany przez absolwenta

Magister

Dziedziny nauki, do ktérych odnosza sie zakladane efekty uczenia sie

Nauki medyczne i nauki o zdrowiu

Dyscypliny naukowe, do ktérych odnosza sie zakladane efekty uczenia sie

Nauki o zdrowiu (60%), nauki medyczne
(40%)

Liczba semestrow konieczna do uzyskania kwalifikacji odpowiadajacych

poziomowi ksztalcenia 4
Liczba punktéw ECTS konieczna do uzyskania kwalifikacji odpowiadajacych 120
poziomowi ksztatcenia

taczna liczba godzin zajec 1540

I11.2. Opis kompetencji oczekiwanych od kandydata ubiegajacego sie o przyjecie na studia

Zasady rekrutacji na rok akademicki 2025/2026:
Kierunek: ratownictwo medyczne

Studia II stopnia, niestacjonarne

Zgodnie z obowiazujacym standardem ksztalcenia dla studiéw drugiego stopnia na kierunku
ratownictwo medyczne, okreslonym w rozporzadzeniu Ministra Nauki z dnia 10 pazdziernika 2024 r. (Dz. U.
Warszawa, dnia 15 pazdziernika 2024 r., poz. 1514), studia te umozliwiaja uzyskanie tytutu zawodowego
magistra wylacznie absolwentom:

- studiéw pierwszego stopnia na kierunku ratownictwo medyczne,
- studiéw pierwszego stopnia w zakresie ratownictwa medycznego.

0Od kandydatow oczekuje sie szerokiego zakresu wiedzy, umiejetnosci praktycznych oraz rozwinietych
kompetencji spotecznych, ktore umozliwia skuteczne uczestnictwo w zaawansowanym procesie ksztalcenia i
przygotuja do pelnienia odpowiedzialnych rél w systemie ochrony zdrowia.

1. Wiedza
Kandydat powinien posiadac:

- Podstawy teoretyczne: Solidna wiedze z zakresu anatomii, fizjologii, patologii, farmakologii i podstaw
resuscytacji krazeniowo-oddechowe;j.

- Regulacje i organizacja: Znajomos¢ funkcjonowania systemu ratownictwa medycznego w Polsce, w
tym podstawowych przepiséw prawnych i zasad organizacyjnych dotyczacych ochrony zdrowia.

- Przygotowanie praktyczne: Znajomos$¢ procedur stosowanych w stanach naglych, medycynie
ratunkowej i katastrof.

- Etyka zawodowa: Zrozumienie zasad etyki zawodowej i kodeksu etyki ratownika medycznego.
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W szczegolnosci:
W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

1) medyczne czynnosci ratunkowe i swiadczenia zdrowotne inne niz medyczne czynnosci ratunkowe,
ktére moga by¢ udzielane przez ratownika medycznego;

2) problematyke z zakresu dyscyplin naukowych - nauki medyczne i nauki o zdrowiu - w stopniu
podstawowym;

3) systemy ratownictwa medycznego w Rzeczypospolitej Polskiej i wybranych panstwach
cztonkowskich Unii Europejskiej;

4) etyczne, spoteczne i prawne uwarunkowania wykonywania zawodu ratownika medycznego;
5) potrzeby pacjentéw niepetnosprawnych.

2. Umiejetnosci

Kandydat powinien wykazac sie praktycznymi umiejetnosciami, takimi jak:

Zaawansowane dziatania ratunkowe: Prowadzenie resuscytacji krazeniowo-oddechowej,
monitorowanie funkcji zyciowych, unieruchamianie urazoéw, zabezpieczanie drég oddechowych i podawanie
lekéw w sytuacjach nagtych.

- Wspoélpraca w zespole: Skuteczna wspoipraca z czlonkami zespoléw ratowniczych, stuzbami
publicznymi oraz jednostkami zarzadzania kryzysowego.

- Podejmowanie decyzji: Szybka analiza sytuacji i podejmowanie trafnych decyzji w warunkach presji
czasu i stresu.

- Technologie medyczne: Obstuga urzadzen diagnostycznych, symulatoréw medycznych oraz narzedzi
cyfrowych wspierajacych proces ratowania zycia.

- Komunikacja: Umiejetnos¢ skutecznego komunikowania sie z pacjentami, ich rodzinami oraz
personelem medycznym.

W szczeg6lnosci:
W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:
1) rozpoznawac stany nagtego zagrozenia zdrowotnego;

2) prowadzi¢ medyczne czynnosci ratunkowe i udziela¢ $wiadczen zdrowotnych innych niz medyczne
czynnosci ratunkowe udzielane przez ratownika medycznego;

3) podejmowacé dziatania w zakresie promocji zdrowia i profilaktyki chorob;

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

5) inicjowa¢, wspiera¢ i organizowaé dziatania spotecznosci lokalnej na rzecz upowszechniania zasad
udzielania pierwszej pomocy;

6) promowac¢ znajomos¢ zasad udzielania pierwszej pomocy, kwalifikowanej pierwszej pomocy i
medycznych czynnosci ratunkowych;

7) planowac¢ wtasna aktywnos$¢ edukacyjna i stale podnosi¢ swoje kwalifikacje w celu aktualizacji
wiedzy;

8) przeprowadzac¢ badania kwalifikacyjne do szczepien ochronnych i wykonywac szczepienia ochronne
okreslone w przepisach prawa, realizowa¢ obowiazujace procedury w przypadku wystapienia niepozadanego
odczynu poszczepiennego (NOP) oraz prowadzi¢ sprawozdawczo$¢ w zakresie szczepien ochronnych;

9) wspolpracowac z rodzina lub opiekunem pacjenta w zakresie wykonywanych zadan zawodowych
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oraz prowadzonych dziatan edukacyjnych;

10) komunikowac¢ sie 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 probleméw i konfliktéw w zespole;

11) podawac pacjentowi produkty lecznicze réznymi drogami zgodnie z uprawnieniami zawodowymi
ratownika medycznego lub pisemnym zleceniem lekarskim w okreslonych stanach klinicznych oraz produkty
lecznicze z zestawow przeciwwstrzasowych ratujacych zycie;

12) dokonywac analizy jakosci swiadczen zdrowotnych udzielanych w ramach wykonywania zawodu
ratownika medycznego i podejmowac dzialania na rzecz jej poprawy;

13) organizowac prace wlasng oraz wspoipracowac w zespole.
3. Kompetencje spoteczne
Kandydat powinien charakteryzowac sie:

- Odpowiedzialnoscia: Gotowoscia do podejmowania decyzji i dziatan w sytuacjach zagrozenia zdrowia i
Zycia.

- Empatia: Wrazliwoscia na potrzeby pacjentow, z poszanowaniem ich godnosci i autonomii.

- Praca zespotowa: Zdolnoscia do pracy w dynamicznym Srodowisku zespolowym, przy zachowaniu
wysokich standardéw etycznych.

- Komunikacja interpersonalna: Umiejetnoscia prowadzenia efektywnych rozmdéw i rozwiazywania
konfliktow.

- Samorozwojem: Motywacja do ciagtego podnoszenia kwalifikacji zawodowych i naukowych.
W szczeg6lnosci:
3. W zakresie kompetencji spotecznych absolwent jest gotdw do:

1) aktywnego stuchania, nawiazywania kontaktéw interpersonalnych, skutecznego i empatycznego
porozumiewania sie z pacjentem;

2) przewidywania i uwzgledniania czynnikow wplywajacych na reakcje wlasne i pacjenta;

3) wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego i
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw i potrzeb;

4) organizowania pracy wlasnej i wspoipracy w zespole, w tym z osobami wykonujacymi inne zawody
medyczne, oraz w srodowisku wielokulturowym i wielonarodowosciowym;

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

6) kierowania sie dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i autonomii oséb powierzonych opiece,
okazywania zrozumienia dla réznic swiatopogladowych i kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem, jego
rodzing lub opiekunem;

7) przestrzegania praw pacjenta i zasad humanizmu.
4. Kompetencje jezykowe

- Znajomos¢ jezyka angielskiego na poziomie B2: Umiejetnos¢ korzystania z literatury naukowej,
uczestnictwa w miedzynarodowych konferencjach oraz pracy w wielokulturowych zespotach ratowniczych.

5. Kompetencje cyfrowe

- Obstuga technologii: Umiejetnos$¢ korzystania z systemoéw cyfrowych wspierajacych zarzadzanie
danymi pacjentdéw, monitorowanie stanu zdrowia oraz prowadzenie symulacji medycznych.
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- E-learning: Biegto$¢ w korzystaniu z platform edukacyjnych i zasobéw online w procesie
samoksztalcenia.

6. Sprawnos¢ fizyczna i odpornos¢ psychiczna

- Wysoka sprawnosc¢ fizyczna: Niezbedna do realizacji zadan w trudnych warunkach srodowiskowych
oraz w sytuacjach wymagajacych duzej wytrzymatosci.

- Odporno$¢ na stres: Umiejetnos$¢ radzenia sobie z obciazeniem psychicznym oraz adaptacja do pracy
w dynamicznych i stresujacych sytuacjach.

7. Wymagania formalne

- Dyplom ukonczenia studiéw I stopnia: Potwierdzajacy kwalifikacje zawodowe i akademickie w
obszarze nauk medycznych.

- Gotowo$¢ do intensywnej nauki praktycznej i teoretycznej: Wymaganej do zdobycia zaawansowanych
kompetencji w medycynie ratunkowe;j.

II1.3. Zasady wpisu na kolejny semestr studiéw w ramach tzw. dopuszczalnego deficytu punktow

EC

TS.

ZGODNIE Z REGULAMINEM STUDIOW PANSTWOWE] UCZELNI STANISEAWA STASZICA W PILE
(zatacznik do zarzadzenia nr 6/22 Rektora PUSS w Pile z dnia 22 lutego 2022 r.)

Maksymalny deficyt punktéw ECTS w obrebie semestru, ktéry umozliwia skorzystanie z uprawnienia
okreslonego w ust. 1 oraz wykaz przedmiotéow dla danego kierunku, ktérych niezaliczenie uniemozliwia
warunkowe kontynuowanie studiéw okresla program studiéw. Deficyt nie moze by¢ wiekszy niz 10 punktéw
ECTS.

II1.4. Przedmioty obowiazkowe (ktorych niezaliczenie uniemozliwa dalsze studiowanie).

ZESTAWIENIE PRZEDMIOTOW, Z KTORYCH NIE MOZNA OTRZYMAC WPISU
WARUNKOWEGO NA KIERUNKU RATOWNICTWO MEDYCZNE

dla cyku ksztalcenia 2025/2026

Nazwa przedmiotu Semestr studiow ECTS
Prawo medyczne i prawo w praktyce | I 5
ratownika medycznego.

Medycyna ratunkowa dorostych i II 3
dzieci

Anestezjologia i intensywna terapia. | II 3
Choroby wewnetrzne. 111 2
Zastosowanie farmakoterapii w v 2
ratownictwie medycznym.

II1.5. Charakterystyka sylwetki osobowej absolwenta w kontekscie zakladanych efektow uczenia

sie
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Absolwent kierunku jest przygotowany do wykonywania zawodu ratownika medycznego w zakresie
udzielania Swiadczen zdrowotnych, w tym medycznych czynnosci ratunkowych.

Absolwent po zakonczonym cyklu ksztalcenia na studiach II stopnia osiaga efekty uczenia sie w
zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych okreslonych w standardach nauczania na podstawie
ROZPORZADZENIA MINISTRA NAUKI z dnia 10 pazdziernika 2024 r. zmieniajace rozporzadzenie w
sprawie standardow ksztalcenia przygotowujacego do wykonywania zawodu lekarza, lekarza dentysty,
farmaceuty, pielegniarki, potoznej, diagnosty laboratoryjnego,

fizjoterapeuty i ratownika medycznego.

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

1) etyczne, spoteczne i prawne uwarunkowania wykonywania zawodu ratownika
medycznego i udzielania $wiadczen zdrowotnych;

2) zatozenia ksztalcenia na studiach przygotowujacego do wykonywania zawodu ratownika
medycznego i ksztalcenia podyplomowego ratownikéw medycznych;

3) problematyke zarzadzania zespotem oraz organizacji i zarzadzania podmiotem systemu
ochrony zdrowia;

4) uwarunkowania rozwoju jakosci swiadczen zdrowotnych i zasady zarzadzania jakoscia;
5) medyczne czynnosci ratunkowe i swiadczenia zdrowotne inne niz medyczne czynnosci
ratunkowe oraz standardy ich realizacji;

6) mechanizmy dzialania produktow leczniczych oraz zasady ich ordynowania;

7) patofizjologie, objawy i przebieg chordb prowadzacych do naglego stanu zagrozenia
zdrowotnego;

8) sposoby postepowania diagnostycznego i terapeutycznego wtasciwe dla okreslonych
standéw chorobowych;

9) metody i zasady prowadzenia badan naukowych;

10) wymagania dotyczace przygotowywania publikacji naukowych;

11) potrzeby pacjentéw niepetnosprawnych.

2. W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

1) rozwigzywac problemy zawodowe powstajace w ramach wykonywania zawodu ratownika
medycznego, w szczegolnosci zwigzane z podejmowaniem decyzji w sytuacjach trudnych,
wynikajacych ze specyfiki zadan zawodowych i warunkéw ich realizacji, wykonywac
czynnosci i realizowaé procedury objete zakresem dzialalnosci zawodowej ratownika
medycznego;

2) opracowywac zatozenia polityki kadrowej dla zespotu ratownictwa medycznego,

odpowiednie do zapotrzebowania podmiotu systemu ochrony zdrowia;
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3) organizowac i nadzorowac prace zespotu ratownictwa medycznego niezbednego do
udzielania $wiadczen zdrowotnych;
4) rozpoznawac stany naglego zagrozenia zdrowotnego;

5) samodzielnie wykonywa¢ medyczne czynnosci ratunkowe i udziela¢ swiadczen

zdrowotnych innych niz medyczne czynnosci ratunkowe;

6) koordynowac opieke zdrowotna nad pacjentem w systemie ochrony zdrowia;

7) samodzielnie podawac produkty lecznicze;

8) komunikowac sie z pacjentem, uwzgledniajac uwarunkowania kulturowe i religijne;

9) prowadzi¢ badania naukowe, upowszechnia¢ ich wyniki, wykorzystywa¢ wyniki badan
naukowych i swiatowy dorobek naukowy w zakresie ratownictwa medycznego;

10) wykorzystywa¢ nowoczesne metody nauczania i ewaluacji stosowane w ksztatceniu na
studiach przygotowujacym do wykonywania zawodu ratownika medycznego i ksztatceniu

podyplomowym ratownikéw medycznych.

3. W zakresie kompetencji spolecznych absolwent jest gotoéw do:

1) dokonywania krytycznej oceny dziatan wlasnych i dzialan wspotpracownikow

z poszanowaniem réznic swiatopogladowych i kulturowych;

2) formutowania opinii dotyczacych réznych aspektdéw dziatalnosci zawodowej i zasiegania
porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwiazaniem problemu;

3) okazywania dbatosci o prestiz zawodu ratownika medycznego i solidarno$¢ zawodowa;
4) rozwiazywania ztozonych problemow etycznych zwigzanych z wykonywaniem zawodu

ratownika medycznego i wskazywania priorytetow w realizacji okreslonych zadan;

5) ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci zawodowych;
6) wykazywania profesjonalnego podejscia do strategii marketingowych przemystu

farmaceutycznego i reklamy jego produktow;

7) radzenia sobie ze stresem i zapobiegania zespotowi wypalenia zawodowego.

II1.6. Zasady odbywania studiow wedlug indywidualnej organizacji studiow.
Zasady odbywania studiéw wedtug indywidualnej organizacji studiéw

WEDLUG: REGULAMINU STUDIOW PANSTWOWE] WYZSZE] SZKOLY ZAWODOWE] IM.
STANISEAWA STASZICA W PILE ( Zatacznik do uchwaty nr VI/16/21 Senatu PUSS w Pile z dnia 22 kwietnia
2021 r.)
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Indywidualna organizacja studiéw
§13

1. Odbywanie studiéw wedlug indywidualnej organizacji studiéw polega na ustaleniu indywidualnych
zasad uczestnictwa w zajeciach i zaliczania przedmiotow objetych planem studiow.

2. Indywidualna organizacja studiéw moze pozwala¢ na indywidualny dobdr przedmiotéw, przy czym
zmiany nie moga dotyczy¢ kierunkowych efektéw uczenia sie oraz tresci programowych, a jedynie organizacji
zajec.

3. Nie mozna odmoéwi¢ odbywania studiéw stacjonarnych wedlug indywidualnej organizacji studiéw
studentce w ciazy ani studentowi bedacemu rodzicem i studiujacego na studiach stacjonarnych.

4. Student moze studiowac¢ wedtug indywidualnej organizacji studiéw w przypadkach, ktore kierownik
katedry uzna za uzasadnione, a w szczegolnosci student, ktory jest:

1) parlamentarzysta lub radnym organéw samorzadowych;

2) czlonkiem sportowej kadry narodowej,

3) osoba z niepelnosprawnosciami lub studentem chorym na chorobe przewlekta,

4) studentem, ktory studiuje na dwdch kierunkach lub dodatkowych specjalnosciach.

5. Decyzje w sprawie zastosowania indywidualnej organizacji studiéw, na wniosek studenta podejmuje
kierownik katedry.

6. Wniosek, o ktérym mowa w ust. 5, student jest zobowiazany zlozy¢ w terminie dwoch tygodni przed
rozpoczeciem semestru, od ktérego student zamierza rozpocza¢ studia wedlug indywidualnej organizacji
studiéw. W uzasadnionych przypadkach dopuszcza sie ztozenie wniosku w trakcie semestru przez studentke w
cigzy oraz studenta bedacego rodzicem i studiujacego na studiach stacjonarnych lub innych, ktére kierownik
katedry uzna za uzasadnione.

7. Studiowanie wedlug indywidualnej organizacji studiow odbywa sie pod opieka i nadzorem opiekuna,
ktérego powotuje kierownik katedry.

8. Do zadan opiekuna nalezy:
1) pomoc w przygotowaniu indywidualnej organizacji studiow,
2) sprawowanie merytorycznego nadzoru nad wlasciwa realizacja indywidualnej organizacji studiow.

9. Student wraz z opiekunem ustala proponowana indywidualna organizacje studiéw, a nastepnie
przedktada do akceptacji kierownikowi katedry.

10. Po zatwierdzeniu przez kierownika katedry indywidualnej organizacji studiow student otrzymuje
indywidualna karte organizacji studiéw, stanowiaca podstawe rozliczenia poszczegdlnych okresow studiow. 6

11. Studiowanie wedlug indywidualnej organizacji studiéw nie powinno prowadzi¢ do przedtuzenia
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terminu ukonczenia studiow.

II1.7. Warunki realizacji praktyk zawodowych, w tym w szczego6lnosci system kontroli praktyk i
ich zaliczania.

Program praktyk jest zgodny ze standardem ksztatcenia na studiach II stopnia. (ROZPORZADZENIE
MINISTRA NAUKI z dnia 10 pazdziernika 2024 r. zmieniajace rozporzadzenie w sprawie standardow
ksztatcenia przygotowujacego do wykonywania zawodu lekarza, lekarza dentysty, farmaceuty, pielegniarki,
potoznej, diagnosty laboratoryjnego, fizjoterapeuty i ratownika medycznego).

W czasie studiow II stopnia studenci kierunku Ratownictwo Medyczne odbywaja obowiazkowe praktyki
zawodowe w liczbie 400 godzin.

Zakres praktyk zawodowych Liczba godzin Liczba punktéw ECTS
Pracownia Ultrasonograficzna | 50 2
Szpitalny Oddziat Ratunkowy 50 2
Zaktad medycyny sadowej lub 50 2
prosektorium szpitalne
Oddziat anestezjologii i 175 7
intensywnej terapii dla
dorostych
Oddziat anestezjologii i 175 7
intensywnej terapii dla dzieci

500 20

Celem praktyk jest doskonalenie przez studentéw zdobytej wiedzy oraz umiejetnosci praktycznego jej
wykorzystania.

Praktyki umozliwiaja zdobycie doswiadczenia zawodowego niezbednego w pracy ratownika
medycznego na poziomie studiéw II stopnia.

Program praktyk zawiera szczegotowa charakterystyke zadan oraz wykaz godzin przewidzianych do
realizacji przez studenta.

W trakcie praktyk zawodowych ocenia sie nie tylko wiadomosci, ale przede wszystkim umiejetnosci
praktyczne, umiejetno$¢ powiazania teorii z praktyka i postawe zawodowa.

Nadzér nad prawidlowym przebiegiem praktyk, sprawuje opiekun praktyk (mentor) wyznaczony dla
kierunku studiéw w miejscu odbywania praktyki.

Zaliczenie odbywa sie na podstawie oceny wystawionej przez zakltadowego mentora praktyki w
specjalistycznej placdwce, ostatecznie praktyke ocenia i zalicza opiekun praktyk zawodowych z ramienia
Uczelni.
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Praktyka udokumentowana jest dziennikiem praktyki zawodowej, w ktorej wyrdzniono realizowane
efekty uczenia sie. Student wybiera jednostke, w ktorej realizuje praktyke sposrod tych, z ktérymi Uczelnia
podpisat wlasciwe porozumienia lub umowe.

Student zobowiazany jest rowniez prowadzi¢ dziennik wykonanych procedur medycznych
celem udokumentowana wykonanych procedur medycznych.

Zgodnie z wymaganiami okreslonymi w standardzie ksztalcenia, w ramach zaje¢ z grupy Bi D
student realizuje nastepujace procedury:

Intubacje dotchawicze u dorostych i dzieci oraz badania ultrasonograficzne.

taczna liczba W szpitalu W uczelni

Procedura (praktyki/zajecia (symulacja wysokiej
praktyczne) wiernosci)

Intubacje u dzieci 20 4 (20%) 16 (80%)
A\ tym z l}iyciem srodkow 10 2 (20%) 8 (80%)
zwiotczajacych
Intubacje u dorostych 30 6 (20%) 24 (80%)
Ry 22 TR e L 15 3 (20%) 12 (80%)
zwiotczajacych
Badania USG 20 4 (20%) 16 (80%)

1. U dzieci (}acznie 20)

Co najmniej 50% (10 intubacji) z zastosowaniem srodkéw zwiotczajacych.

20% (4 intubacje) musi zosta¢ wykonane w ramach zaje¢ praktycznych lub praktyk zawodowych w
szpitalu.

80% (16 intubacji) moze zosta¢ wykonane w warunkach symulowanych wysokiej wiernosci w uczelni.

Intubacje z zastosowaniem srodkow zwiotczajacych:

1. 2 intubacje (20%) w warunkach klinicznych (praktyki w szpitalu).

2. 8 intubacji (80%) w warunkach symulacyjnych na uczelni.

2. U dorostych (lacznie 30)
3. Co najmniej 50% (15 intubacji) z zastosowaniem srodkéw zwiotczajacych.

4. 20% (6 intubacji) musi zosta¢ wykonane w ramach zaje¢ praktycznych lub praktyk
zawodowych w szpitalu.

5. 80% (24 intubacje) moze zosta¢ wykonane w warunkach symulowanych wysokiej wiernosci w
uczelni.
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6. Intubacje z zastosowaniem srodkow zwiotczajacych:
7. 3 intubacje (20%) w warunkach klinicznych (praktyki w szpitalu).

8. 12 intubacji (80%) w warunkach symulacyjnych na uczelni.

Badania ultrasonograficzne (lacznie 20)

1. Protokoty: FAST, eFAST, BLUE, RUSH, RADiUS.
2. 20% (4 badania) powinno by¢ wykonane w warunkach klinicznych (np. na oddziale SOR, OIOM) w
ramach praktyk zawodowych.
3. 80% (16 badan) moze zosta¢ przeprowadzone w warunkach symulacyjnych w Centrum Symulacji
Medycznych na uczelni.

Do obowiazkow opiekuna praktyk z ramienia Uczelni w szczegdlnosci nalezy:

1. nawigzywanie i utrzymywanie systematycznego kontaktu z organizatorami praktyk oraz biezaca z
nimi wspdtpraca;

2. przygotowanie studentéw do odbycia praktyk - opracowanie sylabusa praktyk i zapoznanie z nim
studentow;

3. zapoznanie studentéw z Regulaminem praktyk;

4. informowanie studentéw o prawach i obowigzkach wynikajacych z ustawy o ochronie danych
osobowych;

5. informowanie studentéw o koniecznosci przestrzegania zasad etyki zawodowej, wewnetrznych
regulaminéw organizatora praktyk;

6. nadzér nad wlasciwa organizacja praktyk i realizacja efektow ksztalcenia zatozonych w sylabusie,
ktére powinni osiagnac¢ studenci;

7. stworzenie studentom warunkéw do konsultacji z opiekunami praktyk w czasie ich trwania
(osobiscie, za posrednictwem poczty elektronicznej, telefonicznie);

8. kontrola, monitorowanie, rozliczanie i zaliczanie praktyk.
Do obowiazkow studentow odbywajacych praktyki w szczegolnosci nalezy:

1. zapoznanie sie przed rozpoczeciem praktyk z trescia Regulaminu praktyk oraz sylabusem
przedmiotowym;

2. uzgodnienie z organizatorem praktyk i zabezpieczenie dla siebie, zgodnej z przyjetymi zasadami bhp
i ppoz., odziezy ochronnej;

3. uzgodnienie z organizatorem praktyk zakresu ubezpieczen indywidualnych;

4. posiadanie aktualnych badan sanitarno-epidemiologicznych;
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5. aktywne uczestniczenie w praktykach zawodowych oraz wypeinianie zadan wyznaczonych przez
opiekunow praktyk;

6. niezwloczne powiadomienie opiekuna praktyk z ramienia Uczelni o kazdej zmianie terminu praktyk,
badz problemach zaistnialych w miejscu ich odbywania;

7. przestrzeganie zasad etyki zawodowej, wewnetrznych regulaminéw organizatora praktyk;

8. przestrzeganie przepisow oraz zasad bezpieczenstwa i higieny pracy, a takze przepisow
przeciwpozarowych;

9. dbanie o dobro zaktadu pracy, chronienie jego mienia oraz zachowanie w tajemnicy informacji,
ktérych ujawnienie mogtoby narazi¢ pracodawce na szkode;

10. prowadzenie dokumentacji zgodnie z Regulaminem praktyk i innymi wymogami, stanowigcymi
warunki zaliczenia praktyk, a w szczegélnosci sylabusem przedmiotowym oraz dziennikiem umiejetnosci
praktycznych; przestrzeganie terminéw rozliczania sie z praktyk przyjetych na Uczelni, wynikajacych z planu
studiéw oraz organizacji roku akademickiego.

II1.8. Warunki i wymagania zwiazane z przygotowaniem i realizacja procesu dyplomowania

Egzamin dyplomowy na kierunku Ratownictwo Medyczne - przebieg i zasady
§ 1. Struktura egzaminu dyplomowego
1. Egzamin dyplomowy na kierunku Ratownictwo Medyczne sktada sie z dwdch nastepujacych po
sobie etapow:

1. Egzaminu teoretycznego,
2. Obrony pracy magisterskiej.

2. Przystapienie do kolejnego etapu egzaminu jest mozliwe jedynie po uzyskaniu pozytywnej oceny z poprzedniego etapu.

3. Otrzymanie oceny niedostatecznej z ktoregokolwiek z etapow skutkuje uzyskaniem oceny
niedostatecznej z catego egzaminu dyplomowego.

4. Ocena koncowa z egzaminu dyplomowego jest obliczana jako Srednia arytmetyczna ocen
uzyskanych z obu etapow, zgodnie z zasadami okreslonymi w § 49 ust. 4 Regulaminu studiow.

§ 2. Egzamin teoretyczny

1. Egzamin teoretyczny m a forme testu pisemnego sktadajacego sie ze 100 pytan zamknietych.
Za jego przygotowanie oraz nadzor nad poprawnoscig pytan odpowiada Kierownik Katedry
Ratownictwa Medycznego.

2. Odpowiedzi sa zaznaczane na specjalnej karcie egzaminacyjnej.

1. Za kazda poprawna odpowiedzZ student otrzymuje 1 punkt.

2. Wskazanie wiecej niz jednej odpowiedzi lub jej brak skutkuje brakiem punktu.
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. Test obejmuje pytania z zakresu medycyny ratunkowej oraz dyscyplin klinicznych.

Studenci otrzymuja zestaw zagadnien egzaminacyjnych 21 dni przed wyznaczonym terminem
egzaminu.

. Komisja egzaminacyjna przygotowuje dwa rézne zestawy pytan, rézniace sie kolejnoscia

odpowiedzi.
Test nalezy rozwiazywac samodzielnie.

Podczas egzaminu zabrania sie:

. korzystania z dodatkowych materiatow,
. uzywania urzadzen elektronicznych (telefonéw, smartwatchy itp.),

. kontaktowania sie z innymi zdajacymi.

W przypadku naruszenia zasad student zostaje wykluczony z egzaminu i moze przystapi¢ do niego

ponownie w drugim terminie.

8.

10.

Po zakonczeniu egzaminu sporzadzany jest protokot, ktéry zawiera:

. liste obecnosci,
. liczbe zdajacych,
. liczbe wydanych kart egzaminacyjnych.

. Opiekun III roku studiéw ma obowiazek zapozna¢ studentéw z regulaminem egzaminu

dyplomowego. Studenci potwierdzaja jego znajomos¢ wtasnorecznym podpisem.

Po uptywie wyznaczonego czasu Przewodniczacy Komisji Egzaminacyjnej ogtasza zakonczenie
egzaminu.

11. Skala punktéw z egzaminu teoretycznego:

Liczba punktow Ocena

100-94 bardzo dobry
93-86 dobry plus
85-76 dobry

75-71 dostateczny plus
70-60 dostateczny
59-0 niedostateczny

§ 3 Obrona pracy dyplomowej przebiega wedtug zasad okreslonych w § 8 ust. 2 zarzadzenia.
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II1.9. Wskazniki punktowe ECTS w programie studiow

Studia niestacjonarne

Liczba
Lp. Wskaznik programu studiow punktow
ECTS
1 Przewidziana w planie studiow do uzyskania kwalifikacji odpowiadajacej poziomowi ksztalcenia 120
2 Przyporzadkowana do zaje¢ dydaktycznych wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 62
akademickich i studentow
3 Przyporzadkowana zajeciom zwiazanym z praktycznym przygotowaniem zawodowym stuzacych zdobywaniu 106
przez studenta umiejetnosci praktycznych i kompetencji spotecznych
Przyporzadkowana zajeciom z obszaréw nauk humanistycznych lub nauk spotecznych (w przypadku
4 kierunkéw studiéw przypisanych do obszaréw innych niz odpowiednio nauki humanistyczne lub nauki 10
spoteczne)
5 Przyporzadkowana zajeciom do wyboru 14
6 Przyporzadkowana praktykom zawodowym 20
7 Przyporzadkowana zajeciom realizowanym przy wykorzystaniu metod i technik ksztalcenia na odlegtosé¢ 0

II1.10. Wskazniki iloSciowe dotyczace programu studiow

Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
Profil ksztalcenia Praktyczny Poziom ksztalcenia II stopien
Specjalnos¢ Ogolna Forma ksztalcenia Studia niestacjonarne
LICZBA GODZIN
LICZBA
w tym dla formy zajec:
RAZEM =
W| C |L|(PS Pz SAM PUNKTOW ECTS
Badania Naukowe w Ratownictwie Medycznym
850 30 | 35 |25] 70 0 690 34
Fakultety
410 90 | 175( O 0 0 145 16
Nauki Spoteczne i Humanistyczne
575 80 1270 O 0 0 225 23
Praktyki Zawodowe
500 0 0 0 0 400 100 20
Zaawansowane Procedury Ratunkowe
675 1151250 | 0 0 0 310 27
RAZEM
3010 3151730 (25| 70 400 1470 120
UDZIAL. PROCENTOWY LICZBY GODZIN
100% 10% [ 24% [ 1% | 2% 13% 49%

I11.11. Plan studiow

SEMESTRALNY PLAN REALIZAC]JI ZAJEC DYDAKTYCZNYCH
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Ratownictwo medyczne: (NS)

SEMESTR 1 -

Liczba godzin dla formy ksztalcenia

Punkty

ECTS zajecla Egzamin

praktyczne
symulowane

Lp. Przedmiot praktyka

wyklad | ¢wiczenia | laboratorium | seminarium
zawodowa

Nauki Spoleczne i Humanistyczne

Jezyk obcy
1 sprofilowany 2 30
zawodowo I

Komunikacja w
zespole

Marketing i
3 zarzadzanie w 3 10 35
ochronie zdrowia

Organizacja i
zarzadzanie w
ratownictwie
medycznym

Prawo medyczne i
prawo w praktyce
5 zawodowej 5 20 65 X
ratownika

medycznego

Zaawansowane Procedury Ratunkowe

Diagnostyka
|obrazowaw 2 10 20 X
ratownictwie
medycznym

Ginekologia i
potoznictwo w
ratownictwie
medycznym

Badania Naukowe w Ratownictwie Medycznym

Informacja

naukowa 1 5 10

Ratownictwo
medyczne w
ujeciu
miedzynarodowym

Fakultety

Diagnostyka i
Postepowanie w
Zaburzeniach
Swiadomosci *

Efektywna
komunikacja z
pacjentem
niestyszacym w
ratownictwie
medycznym 1.
Zajecia z jezyka
migowego.

Wspdtpraca z
medykiem
sadowym i
biegtymi w
procesie sadowym
*
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Lp.

Przedmiot

Punkty
ECTS

Liczba godzin dla formy ksztalcenia

wyktad

c¢wiczenia

laboratorium

seminarium

praktyka
zawodowa

zajecia
praktyczne
symulowane

Egzamin

Wspdlpraca z
technikiem

kryminalistyki w
analizie zdarzen

medycznych i
kryminalnych *

10

Zaawansowane
techniki

ultrasonograficzne 1

w medycynie
ratunkowej *

10

Praktyki Zawodowe

Pracownia

ultrasonograficzna

40

Razem na semestr

30

135

220

40

85

Liczba
egzaminow:
3

Na I semestrze realizowane sa dodatkowo zajecia, ktorym nie sa przyznawane punkty ECTS:
1. Wstepne szkolenie z zakresu BHP - 4 godz;
2. Przysposobienie biblioteczne - 2 godz.

* - oznacza przedmiot do wyboru

SEMESTR 2 -

Lp.

Przedmiot

Liczba godzin dla formy ksztalcenia

Punkty
ECTS

wyklad

¢wiczenia

laboratorium

seminarium

praktyka
zawodowa

zajecia
praktyczne
symulowane

Egzamin

Nauki Spoleczne i Humanistyczne

Jezyk obcy
sprofilowany
zawodowo II

30

Zaawansowane Procedury Ratunkowe

Anestezjologia
iintensywna
terapia

10

10

25

Chirurgia

10

15

Medycyna
katastrof

10

20

Medycyna
ratunkowa
dorostych i
dzieci

10

30

Pediatria

15

20

Badania Naukowe w Ratownictwie Medycznym

Badania
naukowe

10

20
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Lp.

Przedmiot

Punkty

Liczba godzin dla formy ksztalcenia

ECTS

wyklad

cwiczenia

laboratorium

seminarium

praktyka
zawodowa

zajecia
praktyczne
symulowane

Egzamin

Seminarium
dyplomowe I

20

Fakultety

Efektywna
komunikacja z
pacjentem
niestyszacym w
ratownictwie
medycznym II.
Zajecia z
jezyka
migowego.

20

Zaawansowane
Scenariusze i
Symulacje
Medycyny
Taktycznej w
Ratownictwie
Medycznym

25

Praktyki Zawodo

we

Oddziat
anestezjologii i
intensywnej
terapii dla
dzieci

146

Szpitalny
oddziat
ratunkowy
(SOR)

36

Razem na semestr

30

65

95

20

182

120

Liczba
egzaminow:
3

* - oznacza przedmiot do wyboru

SEMESTR 3 -

Lp.

Przedmiot

Punkty
ECTS

Liczba godzin dla formy ksztalcenia

wyklad

cwiczenia

laboratorium

seminarium

praktyka
zawodowa

zajecia
praktyczne
symulowane

Egzamin

Nauki Spot

eczne i Humanistyczne

Jezyk obcy
sprofilowany
zawodowo III z
egzaminem B2+

30

Zaawansowane Procedury Ratunkowe

Choroby
wewnetrzne

10

20

Diagnostyka
laboratoryjna z
elementami
krwiolecznictwa

10

20

Medycyna sadowa

10

30
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Lp.

Przedmiot

Punkty
ECTS

Liczba godzin dla formy ksztalcenia

wyklad

cwiczenia

laboratorium

seminarium

praktyka
zawodowa

zajecia
praktyczne
symulowane

Egzamin

Fakultety

Anatomia
Patologiczna w
Stanach Ostrych *

10

Choroby
przewlekte w
ratownictwie
medycznym

10

Dokumentowanie
obrazen przez
ratownika
medycznego na
potrzeby
postepowania
prawnego *

10

Medycyna
hiperbaryczna

10

Organizacja akcji
ratunkowych w
gorach *

10

Ratownictwo
medyczne w
procesie donacji i
transplantacji
organow *

10

Rola koordynatora
transplantacyjnego
w systemie
ochrony zdrowia *

10

Rozpoznawanie
obrazen typowych
dla réznych
przestepstw *

10

Slady
kryminalistyczne
podczas udzielania
pomocy
poszkodowanym *

10

10

Specyfika dziatan
w trudnych
warunkach
atmosferycznych i
przy wysokim
poziomie wody *

10

11

Specyfika
udzielania pomocy
w trudnych
warunkach
atmosferycznych i
terenowych *

10

12

Zasady
koordynacji
dziatan réznych
stuzb ratunkowych
w srodowisku
wodnym *

10

Badan

ia Naukowe w Ratownictwie Medycznym

Seminarium
dyplomowe II

20

Statystyka
medyczna

25
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Lp.

Przedmiot

ECTS

Punkty

Liczba godzin dla formy ksztalcenia

wyklad

cwicze

praktyka

seminarium
zawodowa

nia | laboratorium

zajecia
praktyczne
symulowane

Egzamin

Praktyki Zawodowe

Oddziat
anestezjologii i

intensywnej terapii

dla dorostych

146

Zaklad medycyny

sadowej lub
prosektorium
szpitalne

32

Razem na semestr

30

75

165

25 20 178

Liczba
egzaminow:
3

* - oznacza przedmiot do wyboru

SEMESTR 4 -

Lp.

Przedmiot

Liczba godzin dla formy ksztalcenia

Punkty
ECTS

wyklad

cwiczenia

praktyka

seminarium
zawodowa

laboratorium

Zajecia
praktyczne
symulowane

Egzamin

Zaawansowane Procedury

Ratunkowe

Zastosowanie
farmakologii w
ratownictwie
medycznym

10

10

Fakultety

Advanced
Research and
Evidence-Based
Practice in
Paramedic
Science and
Public Health

15

Diagnoza i
Rozwdj
Kompetencji
Spotecznych
Ratownikow
Medycznych

10

Dylematy
bioetyczne w
ratownictwie
medycznym

10

Samoobrona -
Bezpieczenstwo
Osobiste
ratownika
medycznego.

20

Badania Naukowe w Ratownictwie Medycznym
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Liczba godzin dla formy ksztalcenia

Lp. Przedmiot P]::I él;{;y zajecia Egzamin
praktyczne

symulowane

praktyka

wyklad | cwiczenia | laboratorium | seminarium
zawodowa

Seminarium

dyplomowe III.
Przygotowanie
1 |Pracy 24 30
magisterskiej i
przygotowanie
do egzaminu

dyplomowego.

Liczba
Razem na semestr 30 40 25 0 30 0 20 egzaminow:
1

* - oznacza przedmiot do wyboru

II1.12. Informacja o zajeciach prowadzonych z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na
odlegtos¢

Ksztalcenie na odlegtos¢ na studiach drugiego stopnia, realizowane z wykorzystaniem nowoczesnych
metod i technik dydaktycznych, jest zgodne ze standardami ksztatcenia oraz zapewnia osiagniecie zaktadanych
efektow uczenia sie okreslonych w programach studiéw. Wprowadzane zmiany maja na celu zwiekszenie
dostepnosci ksztalcenia, podniesienie elastycznosci programéw nauczania oraz dostosowanie procesu
dydaktycznego do specyfiki poszczegdlnych kierunkow, w tym Ratownictwa Medycznego. Wprowadzenie
mozliwosci czesciowej realizacji programu w formie zdalnej pozwala na efektywne wykorzystanie
nowoczesnych narzedzi edukacyjnych oraz dostosowanie ksztalcenia do aktualnych potrzeb studentéw i
pracodawcow.

§1.

Liczba punktéw ECTS, ktére moga zosta¢ uzyskane w ramach ksztatcenia z wykorzystaniem metod i
technik ksztalcenia na odlegtosé, nie moze przekroczy¢:

1. 20% caltkowitej liczby punktow ECTS wymaganych do ukonczenia studiow - w przypadku studiow
o profilu praktycznym.

2. 24 punktow ECTS w przypadku kierunku Ratownictwo Medyczne, studia II stopnia,
prowadzonych w Akademii Nauk Stosowanych w Pile, co odpowiada 20% catkowitej liczby punktow
wymaganych do ukonczenia studiow (120 ECTS).

Obliczenia liczby punktéw ECTS dokonano proporcjonalnie, uwzgledniajac stosunek liczby godzin zajec
prowadzonych w formie zdalnej do catkowitej liczby godzin przypisanych wszystkim punktom ECTS
niezbednym do ukoniczenia studiéw.

W ramach ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na odlegto$¢ wszystkie wyktady z
nastepujacych przedmiotéw odbywaja sie w formie zdalnej:

| Nazwa przedmiotu | Wyklad on-line
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1. | Zastosowanie farmakologii w ratownictwie medycznym
2. | Zasady koordynacji dziatan réznych stuzb ratunkowych w srodowisku wodnym
3. | Wspotpraca z medykiem sadowym i bieglymi w procesie sadowym
4. | Statystyka medyczna
5. | Specyfika udzielania pomocy w trudnych warunkach atmosferycznych i terenowych
6. | Specyfika dziatan w trudnych warunkach atmosferycznych i przy wysokim poziomie
wody
7. | Rola koordynatora transplantacyjnego w systemie ochrony zdrowia
8. | Ratownictwo medyczne w ujeciu miedzynarodowym
9. | Ratownictwo medyczne w procesie donacji i transplantacji organow
10. | Prawo medyczne i prawo w praktyce zawodowej ratownika medycznego
11. | Organizacja akcji ratunkowych w goérach
12. | Medycyna ratunkowa dorostych i dzieci
13. | Medycyna katastrof
14. | Medycyna hiperbaryczna
15. | Komunikacja w zespole
16. | Ginekologia i potoznictwo w ratownictwie medycznym
17. | Dylematy bioetyczne w ratownictwie medycznym
18. | Dokumentowanie obrazen przez ratownika medycznego na potrzeby postepowania
prawnego
19. | Diagnostyka obrazowa w ratownictwie medycznym
20. | Diagnosta i Postepowanie w Zaburzeniach Swiadomosci
21. | Choroby przewlekle w ratownictwie medycznym
22. | Badania naukowe
23. | Anestezjologia i intensywna terapia
24. | Advanced Research and Evidence-Based Practice in Paramedic Science and Public
Health
25. | Medycyna sadowa
26. | Choroby wewnetrzne
27. | Anatomia Patologiczna w Stanach Ostrych
28. | Chirurgia
29. | Pediatria.
30. | Marketing i zarzadzanie w ochronie zdrowia
31. | Organizacja i zarzadzanie w ratownictwie medycznym
32. | Diagnostyka laboratoryjna z elementami krwiolecznictwa
Suma:
250 godzin
wykladow.
12% ECTS
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IV. Podstawowe informacje o przedmiotach

IV.1. Sylabus

1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE

A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Diagnostyka i Postepowanie w Zaburzeniach Swiadomosci

2 Nazyva przedmlotu Rl Diagnosis and Management of Consciousness Disorders

angielskim

3 | Rodzaj przedmiotu Fakultety

4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne

5 | Poziom studiow 2

6 | Forma studiow studia niestacjonarne

7 | Profil studiow praktyczny

8 | Rok studiow i semestr semestr 1 /rok 1

9 [ Specjalnosc/grupa zajec

10 ] ednf) S [ Katedra Ratownictwa Medycznego

studiow
11 | Liczba punktow ECTS 1
Imie i nazwisko nauczyciela (li),

12 | stopien lub tytul naukowy, adres e- | dr hab. Malgorzata Wiszniewska Profesor uczelni

mail

13 | Jezyk wykladowy polski

14 | Przedmioty wprowadzajace Wled;a, um1g¢tnosm i kompetenqe spoteczne z neurologii z zakresu studiow I
stopnia na kier. ratownictwo medyczne.

Przedmiot Diagnostyka i Postepowanie w Zaburzeniach Swiadomosci ma na celu
zapoznanie studentéw z etiologia, patofizjologia oraz procedurami diagnostyczno-
terapeutycznymi stosowanymi u pacjentéow z zaburzeniami swiadomosci. Szczegdlny
nacisk zostanie potozony na réznicowanie stanéw ostrych, takich jak $piaczka,

15 | Opis przedmiotu majaczenie, splatanie, stan wegetatywny oraz $smier¢ mézgu. W trakcie zajec
studenci poznaja zaawansowane metody diagnostyczne, w tym badania
laboratoryjne, obrazowe (TK, MR, USG dopplerowskie) oraz techniki monitorowania
neurologicznego. Szczegdlna uwage poswiecono zastosowaniu ultrasonografii w
ocenie przeplywu mozgowego, identyfikacji udaru oraz $mierci mézgu.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiéw

SEMESTR | Wyklady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium Zajecla Zajecia | g, oksztalcenie A
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) (L) P) (SEM.) (@) (ZzP) (SAM) (PZ7)

25 5.0 10 0 0 0 0 0 10.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

Odniesienie do
kierunkowego
efektu uczenia sie

Symbol
efektu
uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

STANDARD B.U1. monitorowac czynnos¢ uktadu krazenia metodami nieinwazyjnymi oraz inwazyjnymi;

STANDARD B.UL3. oceni¢ wynik badania radiologicznego u pacjenta w stanie nagtego zagrozenia
zdrowotnego;

STANDARD B.U14. wykonac i zinterpretowa¢ badanie USG w protokotach ratunkowych;
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STANDARD

B.U19.

prowadzi¢ dokumentacje w zakresie wykonywanych czynnosci, w tym w przypadku
zgonu pacjenta, urodzenia dziecka martwego i odstapienia od medycznych czynnosci
ratunkowych

STANDARD

B.W20.

podstawowe zasady wykonywania badan obrazowych i diagnostyki za pomoca tych
badan, w szczegdlnosci z wykorzystaniem obrazu badania ultrasonograficznego w
protokotach FAST, eFAST, BLUE, RUSH, RADiUS

STANDARD

B.W1.

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

STANDARD

B.W21.

mozliwos$ci i ograniczenia badan laboratoryjnych w stanach nagtego zagrozenia
zdrowotnego;

STANDARD

B.W22.

cel badan laboratoryjnych w stanach nagtego zagrozenia zdrowotnego;

STANDARD

B.W13.

mozliwosci zastosowania badania USG do lokalizacji naczyn obwodowych w czasie ich
kaniulacji, do potwierdzenia prawidlowego umiejscowienia cewnika Foleya, sondy
zotadkowej, rurki intubacyjnej oraz przeptywu naczyniowego i ukrwienia rany, w celu
diagnostyki lub potwierdzenia wystepowania schorzen i urazow narzadow;

STANDARD

B.W23.

przyczyny i objawy $Smierci oraz zasady jej rozpoznawania, a takze zasady stwierdzania
zgonu;

STANDARD

K.K5.

ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci zawodowych;

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztalcenia)

Lp. Treéé Liczba | ppys
godzin
Wyktad
Patofizjologia zaburzen swiadomosci. Mechanizmy fizjologiczne i patologiczne wptywajace na poziom B.WI1
1 | swiadomosci. Skale oceny zaburzen swiadomosci (GCS, FOUR). Przyczyny i objawy $mierci moézgu. 2.0 e
: B.W23.
(Wyktad on-line).
. e PR - . . B.W13,,
Diagnostyka réznicowa stanéw nieprzytomnosci - Przyczyny neurologiczne, metaboliczne,
. . P, . . B.wW1,,
2 | toksykologiczne zaburzen swiadomosci. Diagnostyka obrazowa i laboratoryjna w stanach nagtych. Ocena 2.0 BW21
pacjenta w Spiaczce - protokoty badania. (Wyktad on-line). B.W22.’
Postepowanie w przypadku naglego pogorszenia stanu $wiadomosci Réznicowanie stanéw ostrych - udar, B.W20
3 | encefalopatia, zatrucia. Wykorzystanie badan laboratoryjnych i obrazowych w diagnostyce. Wczesne 1.0 B‘Wl v
interwencje w celu zapobiegania pogorszeniu stanu pacjenta. (Wyktad on-line). T
Cwiczenia
1 | Ocena pacjenta z zaburzeniami §wiadomosci. 2.0 B.U1.
2 | Diagnostyka laboratoryjna i obrazowa w spiaczce. 2.0 |B.U13.
KK5,,
3 | Symulacje kliniczne - postepowanie w $piaczce. 2.0 B.U1,,
K.K5.
4 | Smieré mézgu - procedura diagnostyczna 2.0 |B.U19.
Znaczenie USG w diagnostyce zaburzen swiadomosci: Rola ultrasonografii dopplerowskiej w ocenie
5 . : ; 2.0 |B.U14.
przeptywu krwi w tetnicach mézgowych.
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4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU (EP|EU|T|(K|(SW|SU(P|R|(O(D|ES|PD PSE|KI|PS|SP|SYM ZU | ZP|WU EPR|OSCE |Z|DOK|MC
B.W13. X
B.UL X
B.W20. X
B.U14. X
B.W21. X
B.U13. X
B.w22. X
B.U19. X
K.K5. X
B.W1. X
B.W23. X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krétkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogow danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedZ ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec¢, wejscidwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin Kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation

Exercise)

5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

na odlegtos¢

Obciazenie
Lp. Aktywnos¢ studenta studenta - Liczba
godzin

1. | Udziat w zajeciach 15
2. | Przygotowanie do zaliczenia zajec. 3.0
3. | Studiowanie literatury. 5.0
4. | Przygotowanie do zajec. 2.0
5. [Laczny naklad pracy studenta 25
6. | Punkty ECTS za przedmiot 1
7 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 06

| akademickich i studentéw :
8 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zaje¢ o charakterze praktycznym, w 0.8

" | tym zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych '
9 Liczba punktow ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtos¢
10 Liczba godzin realizowana w ramach zajec ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE

A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Diagnostyka obrazowa w ratownictwie medycznym
2 Nazyva przedmlotu w jezylu Imaging diagnostics in emergency medical services
angielskim
3 | Rodzaj przedmiotu Zaawansowane Procedury Ratunkowe
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 1/ rok 1
9 [ Specjalnosc/grupa zajec
10 ] edn_o S tka prewadzaca kierunek Katedra Ratownictwa Medycznego
studiow
11 | Liczba punktow ECTS 2
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres e- dr Anna Zarzecka Adiunkt
mail
13 | Jezyk wykladowy polski
. . Wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoteczne z zakresu diagnostyki obrazowej
14|\ Erzedmiotywprowadzajace zdobyte podczas studiéw I stopnia na kierunku ratownictwo medyczne.
Przedmiot majacy na celu zapoznanie studentéw z zasadami i mozliwosciami
wykorzystania réznych technik obrazowania medycznego w sytuacjach
ratunkowych. Obejmuje on zaréwno podstawy teoretyczne (m.in. zasady dziatania
aparatow RTG, TK, MR, USG), jak i praktyczne aspekty interpretacji oraz
wykorzystania wynikéw badan obrazowych do szybkiej oceny stanu pacjenta w
15 | Opis przedmiotu warupkach przedszpitalnych i szpltalnygh. Studenci poznaja m.in. metody oceny
urazéw wielonarzadowych, postepowania w przypadku podejrzenia udaru czy
zawalu, a takze zastosowanie ultrasonografii , point-of-care” (POCUS) w
ratownictwie medycznym. W ramach zaje¢ omawiane sa takze zagadnienia
bezpieczenstwa pacjenta i personelu podczas wykonywania badan obrazowych oraz
znaczenie wspodtpracy pomiedzy zespolem ratowniczym a personelem diagnostyki
obrazowej.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiow

SEMESTR | Wyklady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium caipel Zajecia | g, 0 oksztalcenie | Lrokiyka
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) L) (1) (SEM.) (4)) (ZP) (SAM) (PZ)

50 10.0 0 0 0 0 0 20 20.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

kierunkowego efektu

Odniesienie do Symbol
efektu

uczenia sie uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

oceni¢ wynik badania radiologicznego u pacjenta w stanie naglego zagrozenia

protokotach FAST, eFAST, BLUE, RUSH, RADiUS;

STANDARD B.U13.

zdrowotnego;
STANDARD B.U14. wykonac i zinterpretowac¢ badanie USG w protokotach ratunkowych;

podstawowe zasady wykonywania badan obrazowych i diagnostyki za pomoca tych
STANDARD B.W20. badan, w szczegodlnosci z wykorzystaniem obrazu badania ultrasonograficznego w
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mozliwosci zastosowania badania USG do lokalizacji naczyn obwodowych w czasie ich
kaniulacji, do potwierdzenia prawidtowego umiejscowienia cewnika Foleya, sondy

STANDARD B.W13. . . . L : . S
zotadkowej, rurki intubacyjnej oraz przeptywu naczyniowego i ukrwienia rany, w celu
diagnostyki lub potwierdzenia wystepowania schorzen i urazéw narzadow
STANDARD K.K5. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci zawodowych;

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztalcenia)

Lp. Tresé Liczba | ppys
godzin
Zajecia Praktyczne Symulowane
1 Wykonanie i interpretacja badania USG w protokotach ratunkowych. Ocena wynikéw badania 200 |BU14
radiologicznego u pacjenta w stanie nagtego zagrozenia zdrowotnego. ’ B.U13”
Wyktad
Podstawowe zasady wykonywania badan obrazowych i diagnostyki za pomoca tych badan, w
1 | szczegodlnosci z wykorzystaniem obrazu badania ultrasonograficznego w protokotach FAST, eFAST, 5.0 B.W20.
BLUE, RUSH, RADiUS. Wyktad on-line.
Mozliwosci zastosowania badania USG do lokalizacji naczyn obwodowych w czasie ich kaniulacji, do
potwierdzenia prawidlowego umiejscowienia cewnika Foleya, sondy zotadkowej, rurki intubacyjnej oraz
2 . X e . . - - ; L. 5.0 |B.W13.
przeplywu naczyniowego i ukrwienia rany, w celu diagnostyki lub potwierdzenia wystepowania schorzen i
urazow narzadéw. Wyklad on-line.

4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU |EP|EU|T|K|(SW|SU|P | R|O(D|ES|PD PSE KI|PS|SP|SYM |ZU |ZP |WU (EPR | OSCE |Z | DOK | MC
B.W13. X

B.W20. X

B.U14. X X

B.U13. X X

K.K5. X X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krotkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogow danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedZ ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zaje¢, wejsciéwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation

Exercise)
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5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta - Liczba
godzin
1. | Udziat w zajeciach 30
2. | Przeglad literatury obowiazkowej i uzupetniajace;j. 5.0
3. | Analiza i utrwalenie wiedzy teoretycznej. 3.0
4. | Przygotowanie do egzaminu praktycznego. 2.0
5. | Przygotowanie do zaliczenia ¢wiczen symulowanych wysokiej wiernosci. 5.0
6. | Przygotowanie do zaliczenia wykladow. 5.0
7. | Laczny naklad pracy studenta 50
8. |Punkty ECTS za przedmiot 2
9 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 12
" | akademickich i studentow ’

10 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w 16

" | tym zajec¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych ’
11 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtosé
12 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0

na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE

A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Efektywna komur'nk.aqa.z paqen'tem niestyszacym w ratownictwie
medycznym I. Zajecia z jezyka migowego.
2 Nazwa przedmiotu w jezyku Effective communication with a deaf patient in emergency medical services.
angielskim Sign language classes.
3 [Rodzaj przedmiotu Fakultety
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 1 /rok 1
9 | Specjalnos¢/grupa zajec -
10 ] edn.o S e ik o Katedra Ratownictwa Medycznego
studiow
11 | Liczba punktéw ECTS 1
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres e- | mgr Anna Chamczyk
mail
13 | Jezyk wykladowy polski
14 | Przedmioty wprowadzajace
Przedmiot ma na celu przygotowanie studentéw do skutecznej i empatycznej
komunikacji z pacjentem niestyszacym w kontekscie udzielania pierwszej pomocy i
opieki ratowniczej. W ramach zaje¢ omawiane sa podstawy jezyka migowego (w tym
najwazniejsze znaki i zwroty ratownicze), wybrane zagadnienia kultury gtuchych, a
takze przepisy prawne i zasady etyczne dotyczace pacjentéw z niepetnosprawnoscia
stuchu. Cwiczenia praktyczne pozwalaja naby¢ kompetencje potrzebne do szybkiej i
15 | Opis przedmiotu efektywnej komunikacji z osoba niestyszaca, w tym do udzielania niezbednych
informacji, wyjasnien i wsparcia w sytuacjach zagrozenia zdrowia i zycia. Szczegdlny
nacisk ktadziony jest na rozwijanie umiejetnosci interpersonalnych, empatie oraz
budowanie relacji opartej na zaufaniu. Po ukonczeniu przedmiotu student potrafi
porozumiewac sie jezykiem migowym w podstawowym zakresie oraz swiadomie i
profesjonalnie wspiera¢ pacjenta z wada stuchu w warunkach ratownictwa
medycznego.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiow

SEMESTR | Wyklady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium Zaipel Zajecia | o, oksztalcenie | Lrokiyka
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzim) | w) | (W) @ ®) | (SEM) (M P) (SAM) ®2)

30 10.0 10 0 0 0 0 0 10.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

kierunkowego efektu

Odniesienie do Symbol

efektu

uczenia sie

uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

Wykorzystywanie zréznicowanych metod i technik komunikacji interpersonalne;j

STANDARD AU12. L . . S
uwzgledniajacych uwarunkowania kulturowe, etniczne, religijne i spoteczne.

STANDARD A.U16. Dostosowanie sposobu komunikacji do potrzeb i stanu pacjenta.

STANDARD A U17. Komunikowanie sie w zespole i dzielenie sie wiedza
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STANDARD AW21. Specyfika i rola komunikacji werbalnej i niewerbalne;j.

STANDARD AW14. Uwarunkowania kulturowe i religijne w odniesieniu do potrzeb pacjentow.
STANDARD A W18. Prawa pacjenta.
STANDARD KKI. Krytyczna ocena dziatan wtasnych i wspdtpracownikéw z poszanowaniem rdznic

swiatopogladowych i kulturowych.

Rozwiazywanie zlozonych probleméw etycznych zwiazanych z wykonywaniem

STANDARD K.K4. .

zawodu ratownika medycznego.
STANDARD K.K5. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci zawodowych;
STANDARD K.X7. Radzenie sobie ze stresem i zapobieganie wypaleniu zawodowemu.

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztalcenia)

Lp. Tre$é Liczba | ppys
godzin
Wyktad
Wprowadzenie do komunikacji z pacjentem niestyszacym Definicje i specyfika niestyszenia oraz
- . S : . . AW18.,
1 | niedostuchu. Znaczenie komunikacji w procesie ratownictwa medycznego. Przeglad narzedzi 3.0 AW21

wspierajacych komunikacje z pacjentem niestyszacym.

Prawo pacjenta niestyszacego . Analiza praw pacjentow niestyszacych wynikajacych z ustawy o ochronie z
2 | 0.0drowia. Obowiazki ratownika medycznego w kontekscie respektowania potrzeb oséb z 3.0 A W21.
niepeilnosprawnosciami.

Komunikacja miedzykulturowa i réznice etniczne Jak kultura i religia wptywaja na potrzeby zdrowotne.
3 . a7 . . 4.0 AW14,,
Specyfika komunikacji w sytuacjach miedzykulturowych.
Cwiczenia
KK1.,
Techniki komunikacji alternatywnej . Jezyk migowy - podstawy uzycia w sytuacjach ratunkowych. K.K4.,
1 ; AR . S . 5.0
Piktogramy i aplikacje mobilne w komunikacji z pacjentem. K.X7.,
A.U16.
KXK1,,
K.K4.,
2 Podstawy jezyka migowego Nauka podstawowych zwrotéw w Polskim Jezyku Migowym (PJM). Symulacje 3.0 KX7.,
sytuacji ratowniczych z uzyciem jezyka migowego. ’ AU1l6.,
AU17,
A.U12.
K.XK1.,
Scenki symulacyjne. Nauka 20 podstawowych znakéw w PJM, w tym zwrotéw zwigzanych z ratownictwem EE;I
3 | (np. ,pomoc”, ,bdl", ,serce”).Rozwiazywanie probleméw komunikacyjnych w interakcji z niestyszacymi 2.0 A.U1.7’
pacjentami. Analiza bledéw i omdwienie poprawnych strategii dziatania. A.UIZ.I
A.Ul6.
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4. METODY WERYFIKACJI I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE
PEU |EP|EU|T|K|SW|SU|P|R|O|D|ES|PD_PSE KI|PS|SP|SYM|ZU|ZP|WU |EPR|OSCE|Z|DOK |MC

K.K4. X X

AW18. X

K.K7. X X

AW14. X

K.K5.

AU12.

AU1l6.

AU17.

R ] )] e
R ] X

K.K1.

AW21. X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krotkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec, wejsciowka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin Kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation
Exercise)

5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc¢ studenta studenta - Liczba
godzin
1. | Udziat w zajeciach 20
2. | Przeglad literatury. 3.0
3 Przygotowanie do zaje¢ praktycznych. 5.0
4. | Przygotowanie do zaliczenia praktycznego. 2.0
5. [Laczny naklad pracy studenta 30
6. | Punkty ECTS za przedmiot 1
Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli
7. R . 0.67
akademickich i studentow
8 Liczba punktéw ECTS, ktéra student musi osiagna¢ w ramach zaje¢ o charakterze praktycznym, w 0.67
" | tym zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych ’
9 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0
" | odlegtos¢
10 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0
" | na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE

A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Ginekologia i poloznictwo w ratownictwie medycznym
2 b LA O o UL 2 7 3T Gynecology and Obstetrics in Medical Emergenc
angielskim yn gy gency
3 | Rodzaj przedmiotu Zaawansowane Procedury Ratunkowe
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 [Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 1 / rok 1
9 [ Specjalnosc/grupa zajec
10 ] edn_o S tka prewadzaca kierunek Katedra Ratownictwa Medycznego
studiow
11 | Liczba punktow ECTS 3
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres | lek. Malgorzata Glogiewicz
e-mail
13 | Jezyk wykladowy polski
14 | Przedmioty wprowadzajace Wlnga, umleJQFnosm i kompetenge spoteczne z ginekologii i potoznictwa z zakresu
studiow I stopnia na kier. ratownictwo medyczne.
Celem przedmiotu na studiach magisterskich jest wszechstronne przygotowanie
studentéw do diagnozowania oraz podejmowania odpowiednich dziatan w stanach
naglych zwiazanych z ciaza, porodem, potogiem i schorzeniami ginekologicznymi,
zaréwno w warunkach przedszpitalnych, jak i podczas wspodtpracy z zespotem
medycznym. Przedmiot ma na celu rozwiniecie praktycznych umiejetnosci w zakresie
15 | Opis przedmiotu postt;ppwama w sytuaqach takich jak porod w waruqkach pr.z.eds.zpltalnych, krwotoki
potoznicze, rzucawka, czy inne stany zagrazajace zyciu matki i dziecka. Dodatkowo
studenci zostana zaznajomieni z aktualnymi wytycznymi medycznymi, zasadami
prowadzenia dokumentacji oraz aspektami prawnymi i etycznymi zwigzanymi z opieka
nad pacjentkami ginekologiczno-potozniczymi. Szczegolny nacisk ktadzie sie na rozwdj
kompetencji interpersonalnych, aby zapewni¢ profesjonalng i empatyczna pomoc
pacjentkom w trudnych i wrazliwych sytuacjach medycznych.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiow

SEMESTR | Wyklady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium caipel Zajecia | g, 0 oksztalcenie | Lrokiyka
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) R (cw) ®) (SEM.) (§y) (zP) (SAM) (PZ)

75 10.0 10 0 0 0 20 35.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

kierunkowego efektu

Odniesienie do Symbol
efektu

uczenia sie

uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

STANDARD B.U16. prowadzi¢ dokumentacje medyczna w zakresie wykonywanych czynnosci;

STANDARD B.UL7. sprawowac opieke gad kobieta ciezarna w trakcie transportu oraz przyja¢ porod w
warunkach pozaszpitalnych;

STANDARD B.U18. podja¢ czynnosci ratunkowe w przypadku krwotoku potozniczego;
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prowadzi¢ dokumentacje w zakresie wykonywanych czynnosci, w tym w przypadku

STANDARD B.U19. zgonu pacjenta, urodzenia dziecka martwego i odstapienia od medycznych czynnosci

ratunkowych;

zasady oceny stanu pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania i podjecia

STANDARD B.W1. medycznych czynnosci ratunkowych albo odstapienia od nich, w tym w przypadku

rozpoznania $mierci;

STANDARD B.W14. farmakoterapii dzieci;

nowoczesne metody tagodzenia bdolu w oparciu o skale oceny bolu, z uwzglednieniem

STANDARD K.K5. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci zawodowych;

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztalcenia)

Lp.

Tresc

Liczba
godzin

PEU

Zajecia Praktyczne Symulowane

Poro6d przedszpitalny w warunkach ambulansu - pelna symulacja kliniczna Kompleksowa symulacja
przyjecia porodu w karetce i na miejscu zdarzenia. Podejmowanie decyzji o ewakuacji pacjentki do
szpitala. Radzenie sobie z powiktaniami (np. krwotok, dystocja barkowa).

10.0

B.U17.

Diagnostyka i transport pacjentki w ciazy powiktanej. Ocena kobiety w stanie wstrzasu
(hipowolemicznego, septycznego). Decyzje transportowe i stabilizacja pacjentki. Komunikacja z SOR-em i
oddziatem ginekologiczno-potozniczym.

10.0

B.U17,,
B.U19.

Wyktad

Anatomia i fizjologia uktadu rozrodczego oraz przebieg ciazy. Budowa i funkcje narzadéw piciowych
kobiety. Etapy cyklu miesiaczkowego i hormonalna regulacja ciazy. Rozwdj ptodu i fizjologia tozyska.
(Wyktad on-line).

2.0

B.W1.

Stany zagrozenia zycia w potoznictwie i ginekologii Wstrzas krwotoczny w ginekologii i poloznictwie.
Nadcis$nienie indukowane ciaza - rzucawka, stan przedrzucawkowy. Wstrzas septyczny i DIC w przebiegu
porodu i potogu. (Wyktad on-line).

2.0

B.W14.

Porod prawidlowy i patologiczny - ocena oraz algorytmy Mechanizm porodu fizjologicznego. Polozenia i
ulozenia ptodu - kiedy pordéd moze sie powikta¢? Powiktania porodu - dystocja barkowa, krwotok
poporodowy. (Wyktad on-line).

2.0

B.W14.

Nagte stany ginekologiczne w warunkach przedszpitalnych Krwawienia z drég rodnych - réznicowanie
przyczyn. Skret torbieli jajnika, cigza pozamaciczna. Diagnostyka i réznicowanie bélu w podbrzuszu.
(Wyktad on-line).

2.0

B.WI.

Psychologiczne i etyczne aspekty pracy z pacjentka potoznicza i ginekologiczna Kontakt z kobieta w ciazy
ijej rodzina w sytuacjach nagtych. Komunikacja z pacjentka w stanie zagrozenia zycia. Problematyka
poronien i decyzji terapeutycznych. (Wyklad on-line).

2.0

K.K5.

Cwiczenia

Porod przedszpitalny w warunkach ambulansu - pelna symulacja kliniczna Kompleksowa symulacja
przyjecia porodu w karetce i na miejscu zdarzenia. Podejmowanie decyzji o ewakuacji pacjentki do
szpitala. Radzenie sobie z powiklaniami (np. krwotok, dystocja barkowa).

2.0

B.U19.

Postepowanie w rzucawce i stanie przedrzucawkowym - sytuacja ratunkowa Symulacja pacjentki z
drgawkami w przebiegu rzucawki. Podanie siarczanu magnezu i kontrola ci$nienia. Monitorowanie
funkcji zyciowych i transport pacjentki.

2.0

B.U19.

Nagte zatrzymanie krazenia u kobiety ciezarnej - RKO i decyzja o wydobyciu ptodu. Algorytm RKO u
kobiety ciezarnej - modyfikacje w ulozeniu i defibrylacji. Ocena wskazan do cesarskiego ciecia
ratunkowego. Zespolowe podejmowanie decyzji w dynamicznej sytuacji kliniczne;j.

2.0

B.U19.

Resuscytacja kobiety ciezarnej i opieka nad noworodkiem po porodzie

2.0

B.U16.,
B.U18.

Diagnostyka ultrasonograficzna w ginekologii i Identyfikacja ciazy w badaniu USG przedszpitalnym.
Ocena ilosci plynu owodniowego i stanu tozyska. Wykrywanie patologii ciazy (np. lozysko przodujace,
cigza ektopowa).

2.0

B.U16.
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4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU (EP|EU|T|(K|(SW|SU(P|R|(O(D|ES|PD PSE|KI|PS|SP|SYM ZU | ZP|WU EPR|OSCE |Z|DOK|MC
B.W1. X X X

B.W14. X X X

B.U16. X X

B.U18. X X X

B.U19. X X

K.K5. X

B.U17. X X X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krotkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedituzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zaje¢, wejsciéwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation

Exercise)

5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc¢ studenta studenta -
Liczba godzin

1. | Udziat w zajeciach 40

2. | Studiowanie literatury. 5.0

3. | Przygotowanie do zaliczenia zaje¢ ( wyktady+ ¢wiczenia+ ¢wiczenia symulowane). 10.0

4. | Przygotowanie do egzaminu praktycznego oraz zaliczenia wykladow i ¢wiczen. 10.0
Zadanie: Wyszukaj w literaturze przypadku interwencji ratownictwa medycznego u kobiet ciezarnych
lub w stanach nagtych ginekologicznych. Opracowanie kroétkiego raportu zawierajacego: Przebieg

5. . . : A . : . I 10.0
zdarzenia - objawy pacjentki, dziatania podjete przez zespot ratunkowy. Identyfikacje kluczowych
probleméw medycznych. Ocene skutecznosci podjetych dzialan i propozycje ewentualnych zmian.

6. |Zaczny naklad pracy studenta 75

7. | Punkty ECTS za przedmiot 3

8 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli akademickich 16

*|istudentow ’
9 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zaje¢ o charakterze praktycznym, w tym 26
" | zajec¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych ’
10 Liczba punktow ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0
" | odlegtosé
11 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0
" | odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE
A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Informacja naukowa
2 Nazyva przedmlotu w jezylu Scientific information
angielskim
3 | Rodzaj przedmiotu Badania Naukowe w Ratownictwie Medycznym
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 1/ rok 1
9 [ Specjalnosc/grupa zajec -
10 ] edn_o S tka prewadzaca kierunek Katedra Ratownictwa Medycznego
studiow
11 | Liczba punktow ECTS 1
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres e- mgr Ewa Fijatkowska Asystent
mail
13 | Jezyk wykladowy polski
q o Wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoleczne z zakresu informacji naukowej
14|\ Erzedmiotywprowadzajace zdobyte podczas studiéw I stopnia na kierunku ratownictwo medyczne.
Celem przedmiotu jest przygotowanie studentéw do sprawnego pozyskiwania,
krytycznej oceny oraz efektywnego wykorzystania informacji naukowej, ze
szczeg6lnym uwzglednieniem obszaru ratownictwa medycznego. Podczas zajec¢
omawiane sa zasady wyszukiwania publikacji w bazach danych (np. PubMed,
Scopus, Web of Science), metody selekcji i analizy literatury naukowej, a takze
narzedzia wspierajace organizacje wiedzy (programy bibliograficzne, menedzery
15 | Opis przedmiotu cytowan). Duzy nacisk ktadziony jest na ksztalttowanie umiejetnosci krytycznego
myslenia, interpretacji wynikéw badan oraz stosowania w praktyce zalozen
medycyny opartej na faktach (EBM). Uzupelnieniem zaje¢ sa zagadnienia dotyczace
ochrony wilasnosci intelektualnej, etyki publikacyjnej oraz standardéw pisania prac
naukowych i ich recenzowania. Dzieki zdobytej wiedzy i umiejetnosciom studenci
beda umie¢ swiadomie korzysta¢ z wiarygodnych Zrdédet, co umozliwi im racjonalne
podejmowanie decyzji w praktyce ratowniczej i badawcze;j.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiéw

SEMESTR | Wyklady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium oo Gaice Samoksztalcenie sl
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) | w) | (cw (L) ® | (SEM) M (ZP) (SAM) ®2)

25 5.0 10 0 0 0 0 0 10.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

kierunkowego efektu

Odniesienie do Symbol
efektu

uczenia sie uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

korzystac ze specjalistycznej literatury naukowej krajowej i zagranicznej,
naukowych baz danych oraz informacji i danych przekazywanych przez

STANDARD C.U6. . U ; o ; .
miedzynarodowe organizacje i stowarzyszenia wlasciwe w zakresie ratownictwa
medycznego;

STANDARD C.W5. zrédia naukowej informacji medycznej;
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STANDARD C.W6. sposoby wyszukiwania informacji naukowej w bazach danych;

STANDARD C.W7. (evidence based medicine);

zasady praktyki zawodowej opartej na dowodach naukowych w medycynie

STANDARD K.K5. ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywanie czynnosci zawodowych;

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztatcenia)

Lp. Tresé Liczba | ppys
godzin
Wyktad
Wprowadzenie do informacji naukowej w medycynie. Definigje i zakres informacji naukowej. Rola
1 |informacji naukowej w praktyce ratownictwa medycznego. Zrédta informacji naukowej: tradycyjne i 1.0 C.wW7.
elektroniczne. (Wyktad on-line).
Bazy danych w medycynie. Przeglad najwazniejszych baz danych (PubMed, Cochrane Library, Scopus,
2 | Google Scholar). Struktura i zasady dziatania baz danych. Jak skutecznie wyszukiwac informacje? 1.0 C.W5.
Strategie wyszukiwania. (Wyklad on-line).
Ocena wiarygodnosci i jakosci informacji naukowej. Kryteria oceny zrédel naukowych (np. impact factor,
3 | H-index). Rozréznianie miedzy dowodami naukowymi a opiniami. Zasady krytycznej analizy literatury 1.0 C.wW7.
naukowej. (Wyktad on-line).
Metody gromadzenia i analizy danych. Zasady prowadzenia przegladéw systematycznych i meta-analiz. C.W6
4 | Rodzaje badan naukowych w medycynie (obserwacyjne, eksperymentalne). Zarzadzanie danymi 1.0 o
. . C.W7.
badawczymi. (Wyktad on-line).
5 Prezentacja wynikéw badan. Jak tworzy¢ raporty naukowe i prezentacje multimedialne. Zasady pisania 1.0 C.W6.,
artykutow naukowych. Etyka w publikacjach naukowych. (Wyklad on-line). ' C.W7.
Cwiczenia
Praktyczne korzystanie z baz danych. Cwiczenia w wyszukiwaniu informacji w PubMed, Scopus, Google
1 . i . : . . : . s 2.0 |C.U6.
Scholar. Tworzenie strategii wyszukiwania: wykorzystanie operatoréow logicznych i stéw kluczowych.
Krytyczna analiza publikacji naukowych. Ocena jakosci artykutéw naukowych. Analiza metodologii badan.
2 . X P . 2.0 |C.U6.
Identyfikowanie btedéw i stabych stron w literaturze.
Zarzadzanie danymi badawczymi. Cwiczenia w organizowaniu i przetwarzaniu danych. Wprowadzenie do
3 . . 2.0 |C.U6.
oprogramowania do analizy danych (np. Excel, SPSS, R).
Przygotowanie przegladu literatury. Tworzenie bibliografii w programach typu Mendeley, EndNote.
4 o o X S : 2.0 |C.U6.
Kompilacja wynikéw wyszukiwania literatury na wybrany temat z zakresu ratownictwa medycznego.
5 Prezentacja wynikéw. Cwiczenia w tworzeniu prezentacji multimedialnych. Opracowanie raportu na 20 C.Ué6.,
podstawie analizy danych. ' K.K5.

4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU |EP |EU|(T|K|SW|SU|P|R|O(D|ES|(PD_PSE|KI|PS|SP|SYM|ZU|ZP|WU | EPR | OSCE |Z | DOK | MC
C.W5. X

C.W7. X

C.U6. X X

K.K5. X

C.W6. X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krotkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktérym odbywata sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ cwiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec, wejsciowka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation

Exercise)
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5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

na odlegtos¢

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta - Liczba
godzin

1. | Udziat w zajeciach 15
2. | Przygotowanie do zaje¢ ( wyktady+c¢wiczenia) 3.0
3. | Przygotowanie do zaliczenia ¢wiczen. 3.0
4. | Czytanie literatury. 2.0
5. [Przegladanie baz danych. 2.0
6. |Taczny naklad pracy studenta 25
7. | Punkty ECTS za przedmiot 1
8 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 06

| akademickich i studentéw :
9 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zaje¢ o charakterze praktycznym, w 0.8

" | tym zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych )
10 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtos¢

11 Liczba godzin realizowana w ramach zajec ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE

A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu

Jezyk obcy sprofilowany zawodowo I

Nazwa przedmiotu w jezyku

Professionally profiled foreign language I

studiow

angielskim
3 | Rodzaj przedmiotu Nauki Spoteczne i Humanistyczne
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 1/ rok 1
9 [ Specjalnosc/grupa zajec
10 Jednostka prowadzaca kierunek Katedra Ratownictwa Medycznego

11 | Liczba punktow ECTS

2

Imie i nazwisko nauczyciela (li),

12 | stopien lub tytul naukowy, adres e- | mgr Paulina Zielonka lektor
mail
13 | Jezyk wykladowy polski
14 | Przedmioty wprowadzajace Wiedza, umiejetnosci i kompetencje spoteczne z jezyka angielskiego z zakresu

studiéw I stopnia na kier. ratownictwo medyczne.

15 | Opis przedmiotu

Przedmiot ma na celu rozwijanie umiejetnosci jezykowych w kontekscie
specjalistycznym, odpowiednim do przysziej pracy zawodowej studentéow. W trakcie
zaje¢ uczestnicy doskonalg znajomos¢ stownictwa i struktur gramatycznych
specyficznych dla wybranego obszaru zawodowego (np. medycyna, ratownictwo
medyczne, anatomia), ¢wicza sprawnos¢ rozumienia tekstéw pisanych i stuchanych o
charakterze branzowym, a takze ucza sie prowadzenia rozméw oraz pisania
dokumentéw zgodnie z wymogami danego srodowiska zawodowego. Szczegdlny
nacisk ktadziony jest na praktyczne zastosowanie jezyka w sytuacjach typowych dla
zawodu ratownika medycznego, co obejmuje zaréwno komunikacje formalna
(korespondencja e-mailowa, raporty, prezentacje), jak i codzienna wymiane informacji
w miejscu pracy. Zajecia obejmuja réwniez elementy kulturowe, zwlaszcza w
kontekscie miedzynarodowego rynku pracy i wspotpracy z zagranicznymi
podmiotami. Dzieki temu studenci zdobywaja nie tylko solidne podstawy jezykowe,
ale tez praktyczne narzedzia niezbedne w przyszlej karierze zawodowe;.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiéw

SEMESTR | Wyktady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium Galoel Zajecia | g, oksztalcenie i
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzim) | w) | (W) ® ® | (SEM) (M P) (SAM) ®2)

50 0 30 0 0 0 0 0 20.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

Odniesienie do
kierunkowego efektu
uczenia sie

Symbol
efektu
uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

porozumiewac sie w jezyku obcym na poziomie B2+ Europejskiego Systemu Opisu

STANDARD AU18. Ksztalcenia Jezykowego obejmujacym terminologie w zakresie zagadnien zwigzanych
z ochrona zdrowia i terminologie specjalistyczna z zakresu ratownictwa medycznego
STANDARD KKI. dokonywania krytycznej oceny dziatan wiasnych i dziatan wspotpracownikow z

poszanowaniem roéznic $wiatopogladowych i kulturowych
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3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztalcenia)

Lp. Treéé Liczba | ppys
godzin
Cwiczenia
Podstawowa terminologia medyczna w Ratownictwie Medycznym. Wybrane stownictwo dotyczace:
1 | Wyposazenia karetek (ambulance equipment) Podstawowych procedur ratowniczych (basic rescue 5.0 |A.U18.
procedures) Elementarnych .
Anatomia i fizjologia w jezyku angielskim. Stownictwo opisujace uktady: krwionosny, oddechowy,
2 R DA " . . 5.0 A.U18.
nerwowy, pokarmowy. Nazwy najwazniejszych narzadow i ich funkgcji (heart, lungs, liver, kidneys).
Zasady zadawania pytan o stan zdrowia, dolegliwosci, historie choroby (patient interview). Proste
3 | . . . 5.0 A.U18.
instrukcje i polecenia (Please lie down, Relax your arm, Breathe deeply).
Elementy gramatyki i budowanie wypowiedzi. Powtdrzenie kluczowych konstrukcji gramatycznych (czasy
4 | przeszte, tryby warunkowe). Ksztalcenie umiejetnosci tworzenia krétkich raportéw i opisow przypadkow 5.0 |A.U18.
(short case reports)..
. . . . . . K.XK1.,
5 | Role-plays: pacjent-ratownik, ratownik-lekarz (basic conversation drills). 5.0 AU18
6 | Czytanie krotkich tekstéw branzowych (artykuly popularnonaukowe lub podreczniki dla ratownikéow). 3.0 |A.U18.
7 | Zadania pisemne (np. krétkie wiadomosci raportujace stan pacjenta, opis interwencji). 2.0 A.U18.

4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU (EP|(EU|(T|K|SW|SU(P(R|(O (D |ES|PD PSE KI|PS|SP|(SYM|ZU|ZP|WU | EPR|OSCE|Z|DOK|MC
AU18. X X
K.K1. X X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krotkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
W miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk polaczona z autoocena w formie

ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktorym odbywata sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI -
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wiernos¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie us
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania

konsultacje indywidualne,
tne, ZP - zaliczenie pisemne,
do zaje¢, sprawdzenie

wiedzy w trakcie zaje¢, wejsciéwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation

Exercise)
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5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta - Liczba
godzin

1. | Udziat w zajeciach 30

2. | Analiza materialéw zrodtowych. Studiowanie literatury. 4.0

3. | Rozwijanie stownictwa specjalistycznego. 4.0

4. | Cwiczenia z komunikacji ustnej. 4.0

5. | Przygotowanie do zajec. 3.0

6. | Przygotowanie do zaliczenia ¢wiczen. 2.0
Przeczytanie artykutu naukowego lub popularnonaukowego w jezyku angielskim. Wybranie tekstu z

7. | zakresu ratownictwa medycznego lub medycyny ratunkowej (np. z czasopisma ,Journal of Emergency 3.0
Medicine”).

8. | taczny naklad pracy studenta 50

9. |Punkty ECTS za przedmiot 2
Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli

10. R ) 1.2
akademickich i studentow

1 Liczba punktow ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w tym 9

" | zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych
12 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0
" | odlegtosé
13 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0

na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE

A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Komunikacja w zespole

2 Nazyva przedmlotu w jezylu Team communication

angielskim

3 | Rodzaj przedmiotu Nauki Spoteczne i Humanistyczne

4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne

5 | Poziom studiow 2

6 | Forma studiow studia niestacjonarne

7 | Profil studiow praktyczny

8 | Rok studiow i semestr semestr 1/ rok 1

9 [ Specjalnosc/grupa zajec

10 ] edn_o S tka prewadzaca kierunek Katedra Ratownictwa Medycznego

studiow
11 | Liczba punktow ECTS 5
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres e- [ dr Marta Kwiaton
mail
13 | Jezyk wykladowy polski
. . Wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoleczne z zakresu komunikacji zdobyte

14 | Przedmioty wprowadzajace podczas studiéw I stopnia na kierunku ratownictwo medyczne.

Celem przedmiotu jest rozwijanie wiedzy, umiejetnosci i postaw umozliwiajacych
skuteczna komunikacje w zespole zawodowym, zaréwno w sytuacjach rutynowych,
jak i kryzysowych. W trakcie zaje¢ studenci poznaja teoretyczne podstawy procesow
komunikacyjnych, w tym modele komunikacji, bariery i zaktécenia, a takze zasady
efektywnej wspotpracy w réznorodnych grupach. Szczegdlny nacisk ktadziony jest na
rozwijanie praktycznych umiejetnosci interpersonalnych: aktywnego stuchania,

15 | Opis przedmiotu precyzyjnego formutowania wypowiedzi, udzielania informacji zwrotnej (feedbacku),
rozwiazywania konfliktéw oraz negocjacji. Uczestnicy ucza sie rowniez, jak
dostosowac styl komunikacji do kontekstu zawodowego oraz jak ksztaltowac
pozytywne relacje w zespole interdyscyplinarnym. Przedmiot ma na celu
wyksztalcenie swiadomych i odpowiedzialnych czlonkéw zespotu, ktérzy potrafia
skutecznie wspodtpracowac, zarzadzac zadaniami oraz podejmowac decyzje oparte na
dialogu i wzajemnym zrozumieniu.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiéw

SEMESTR | Wyklady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium Zajecia Zajecia | g, oksztalcenie L) )
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) (L) P) (SEM.) (@) (ZP) (SAM) (PZ7)

125 40.0 0 0 0 0 0 45 40.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

kierunkowego efektu

Odniesienie do Symbol
efektu

uczenia sie

uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

STANDARD AU12.

wykorzystywac zréznicowane metody i techniki komunikacji interpersonalnej
uwzgledniajace uwarunkowania kulturowe, etniczne, religijne i spoteczne;

STANDARD AU13.

rozpoznawac kulturowe uwarunkowania stylu zycia majace wplyw na zdrowie i
chorobe;
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STANDARD AUL4, ;\;vczjgi%rxavi z;vizzlén;f;zsvrg?nre;hgijne i kulturowe w odniesieniu do potrzeb
STANDARD A.U15. zachowac profesjonalna postawe w podejmowaniu czynnosci ratunkowych;
STANDARD A.Ul6. dostosowac sposob komunikacji do potrzeb i stanu pacjenta;

STANDARD AU17. komunikowac sie w zespole i dzieli¢ sie wiedza;

STANDARD AW20. znaczenie profesjonalizmu w zawodzie ratownika medycznego;

STANDARD AW21. specyfike i role komunikacji werbalnej i niewerbalne;j.

STANDARD AW18. prawa pacjenta;

it | dolonyvans kvl ooy il sy il wspipracounkon

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztaltcenia)

Ip. Tresé Liczba | ppy
godzin
Zajecia Praktyczne Symulowane
. , , . . AU12,
1 Scenariusze trudnych rozméw w zespole medycznym Praktyka rozméw w sytuacjach konfliktowych. 50 |AULS
Sposoby rozwiazywania probleméw zespotowych. ’ A.U17.'
Analiza przypadkéw bledéw komunikacyjnych w opiece zdrowotnej.Omdéwienie rzeczywistych sytuacii i
2 | . . . . I 5.0 |A.U12.
ich skutkow. Dyskusja nad lepszymi rozwigzaniami.
. . - o . AU1l6.,
3 Komunikacja miedzykulturowa. Symulacje uwzgledniajace réznice kulturowe. Dostosowywanie 50 |AU13
komunikacji do potrzeb pacjentéw z réznych srodowisk. ’ A.Ul 4"
Symulacje pracy zespolowej w sytuacjach nagtych Scenariusze dziatan ratowniczych z naciskiem na
4 oo : . p 5.0 |A.U12.
komunikacje. Analiza popetnionych bteddéw.
5 | Komunikacja w stresujacych warunkach pracy. 5.0 A.U15.
6 | Symulacje rozméw z pacjentem i jego rodzina Reakcje na trudne pytania i emocje pacjenta. 5.0 |A.Ul6.
. . C A . ‘s C s AU13,,
7 | Symulacje pracy miedzykulturowej Cwiczenia dostosowane do réznorodnych potrzeb pacjentow. 5.0 AU14
8 | Trening lidera zespotu Zarzadzanie zespotem w trudnych sytuacjach. 10.0 |A.U17.
Wyktad
Zasady komunikacji interpersonalnej w zespotach medycznych Definicja, formy i znaczenie komunikacji w
1 : : . . o . P . 5.0 [AW21.
opiece zdrowotnej. Bariery komunikacyjne i sposoby ich przezwyciezania. Wyktad on-line.
Komunikacja werbalna i niewerbalna - specyfika w kontekscie zespoldw ratowniczych Komunikacja w
2 : : . : : 5.0 |AW21.
stresujacych sytuacjach. Znaczenie mowy ciata. Wyktad on-line.
Kultura organizacyjna a komunikacja w zespole Kulturowe i religijne aspekty w komunikacji. Przyktady
3 . . . 5.0 |AW21.
probleméw miedzykulturowych. Wyktad on-line.
4 Profesjonalizm i etyka w komunikacji zawodowej godz. Rola profesjonalizmu w budowaniu zaufania. 50 AW20.,
Konflikty etyczne w zespole. Wyktad on-line. ’ K.KI1.
5 Przywodztwo i zarzadzanie zespotem w sytuacjach kryzysowych Style zarzadzania a ich wptyw na 50 AW20.,
komunikacje. Techniki motywowania zespotu. Wyktad on-line. ’ AW21.
6 |Prawa pacjenta - podstawa etyczna i prawna a komunikacja. Wyktad on-line. 5.0 A W18.
R . o N . AW20.,
7 | Zagrozenia i konsekwencje wynikajacej z komunikacji. Wyktad on-line. 10.0 AW21
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4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU |EP|EU|T|(K|SW|SU(P|R(O|D|ES|PD _PSE KI|PS|SP|SYM|ZU|ZP|WU|EPR|OSCE (Z|DOK |MC
AU16. X X|X X
AW21. X

AU17. X X|X X
AW18. X

K.K1. X

AU12. X X|X X
AU13. X X|X X
AU14. X X|X X
AU15. X X |X X
AW20. X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krotkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec, wejsciowka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin Kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation

Exercise)

5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta - Liczba
godzin
1. | Udziat w zajeciach 85
2. | Studiowanie literatury. 5.0
3. | Przygotowanie do zajec¢ (wykltady + ¢wiczenia) 10.0
4. [ Przygotowanie do zaliczenia wykladow. 5.0
5. | Przygotowanie do zaliczenia ¢wiczen symulowanych. 10.0
Samodzielne przygotowanie sie do dyskusji grupowej lub debaty. Przygotowanie argumentacji
6. |dotyczacej wybranego tematu zwiazanego z komunikacja w zespole (np. ,Czy lider zespotu powinien 5.0
by¢ gtéwnym odpowiedzialnym za zarzadzanie konfliktami?”)
7 Analiza studiéw przypadkéw. Opracowanie wlasnych propozycji rozwiazania problemu w oparciu o 50
" | wytyczne teoretyczne i standardy etyczne. ’

8. |ZLaczny naklad pracy studenta 125
9. | Punkty ECTS za przedmiot 5
10 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udzialu nauczycieli akademickich 34

" |1istudentéw )
1 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zaje¢ o charakterze praktycznym, w tym 3.4

" | zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych )
12 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtos¢
13 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtosé
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE

A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Marketing i zarzadzanie w ochronie zdrowia
Nazwa przedmiotu w jezyku . .
2 " . Marketing and management in healthcare
angielskim
3 | Rodzaj przedmiotu Nauki Spoteczne i Humanistyczne
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 1/ rok 1
9 [ Specjalnosc/grupa zajec -
10 ] edn_o S tka prewadzaca kierunek Katedra Ratownictwa Medycznego
studiow
11 | Liczba punktow ECTS 3
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres e- dr Marta Ciarko Adiunkt
mail
13 | Jezyk wykladowy polski
14 | Przedmioty wprowadzajace Wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoleczne z zakresu marketingu i
wp Ja zarzadzania zdobyte podczas studiow I stopnia na kierunku ratownictwo medyczne.
Celem przedmiotu jest przygotowanie studentéw do efektywnego zarzadzania
placéwkami ochrony zdrowia przy wykorzystaniu nowoczesnych narzedzi
marketingowych. W trakcie zaje¢ omawiane sa zagadnienia zwiazane ze specyfika
rynku ustug medycznych, budowaniem strategii marketingowej w placéwce ochrony
zdrowia, ksztaltowaniem wizerunku oraz komunikacja z pacjentami i
interesariuszami. Studenci zapoznaja sie rowniez z podstawami organizacji i
15 | Opis przedmiotu zarzadzania, w tym zarzadzania zasobami ludzkimi, finansami oraz jako$cia
swiadczen medycznych. Uwzgledniane sa aktualne trendy i wyzwania sektora
ochrony zdrowia, takie jak cyfryzacja, telemedycyna czy wartos¢ zdrowia w
perspektywie ekonomicznej. Dzieki temu absolwenci beda dysponowac wiedza i
umiejetnosciami niezbednymi do podejmowania decyzji menedzerskich, budowania
przewagi konkurencyjnej oraz skutecznej realizacji celow strategicznych w
podmiotach leczniczych.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiéw

SEMESTR | Wyktady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium Zajecla Zajecia | g, oksztalcenie LA )
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) (L) P) (SEM.) (@) (ZP) (SAM) (PZ7)

75 10.0 35 0 0 0 0 0 30.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

kierunkowego efektu

Odniesienie do Symbol
efektu

uczenia sie uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

STANDARD AUI1.

nadzorowac jako$¢ swiadczen zdrowotnych w podmiocie wykonujacym dziatalnosé¢
lecznicza, w tym przygotowac ten podmiot do zewnetrznej oceny jakosci;

STANDARD A U4.

stosowac metody analizy strategicznej niezbedne dla funkcjonowania podmiotow
wykonujacych dziatalnos¢ lecznicza;
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organizowac i nadzorowac prace w ramach petnionych funkcji w systemie ochrony

STANDARD A.US5. X
zdrowia;
STANDARD A.UG. stosowac rézne metody podejmowania decyzji zawodowych i zarzadczych;
STANDARD AU7 planowac zasoby ludzkie, wykorzystujac rézne metody, organizowac rekrutacje
T pracownikow i realizowac proces adaptacji zawodowej;
STANDARD AW10. mechanizmy podejmowania decyzji w zakresie zarzadzania;
STANDARD AW11. style zarzadzania i znaczenie przywddztwa w ratownictwie medycznym;
STANDARD AW12. zasady udzielania i finansowania swiadczen zdrowotnych;
STANDARD AW14 metody diagnozy organizacyjnej, koncepcje i teorie zarzadzania zmiana w organizacji
’ ’ oraz zasady zarzadzania strategicznego;
STANDARD AW15. problematyke zarzadzania zasobami ludzkimi
STANDARD AWIO marketing swiadczen zdrowotnych w publicznym i niepublicznym sektorze ochrony
’ ’ zdrowia;
wykazywania profesjonalnego podejscia do strategii marketingowych przemystu
STANDARD K.K6.

farmaceutycznego i reklamy jego produktéw;

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztaltcenia)

Ip. Tresé Liczba | ppy
godzin
Wyktad
Mechanizmy podejmowania decyzji w zarzadzaniu: teorie i praktyki w ochronie zdrowia. Style
LY ? ) o p ) AW10.,
1 zarzadzania i przywodztwa: ich wplyw na skutecznos¢ zespotow ratownictwa medycznego. Zasady 40 AW
finansowania $wiadczen zdrowotnych: analiza systemu finansowania w Polsce i za granica. (Wyktad on- ’ A.W12.,
line). ’ ’
Zarzadzanie strategiczne w ochronie zdrowia: kluczowe metody i narzedzia. Zarzadzanie zasobami AW14.,,
2 | ludzkimi: specyfika w systemie ratownictwa medycznego. Marketing ustug zdrowotnych w sektorze 3.0 [AWI15,
publicznym i prywatnym: strategie i wyzwania. (Wyktad on-line). AW19.
Marketing farmaceutyczny: etyka i strategie sprzedazowe. Analiza przypadkéow reklam produktow
3 : . . s : 3.0 |[AWI15.
medycznych: interpretacja profesjonalnego podejscia. (Wyktad on-line).
Cwiczenia
Praktyczne stosowanie metod analizy strategicznej w projektach ochrony zdrowia. Organizowanie i AU4.,
1 | nadzorowanie pracy w scenariuszach zwigzanych z funkcjonowaniem zespotéw ratunkowych. Symulacje 11.0 |A.US5,
podejmowania decyzji zawodowych i zarzadczych. A.U6.
2 Planowanie i zarzadzanie zasobami ludzkimi w jednostkach ochrony zdrowia: case studies. Praktyczne 11.0 28%1
aspekty nadzoru nad jako$cia $wiadczen zdrowotnych. A.Ul'll
3 | Rozwiazywanie probleméw etycznych w strategiach marketingowych: warsztaty i dyskusje. 13.0 | K.K6.

ck2526 53 / 201



4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU |EP|EU|T|K|SW|SU|P(R|O|D|ES|PD _PSE |KI|PS|SP|SYM|ZU|ZP|WU |EPR |OSCE |Z|DOK | MC
A.U6. X

AW10. X

AUT. X

AW1L. X

AU11, X

AW12. X

K.K6. X X
AW15. X

AU4. X

AW14. X

AW19. X

AUS. X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krétkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
W miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk polaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zaje¢, wejsciéwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation

Exercise)

5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta - Liczba
godzin
1. | Udziat w zajeciach 45
2. | Przygotowanie prezentacji na temat etycznego podej$cia w reklamie produktéw farmaceutycznych. 5.0
3 Analiza materiatéow zrodlowych. Studiowanie literatury. Studium literatury: "Decyzje menedzerskie w 100
" | ochronie zdrowia" i analiza koncepcji zarzadzania zmiana. )
4. | Przygotowanie do zaje¢ ( wyktady + ¢wiczenia). 5.0
5. | Przygotowanie do zaliczenia praktycznego. 5.0
6. | Przygotowanie do zaliczenia teorii. 5.0
7. | Laczny naklad pracy studenta 75
8. | Punkty ECTS za przedmiot 3
9 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 18
| akademickich i studentow ’

10 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w tym 26

" | zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych )
11 Liczba punktéw ECTS w ramach zajec ksztatcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtos¢
12 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0

" | na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE
A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Organizacja i zarzadzanie w ratownictwie medycznym
2 Nazyva przedmlotu w jezylu Organization and management in emergency medical services
angielskim
3 | Rodzaj przedmiotu Nauki Spoteczne i Humanistyczne
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 1/ rok 1
9 | Specjalnos¢/grupa zajec -
10 ] edn_o S L e G T Katedra Ratownictwa Medycznego
studiow
11 | Liczba punktow ECTS 3
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres | dr Jolanta Konieczna Adiunkt
e-mail
13 | Jezyk wykladowy polski
14 | Przedmioty wprowadzajace Podstawowa wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoteczne z zakresu organizacji i
wp Ja zarzadzania zdobyte podczas studiow I stopnia na kierunku ratownictwo medyczne.
Celem przedmiotu jest zapoznanie studentéw z zasadami funkcjonowania systemu
ratownictwa medycznego oraz nabycie przez nich umiejetnosci planowania,
organizowania i koordynowania dziatan ratowniczych w réznych sytuacjach zagrozenia
Zycia i zdrowia. Zajecia obejmuja m.in. przeglad struktur i instytucji odpowiedzialnych
za bezpieczenstwo i ochrone zdrowia obywateli, omowienie procedur organizacyjnych
w jednostkach ratownictwa medycznego, a takze podstaw zarzadzania zespotami w
warunkach stresu i ograniczonych zasobdw. W toku nauki studenci poznaja techniki
15 | Opis przedmiotu komunikacji i wspotpracy miedzy réznymi stuzbami (policja, straz pozarna, wojsko,
stuzby ratownictwa specjalistycznego) oraz ucza sie opracowywania planéw i
harmonograméw interwencji. Szczegélny nacisk kladziony jest na analize ryzyka,
podejmowanie decyzji w sytuacjach kryzysowych, sprawne zarzadzanie personelem i
sprzetem medycznym oraz monitorowanie jakosci udzielanych swiadczen. Dzieki
zdobytej wiedzy i praktycznym ¢wiczeniom studenci beda zdolni do profesjonalnego
organizowania oraz nadzorowania akcji ratunkowych, a takze do efektywnego
zarzadzania zasobami i procesami w systemie ratownictwa medycznego.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiow

SEMESTR | Wyklady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium tZajema Zi]tecm Samoksztalcenie Prak(tlyka
— erenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) L) (1) (SEM.) M (ZP) (SAM) (PZ)

75 10.0 35 0 0 0 0 0 30.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

Odniesienie do
kierunkowego efektu
uczenia sie

Symbol
efektu
uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

STANDARD

A.U10.

opracowywac harmonogramy pracy zespotu ratownictwa medycznego;

STANDARD

A.US.

organizowac i nadzorowac prace w ramach petnionych funkcji w systemie ochrony
zdrowia
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STANDARD A.U6. stosowac rézne metody podejmowania decyzji zawodowych i zarzadczych;

STANDARD AU planowag z,asqby lu.dzkle,,wykorzystujac rozne metody, organizowac rekrutacje
pracownikow i realizowac proces adaptacji zawodowej;

STANDARD AUS. opracowac plgn wiasnego rozwoju zawodowego i motywowac do rozwoju
zawodowego innych cztonkow podlegtego zespotu;

STANDARD AU9. opracowywac standardy organizacyjne oraz przygotowywac opisy stanowisk pracy
dla ratownikéw medycznych i innych podlegtych pracownikow;

STANDARD AW10. mechanizmy podejmowania decyzji w zakresie zarzadzania;

STANDARD AW11. style zarzadzania i znaczenie przywddztwa w ratownictwie medycznym;

STANDARD AW21. specyfike i role komunikacji werbalnej i niewerbalne;j.

STANDARD AW13. specyfike pemienia funkcji kierowniczych, w tym istote delegowania zadan;

STANDARD AW16. uwarunkowania rozwoju zawodowego ratownikow medycznych;

STANDARD AW7. metody zarzadzania w systemie ochrony zdrowia;

STANDARD AW17. modele i strategie zarzadzania jakoscia w opiece zdrowotnej;

STANDARD A W8. zasady funkcjonowania organizacji i budowania jej struktur w ochronie zdrowia;

STANDARD AW9. pojecie kultury organizacyjnej i czynniki ja determinujace;
formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowej i

STANDARD K.K2. zasiegania porad ekspertdw w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwiazaniem
problemu;

STANDARD K K4 rozwigzywania zlozonych problemdw etycznych zwigzanych z wykonywaniem zawodu

" ratownika medycznego i wskazywania priorytetow w realizacji okreslonych zadan;

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztalcenia)

Lp. Tre$é Liczba | ppys
godzin
Wyktad
Podstawy organizacji systeméw ochrony zdrowia: tworzenie struktur organizacyjnych w ratownictwie AW7.,
1 | medycznym. Kultura organizacyjna w zespotach ratowniczych: czynniki determinujace efektywnos¢ pracy. 5.0 [AWS,
(Wyktad on-line). AW9.
Mechanizmy podejmowania decyzji w zarzadzaniu zespolami ratowniczymi: analiza przypadkéw. AW10.,
2 | Przywddztwo w ratownictwie medycznym: style zarzadzania i ich znaczenie. Delegowanie zadan w 2.0 AWI11,,
zespotach ratunkowych: specyfika funkcji kierowniczych. (Wyktad on-line). AW13.
Rozwdj zawodowy ratownikow medycznych: strategie i uwarunkowania. Zarzadzanie jakoscia w AW16.,
3 | ratownictwie medycznym: modele i strategie. Komunikacja w zespotach ratowniczych: werbalne i 2.0 AW17,
niewerbalne techniki skutecznej wspotpracy.(Wyktad on-line). AW21.
Rozwiazywanie ztozonych probleméw etycznych w ratownictwie medycznym: analiza wyzwan i
4 . . N . . 1.0 |AWI3.
priorytetow w realizacji zadan. (Wyklad on-line).
Cwiczenia
. . . . . . AUS5.,
1 Organizacja pracy w zespole ratownictwa medycznego: przygotowanie harmonograméw pracy i symulacje 50 |AUS
zarzadzania zasobami ludzkimi. ’ i
A.U10.
. . . . . . . . AU7.,
2 Opracowywanie standardéw organizacyjnych: tworzenie opiséw stanowisk pracy i struktur 50 |AUs
organizacyjnych dla zespoldéw ratowniczych. ’ A.U9.’
3 Rekrutacja i adaptacja zawodowa pracownikéw w ochronie zdrowia: praktyczne warsztaty i analiza 50 |aU7
przypadkéw. ) e
4 | Etyka w zarzadzaniu ratownictwem medycznym: rozwigzywanie probleméw i analiza trudnych sytuacji. 5.0 K.K4.
AUS5.,
5 | Projektowanie struktur organizacyjnych w ochronie zdrowia: ¢wiczenia z analiza przypadkéw 5.0 |AUG6,
A.U10.
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Lp. Tresé Liczba | ppys
godzin

AU5,,

6 |Ksztaltowanie kultury organizacyjnej w zespotach ratownictwa: warsztaty interaktywne. 5.0 |A.UG6,
A.U10.

K.K2.,

Podejmowanie decyzji zarzadczych w sytuacjach kryzysowych: scenariusze praktyczne. Kontrola jakosci w A U5,

7 | ; P . . 3.0

jednostkach ratownictwa medycznego: éwiczenia praktyczne z audytow wewnetrznych. A.UG6.,
A.U10.

8 | Studium przypadku z zakresu etyki zarzadzania: analiza problemu i propozycja rozwigzania. 2.0 K.K4.

4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU |EP|EU|T|(K|SW|SU(P|R(O|D|ES|PD_PSE KI|PS|SP|SYM|ZU|ZP|WU|EPR|OSCE (Z|DOK |MC
AU6. X

AW7. X

AW17. X

AU7. X

AW8. X

AW16. X

A.US8. X

AW10. X

K.K2. X

A.U9. X

AWI11. X

AU10. X

AW21. X

K.K4. X
AUS. X

AW13. X

AW9. X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krétkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
W miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk polaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zaje¢, wejsciéwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation

Exercise)
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5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc¢ studenta studenta - Liczba
godzin
1. | Udziat w zajeciach 45
2. | Studiowanie literatury obowiazkowej i uzupetniajace;j. 6.0
3 Projekt rozwoju zawodowego w ramach $ciezki kariery ratownika medycznego. Opracowanie 6.0
" | wlasnego standardu organizacyjnego dla jednostki ratownictwa. '
4. |[Przygotowanie do zajec¢ (wyktady + ¢wiczenia). 6.0
5. | Przygotowanie do zaliczenia wyktadow. 6.0
6. |Przygotowanie do zaliczenia ¢wiczen. 6.0
7. | taczny naklad pracy studenta 75
8. |Punkty ECTS za przedmiot 3
9 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 18
| akademickich i studentéw :
10 Liczba punktéow ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w tym 26
" | zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych )
11 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0
" | odlegtosé
12 Liczba godzin realizowana w ramach zajec ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0

na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE

A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Pracownia ultrasonograficzna

2 [Nazwa przedmiotu w jezyku angielskim Ultrasound laboratory

3 [ Rodzaj przedmiotu Praktyki Zawodowe

4 [Kierunek studiow Ratownictwo medyczne

5 | Poziom studiow 2

6 | Forma studiow studia niestacjonarne

7 | Profil studiow praktyczny

8 | Rok studiow i semestr semestr 1 /rok 1

9 [ Specjalnosc/grupa zajec -

10 | Jednostka prowadzaca kierunek studiow Katedra Ratownictwa Medycznego

11 | Liczba punktow ECTS 2

12 Imie i nazwisko nauczyciela (li), stopien mgr Bartosz Waldowski Asystent

lub tytul naukowy, adres e-mail ¥

13 | Jezyk wykladowy polski

14 | Przedmioty wprowadzajace Diagnostyka obrazowa w ratownictwie medycznym.
Celem przedmiotu "Pracownia ultrasonograficzna - praktyka zawodowa" jest
nabycie przez studentéw praktycznych umiejetnosci w zakresie wykonywania
badan ultrasonograficznych (USG) oraz interpretacji ich wynikow. W trakcie
zajec¢ studenci zdobeda wiedze na temat zasad obstugi aparatury

15 | Opis przedmiotu ultrasonograficznej, technik obrazowania oraz diagnostyki ultrasonograficznej
stosowanej w réznych dziedzinach medycyny. Praktyka ma na celu rozwiniecie
kompetencji manualnych, analitycznych i komunikacyjnych niezbednych do
pracy w srodowisku medycznym, a takze przygotowanie do samodzielnego
wykonywania badan USG pod nadzorem specjalisty.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiow

SEMESTR | Wyklady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium Zaipel Zajecia | g, 0 oksztalcenie | Lrokiyka
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzim) | w) | (W) @® ®) | (SEM) (M P) (SAM) ®2)

50 0 0 0 0 0 0 0 10.0 40.0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

Odniesienie do Symbol TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
kierunkowego efektu Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektu uczenia sie | uczenia sie efektow uczenia sie student:
STANDARD B.U13. oceni¢ wynik badania radiologicznego u pacjenta w stanie nagtego zagrozenia
zdrowotnego;
STANDARD B.U14. wykonac i zinterpretowa¢ badanie USG w protokotach ratunkowych
podstawowe zasady wykonywania badan obrazowych i diagnostyki za pomoca tych
STANDARD B.W20. badan, w szczegoélnosci z wykorzystaniem obrazu badania ultrasonograficznego w
protokotach FAST, eFAST, BLUE, RUSH, RADiUS;
wskazania do wykonania kaniulacji zyt obwodowych koficzyn gérnych i dolnych oraz zyly
STANDARD B.W11. szyjnej zewnetrznej, a takze technike jej wykonania, w tym z wykorzystaniem
ultrasonografii;
STANDARD BW12. vx;izizrrlliiz do wykonania kaniulacji zyt centralnych i naczyn tetniczych oraz technike jej
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mozliwosci zastosowania badania USG do lokalizacji naczyn obwodowych w czasie ich

kaniulacji, do potwierdzenia prawidtowego umiejscowienia cewnika Foleya, sondy
STANDARD B.wW13. . . - L : A C

zotadkowej, rurki intubacyjnej oraz przeptywu naczyniowego i ukrwienia rany, w celu

diagnostyki lub potwierdzenia wystepowania schorzen i urazéw narzadow;
STANDARD KKL dokonywame_l kryty'cz_nejl oceny dziatan wlas_nych i dziatan wspoétpracownikéw z

poszanowaniem roznic swiatopogladowych i kulturowych;

formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowej i zasiegania
STANDARD K.K2. . 7 . : .

porad ekspertéw w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwiazaniem problemu
STANDARD K.K5. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci zawodowych
STANDARD K.XK7. radzenia sobie ze stresem i zapobiegania zespotowi wypalenia zawodowego.

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztatcenia)

odma prezna, zatorowos¢ ptucna. Wspomaganie decyzji o dalszym postepowaniu ratunkowym na
podstawie obrazu ultrasonograficznego. Wykonywanie kaniulacji zyt centralnych i obwodowych pod
kontrola USG. Ocena droznosci naczyn przed kaniulacja oraz unikanie powiktan. Potwierdzenie
prawidlowego umiejscowienia rurki intubacyjnej oraz cewnika Foleya.

Lp. Tresé Liczba | ppy
godzin
Praktyka Zawodowa
Obowiazkowe szkolenie BHP stanowiskowe przed rozpoczeciem zaje¢ praktycznych. Zapoznanie z
topografia szpitala oraz lokalizacja pracowni diagnostycznych i oddziatéw wspoélpracujacych z pracownia
ultrasonograficzna. Oméwienie dokumentacji medycznej stosowanej w diagnostyce ultrasonograficznej, w
tym procedur zwiazanych z badaniami obrazowymi. Doskonalenie umiejetnosci wykorzystania
ultrasonografii w stanach nagtych i sytuacjach zagrozenia zycia. Zdobycie wiedzy na temat protokolow B.U13,,
USG stosowanych w ratownictwie medycznym, takich jak FAST, eFAST, BLUE, RUSH, RADiUS. B.U14,,
Rozwijanie umiejetnosci oceny stanu pacjenta przy uzyciu badan ultrasonograficznych oraz ich B.wW11,,
interpretacji w kontekscie dziatan ratunkowych. Nabycie kompetencji w zakresie wspdtpracy z zespoltem B.W12,,
1 interdyscyplinarnym oraz skutecznej komunikacji z pacjentem. Wykorzystanie USG w ocenie 40.0 B.wW13,,
wewnetrznych krwawien i uszkodzen narzadéw jamy brzusznej - protokoty FAST, eFAST. Diagnostyka ) B.w20.,
odmy optucnowej i pltynu w jamie optucnowej - protokét BLUE. Ocena wydolnosci uktadu krazenia przy K.X1.,
pomocy USG - protokét RUSH. Identyfikacja przyczyn wstrzasu u pacjentéw w stanie zagrozenia zycia. K.K2.,
Monitorowanie stanu pacjenta w czasie transportu medycznego. Ocena czynnosci serca przy pomocy USG K.K5.,
w trakcie resuscytacji krazeniowo-oddechowej. Diagnostyka przyczyn NZK, takich jak tamponada serca, K.X7.

4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU (EP|EU|T|(K|(SW|SU(P|R|(O|(D|ES|PD PSE|KI|PS|SP|SYM ZU | ZP|WU |EPR|OSCE |Z|DOK|MC
K.K2. X|X
B.W20. X X|X
K.K5. X|X
B.W13. X X|X
K.K7. X |X
B.W12. X X|X
B.W11. X XX
B.U14. X X|X
K.K1. X|X
B.U13. X X|X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krotkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogow danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zaje¢, wejsciéwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation

Exercise)
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5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta - Liczba
godzin

1. | Udziat w zajeciach 40
2. | Przygotowanie do zaje¢ praktycznych. 4.0
3. | Studiowanie literatury. 3.0
4. | Przygotowanie do zaliczenia praktyki. 3.0
5. [Laczny naklad pracy studenta 50
6. | Punkty ECTS za przedmiot 2
7 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 16

" | akademickich i studentow ’
8 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w 9

" | tym zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych
9 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtos¢
10 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0

na odlegtos¢

ck2526 61 / 201



1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE
A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Prawo medyczne i prawo w praktyce zawodowej ratownika medycznego
2 Nazyva przedmlotu w jezylu Medical law and law in the professional practice of a paramedic
angielskim
3 | Rodzaj przedmiotu Nauki Spoteczne i Humanistyczne
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 1/ rok 1
9 [ Specjalnosc/grupa zajec -
10 ] edn_o S tka prewadzaca kierunek Katedra Ratownictwa Medycznego
studiow
11 | Liczba punktow ECTS 5
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres | dr Malgorzata Bujnowska
e-mail
13 | Jezyk wykladowy polski
q o Wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoleczne z zakresu prawa medycznego zdobyte
14 | Przedmioty wprowadzajace podczas studiéw I stopnia na kierunku ratownictwo medyczne.
Przedmiot ma na celu zapoznanie studentow z podstawowymi regulacjami prawnymi
dotyczacymi systemu ochrony zdrowia, zasad funkcjonowania stuzby zdrowia oraz
aspektéw prawnych zwiazanych z wykonywaniem zawodu ratownika medycznego. W
ramach zaje¢ studenci zdobywaja wiedze o prawach i obowiazkach ratownikach
medycznych, zasadach odpowiedzialnosci zawodowej, cywilnej i karnej w kontekscie
wykonywania zawodu, a takze poznaja regulacje dotyczace praw pacjenta i standardéw
opieki medycznej. Zajecia obejmuja analize aktéw prawnych takich jak ustawa o
Panstwowym Ratownictwie Medycznym, ustawa o zawodach lekarza i lekarza dentysty,
. . ustawa o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta oraz innych aktéw normatywnych
15 | Opis przedmiotu . "y A -
regulujacych prace ratownikéw medycznych. Poruszane sa réwniez zagadnienia
dotyczace dokumentacji medycznej, ochrony danych osobowych w sektorze medycznym
(RODO), zasad udzielania pierwszej pomocy w zgodzie z przepisami prawa, a takze
problematyki etyki zawodowej w praktyce ratownika medycznego. Celem przedmiotu jest
rozwiniecie umiejetnosci analizy sytuacji zawodowych z perspektywy prawnej,
podejmowania decyzji zgodnych z obowigzujacym prawem oraz minimalizowania ryzyka
prawnego w codziennej pracy. Zajecia realizowane sa w formie wykladéw oraz ¢wiczen
praktycznych, podczas ktérych omawiane sa konkretne przypadki prawne oraz
scenariusze zawodowe.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiéw

SEMESTR | Wyktady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium Gaioeis Zajecia | g, oksztalcenie LG
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) (L) (1) (SEM.) (¥)) (ZP) (SAM) (PZ)

125 20.0 65 0 0 0 0 0 40.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

kierunkowego efektu

Odniesienie do Symbol
efektu

uczenia sie

uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:
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oceniac¢ zdarzenia w kontekscie zgodnosci z przepisami prawa oraz mozliwosci i

STANDARD A.U1. sposobow dochodzenia roszczen, a takze wskaza¢ mozliwosci rozwiazania danego
problemu;

STANDARD AU2. kwahflkowac dana sytuacje zawodow‘q w odmgs1emu dq prawa cyw1lpego, prawa
karnego i prawa pracy oraz w zakresie odpowiedzialnosci zawodowej;

STANDARD AU3. analizowac przyczyny bledow medycznyph i wdraza¢ dziatania zapobiegawcze w
ramach uprawnien zawodowych ratownika medycznego;

STANDARD AWL. znaczenie i skutki prawne zdarzen medycznych;

STANDARD A W2 probl_ematyke zdarzgn niepozadanych i btedow medycznych w aspekcie
bezpieczefistwa pacjenta;

STANDARD AW3. 1,stc_)te; bled_ow medycznych w medycznych czynnosciach ratunkowych oraz w
Swiadczeniach zdrowotnych;

STANDARD A W4, problematyke ubezpieczen w zakresie odpowiedzialnosci cywilnej;

STANDARD AWS. przepisy prawa dotyczage przetwarzania danych osobowych szczegolnych kategorii w
systemie ochrony zdrowia;

STANDARD AWE. uprawnienia zawodowe ratf)\{vmka medycznego do udzielania Swiadczen zdrowotnych,
w tym medycznych czynnos$ci ratunkowych;

STANDARD A W18. prawa pacjenta;
formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowej i

STANDARD K.K2. zasiegania porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwiazaniem
problemu;

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztaltcenia)

Lp. Tresé Liczba | ppy
godzin
Wyktad
AW2.,
1 |Znaczenie i skutki prawne zdarzen medycznych w praktyce ratownika medycznego. Wyktad on-line. 2.0 2%;
AW3.
S . . . , . s o AW4,,
Zdarzenia niepozadane i btedy medyczne: aspekty prawne i bezpieczenstwo pacjenta. Odpowiedzialnos¢
2 a - : 5.0 |AWS5,
cywilna i karna za btedy medyczne: przypadki i wyrok. Wyktad on-line. AW6
3 | Problematyka ubezpieczen odpowiedzialnosci cywilnej w ochronie zdrowia. Wyktad on-line. 5.0 |AW18.
. . . AWS5,,
Przepisy prawa dotyczace ochrony danych osobowych w systemie ochrony zdrowia (RODO w praktyce AW
4 | ratownictwa medycznego). Uprawnienia zawodowe ratownika medycznego: zakres, ograniczenia, 5.0 A.WS.'
odpowiedzialnos¢. Wyklad on-line. P
AW6.
Prawa pacjenta: teoria, praktyka i ich znaczenie w ratownictwie medycznym. Prawa czlowieka, Protokot
5 . ; 3.0 |AW18.
Stambulski Wyktad on-line.
Cwiczenia
. , - . . . . AU1,
1 Analiza z@arzen medycznych pod katem zgodnosci z przepisami prawa: warsztaty z rozwiazywania 100 |AU2
przypadkow. AU3.
S " T . . . AU1L,
9 Klasyfikacja sytuacji zawodowych w odniesieniu do prawa cywilnego, karnego i prawa pracy: scenariusze 100 |aU2
praktyczne. ' i
A.U3.
AU1.,
3 | Analiza przyczyn bledéw medycznych: wdrazanie dziatan zapobiegawczych w zespole ratowniczym. 10.0 [A.U2,
A.U3.
AU1.,
4 | Symulacje zdarzen niepozadanych: identyfikacja bledéw i tworzenie planéw naprawczych. 10.0 |A.U2.,
A.U3.
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Lp. Tresé Liczba | ppys
godzin
AU1.,
5 | Opracowywanie polis ubezpieczeniowych OC dla ratownikéw medycznych: praktyczne ¢wiczenia. 10.0 |A.U2,
AU3.
AUL1.,
6 | Analiza danych osobowych w dokumentacji medycznej: aspekty praktyczne zgodne z RODO. 5.0 [A.U2,
A.U3.
o . . . " o . AUL,
7 Uprawnienia zawodowe i prawa pacjenta: warsztaty z interpretacji przepisow i ich zastosowania w 5.0 AU2.
praktyce. A.U3.
Dyskusje grupowe: formutowanie opinii dotyczacych aspektow prawnych dzialania w ratownictwie.
8 . - 7 ) 5.0 K.K2.
Rozwiazywanie trudnych przypadkéw prawnych z pomoca ekspertdw.

4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU (EP|EU|T|(K|(SW|SU|P|R|(O(D|ES|PD PSE |KI|PS|SP|SYM|ZU |ZP |WU [EPR |OSCE (Z|DOK|MC
AUL. X

AW2. [X

AU2. X

AW3. [X

K.K2. X X
Aw4. |X

AWS. [X

AW6. |X

AU3. X

AWIS. [X

AWl |X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krotkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autooceng w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogow danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec¢, wejscidwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation
Exercise)
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5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta - Liczba
godzin

1. | Udziat w zajeciach 85
Przeglad literatury obowiazkowej i uzupeiniajacej. Studium literatury: analiza przepisow dotyczacych

2. |zdarzen medycznych i odpowiedzialnosci zawodowej. Przygotowanie raportu na temat wybranych 14.0
zdarzen niepozadanych w ratownictwie medycznym.

3. | Przygotowanie do egzaminu. 5.0

4. | Przygotowanie do zaje¢ (wyklady + ¢wiczenia) 5.0

5. | Przygotowanie do zaliczenia wyktadow. 5.0

6 Przygotowanie analizy przypadku z zakresu bledéw medycznych: przyczyny, skutki, rekomendacje 6.0

" | dziatan naprawczych. )

7. | Przygotowanie do zaliczenia ¢wiczen. 5.0

8. 0.0

9. |Laczny naklad pracy studenta 125

10. | Punkty ECTS za przedmiot 5
Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli

11. R . 3.4
akademickich i studentéw

12 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w tym 49

" | zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych ’
13 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0
" | odlegtosé
14 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0

na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE

A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Ratownictwo medyczne w ujeciu miedzynarodowym
2 Nazyva przedmlotu w jezylu Emergency medical services from an international perspective
angielskim
3 | Rodzaj przedmiotu Badania Naukowe w Ratownictwie Medycznym
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 [Rok studiow i semestr semestr 1/ rok 1
9 [ Specjalnosc/grupa zajec -
10 ] edn_o S L e G T Katedra Ratownictwa Medycznego
studiow
11 | Liczba punktow ECTS 1
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres e- | mgr Piotr Trychon Asystent
mail
13 | Jezyk wykladowy polski
Podstawowa wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoteczne z zakresu ratownictwa
14 | Przedmioty wprowadzajace medycznego w ujeciu miedzynarodowym zdobyte podczas studiéow I stopnia na
kierunku ratownictwo medyczne.
Przedmiot ma na celu zapoznanie sie z funkcjonowaniem systemoéw ratownictwa
medycznego w réznych krajach oraz ich poréwnanie z modelem polskiego systemu
ochrony zdrowia. Zajecia obejmuja tematyke organizacji i zasad dzialania systemow
ratunkowych, zasad postepowania w sytuacjach awaryjnych, a takze globalnych
informacji dotyczacych zagrozen zdrowotnych, takich jak zarzadzanie katastrofami,
dzialania humanitarne lub reagowanie na zagrozenia zdrowotne. Przedmiot obejmuje
15 | Opis przedmiotu kwestie zwigzane z okreslonymi regulacjami dotyczacymi ratownictwa medycznego, w
tym udostepniania pomocy w strefie konfliktow, klesk zywiotowych oraz
epidemiologicznych jak réwniez zapoznanie z organizacjami takimi jak Swiatowa
Organizacja Zdrowia (WHO), Miedzynarodowy Czerwony Krzyz i inne instytucje.
Studenci poznaja réznice w konsekwencjach ratownictwa medycznego w nastepstwie
warunkow geograficznych, spotecznych, ekonomicznych i kulturowych, a takze analizy
dziatan ubocznych w kontekscie wykluczajacym.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiéw

SEMESTR | Wyktady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium Galoel Zajecia | g, oksztalcenie i
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzim) | w) | (W) ® ® | (SEM) (M P) (SAM) ®2)

25 10.0 5 0 0 0 0 0 10.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

kierunkowego efektu

Odniesienie do Symbol
efektu

uczenia sie uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

analizowac¢ inicjatywy oraz strategie krajowe i miedzynarodowe dotyczace ochrony i

STANDARD C.U7. . .

promocji zdrowia;

prowadzi¢ dokumentacje w zakresie wykonywanych czynnosci, w tym w przypadku
STANDARD C.U18. zgonu pacjenta, urodzenia dziecka martwego i odstapienia od medycznych czynnosci

ratunkowych;
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STANDARD C.U19. rozpozna¢ pewne znamiona $mierci i stwierdzi¢ zgon pacjenta.
zasady oceny stanu pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania i podjecia

STANDARD C.W15. medycznych czynnosci ratunkowych albo odstapienia od nich, w tym w przypadku
rozpoznania $mierci;

STANDARD C.W16. przyczyny i objawy $mierci oraz zasady jej rozpoznawania oraz zasady stwierdzania
zgonu.

STANDARD C.W8. wspotczesna organizacje i rozwéj systemoéw ratownictwa medycznego;

STANDARD C.W9. inicjatywy i strategie miedzynarodowe dotyczace ochrony i promocji zdrowia;

STANDARD K KL dokonywame} krytypzpejl oceny dziatan wlaspych i dzialan wspoipracownikow z
poszanowaniem roéznic swiatopogladowych i kulturowych;

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztalcenia)

Lp. Treéé Liczba | ppys
godzin
Wyktad
. . , oA - . . C.W8.,
1 | Systemy ratownictwa medycznego w Europie, Ameryce Poinocnej, Azji, Afryki i Australii. Wyktad on-line. 3.0 CW9
Wspolczesna organizacja i rozwdj systeméw ratownictwa medycznego na $wiecie. Miedzynarodowe C.W8.,
2 |08 . X . . . 2.0
inicjatywy i strategie ochrony oraz promocji zdrowia. Wyktad on-line. C.Wo.
3 Zasady oceny stanu pacjenta w réznych systemach ratownictwa miedzynarodowego. Rozpoznawanie 3.0 C.wW15,,
przyczyn i objawdw $mierci: poréwnanie standardéw w réznych krajach. Wyktad on-line. ’ C.W16.
Kulturowe i etyczne wyzwania w miedzynarodowym ratownictwie medycznym: szacunek dla réznic
4 | . 2.0 |KKI.
swiatopogladowych. Wyktad on-line.
Cwiczenia
1 | Studium przypadku: analiza wybranych dziatan w przypadku globalnych awarii. 1.0 |[C.U7.
Analiza krajowych i miedzynarodowych strategii ochrony zdrowia: ich wpltyw na organizacje ratownictwa
2 . / ! . L X . 20 |[C.U7.
medycznego. Studium pordwnawcze: jak kraje wdrazaja strategie WHO w systemach ratownictwa.
Praktyczne prowadzenie dokumentacji dotyczacej zgonéw w kontekscie réznic miedzynarodowych (np.
: y ) o Y : c.u18,,
3 |raportowanie zgonu wedtug standardow WHO). Rozpoznawanie znamion $mierci i stwierdzanie zgonu w 1.0 CU19
roznych krajach: scenariusze praktyczne. ’ ’
. . o . - . C.U7,,
4 | Dyskusje grupowe: jak réznice kulturowe wplywaja na organizacje ratownictwa. 1.0 KK1

4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU |EP|(EU|T

K

SW

SU|P

R

(0}

D |ES (PD_PSE |KI|PS|SP|SYM |ZU |ZP |WU | EPR | OSCE | Z | DOK | MC

K.K1.

X

C.W8.

C.Wo.

C.W15.

C.W16.

R <] e

Cc.u1s.

C.U19.

C.U7.

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krétkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
W miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk polaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zaje¢, wejsciéwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation

Exercise)
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5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

na odlegtos¢

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta - Liczba
godzin

1. | Udziat w zajeciach 15
2. | Przygotowanie do zaliczenia ¢wiczen i wyktadow. 4.0
3. | Studiowanie literatury. 2.0
4. | Przygotowanie analizy wybranego systemu ratownictwa (np. skandynawskiego, amerykanskiego). 2.0
5. | Przygotowanie do zajec. 2.0
6. |Taczny naklad pracy studenta 25
7. | Punkty ECTS za przedmiot 1
8 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 06

" | akademickich i studentow :
9 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zaje¢ o charakterze praktycznym, w 0.6

" | tym zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych ’
10 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtos¢

11 Liczba godzin realizowana w ramach zajec ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE
A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Wspolpraca z medykiem sadowym i bieglymi w procesie sadowym

2 [Nazwa przedmiotu w jezyku angielskim | Cooperation with a forensic doctor and experts in the court process

3 [ Rodzaj przedmiotu Fakultety

4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne

5 | Poziom studiow 2

6 | Forma studiow studia niestacjonarne

7 | Profil studiow praktyczny

8 | Rok studiow i semestr semestr 1/ rok 1

9 [ Specjalnosc/grupa zajec

10 | Jednostka prowadzaca kierunek studiow | Katedra Ratownictwa Medycznego

11 | Liczba punktow ECTS 1

12 Imie i nazwisko nauczyciela (li), stopien dr Krzvsztof Kordel Adiunkt

lub tytul naukowy, adres e-mail ¥

13 | Jezyk wykladowy polski

14 | Przedmioty wprowadzajace
Przedmiot ma na celu zapoznanie studentéw z zasadami wspoélpracy ratownika
medycznego z medykiem sadowym oraz biegtymi w postepowaniach sadowych.
Omawia znaczenie dziatan ratowniczych w procesie opiniowania sadowego, w
tym zabezpieczanie miejsca zdarzenia, dokumentowanie dziatan medycznych i

15 | Opis przedmiotu anahzowamg przyczyn zdarzen krytycz_nych. Studen01 poznaja prpcedury )
postepowania w przypadkach wymagajacych udziatu organéw $cigania i sadow,
w tym odpowiedzialno$¢ zawodowa ratownikéw w procesie sadowym. Przedmiot
kladzie nacisk na interdyscyplinarna wspodtprace z ekspertami, analize btedow
medycznych, rozpoznawanie znamion $mierci oraz dokumentowanie dziatan w
sposob zgodny z wymogami kryminalistyki i prawa.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiéw

SEMESTR | Wyktady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium Zajecla Zajecia | g, oksztalcenie LA )
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) (L) P) (SEM.) (@) (ZP) (SAM) (PZ7)

25 5.0 10 0 0 0 0 0 10.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

kierunkowego efektu

Odniesienie do Symbol
efektu

uczenia sie uczenia sie

Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE

efektow uczenia sie student:

oceniac¢ zdarzenia w kontekscie zgodnosci z przepisami prawa oraz mozliwosci i

STANDARD A.U1. sposobow dochodzenia roszczen, a takze wskaza¢ mozliwosci rozwigzania danego
problemu
STANDARD AU3 analizowac przyczyny btedéw medycznych i wdrazac dzialania zapobiegawcze w ramach
T uprawnien zawodowych ratownika medycznego;
STANDARD AW?2 problematyke zdarzen niepozadanych i bledéw medycznych w aspekcie bezpieczenstwa
T pacjenta;
STANDARD AWS3. istote bledéw medycznych w medycznych czynnosciach ratunkowych oraz w

swiadczeniach zdrowotnych;
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STANDARD AWS przepisy prawa dotyczace przetwarzania danych osobowych szczegdlnych kategorii w
T systemie ochrony zdrowia;
STANDARD AW uprawnienia zawodowe ratownika medycznego do udzielania swiadczen zdrowotnych, w
T tym medycznych czynnosci ratunkowych;
STANDARD B.U15 pobra¢ materiat biologiczny do badan laboratoryjnych, mikrobiologicznych i
) ’ toksykologicznych i zinterpretowa¢ wyniki tych badan - w podstawowym zakresie
przyczyny i objawy $mierci oraz zasady jej rozpoznawania, a takze zasady stwierdzania
STANDARD B.W23. Zgonu;
prowadzi¢ dokumentacje w zakresie wykonywanych czynnosci, w tym w przypadku
STANDARD C.u18. zgonu pacjenta, urodzenia dziecka martwego i odstgpienia od medycznych czynnosci
ratunkowych
STANDARD C.U19. rozpozna¢ pewne znamiona $mierci i stwierdzi¢ zgon pacjenta.
STANDARD CW16 przyczyny i objawy $Smierci oraz zasady jej rozpoznawania oraz zasady stwierdzania
’ ’ zgonu.
STANDARD KK1 dokonywania krytycznej oceny dziatan wtasnych i dziatan wspétpracownikow z
o poszanowaniem réznic swiatopogladowych i kulturowych
STANDARD KK4 rozwigzywania zlozonych probleméw etycznych zwiazanych z wykonywaniem zawodu
o ratownika medycznego i wskazywania priorytetow w realizacji okreslonych zadan;
STANDARD K.K5. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci zawodowych;
STANDARD K.K7. radzenia sobie ze stresem i zapobiegania zespotowi wypalenia zawodowego

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztatcenia)

Liczba
godzin

Lp. Tresc PEU

Wyktad

Uprawnienia zawodowe ratownika medycznego do udzielania swiadczen zdrowotnych, w tym medycznych
1 | czynnosci ratunkowych.Granice kompetencji ratownika medycznego w procesie sadowym - obowiazki i 2.0 A WG6.
odpowiedzialnos¢. Wyklad on-line.

Rozpoznawanie przyczyn i znamion $mierci w praktyce sadowej - rola ratownika medycznego i medyka
sadowego" Mechanizmy $mierci i ich znaczenie w opinii biegtego sadowego. Znaczenie znamion $mierci
2 | pewnych i wstepnych w ustalaniu czasu zgonu. Dokumentowanie okolicznosci i przyczyn zgonu w 1.0 C.wWie.
dzialaniach ratunkowych. Wspotpraca ratownika medycznego z medykiem sadowym przy ustalaniu
przyczyn $mierci. Wyktad on-line.

Znamiona $mierci - znaczenie w praktyce ratowniczej: Znamiona $mierci wstepne (np. brak reakcji na
3 | bodzce, zatrzymanie akcji serca). Znamiona $mierci pewne (plamy opadowe, stezenie posmiertne, objawy 1.0 B.W23.
gnilne). Rola znamion $mierci w ustalaniu czasu i przyczyny zgonu. Wyktad on-line.

4 Bledy medyczne, zdarzenia niepozadane i ochrona danych osobowych w praktyce ratowniczej - aspekty 1.0 ﬁwg

prawne i kryminalistyczne. Wyktad on-line. ' A.W5.’
Cwiczenia

Kwalifikowanie sytuacji zawodowych w kontekscie prawa cywilnego, karnego i zawodowego: Cwiczenia w
klasyfikowaniu zdarzen w oparciu o obowiazujace przepisy (np. btedy medyczne, odstapienie od czynnosci

1 s ). . 1.0 |AUL
ratunkowych, ochrona danych osobowych). Rozwazanie konsekwencji prawnych dla ratownika
medycznego w réznych sytuacjach.
Identyfikacja btedow medycznych w praktyce ratownictwa: Analiza przypadkow btedéw medycznych w

9 medycznych czynnosciach ratunkowych. Wskazywanie kluczowych przyczyn bledéw: proceduralnych, 20 |AU3

diagnostycznych, komunikacyjnych. Dyskusja nad wplywem btedéw na bezpieczenstwo pacjenta i
konsekwencje prawne.

Pobieranie probek w kontekscie kryminalistycznym: Specyfika pobierania materialéw biologicznych w
3 | sytuacjach wymagajacych wspolpracy z policja i prokuratura. Oméwienie procedur w przypadkach 1.0 B.U15.
podejrzenia przestepstw (np. toksykologia w przypadku zatrucia, analiza DNA).

Specyfika dokumentacji w przypadkach nietypowych: Cwiczenia w dokumentowaniu zdarzen, takich jak
4 | samobdjstwa, podejrzenia przestepstwa lub wypadki masowe. Wskazanie réznic w dokumentacji 1.0 C.u18.
wymaganej w sytuacjach kryminalistycznych i medycznych.
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Lp. Tresé Liczba | ppys
godzin

Identyfikacja znamion $mierci: Praktyczne rozpoznawanie znamion $mierci pewnych (stezenie

5 | posmiertne, plamy opadowe, objawy gnilne) oraz wstepnych (brak oddechu, zatrzymanie krazenia). 1.0 C.U19.
Analiza fotografii, opiséw przypadkow i symulacji sytuacji.
Dyskusje nad dylematami moralnymi, np. ochrona danych pacjenta w kontekscie dziatan KXK1,,

6 L 2.0
kryminalistycznych. K.K4.
Symulacje sytuacji, w ktérych btedne decyzje ratownika prowadza do powaznych konsekwencji KX5,,

7 2.0
medycznych lub prawnych. K.X7.

4. METODY WERYFIKACJI I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU (EP|(EU|(T|K|SW|SU|(P|R|O|D|ES|PD PSE|KI|PS|SP|SYM|ZU |ZP | WU [EPR|OSCE (Z | DOK | MC
KXK1.

C.W16. X

K.XK4. X

A.U3. X

AW2. X

K.X5. X
AUL X

AWS3. X

K.K7. X

B.U15. X

AWS. X

C.U18. X

AW6. X

C.U19. X

B.W23. X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krotkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedituzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec, wejscidwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation

Exercise)
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5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta - Liczba
godzin

1. | Udziat w zajeciach 15
2. | Studiowanie literatury. 4.0
3. | Przygotowanie do zajec. 3.0
4. | Przygotowanie do zaliczenia zajec. 3.0
5. [Laczny naklad pracy studenta 25
6. | Punkty ECTS za przedmiot 1
7 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 06

" | akademickich i studentow ’
8 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w 08

" | tym zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych )
9 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtos¢
10 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0

" | na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE
A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Wspo'lpraca z technikiem kryminalistyki w analizie zdarzen medycznych i
kryminalnych

2 | Nazwa przedmiotu w jezyku angielskim Co.op.eratlon with a forensic technician in the analysis of medical and
criminal events

3 | Rodzaj przedmiotu Fakultety

4 [ Kierunek studiow Ratownictwo medyczne

5 | Poziom studiow 2

6 | Forma studiow studia niestacjonarne

7 | Profil studiow praktyczny

8 | Rok studiow i semestr semestr 1 / rok 1

9 | Specjalnos¢/grupa zajec -

10 | Jednostka prowadzaca kierunek studiow | Katedra Ratownictwa Medycznego

11 | Liczba punktow ECTS 1

12 Imie i nazwisko nauczyciela (11-), stopien dr Pawel Lesniewski Adiunkt

lub tytul naukowy, adres e-mail

13 | Jezyk wykladowy polski

14 | Przedmioty wprowadzajace
Przedmiot ma na celu zapoznanie studentéw z interdyscyplinarna wspolpraca
miedzy ratownikami medycznymi a technikami kryminalistyki w kontekscie
zdarzen medycznych i kryminalnych. Obejmuje aspekty teoretyczne i praktyczne
zwigzane z analizq zdarzen niepozadanych, btedéw medycznych oraz

. . zabezpieczaniem miejsca zdarzenia. Studenci poznaja zasady dokumentowania i

15 | Opis przedmiotu . i > . ; o . S
analizowania zdarzen w sposéb zgodny z wymogami kryminalistyki i przepisami
prawa. Przedmiot kladzie nacisk na rozpoznawanie znamion $mierci,
zabezpieczanie dowoddow biologicznych, tworzenie raportéw medycznych
przydatnych w postepowaniach sadowych oraz komunikacje i wspétprace
miedzy zespotami ratowniczymi a stuzbami sledczymi.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiow

SEMESTR | Wyklady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium tZajema Zi]tecm Samoksztalcenie Prak(tlyka
— erenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) L) (1) (SEM.) M (ZP) (SAM) (PZ)

25 5.0 10 0 0 0 0 0 10.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

kierunkowego efektu

Symbol
efektu
uczenia sie

Odniesienie do

uczenia sie

Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakltadanych

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE

efektow uczenia sie student:

oceniac¢ zdarzenia w kontekscie zgodnosci z przepisami prawa oraz mozliwosci i

STANDARD A.UL. sposobdw dochodzenia roszczen, a takze wskaza¢ mozliwosci rozwiazania danego
problemu;
STANDARD AU3 analizowa¢ przyczyny bledéw medycznych i wdraza¢ dzialania zapobiegawcze w ramach
T uprawnien zawodowych ratownika medycznego
STANDARD A W2 problematyke zdarzen niepozadanych i bledéw medycznych w aspekcie bezpieczenstwa
T pacjenta;
STANDARD AW3 istote btedéw medycznych w medycznych czynnosciach ratunkowych oraz w

Swiadczeniach zdrowotnych;
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STANDARD AWS. przepisy prawa dotyczqqe przetwarzania danych osobowych szczegolnych kategorii w
systemie ochrony zdrowia;
STANDARD AW uprawnienia zawodowe rlat.owmka medycznego do udzielania swiadczen zdrowotnych, w
tym medycznych czynnosci ratunkowych;
STANDARD B.U15. pobrac ma?erlal blglo.glczny do bac!an labqratoryjnyc}}, mikrobiologicznych i .
toksykologicznych i zinterpretowac wyniki tych badan - w podstawowym zakresie;
STANDARD B.W23. Eggrl(l:lz.yny i objawy smierci oraz zasady jej rozpoznawania, a takze zasady stwierdzania
STANDARD C.U18. podjac¢ czynnosci ratunkowe w przypadku krwotoku polozniczego;
prowadzi¢ dokumentacje w zakresie wykonywanych czynnosci, w tym w przypadku
STANDARD C.U19. zgonu pacjenta, urodzenia dziecka martwego i odstapienia od medycznych czynnosci
ratunkowych;
STANDARD CW16. }Z);f)ylll(ilzyny i objawy $mierci oraz zasady jej rozpoznawania oraz zasady stwierdzania
STANDARD K KL dokonywama} krytygzpejl oceny dziatan wlaspych i dzialan wspétpracownikow z
poszanowaniem réznic $wiatopogladowych i kulturowych;
rozwigzywania zlozonych problemow etycznych zwiazanych z wykonywaniem zawodu
STANDARD K.K4. . . . : ) N p ,
ratownika medycznego i wskazywania priorytetdw w realizacji okreslonych zadan;
STANDARD K.K5. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci zawodowych;
STANDARD K.K7. radzenia sobie ze stresem i zapobiegania zespotowi wypalenia zawodowego.

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztatcenia)

Lp. Tresé Liczba | ppys
godzin
Wyktad
Problematyka zdarzen niepozadanych w medycynie ratunkowej. Definicja zdarzen niepozadanych i ich
klasyfikacja w ratownictwie medycznym. Przyczyny wystepowania zdarzen niepozadanych: bledy ludzkie,
1 | systemowe, komunikacyjne. Przyklady zdarzen niepozadanych na miejscu zdarzenia i ich analiza z 1.0 |AW2.
perspektywy kryminalistyki. Rola dokumentacji medycznej w analizie zdarzen niepozadanych w
postepowaniach karnych i cywilnych.
Zasady zachowania poufnosci danych w sytuacjach wymagajacych wspodlpracy na miejscu zdarzenia.
2 | Specyfika ochrony danych osobowych przy dokumentacji przypadkow wymagajacych postepowan 1.0 |AWS5.
karnych.
3 | Przyczyny i objawy smierci oraz zasady jej rozpoznawania oraz stwierdzania zgonu. 1.0 B.W23.
Identyfikacja przyczyn smierci w praktyce kryminalistycznej. Znaczenie znamion $mierci pewnych
(stezenie posmiertne, plamy opadowe) i wstepnych w praktyce ratownika medycznego. Wspoélpraca z
4 o Y X : . . . : 1.0 [C.w16.
technikiem kryminalistyki w dokumentowaniu okolicznosci i przyczyn zgonu. Zasady stwierdzania zgonu
w przypadkach wymagajacych dziatan kryminalistycznych.
Bledy medyczne w kontekscie dziatan kryminalistycznych. Definicja bledéw medycznych w kontekscie
prawnym i etycznym. Mechanizmy powstawania bledéw medycznych na miejscu zdarzenia - presja czasu, A W3,
5 |stres, ograniczenia sprzetowe. Znaczenie btedéw w dziataniach ratowniczych w procesach kryminalnych: 1.0 AWG.,
jak wplywaja na tok sledztwa i proces sadowy. Wspélpraca ratownika medycznego z technikiem K.K5.
kryminalistyki przy analizie btedéw i zdarzen.
Cwiczenia
AU,
1 Ocenianie zdarzen w kontekscie zgodnosci z przepisami prawa oraz wskazywanie mozliwosci ich 2.0 EE}I
rozwiazania. ’ e
KK5.,
K.K7.
B.U15.,
2 Pobieranie materiatléw biologicznych do badan laboratoryjnych, mikrobiologicznych i toksykologicznych 20 EE}I
oraz ich interpretacja. ' e
K.K5,,
K.K7.
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Lp. Tresé Liczba | ppys
godzin
Cc.u1s,,
K.XK1.,
3 | Prowadzenie dokumentacji w zakresie wykonywanych czynnosci, w tym w przypadku zgonu pacjenta. 2.0 |KK4,
KX5,,
K.K7.
Wskazywanie krytycznych punktéw procesu, ktore prowadza do btedéw (np. nieprawidlowe
4 . . A, . 2.0 [AU3.
zabezpieczenie dowodow biologicznych).
) Cc.U19,,
Praktyczne rozpoznawanie znamion $mierci pewnych: Cwiczenia z wykorzystaniem zdjec¢ i symulacji K.X1.,
5 | przypadkéw, obejmujace identyfikacje stezenia posmiertnego, plam opadowych i objawéw gnilnych. 2.0 K.XK4.,
Omowienie szczegolnych przypadkéw, takich jak rozpoznanie smierci w sytuacjach nietypowych. KXK5,,
K.K7.

4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU (EP|(EU|(T|K|SW|SU|(P|R|O|D|ES|PD PSE|KI|PS|SP|SYM |ZU |ZP|WU [EPR|OSCE (Z | DOK | MC
B.U15. X

AW3. X

C.W16. X

Cc.u1s. X

AW5. X

C.U19. X

AW6. X

K.K1. X

B.W23. X

K.K4. X

AU3. X

K.K5. X
AUL. X

AW2. X

K.XK7. X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krétkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
W miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk polaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedZ ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec¢, wejscidwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation

Exercise)

ck2526 75 / 201



5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta - Liczba
godzin

1. | Udziat w zajeciach 15
2. | Opracowanie szczegotowego raportu z miejsca zdarzenia uwzgledniajacego wymagania dowodowe. 4.0
3. | Studiowanie literatury. 2.0
4. [ Przygotowanie do zajec. 2.0
5. [ Przygotowanie do zaliczenia zajec. 2.0
6. |Taczny naklad pracy studenta 25
7. | Punkty ECTS za przedmiot 1
8 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 06

" | akademickich i studentow :
9 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zaje¢ o charakterze praktycznym, w 0.8

" | tym zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych ’
10 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtos¢

11 Liczba godzin realizowana w ramach zajec ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0

na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE

A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Zaawansowane techniki ultrasonograficzne w medycynie ratunkowej
2 Nazyva przedmlotu w jezylu Advanced Ultrasound Techniques in Emergency Medicine
angielskim
3 | Rodzaj przedmiotu Fakultety
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 1/ rok 1
9 [ Specjalnosc/grupa zajec
10 ] edn_o S L e G T Katedra Ratownictwa Medycznego
studiow
11 | Liczba punktow ECTS 1
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres e- | dr Anna Zarzecka Adiunkt
mail
13 | Jezyk wykladowy polski
Wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoteczne z zakresu badan
14 | Przedmioty wprowadzajace ultrasonograficznych zdobyte podczas studiéw I stopnia na kierunku ratownictwo
medyczne.
Przedmiot ma na celu rozwiniecie zaawansowanej wiedzy i umiejetnosci w zakresie
stosowania ultrasonografii w sytuacjach nagtych oraz w dynamicznym srodowisku
ratownictwa medycznego. Przedmiot obejmuje szczegétowe omoéwienie nowoczesnych
technik obrazowania, takich jak protokoty eFAST (Extended Focused Assessment with
Sonography for Trauma), BLUE (Bedside Lung Ultrasound in Emergency) oraz RUSH
(Rapid Ultrasound for Shock and Hypotension), ktére sa stosowane w diagnostyce
15 | Opis przedmiotu urazow yvlel_onarzadowygh, odmy oplgcnowejl, tamponady serca czy wstrzasq. Studenci
zapoznaja sie z zasadami interpretacji obrazow ultrasonograficznych w czasie
rzeczywistym, co pozwala na szybkie podejmowanie decyzji klinicznych w stanach
zagrozenia zycia. Zajecia praktyczne umozliwia studentom doskonalenie technik
badania ultrasonograficznego w warunkach przedszpitalnych i szpitalnych, z
wykorzystaniem zaawansowanego sprzetu USG. Dodatkowo omawiane sa aspekty
ograniczen technicznych, bledéw interpretacyjnych oraz metod minimalizowania
ryzyka diagnostycznego.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiow

SEMESTR | Wyklady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium tZajema Zi]tecm Samoksztalcenie Prak(tlyka
— erenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) L) (1) (SEM.) M (ZP) (SAM) (PZ)

25 5.0 10 0 0 0 0 0 10.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

Symbol
efektu
uczenia sie

Odniesienie do
kierunkowego
efektu uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

STANDARD B.U1.

monitorowac czynnos¢ ukltadu krazenia metodami nieinwazyjnymi oraz inwazyjnymi;

STANDARD B.U13.

oceni¢ wynik badania radiologicznego u pacjenta w stanie naglego zagrozenia
zdrowotnego;
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STANDARD B.U14. wykonac i zinterpretowa¢ badanie USG w protokotach ratunkowych;
prowadzi¢ dokumentacje w zakresie wykonywanych czynnosci, w tym w przypadku
STANDARD B.U19. zgonu pacjenta, urodzenia dziecka martwego i odstapienia od medycznych czynnos$ci
ratunkowych
podstawowe zasady wykonywania badan obrazowych i diagnostyki za pomoca tych
STANDARD B.W20. badan, w szczegdlnosci z wykorzystaniem obrazu badania ultrasonograficznego w
protokotach FAST, eFAST, BLUE, RUSH, RADiUS
zasady oceny stanu pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania i podjecia
STANDARD B.W1. medycznych czynnosci ratunkowych albo odstapienia od nich, w tym w przypadku
rozpoznania $mierci;
STANDARD BW21. mozliwosci i ograniczenia badan laboratoryjnych w stanach nagtego zagrozenia
zdrowotnego;
STANDARD B.W22. cel badan laboratoryjnych w stanach nagtego zagrozenia zdrowotnego;
mozliwo$ci zastosowania badania USG do lokalizacji naczyn obwodowych w czasie ich
STANDARD B.W13. l;anlulaql, .do pot.vylerdzem.a praw1dlowego umiejscowienia ce.wnlka.Fdeya, sondy
zotadkowej, rurki intubacyjnej oraz przeptywu naczyniowego i ukrwienia rany, w celu
diagnostyki lub potwierdzenia wystepowania schorzen i urazéw narzadéw;
STANDARD B.W23. Iz)éziflizyny i objawy $mierci oraz zasady jej rozpoznawania, a takze zasady stwierdzania
STANDARD K.K5. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci zawodowych;

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztalcenia)

Lp. Tresé Liczba | ppy
godzin
Wyktad
Podstawy diagnostyki w stanach naglych - rola badan obrazowych i laboratoryjnych. Podstawowe zasady B.wW1,,
1 | oceny pacjenta w stanie naglym. Mozliwosci i ograniczenia badan laboratoryjnych i obrazowych. 1.0 B.w21,,
Kluczowe parametry diagnostyczne w stanach krytycznych. (Wyktad on-line). B.W22.
Zastosowanie badan ultrasonograficznych w naglych stanach zagrozenia zycia. Podstawowe techniki B.w23,,
2 | ultrasonograficzne w ratownictwie medycznym. Protokét FAST, eFAST i BLUE w diagnostyce urazoéw i 4.0 B.W13.,
niewydolnosci oddechowej. Wykorzystanie USG do oceny naczyn krwionosnych i serca. (Wyktad on-line). B.W20.
Cwiczenia
KK5,,
Diagnostyka ultrasonograficzna w stanach nagtych - praktyczne zastosowanie. Praca z symulatorami USG B.U1.,
1 |- protokoly FAST, eFAST, BLUE. Identyfikacja ptynu w jamach ciala, ocena pracy serca i uktadu 5.0 B.U13,,
naczyniowego. Wykrywanie odmy optucnowej i tamponady serca. B.U14,,
B.U19.
Interpretacja badan obrazowych i laboratoryjnych w stanach krytycznych. Analiza wynikow B.U1.,
laboratoryjnych w $piaczce i zaburzeniach swiadomosci. Interpretacja badan TK i USG dopplerowskiego B.U13,,
2 . : SOA i : . . 5.0
w diagnostyce neurologicznej. Cwiczenia w grupach - diagnostyka na podstawie rzeczywistych B.U14,,
przypadkow. B.U19.
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4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU (EP|EU|T|(K|(SW|SU(P|R|(O(D|ES|PD PSE|KI|PS|SP|SYM ZU | ZP|WU EPR|OSCE |Z|DOK|MC
B.U13. X
B.W13. X
B.U14. X
B.W20. X
B.U19. X
B.W21. X
K.K5. X
B.W22. X
B.w23. X
B.UL. X
B.W1. X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krétkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogow danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedZ ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec¢, wejscidwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin Kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation
Exercise)

5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta - Liczba
godzin

1. | Udziat w zajeciach 15
2. | Studiowanie literatury. 3.0
3. | Przygotowanie do zajec. 5.0
4. |[Przygotowanie do zaliczenia. 2.0
5. [Laczny naklad pracy studenta 25
6. | Punkty ECTS za przedmiot 1
7 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 06

| akademickich i studentéw :
8 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zaje¢ o charakterze praktycznym, w 0.8

" | tym zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych ’
9 Liczba punktow ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtos¢
10 Liczba godzin realizowana w ramach zajec ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0

" | na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE

A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Anestezjologia i intensywna terapia
2 Nazyva przedmlotu w jezylu Anesthesiology and Intensive Care
angielskim
3 | Rodzaj przedmiotu Zaawansowane Procedury Ratunkowe
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 2 / rok 1
9 [ Specjalnosc/grupa zajec -
10 ] edn_o S tka prewadzaca kierunek Katedra Ratownictwa Medycznego
studiow
11 | Liczba punktow ECTS 3
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres e- | prof. dr hab. Juliusz Jakubaszko
mail
13 | Jezyk wykladowy polski
Wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoteczne z zakresu anestezjologii i
14 | Przedmioty wprowadzajace intensywnej teraoii zdobyte podczas studiéw I stopnia na kierunku ratownictwo
medyczne.
Przedmiot wprowadza studentéw w zaawansowane zagadnienia zwiazane ze
znieczuleniem pacjentdéw oraz prowadzeniem intensywnej terapii w stanach
bezposredniego zagrozenia zycia. Zajecia obejmuja najwazniejsze metody
anestezjologiczne, zasady monitorowania funkcji zyciowych, zastosowanie
farmakoterapii w znieczuleniu i leczeniu bdlu, a takze procedury wspomagania
15 | Opis przedmiotu oddechu oraz krazenia u pacjentéw w krytycznym stanie. W trakcie zaje¢ studenci
poznaja specyfike pracy w zespole anestezjologiczno-ratowniczym, w tym role i
kompetencje ratownika medycznego oraz aktualne wytyczne towarzystw naukowych.
Szczegolny nacisk polozony jest na zapoznanie z najnowszymi standardami
postepowania w oddziatach intensywnej terapii oraz na rozwijanie umiejetnosci
komunikacji i wspétpracy w zespole interdyscyplinarnym.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiow

SEMESTR | Wyklady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium caipel Zajecia | g, 0 oksztalcenie | Lrokiyka
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) L) (1) (SEM.) (4)) (ZP) (SAM) (PZ)

75 10.0 10 0 0 0 0 25 30.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

Odniesienie do
kierunkowego
efektu uczenia sie

Symbol
efektu
uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

STANDARD B.U2.

pacjenta;

przywracac droznos¢ drég oddechowych metodami nadgtosniowymi niezaleznie od stanu

STANDARD B.U3.

wykonywac intubacje dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej u dorostych z
zachowanymi oznakami krazenia, z wykorzystaniem farmakologii;

ck2526 80 / 201




wykonywac intubacje dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej u dzieci, w tym

STANDARD B.UA4. niemowlat i noworodkéw, z zachowanymi oznakami krazenia, z wykorzystaniem
farmakologii;
STANDARD B.US. wykonywac intubacje dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej u dorostych z

zachowanymi oznakami krazenia, z wykorzystaniem farmakologii w technice RSI;

wykonywac intubacje dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej u dzieci, w tym
STANDARD B.UG6. niemowlat i noworodkéw, z zachowanymi oznakami krazenia, z wykorzystaniem
farmakologii w technice RSI;

STANDARD B.U7. wykonywa¢ konikopunkcje oraz konikotomie;

prowadzi¢ wentylacje wspomagana i zastepcza u dorostych i dzieci, w tym niemowlat i

STANDARD B.US. .
noworodkow;

wskazania i zasady stosowania tlenoterapii, wentylacji mechanicznej inwazyjnej i
STANDARD B.W5. nieinwazyjnej oraz jej monitorowania, a takze mozliwe powiklania jej zastosowania w
podmiocie wykonujacym dziatalno$¢ lecznicza lub srodowisku domowym

STANDARD B.W15. zasady wykonania intubacji u pacjentéw z zachowanymi oznakami krazenia;
wskazania do przyrzadowego przywracania droznosci drég oddechowych metodami

STANDARD B.W6. P . : p . L X
nadgtosniowymi wraz z odsysaniem drdg oddechowych i techniki ich wykonywania;

STANDARD B.W16. zasady analgezji i sedacji niezbedne do wykonania procedur medycznych;

wskazania do intubacji dotchawiczej z wykorzystaniem dostepnego sprzetu i lekéw przez
STANDARD B.W7. usta i przez nos oraz do prowadzenia wentylacji zastepczej, a takze techniki ich
wykonywania u dorostych;

wskazania do intubacji dotchawiczej z wykorzystaniem dostepnego sprzetu i lekéw przez
STANDARD B.W8. usta i przez nos oraz do prowadzenia wentylacji zastepczej, a takze techniki ich
wykonywania u dzieci, w tym niemowlat i noworodkow

STANDARD B.W9. wskazania do konikopunkc;ji i konikotomii oraz techniki ich wykonywania;

STANDARD K.K5. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci zawodowych;

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztaltcenia)

Liczba
godzin

Lp. Tresc PEU

Zajecia Praktyczne Symulowane

Przygotowanie do intubagcji: ocena droznosci drég oddechowych, preoksydynacja, dobér odpowiednich
lekow (sedacja, analgezja, srodek zwiotczajacy). Wykonanie laryngoskopii bezposredniej i wprowadzenie
1 | rurki dotchawiczej z zachowaniem procedur aseptyki. Monitorowanie parametréw zyciowych pacjenta 12.0 |B.U3.
symulowanego, ocena skutecznosci wentylacji i potwierdzenie prawidtowego umiejscowienia rurki (m.in.
ostuchowo, kapnografia).

Omowienie réznic anatomicznych w budowie drég oddechowych u dzieci i noworodkéw oraz dobor
rozmiaru sprzetu (rurka dotchawicza, laryngoskop). Podanie odpowiedniego srodka
uspokajajacego/analgetyku, a w razie potrzeby takze srodka zwiotczajacego, z zachowaniem zasad

2 . ° : X . . o . L . 13.0 |B.U4.
bezpieczenistwa i monitorowania. Praktyczne wykonanie laryngoskopii bezposredniej i wprowadzenie
rurki u pacjentéw pediatrycznych (fantomy wysokiej wiernosci). Kontrola skutecznosci wentylacji,
rozpoznawanie i rozwiazywanie ewentualnych trudnosci, np. utrudnionej intubacji czy skurczu krtani.
Wyktad

Wskazania i zasady stosowania tlenoterapii oraz wentylacji mechanicznej inwazyjnej i nieinwazyjne;j,
1 | monitorowanie i mozliwe powiklania (w podmiocie wykonujacym dziatalnosc¢ lecznicza lub w $rodowisku 2.0 |B.W5.
domowym). Wyktad on-line.

Wskazania do zastosowania nadgtosniowych przyrzadéw do udrazniania dréog oddechowych. Sytuacje
nagle w warunkach przedszpitalnych i szpitalnych. Krétkotrwate zabiegi w znieczuleniu ogdlnym. Brak
2 | mozliwosci szybkiego dostepu do zaawansowanych technik. Przeglad metod nadgtosniowych.Techniki 3.0 B.W6.
zakladania nadglosniowych przyrzadow. Zasady odsysania drég oddechowych. Mozliwe powiktania i ich
profilaktyka. Wyktad on-line.

3 | Zasady analgezji i sedacji niezbedne do wykonania procedur medycznych. Wyktad on-line. 1.0 B.W16.

4 | Zasady wykonania intubacji u pacjentéw z zachowanymi oznakami krazenia. Wyktad on-line. 1.0 [B.wW15.

Wskazania do intubacji dotchawiczej z wykorzystaniem dostepnego sprzetu i lekow przez usta i przez nos

oraz do prowadzenia wentylacji zastepczej, a takze techniki ich wykonywania u dorostych. Wyktad on-line. 1.0 B.W7.
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Liczba

godzin Ha

Lp. Tresc

Wskazania do intubacji dotchawiczej z wykorzystaniem dostepnego sprzetu i lekow przez usta i przez nos
6 |oraz do prowadzenia wentylacji zastepczej, a takze techniki ich wykonywania u dzieci, w tym niemowlat i 1.0 B.W8.
noworodkéw. Wyklad on-line.

7 | Wskazania do konikopunkcji i konikotomii oraz techniki ich wykonywania. Wyktad on-line. 1.0 B.W9.
Cwiczenia

1 | Przywracanie droznos¢ drég oddechowych metodami nadglosniowymi niezaleznie od stanu pacjenta. 2.0 B.U2.

2 | Prowadzenie wentylacje wspomagana i zastepcza u dorostych i dzieci, w tym niemowlat i noworodkow. 2.0 B.US.
Intubacja dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej u dorostych z zachowanymi oznakami krazenia, z K.X5.,

3 : . : 2.0
wykorzystaniem farmakologii w technice RSI. B.US5.

4 Intubacja dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej u dzieci, w tym niemowlat i noworodkoéw, z 2.0 K.X5.,
zachowanymi oznakami krazenia, z wykorzystaniem farmakologii w technice RSI. ’ B.U6.

5 [ Konikopunkcja i konikotomia. 2.0 B.U7.

4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU (EP|EU|T|(K|(SW|SU(P|R|(O|(D|ES|PD PSE |KI|PS|SP|SYM |ZU | ZP|WU |EPR|OSCE |Z|DOK|MC
B.W9. X

B.W8. X

B.U5. X
B.U2. X
B.W16. X

K.K5. X X
B.U3. X X
B.W5. X

B.U6. X
B.U4. X X
B.W6. X

B.U7. X
B.W7. X

B.US. X
B.W15. X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krotkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogow danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedZ ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec¢, wejscidwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation
Exercise)
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5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta - Liczba
godzin
1. | Udziat w zajeciach 45
2. | Przeglad literatury obowiazkowej i uzupetniajace;j. 8.0
3. | Analiza i utrwalenie wiedzy teoretycznej, (opracowanie notatek). 5.0
4. | Przygotowanie do egzaminu praktycznego. 5.0
5. | Przygotowanie do zaliczenia ¢wiczen symulowanych wysokiej wiernosci. 7.0
6. | Przygotowanie do zaliczenia wykladow. 5.0
7. | Laczny naklad pracy studenta 75
8. | Punkty ECTS za przedmiot 3
9 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 18
" | akademickich i studentow ’

10 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w 26

" | tym zajec¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych ’
11 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtosé
12 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0

na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE
A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu

Badania naukowe

Nazwa przedmiotu w jezyku

Scientific research

studiow

angielskim
3 [Rodzaj przedmiotu Badania Naukowe w Ratownictwie Medycznym
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 2 / rok 1
9 [ Specjalnosc/grupa zajec
10 Jednostka prowadzaca kierunek Katedra Ratownictwa Medycznego

11 | Liczba punktow ECTS

2

Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres e-
mail

prof. dr hab. Juliusz Jakubaszko

13 | Jezyk wykladowy

polski

14 | Przedmioty wprowadzajace

Wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoteczne z zakresu badan naukowych
zdobyte podczas studiéw I stopnia na kierunku ratownictwo medyczne.

15 | Opis przedmiotu

Przedmiot ma na celu wprowadzenie studentéw w podstawy metodologii badan
naukowych, rozwijanie umiejetnosci projektowania, przeprowadzania i
analizowania badan, a takze interpretacji wynikdw oraz ich prezentacji w formie
zgodnej z zasadami naukowymi. W ramach przedmiotu studenci poznaja kluczowe
pojecia i procesy zwiazane z prowadzeniem badan naukowych, w tym formutowanie
problemoéw badawczych, okreslanie celow i hipotez, wybér odpowiednich metod
badawczych (ilosciowych, jakosciowych, mieszanych), oraz etapy realizacji
projektow badawczych. Zajecia obejmuja takze zagadnienia zwiazane z etyka badan
naukowych, zarzadzaniem danymi oraz publikowaniem wynikéw. Praktyczna czes$c¢
zaje¢ pozwala studentom naby¢ umiejetnosci krytycznego przegladu literatury,
planowania wtasnych badan, pracy z narzedziami analizy danych oraz
przygotowywania prezentacji naukowych w réznych formatach (artykuty,
prezentacje ustne, plakaty).

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiéw

SEMESTR | Wyktady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium Zajecla Zajecia | g, oksztalcenie LA )
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) (L) P) (SEM.) (@) (ZP) (SAM) (PZ7)

50 10.0 20 0 0 0 0 0 20.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

Odniesienie do
kierunkowego efektu
uczenia sie

Symbol
efektu
uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

STANDARD B.w4.

Zrédta naukowej informacji medycznej;

STANDARD C.Ul.

medycynie ratunkowej;

wskazywac¢ kierunki i zakres badan naukowych w ratownictwie medycznym i
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opracowac¢ model badawczy, w tym sformutowac cel badan, problemy badawcze,
STANDARD C.U11. zmienne, wskazniki do zmiennych, metody, techniki i narzedzia badawcze oraz dobrac
grupe do badan;

STANDARD C.U2. zaplanowa¢ badanie naukowe, oméwic jego cel i spodziewane wyniki;

STANDARD C.U12. wskazac¢ roznice miedzy praktyka oparta na dowodach naukowych a praktyka oparta

na faktach;

STANDARD C.U13. wskazac etgpy praktyki opartej na dowodach naukowych w medycynie (evidence
based medicine);

STANDARD C.U3. przgpll‘(/)v_vadzic badanie naukowe,_zaprezentowac i zinterpretowac jego wyniki oraz
odniesc je do aktualnego stanu wiedzy;

STANDARD C.U14. scharakteryzowac poziomy i stopnie dowodéw naukowych;

STANDARD C.U15. przygotowywac rekomendacje w oparciu o dowody naukowe;

organizowac proces dydaktyczny z wykorzystaniem nowoczesnych technologii
STANDARD C.Ul6. stosowanych w ksztalceniu na studiach przygotowujacym do wykonywania zawodu
ratownika medycznego i ksztalceniu podyplomowym ratownikéw medycznych;

wskaza¢ uwarunkowania rozwoju badan naukowych w ratownictwie medycznym i

STANDARD C.Uus. . .
medycynie ratunkowej;

STANDARD CU9. wskazac priorytety badan I}au.kowychbw ratownictwie medycznym w ujeciu
miedzynarodowym, europejskim i krajowym;

STANDARD C.W1o0. metodologie badan naukowych;

STANDARD CWI. kierunki, zgkres i rodzaje badan naukowych w ratownictwie medycznym i medycynie
ratunkowej

STANDARD C.wW11. zasady analizy i prezentacji wynikéw badan naukowych oraz ich upowszechniania;

STANDARD C.w2. dobre praktyki w badaniach naukowych;
formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowej i

STANDARD K.K2. zasiegania porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwiagzaniem
problemu;

STANDARD K.K5. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci zawodowych;

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztalcenia)

Lp. Tresé Liczba | ppys
godzin
Wyktad
Wprowadzenie do metodologii badan naukowych. Definicja badan naukowych i ich znaczenie w
1 medycynie. Rodzaje badan: obserwacyjne, eksperymentalne, retrospektywne i prospektywne. 2.0 C.W1,,
Podstawowe pojecia: hipoteza, zmienna, populacja, proba badawcza. Kroki procesu badawczego - od ’ C.W2.
pomystu do publikacji. Wyktad on-line.
Projektowanie badan i analiza statystyczna. Formutowanie pytan badawczych i hipotez. Wybér C.wW1,,
2 | odpowiedniego modelu badawczego. Podstawy analizy statystycznej - testy istotnosci, btedy statystyczne, 2.0 c.w2,,
analiza regresji. Unikanie bledéw metodologicznych. Wyktad on-line. C.W10.
Przeglad literatury naukowej i krytyczna ocena publikacji. Jak wyszukiwac literature naukowa? (PubMed,
3 Google Scholar, Cochrane). Jak oceni¢ wiarygodnos¢ publikacji? - evidence-based medicine (EBM). 20 c.wio.,

Struktura artykulu naukowego - IMRAD (Introduction, Methods, Results, Discussion). Omdowienie C.W11.
przyktadéw manipulacji danymi w badaniach. Wyktad on-line.

Etyka badan naukowych i bioetyka. Podstawowe zasady etyki badan naukowych (Deklaracja Helsinska).

4 | Prawa pacjenta i zasady uzyskiwania Swiadomej zgody. Plagiat, falszowanie danych, ghostwriting i guest 2.0 E\I/(v; v
authorship. Omoéwienie realnych przypadkow naruszen etyki badan naukowych. Wyktad on-line. —
Opracowanie wynikow i publikacja badan Jak poprawnie interpretowa¢ wyniki badan? Przygotowanie KK2

5 | manuskryptu do publikacji. Proces recengzji i publikacji w czasopismach naukowych. Jak przygotowac 2.0 C’Wl. 1

prezentacje konferencyjna i poster naukowy? Wyktad on-line.

Cwiczenia
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Lp. Tresé Liczba | ppys
godzin
Planowanie badan naukowych - od pomystu do projektu. Opracowanie problemu badawczego i celu C.Ul,

1 , . . . L - 4.0 C.U2.,
badan. Wybdr odpowiednich metod badawczych. Tworzenie hipotezy i planu eksperymentalnego. C U1
Krytyczna analiza literatury naukowej. Praca z bazami danych naukowych - wyszukiwanie artykutow.

2 | Ocena jakosci publikacji i poziomu dowoddéw naukowych. Cwiczenie analizy i streszczania wynikdw 3.0 cU9
badan. e
Praktyczne wykorzystanie narzedzi do analizy statystycznej. Wprowadzenie do programoéw statystycznych cUs

3 | (np. SPSS, R, Excel). Analiza podstawowych testéw statystycznych (test t-Studenta, ANOVA, korelacja 3.0 C.U9.’
Pearsona). Interpretacja wynikow statystycznych. T

4 Tworzenie abstraktéw i streszczen artykutow naukowych. Jak poprawnie napisac abstrakt do publikacji? 30 Cc.u12,,
Analiza dobrze i Zle napisanych abstraktow. Cwiczenie pisania krétkich streszczen wynikéw badan. ’ C.U13.

KK2,,

5 Tworzenie posterow naukowych i prezentacji. Jak zaprojektowac atrakcyjny i czytelny poster naukowy? 30 C.U15.,,

Praktyczne ¢wiczenia w tworzeniu slajdow prezentacyjnych. Jak skutecznie prezentowac wyniki badan? ’ C.U14.,
C.U16.
Symulacja procesu recengzji artykutéw naukowych. Jak wyglada proces recenzji w czasopismach K.X5.,

6 |naukowych? Studenci analizuja przyktadowe recenzje i tworza wlasne uwagi do artykutu. Omowienie 4.0 Cc.u12,,

typowych btedéw w pracach naukowych. C.U13.

4. METODY WERYFIKACJI I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU |EP|EU|T|K|SW|SU(P|R|O|D|ES|PD PSE|KI|(PS|SP|SYM |ZU | ZP|WU EPR|OSCE |Z|DOK|MC
C.U11. X X

C.W11. X X

C.U12. X X

C.UL. X X

C.U3. X X

C.U13. X X

C.U2. X X

C.WI1. X
C.U14. X X

K.K5. X

C.w2. X

C.U16. X X

C.U8. X X

B.w4. X X

C.U15.

C.U9. X X

C.W10. X

K.K2. X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krotkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autooceng w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogow danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedZ ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zaje¢, wejsciéwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation

Exercise)
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5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta - Liczba
godzin

1. | Udziat w zajeciach 30
2 Stworzenie propozycji wtasnego badania naukowego. Opracowanie koncepcji badawcze;j. 10.0

" | Sformutowanie pytania badawczego i hipotezy. Wybdr metodologii badania i potencjalnych narzedzi. )
3. | Studiowanie literatury. 5.0
4. [ Przygotowanie do zajec. 3.0
5. | Przygotowanie do zaliczenia przedmiotu. 2.0
6. |ZLaczny naklad pracy studenta 50
7. | Punkty ECTS za przedmiot 2
8 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 12

" | akademickich i studentow ’
9 Liczba punktow ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w 16

" | tym zajec laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych )
10 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtos¢

11 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0

na odleglos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE

A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Chirurgia
Nazwa przedmiotu w jezyku
2 angielskim Surgery
3 | Rodzaj przedmiotu Zaawansowane Procedury Ratunkowe
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 2 / rok 1
9 [ Specjalnosc/grupa zajec -
10 ] edn_o S e ok i Katedra Ratownictwa Medycznego
studiow
11 | Liczba punktow ECTS 2
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres e- | dr Blazej Ciesielczyk Adiunkt
mail
13 | Jezyk wykladowy polski
q o Wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoleczne z zakresu chirurgii zdobyte podczas
14|\ Erzedmiotywprowadzajace studiow I stopnia na kierunku ratownictwo medyczne.
Przedmiot na studiach II stopnia w zakresie ratownictwa medycznego ma na celu
rozwiniecie wiedzy teoretycznej oraz praktycznych umiejetnosci w zakresie wsparcia
dziatan chirurgicznych i zarzadzania stanami nagltymi wymagajacymi interwencji
chirurgicznej. Zajecia uwzgledniaja specyfike pracy ratownika medycznego w
interdyscyplinarnych zespotach, z naciskiem na szybkie rozpoznawanie stanoéw
zagrozenia zycia oraz odpowiednie postepowanie przedszpitalne i szpitalne. Studenci
poznaja procedury chirurgiczne w kontekscie standw nagtych, takich jak urazy
15 | Opis przedmiotu wielonarzadowe, ostre zespoly brzuszne, krwotoki czy obrazenia zwiazane z
wypadkami komunikacyjnymi. Szczegdlna uwage poswieca sie roli ratownika
medycznego w przygotowaniu pacjenta do interwencji chirurgicznej oraz w
zabezpieczaniu drég oddechowych, hemostazie i zarzadzaniu urazami. Czes¢
praktyczna obejmuje warsztaty i ¢wiczenia symulacyjne, w ktérych studenci ucza sie
stosowac¢ zaawansowane procedury ratunkowe w kontekscie chirurgii przedszpitalnej i
szpitalnej, takie jak zaktadanie opatrunkéw specjalistycznych, stabilizacja ztamarn,
monitorowanie pacjenta oraz wspolpraca z zespotami chirurgicznymi.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiow

SEMESTR | Wyklady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium tZajema Zi]tecm Samoksztalcenie Prak(tlyka
— erenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) L) (1) (SEM.) M (ZP) (SAM) (PZ)

50 10.0 15 0 0 0 0 0 25.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

kierunkowego efektu

Symbol
efektu
uczenia sie

Odniesienie do

uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

asystowac przy wykonywaniu typowych procedur chirurgicznych w stanach nagtego

STANDARD B.U10. zagrozenia zdrowotnego, w szczegdlnosci przy wykonywaniu torakotomii, endoskopii,
laparotomii i fasciotomii;
STANDARD B.U11. sprawowac opieke medyczna nad pacjentem po zabiegu torakochirurgicznym;
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STANDARD B.U9. zaopatrywac chirurgicznie rane, zakladac¢ i zmienia¢ opatrunek chirurgiczny;

STANDARD B.W17. wskazania do zaopatryqula chirurgicznego ran powierzchownych i gtebokich i
zasady tego zaopatrywania;

STANDARD B.W18. wskazania d_o wykonania zabiegow fasciotomii i escharotomii i zasady ich
wykonywania;

STANDARD B.W19. wskazama.fio wykqnama drenazu jamy oph_lcnowej,_torakotomu rapunkowej i
torakotomii prostej (Finger thoracostomy) i zasady ich wykonywania;

STANDARD K.K5. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci zawodowych;

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztalcenia)

Liczba

Lp. Tresc godzin PEU
Wyktad
Wprowadzenie do chirurgii ogélnej. Podstawowe zasady aseptyki i antyseptyki w chirurgii. Historia
1 | chirurgii - rozwdj metod operacyjnych. Przygotowanie pacjenta do zabiegu operacyjnego. (Wyklad on- 1.0 B.W17.

line).

Mechanizmy gojenia ran i powiktania chirurgiczne. Rodzaje gojenia ran i czynniki wplywajace na proces
2 | regeneracji tkanek. Powiktania chirurgiczne - zakazenia, rozejscie rany, krwotoki, zakrzepica. Strategie 1.0 B.W18.
postepowania w przypadku komplikacji pooperacyjnych. (Wyktad on-line).

Stany nagte w chirurgii i ich postepowanie. Ostre stany brzuszne (np. perforacja wrzodu, niedroznosé¢
3 | jelit). Ostre krwotoki - postepowanie i metody zaopatrzenia chirurgicznego. Zasady szybkiej diagnostyki 2.0 B.W19.
w warunkach szpitalnych i przedszpitalnych. (Wyktad on-line).

Podstawy chirurgii urazowej. Ztamania i zwichniecia - chirurgiczne metody leczenia. Obrazenia
4 | wielonarzadowe - strategia postepowania w urazach. Zasady stosowania stabilizacji zewnetrznej i 2.0 B.W19.
wewnetrznej. (Wyktad on-line).

Wskazania do fasciotomii. Ostry zespot ciasnoty przedzialéw powieziowych (najczesciej w obrebie
konczyn). Urazy zmiazdzeniowe i ztamania kosci dtugich (szczegdlnie piszczeli, kosci przedramienia).
5 | Oparzenia elektryczne powodujace rozlegly obrzek miesni. Powiklania po reanimacji, intensywnej terapii 2.0 B.W18.
(np. po leczeniu duzymi objetosciami ptynéw). Zatorowos¢ tetnicza prowadzaca do ostrego niedokrwienia
konczyny. (Wyktad on-line).

Wskazania do wykonania drenazu jamy optucnowej, torakotomii ratunkowej i torakotomii prostej (Finger

6 Thoracostomy) oraz zasady ich wykonywania. (Wyktad on-line). 2.0 B.W19.
Cwiczenia
Opieka okolooperacyjna i zarzadzanie rana chirurgiczna. Prowadzenie dokumentacji medycznej pacjenta B.U9.,,
1 | chirurgicznego. Techniki zmiany opatrunkéw i zasady profilaktyki zakazen. Cwiczenia praktyczne na 3.0 |B.U10.,
pacjentach i modelach medycznych. B.U11.
Asystowanie przy torakotomii ratunkowej i torakotomii prostej (Finger Thoracostomy) Symulacja
torakotomii ratunkowej w warunkach nagtych. Techniki rozszerzania dostepu, podtrzymywania
2 P ) . X ! . 3.0 |B.U10.
retraktoréow i odsysania. Opracowanie rany i kontrola krwotoku. Wprowadzenie drenu do jamy
oplucnowej (asystowanie).
Asystowanie przy endoskopii ratunkowej. Symulacja asystowania przy endoskopii ratunkowej - oméwienie
rél zespotu podczas zabiegu. Przygotowanie pacjenta do endoskopii w stanach nagtych - utozenie,
3 monitorowanie funkcji zyciowych, przygotowanie narzedzi pomocniczych. Zasady postgpowania w 3.0 KK5,,

przypadku krwawienia z gérnego odcinka przewodu pokarmowego - rozpoznanie objaw6w i decyzja o B.U10.
dalszym leczeniu. Wspotpraca zespotu z lekarzem wykonujacym endoskopie - podawanie narzedzi,
asystowanie przy intubacji w razie koniecznosci.

Asystowanie przy laparotomii ratunkowej.Technika otwierania jamy brzusznej w nagtych stanach

4 | chirurgicznych. Podtrzymywanie hakéw chirurgicznych i kontrola krwawienia. Identyfikacja struktur jamy 3.0 EE?O
brzusznej i pomoc w eksploracji narzadéw. ’ ’

5 Asystowanie przy fasciotomii. Ocena zespotu ciasnoty przedzialéw powieziowych. Technika naciecia 30 K.X5.,
powiezi i poszerzania dostepu. Kontrola krwawienia i przygotowanie rany do dalszego leczenia. ’ B.U10.

ck2526 89 / 201



4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU (EP|EU|T|(K|(SW|SU(P|R|(O(D|ES|PD PSE|KI|PS|SP|SYM ZU | ZP|WU EPR|OSCE |Z|DOK|MC
B.U10. X

B.U1L X

K.K5. X X

B.W17. X

B.W18. X

B.W19. X

B.U9. X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krotkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedituzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zaje¢, wejsciéwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation

Exercise)

5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta -
Liczba godzin

1. | Udziat w zajeciach 25
Analiza przypadkéw klinicznych - stany naglte w chirurgii Zadanie: Samodzielna analiza opublikowanych
przypadkow pacjentéw wymagajacych naglych interwencji chirurgicznych (torakotomia, laparotomia,

2. |fasciotomia). Opracowanie raportu: Przyczyna interwencji chirurgicznej. Podjete dzialania (diagnostyka, 8.0
leczenie operacyjne).Wyniki leczenia i mozliwe alternatywy terapeutyczne. Materialy Zrédlowe: ¢
Publikacje naukowe (PubMed, Google Scholar). * Raporty medyczne z czasopism chirurgicznych.

3. | Studiowanie literatury. 8.0

4. | Przygotowanie do zajec. 5.0

5. [ Przygotowanie do zaliczenia przedmiotu. 4.0

6. |Eaczny naklad pracy studenta 50

7. | Punkty ECTS za przedmiot 2

8 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli akademickich i 1

" | studentow
9 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w tym 16
" | zajec¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych )
10 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0
" | odlegtos¢
11 Liczba godzin realizowana w ramach zajec ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0
" | odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE

A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Efektywr.la kf)mumka(.:]a z pacjentem nieslyszacym w ratownictwie medycznym
1I1. Zajecia z jezyka migowego.
2 Nazwa przedmiotu w jezyku Effective communication with a deaf patient in emergency medical services
angielskim I1. Sign language classes.
3 | Rodzaj przedmiotu Fakultety
4 [ Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 2 / rok 1
9 | Specjalnos¢/grupa zajec -
10 ] edn.o S e ik o Katedra Ratownictwa Medycznego
studiow
11 | Liczba punktéw ECTS 1
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres e- | mgr Anna Chamczyk
mail
13 | Jezyk wykladowy polski
14 | Przedmioty wprowadzajace Efektywna komunikacja z pacjentem niestyszacym w ratownictwie medycznym I.
Przedmiot ma na celu przygotowanie studentéow do skutecznej i empatycznej
komunikacji z pacjentem niestyszacym w kontekscie udzielania pierwszej pomocy i
opieki ratowniczej. W ramach zaje¢ omawiane sa podstawy jezyka migowego (w tym
najwazniejsze znaki i zwroty ratownicze), wybrane zagadnienia kultury gtuchych, a
takze przepisy prawne i zasady etyczne dotyczace pacjentéw z niepetnosprawnoscia
stuchu. Cwiczenia praktyczne pozwalaja naby¢ kompetencje potrzebne do szybkiej i
15 | Opis przedmiotu efektywnej komunikacji z osoba niestyszaca, w tym do udzielania niezbednych
informacji, wyjasnien i wsparcia w sytuacjach zagrozenia zdrowia i zycia. Szczegdlny
nacisk ktadziony jest na rozwijanie umiejetnosci interpersonalnych, empatie oraz
budowanie relacji opartej na zaufaniu. Po ukonczeniu przedmiotu student potrafi
porozumiewac sie jezykiem migowym w podstawowym zakresie oraz swiadomie i
profesjonalnie wspiera¢ pacjenta z wada stuchu w warunkach ratownictwa
medycznego.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiow

SEMESTR | Wyklady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium Zaipel Zajecia | o, oksztalcenie | Lrokiyka
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) (L) P (SEM.) M (ZP) (SAM) (PZ)

25 0 20 0 0 0 0 0 5.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

kierunkowego efektu

Odniesienie do Symbol
efektu

uczenia sie uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

wykorzystywac zréznicowane metody i techniki komunikacji interpersonalnej

STANDARD AU12. o . . L
uwzgledniajace uwarunkowania kulturowe, etniczne, religijne i spoteczne;

STANDARD A.U16. dostosowac sposob komunikacji do potrzeb i stanu pacjenta;

STANDARD AU17. komunikowac¢ sie w zespole i dzieli¢ sie wiedza;
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dokonywania krytycznej oceny dziatan wlasnych i dziatan wspdtpracownikow z

STANDARD KK1. poszanowaniem réznic swiatopogladowych i kulturowych
rozwiazywania zlozonych problemow etycznych zwiazanych z wykonywaniem
STANDARD K.K4. zawodu ratownika medycznego i wskazywania priorytetow w realizacji okreslonych
zadan;
STANDARD K.K5. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci zawodowych;
STANDARD KXK7. radzenia sobie ze stresem i zapobiegania zespotowi wypalenia zawodowego.

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztaltcenia)

Lp. Tresé Liczba | ppys
godzin
Cwiczenia
AU12,
Studenci dzieleni sq na pary - jedna osoba wciela sie w role pacjenta niestyszacego, druga - ratownika AU16.,
medycznego. Zadaniem ratownika jest przeprowadzenie krétkiej rozmowy (symulacja rozmowy AU17,
1 | diagnostycznej) wylacznie przy uzyciu jezyka migowego, a nastepnie udzielenie konstruktywnej informacji [ 10.0 [K.K1.,
zwrotnej partnerowi. Omoéwienie na forum - dyskusja, w ktdrej studenci dziela sie spostrzezeniami na K.K4.,
temat efektywnosci komunikacji i wlasnych odczué. KX5,,
K.K7.
AU12.,
Uczestnicy dzieleni sa na zespoly, w ktérych kazdy cztonek otrzymuje okreslona role (np. lider zespotu, AUl6.,
specjalista ds. intubacji, osoba komunikujaca sie w jezyku migowym). Zespot przeprowadza symulacje AU17.,
2 | akcji ratunkowej, w ktérej komunikacja wewnatrz zespotu musi odbywac sie przy uzyciu jezyka 10.0 |KK1,,
migowego. Po zakoniczeniu ¢wiczenia przeprowadzany jest debriefing, podczas ktérego analizowane sa K.K4.,
aspekty koordynacji, przekazywania informacji oraz efektywnosci dziatania zespotu. KX5,,
K.K7.

4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU |EP|(EU|T

K

SW

SU

PR

(0)

ES (PD_PSE |KI| PSSP |SYM|ZU |ZP | WU | EPR | OSCE | Z | DOK | MC

K.K4.

K.K5.

KXK7.

AU12.

AUl6.

AU17.

K.K1.

R R R R | e

RO R R R | e

R R R R XX D

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krotkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autooceng w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogow danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec¢, wejscidwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation

Exercise)
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5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc¢ studenta studenta - Liczba
godzin

1. | Udziat w zajeciach 20
2. | Przygotowanie do zaliczenia przedmiotu. 3.0
3. | Studiowanie literatury. 1.0
4. [ Przygotowanie do zajec. 1.0
5. [Laczny naklad pracy studenta 25
6. | Punkty ECTS za przedmiot 1
7 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 08

" | akademickich i studentow ’
8 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w 1

" | tym zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych
9 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtos¢
10 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0

na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE
A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Jezyk obcy sprofilowany zawodowo II
2 azaalnzeciutigRiezy e Professionally profiled foreign language II
angielskim yp 9 guag
3 | Rodzaj przedmiotu Nauki Spoteczne i Humanistyczne
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 2 / rok 1
9 | Specjalnos¢/grupa zajec -
10 ] edn_o S L e G T Katedra Ratownictwa Medycznego
studiow
11 | Liczba punktow ECTS 2
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres | mgr Paulina Zielonka lektor
e-mail
13 | Jezyk wykladowy polski
14 | Przedmioty wprowadzajace Jezyk obcy sprofilowany zawodowo I
Przedmiot ma na celu pogtebienie kompetencji jezykowych w obszarze medycyny
ratunkowej oraz ratownictwa medycznego na poziomie B2+, rozwijanie umiejetnosci
swobodnej komunikacji ustnej z personelem miedzynarodowym, oraz opanowanie
terminologii niezbednej do zrozumienia dokumentacji medycznej i publikacji
naukowych. Ponadto: Rozwijanie umiejetnosci jezykowych w kontekscie
specjalistycznym, odpowiednim do przysztej pracy zawodowej studentéw. W trakcie
zajeC uczestnicy doskonalg znajomos$¢ stownictwa i struktur gramatycznych
specyficznych dla wybranego obszaru zawodowego (np. medycyna, ratownictwo
o o medyczne, anatomia), ¢wicza sprawnos¢ rozumienia tekstéw pisanych i stuchanych o
15 | Opis przedmiotu . ; ) . , o
charakterze branzowym, a takze ucza sie prowadzenia rozméw oraz pisania
dokumentéw zgodnie z wymogami danego srodowiska zawodowego. Szczegdlny nacisk
ktadziony jest na praktyczne zastosowanie jezyka w sytuacjach typowych dla zawodu
ratownika medycznego, co obejmuje zaréwno komunikacje formalna (korespondencja e-
mailowa, raporty, prezentacje), jak i codzienna wymiane informacji w miejscu pracy.
Zajecia obejmuja rowniez elementy kulturowe, zwlaszcza w kontekscie
miedzynarodowego rynku pracy i wspotpracy z zagranicznymi podmiotami. Dzieki temu
studenci zdobywaja nie tylko solidne podstawy jezykowe, ale tez praktyczne narzedzia
niezbedne w przyszlej karierze zawodowe;j.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiow

SEMESTR | Wyklady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium Zaipel Zajecia | o, 0 oksztalcenie | Lrokiyka
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) (L) P (SEM.) (4)) (ZP) (SAM) (PZ)

50 0 30 0 0 0 0 20.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

kierunkowego efektu

Odniesienie do Symbol
efektu

uczenia sie

uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

STANDARD A.U18.

porozumiewac sie w jezyku obcym na poziomie B2+ Europejskiego Systemu Opisu
Ksztalcenia Jezykowego obejmujacym terminologie w zakresie zagadnien zwigzanych
z ochrona zdrowia i terminologie specjalistyczna z zakresu ratownictwa medycznego
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STANDARD KK poszanowaniem réznic swiatopogladowych i kulturowych;

dokonywania krytycznej oceny dziatan witasnych i dziatan wspoétpracownikéw z

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztalcenia)

Lp. Tresc LICZl?a PEU
godzin
Cwiczenia
Rozszerzone stownictwo medyczne i ratownicze Choroby wewnetrzne (zawat, udar, cukrzyca) - KK1
1 | symptomy, procedury postepowania. Urazy (wielonarzadowe, ztamania, wstrzas mézgu) - opis, pierwsza 5.0 A.Ul.é
pomoc, specjalistyczne nazewnictwo. ’ ’
Interakcja z innymi stuzbami i personelem medycznym Komunikacja z lekarzami SOR (Emergency
2 | Department), pielegniarkami, dyspozytorami. Zasady przekazywania raportu medycznego (handover 5.0 AU18
report). . .
Studium przypadku (case studies) Analiza opiséw zdarzen (accident scenarios), dyskusja nad priorytetami
3 | medycznymi, doborem sprzetu. Omowienie przyktadowych kart wyjazdowych (run sheets) w jezyku 5.0 AU18
angielskim. . .
Zarzadzanie sytuacjami kryzysowymi Stownictwo dotyczace masowych wypadkéw (mass casualty
4 |incidents, triage). Komunikacja w zespole, wydawanie komend i polecen (coordination, chain of 5.0 AU18
command). ' )
5 | Case-based learning: praca w grupach nad scenariuszami zdarzen. 5.0 AULS
6 Prezentacje ustne: krotkie wystapienia o poszczegdlnych jednostkach chorobowych i protokotach 50 K.K1.,
ratowniczych. ’ A.U18.

4. METODY WERYFIKACJI I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU (EP|(EU|(T|K|SW|SU(P(R|(O (D |ES|PD PSE KI|PS|SP|(SYM|ZU|ZP|WU EPR|OSCE|Z|DOK|MC

K.K1.

X X

AU18. X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krétkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autooceng w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedZ ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec¢, wejscidwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin Kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation

Exercise)
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5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta - Liczba
godzin
1. | Udziat w zajeciach 30
2. | Analiza materialéw zrodtowych. Studiowanie literatury. 5.0
3. | Przygotowanie do zaliczenia lektoratu. 5.0
4. | Rozwijanie stownictwa specjalistycznego. 5.0
5. | Cwiczenia z komunikacji ustnej. 2.0
6. | Przygotowanie do zajec. 3.0
7. | Laczny naklad pracy studenta 50
8. |Punkty ECTS za przedmiot 2
9 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 12
" | akademickich i studentow ’

10 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w 9

" | tym zajec¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych
11 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtosé
12 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0

na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE

A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Medycyna katastrof
2 Nazyva przedmlotu w jezylu Disaster medicine
angielskim
3 | Rodzaj przedmiotu Zaawansowane Procedury Ratunkowe
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny

8 | Rok studiow i semestr semestr 2 / rok 1

9 [ Specjalnosc/grupa zajec -

10 ] edn_o S tka prewadzaca kierunek Katedra Ratownictwa Medycznego

studiow
11 | Liczba punktow ECTS 2
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres e- prof. dr hab. Juliusz Jakubaszko
mail
13 | Jezyk wykladowy polski
q o Wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoleczne z zakresu medycyny katastrof
14|\ Erzedmiotywprowadzajace zdobyte podczas studiow I stopnia na kierunku ratownictwo medyczne.
Przedmiot na studiach magisterskich ma na celu poglebienie wiedzy teoretycznej
oraz rozw(j zaawansowanych umiejetnosci praktycznych niezbednych do
efektywnego dzialania w sytuacjach masowych zdarzen, klesk zywiotowych oraz
katastrof technicznych i cywilizacyjnych. W ramach przedmiotu studenci poznaja
specyfike planowania, organizacji i koordynacji dziatain medycznych w katastrofach.
Przedmiot obejmuje analize réznych typow katastrof, w tym chemicznych,

15 | Opis przedmiotu biologicznych, radiologicznych, nuklearnych oraz eksplozji (CBRNE), a takze
strategie odpowiedzi na nie. Zajecia praktyczne obejmuja symulacje katastrof oraz
scenariusze wieloaspektowych zdarzen masowych, co pozwala studentom na
¢wiczenie w realistycznych warunkach dzialan zespotowych, oceny zagrozen oraz
organizacji opieki medycznej. Waznym elementem zaje¢ praktycznych sa rowniez
aspekty psychologiczne, takie jak zarzadzanie stresem i wsparcie dla ratownikow
oraz ofiar katastrof.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiéw

SEMESTR | Wyktady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium Zajecla Zajecia | g, oksztalcenie L) )
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) L) @P) (SEM.) (T) (ZzP) (SAM) (PZ)

50 10.0 0 0 0 0 0 20 20.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

kierunkowego efektu

Odniesienie do Symbol
efektu

uczenia sie uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

STANDARD B.U20. rozpoznac pewne znamiona $mierci i stwierdzi¢ zgon pacjenta

STANDARD B.U9. zaopatrywac chirurgicznie rane, zakladac i zmienia¢ opatrunek chirurgiczny;
prowadzi¢ dokumentacje w zakresie wykonywanych czynnosci, w tym w przypadku

STANDARD B.U19. zgonu pacjenta, urodzenia dziecka martwego i odstapienia od medycznych czynnos$ci

ratunkowych;
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zasady oceny stanu pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania i podjecia

STANDARD B.W1. medycznych czynnosci ratunkowych albo odstapienia od nich, w tym w przypadku
rozpoznania $mierci;

STANDARD B.W23. przyczyny i objawy $mierci oraz zasady jej rozpoznawania, a takze zasady
stwierdzania zgonu;

STANDARD BW14. nowoczesne rgetody .lagodzema bolu w oparciu o skale oceny bélu, z uwzglednieniem
farmakoterapii dzieci;

STANDARD KKI. dokonywanlg kryty.cz.nejl oceny dziatan wlaspych i dzialan wspotpracownikow z
poszanowaniem roznic swiatopogladowych i kulturowych

STANDARD K.K5. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci zawodowych;

STANDARD K.X7. radzenia sobie ze stresem i zapobiegania zespotowi wypalenia zawodowego

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztatcenia)

Lp. Tresé Liczba | ppys
godzin
Zajecia Praktyczne Symulowane

1 Segregacja medyczna w praktyce. Symulacja masowego zdarzenia (np. wypadek kolejowy, zawalenie 50 B.U20.,
budynku). Cwiczenie metod START, JumpSTART w warunkach ograniczonych zasobdw. ’ B.U19.
Organizacja punktu medycznego na miejscu katastrofy. Budowa polowego punktu medycznego i

2 ; : X RO, ; ; - A . 5.0 |B.U19.
priorytety dziatania. Przypisanie rél w zespole ratowniczym. Logistyka ewakuacji pacjentow do szpitali.

3 Postepowanie w zdarzeniu CBRN Rozpoznanie zagrozenia i dekontaminacja pacjentow. Uzycie sprzetu 50 B.U9.,,
ochronnego (kombinezony, maski, filtry). Ewakuacja i transport skazonych pacjentow. ’ B.U19.
Zaawansowana pierwsza pomoc w warunkach katastrofy. Rozwigzywanie probleméw w warunkach B.U9

4 | masowego zdarzenia. Alternatywne techniki tamowania krwotokéw, stabilizacji pacjenta. Improwizacja 5.0 B.Ulé
przy ograniczonych zasobach medycznych. ’ )

Wyktad

Wprowadzenie do medycyny katastrof. Definicja i klasyfikacja katastrof (naturalne, technologiczne,
1 |terrorystyczne). Systemy zarzadzania kryzysowego w Polsce i na swiecie. Rola ratownika medycznego w 2.0 B.W1.
dziataniach kryzysowych. Wyktad on-line.

Organizacja pomocy medycznej w katastrofach. Medyczne aspekty zarzadzania kryzysowego. Struktura

2 | systemu dowodzenia i fanicuch ratunkowy. Standardy miedzynarodowe (ICS, HICS, WHO EMT). Wyktad 2.0 E¥51 v
on-line. o
Segregacja medyczna w sytuacjach masowych. Metody triage (START, JumpSTART, CareFlight, Sieve & KXK5,,

3 | Sort). Systemy oznaczania pacjentow (kolory, karty segregacyjne). Problemy etyczne i decyzje w 2.0 B.W1,,
warunkach niedoboru zasobow. Wyktad on-line. B.W23.
CBRN - zagrozenia chemiczne, biologiczne, radiacyjne, nuklearne. Identyfikacja i pierwsza reakcja na B.WI1

4 | zdarzenia CBRN. Srodki ochrony osobistej (PPE) i dekontaminacja. Algorytmy postepowania w skazeniu. 2.0 B.WIi
Wyktad on-line. ’ ’
Psychologia katastrof i wsparcie psychologiczne. Reakcje psychiczne poszkodowanych i ratownikow.

5 | PTSD i strategie radzenia sobie ze stresem. Komunikacja w kryzysie (w tym z rodzinami ofiar). Wyktad 2.0 K.X7.

on-line.
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4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU (EP|EU|T|(K|(SW|SU(P|R|(O(D|ES|PD PSE|KI|PS|SP|SYM ZU | ZP|WU EPR|OSCE |Z|DOK|MC
B.U20. X

B.W1. X

B.W14. X

B.U9. X

B.U19. X

K.K7. X

K.K5. X

K.K1. X

B.w23. X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krétkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
W miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk polaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zaje¢, wejsciéwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation
Exercise)

5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc¢ studenta studenta -
Liczba godzin

1. | Udziat w zajeciach 30
Analiza przypadkéw rzeczywistych katastrof. Samodzielne opracowanie raportu na podstawie analizy
wybranego zdarzenia masowego (np. atak terrorystyczny w Paryzu, tsunami w Japonii, katastrofy

2. . o . 7.0
naturalne, w ruchu ladowym, powietrznym). Ocena dziatan ratunkowych: co poszto dobrze, a co mozna
byto zrobi¢ lepiej? Mozliwos¢ przygotowania krotkiej prezentacji na zajeciach.

3. | Studiowanie literatury. 5.0

4. | Przygotowanie do zajec. 3.0

5. | Przygotowanie do zaliczenia przedmiotu. 5.0

6. |Eaczny naklad pracy studenta 50

7. | Punkty ECTS za przedmiot 2

8 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udzialu nauczycieli akademickich 12

©|istudentow )
9 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zaje¢ o charakterze praktycznym, w tym 16
" | zajec¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych ’
10 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0
" | odlegtos¢
11 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0
" | odlegtosé
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE
A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Medycyna ratunkowa dorostych i dzieci
Nazwa przedmiotu w jezyku - .
2 " . Emergency medicine for adults and children
angielskim
3 | Rodzaj przedmiotu Zaawansowane Procedury Ratunkowe
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 2 / rok 1
9 [ Specjalnosc/grupa zajec
10 ] edn_o S tka prewadzaca kierunek Katedra Ratownictwa Medycznego
studiow
11 | Liczba punktow ECTS 3
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres | prof. dr hab. Juliusz Jakubaszko
e-mail
13 | Jezyk wykladowy polski
. . Wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoteczne z zakresu medycyny ratunkowej
14|\ Erzedmiotywprowadzajace zdobyte podczas studiow I stopnia na kierunku ratownictwo medyczne.
Przedmiot na studiach magisterskich ma na celu rozwiniecie zaawansowanej wiedzy i
umiejetnosci w zakresie diagnostyki oraz leczenia stanéw naglych u pacjentéw w
réznym wieku. Szczegdlny nacisk potozony jest na réznice w postepowaniu medycznym
u dorostych i dzieci oraz na specyfike procedur ratunkowych dostosowanych do wieku,
masy ciata i specyfiki fizjologicznej pacjenta. Program obejmuje zaawansowane
zagadnienia zwigzane z rozpoznawaniem i leczeniem stanéw nagtych, takich jak urazy,
nagtle zatrzymanie krazenia, stany zagrozenia zycia wynikajace z choréb przewlektych,
a takze nagte stany pediatryczne, w tym stany goraczkowe, drgawki, niewydolno$¢
15 | Opis przedmiotu oddechowa czy odwodnienie. Zajecia koncentruja sie réwniez na algorytmach
postepowania w sytuacjach kryzysowych, takich jak wytyczne Europejskiej Rady
Resuscytacji (ERC) oraz standardy postepowania w zaawansowanych zabiegach
resuscytacyjnych (ALS, PALS). Czes$¢ praktyczna obejmuje ¢wiczenia symulacyjne z
wykorzystaniem nowoczesnych symulatoréw pacjenta, umozliwiajac studentom
doskonalenie umiejetnosci w dynamicznych warunkach, od podstawowych zabiegow
ratunkowych (BLS) po zaawansowane procedury medyczne (ALS) Uwzgledniane sa
rowniez aspekty psychologiczne, w tym komunikacja z pacjentem i rodzing w sytuacjach
kryzysowych.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiéw

SEMESTR | Wyktady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium Zajecla Zajecia | g, oksztalcenie L) )
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) L) @P) (SEM.) (T) (ZzP) (SAM) (PZ)

75 10.0 0 0 0 0 30 35.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

kierunkowego efektu

Odniesienie do Symbol
efektu

uczenia sie uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

STANDARD B.U20.

rozpozna¢ pewne znamiona $mierci i stwierdzi¢ zgon pacjenta.

STANDARD B.UI.

monitorowac czynnos¢ ukladu krazenia metodami nieinwazyjnymi oraz inwazyjnymi;
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STANDARD B.U2. przywracac drozno$¢ drog oddechowych metodami nadgtosniowymi niezaleznie od
stanu pacjenta;
wykonywac intubacje dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej u dorostych z
STANDARD B.US. . . - : % .
zachowanymi oznakami krazenia, z wykorzystaniem farmakologii w technice RSI;
STANDARD BW10. wskazania dp wykonania zablggow e}'ektroterapu u paC_]?ntOW z niestabilnoscia
hemodynamiczng, w tym kardiowersji i elektrostymulacji;
zasady oceny stanu pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania i podjecia
STANDARD B.W1. medycznych czynnosci ratunkowych albo odstapienia od nich, w tym w przypadku
rozpoznania $mierci;
wskazania do wykonania kaniulacji zyt obwodowych koficzyn gérnych i dolnych oraz
STANDARD B.W11. zyly szyjnej zewnetrznej, a takze technike jej wykonania, w tym z wykorzystaniem
ultrasonografii;
STANDARD BWI12. wskazani.a do wykonania kaniulacji zyl centralnych i naczyn tetniczych oraz technike jej
wykonania;
STANDARD BW14. nowoczesne rr}etody ?agodzenla bélu w oparciu o skale oceny bolu, z uwzglednieniem
farmakoterapii dzieci;
STANDARD BW24. wskazania i zasady wykonania intubacji technika sekwency szybklej l'ntl%baCJl (Rapid
Sequence Intubation, RSI) u dorostych z zachowanymi oznakami krazenia;
STANDARD BW25. wskazgnia i zasady wykonania intubacji technika RSI u dzieci z zachowanymi oznakami
krazenia.
STANDARD K.K5. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci zawodowych;

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztatcenia)

Lp. Tresé Liczba | ppys
godzin
Zajecia Praktyczne Symulowane
. . - Coa B.U1.,
1 | Symulacja 1: Resuscytacja krazeniowo-oddechowa dorostych i dzieci (ALS/PALS/NLS). 4.0 B.U20
2 | Symulacja 2: Ostre stany oddechowe - astma, POChP, obrzek ptuc. 4.0 B.U2.
. . . ) B.U1.,
3 | Symulacja 3: Wstrzas - hipowolemiczny, septyczny, anafilaktyczny. 4.0 B.U20
. . 4 . . N . . . . . B.U1,,
4 | Symulacja 4: Nagta niewydolnos¢ oddechowa - intubacja z uzyciem srodka zwiotczajacego i wentylacja. 4.0 B.U20
Symulacja 5: wykonywac intubacje dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej u dorostych z
5 . . S . . . 14.0 |[B.US.
zachowanymi oznakami krazenia, z wykorzystaniem farmakologii w technice RSI.
Wyktad
Ocena pacjenta w stanie zagrozenia zycia - skale i algorytmy. Skale oceny pacjenta dorostego (np. GCS, B.WI1
1 |RTS, SOFA) Ocena stanu dziecka (AVPU, Pediatric Early Warning Score - PEWS) Wczesne rozpoznawanie 1.0 B.W16
objawow pogarszania sie stanu pacjenta. (Wyktad on-line). ’ ’
9 Algorytm BLS/ALS u dorostych Postepowanie resuscytacyjne u dzieci (PALS, NLS). Specyfika RKO u 2.0 B.wW11,,
noworodkow. (Wyktad on-line). : B.W12.
Postepowanie w naglym zatrzymaniu krazenia i zespot opieki poresuscytacyjnej. Rozpoznanie nagtego
3 | zatrzymania krazenia u dorostych i dzieci Postepowanie poresuscytacyjne (H4 i T4). Rokowanie i etyczne 2.0 B.W14.
aspekty resuscytacji. (Wyktad on-line).
Nagte przypadki w pediatrii - stany zagrozenia zycia u dzieci Sepsa i wstrzas septyczny u dzieci Ostre
4 | stany metaboliczne i endokrynologiczne (kwasica ketonowa, hipoglikemia) Nagte stany 2.0 B.W12.
gastroenterologiczne (niedroznos¢, wgtobienie). (Wyklad on-line).
Postepowanie w urazach - trauma team i zarzadzanie urazami wielonarzadowymi. Ocena urazowa wedtug
5 | ATLS (Adult Trauma Life Support). Postepowanie w urazach pediatrycznych (Pediatric Trauma Life 2.0 K.K5.
Support - PTLS). Strategie dziatania zespotu urazowego. (Wyktad on-line).
6 Wskazania i zasady wykonania intubacji technika sekwencji szybkiej intubacji (Rapid Sequence 1.0 B.W25,,
Intubation, RSI) u dorostych i dzieci z zachowanymi oznakami krazenia. (Wyklad on-line). ’ B.W24.
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4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU |EP|EU|T|(K|SW|SU|(P|R(O|D|ES|PD PSE|KI|PS|SP|SYM|ZU |ZP|WU [EPR|OSCE (Z | DOK | MC
B.W11. X

B.W14. X X|X

B.W12. X X

B.W24. X X

B.U2. X X

B.W25. X X

B.U5. X X
B.UL. X

B.U20. X X

K.K5. X

B.W10. X X

B.W1. X X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krotkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zaje¢, wejsciéwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation
Exercise)

5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta - Liczba
godzin
1. | Udziat w zajeciach 40
2. | Przygotowanie do egzaminu praktycznego oraz zaliczenia wyktadow. 15.0
3. | Studiowanie literatury. 5.0
4. [ Przygotowanie do zajec. 5.0
5. | Przygotowanie do zaje¢ symulowanych. 10.0
6. |Laczny naklad pracy studenta 75
7. | Punkty ECTS za przedmiot 3
8 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 16
" | akademickich i studentéow ’
9 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w 26
" | tym zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych ’
10 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0
" | odlegtos¢
11 Liczba godzin realizowana w ramach zajec ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia 0
" | na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE

A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu

Oddzial anestezjologii i intensywnej terapii dla dzieci

Nazwa przedmiotu w jezyku

Department of anesthesiology and intensive care for children

kierunek studiow

angielskim
3 | Rodzaj przedmiotu Praktyki Zawodowe
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 |Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 |Profil studiéw praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 2 / rok 1
9 [ Specjalnosc/grupa zajec
10 JEU s I e e Katedra Ratownictwa Medycznego

11 | Liczba punktéw ECTS

7

Imie i nazwisko nauczyciela

adres e-mail

12 | (li), stopien lub tytul naukowy,

mgr Bartosz Waldowski Asystent

13 | Jezyk wykladowy

polski

14 | Przedmioty wprowadzajace

Anestezjologia i intensywna terapia

15 | Opis przedmiotu

Praktyka ma na celu zapoznanie studentéw z praktycznym funkcjonowaniem Oddzialu
Anestezjologii i Intensywnej Terapii dla dzieci, uwzgledniajac specyfike opieki nad
pacjentami pediatrycznymi w stanie krytycznym. Praktyka umozliwia zdobycie wiedzy oraz
rozwiniecie umiejetnosci zwigzanych z monitorowaniem parametrow zyciowych,
prowadzeniem terapii podtrzymujacej zycie, postepowaniem w sytuacjach nagtych oraz
wspolpraca z zespotem medycznym. Szczegdlny nacisk kladziony jest na aspekty
komunikacji z pacjentami pediatrycznymi i ich rodzinami, a takze na przestrzeganie
standardéw bezpieczenstwa i etyki w pracy na oddziale intensywnej terapii. Cele
przedmiotu: Zapoznanie studentéw z organizacja pracy na Oddziale Anestezjologii i
Intensywnej Terapii Dzieci, w tym z procedurami diagnostycznymi, terapeutycznymi i
pielegnacyjnymi. Rozwiniecie praktycznych umiejetnosci monitorowania i oceny stanu
pacjenta pediatrycznego w stanie zagrozenia zycia oraz wykonywania procedur takich jak
miedzy innymi intubacja z uzyciem srodka zwiotczajacego. Nabycie wiedzy i umiejetnosci w
zakresie podstawowych procedur anestezjologicznych i intensywnej terapii u dzieci, takich
jak intubacja, wentylacja mechaniczna, cewnikowanie zyl centralnych, czy podawanie
lekow ratujacych zycie. Zrozumienie specyfiki terapii farmakologicznej i zywieniowej u
pacjentow pediatrycznych w stanie krytycznym. Przygotowanie do prowadzenia
dokumentacji medycznej zgodnie z obowiazujgcymi standardami i przepisami prawa.
Ksztaltowanie umiejetnosci pracy zespolowej w dynamicznym srodowisku oddziatu
intensywnej terapii, w tym wspdtpracy z lekarzami, pielegniarkami i innymi specjalistami.
Uwrazliwienie na aspekty psychologiczne zwigzane z opieka nad dzieckiem w stanie
krytycznym i wsparciem rodziny pacjenta. Ksztattowanie postawy etycznej i profesjonalnej
W pracy z pacjentami pediatrycznymi oraz w relacjach z ich opiekunami.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiéw

SEMESTR | Wyktady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium Zajecia Zajecia | o, oksztalcenie | Praktyka
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) | w) | (cw (L) ® | (SEM) M (ZP) (SAM) ®2)

175 0 0 0 0 0 0 0 29.0 146.0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)
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Odniesienie do Symbol TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE

kierunkowego efektu Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektu uczenia sie | uczenia sie efektow uczenia sie student:

STANDARD B.UL. monitorowac czynnos¢ ukladu krazenia metodami nieinwazyjnymi oraz inwazyjnymi

STANDARD B.U2. przywracac drozno$¢ drog oddechowych metodami nadgto$niowymi niezaleznie od stanu
pacjenta;
wykonywac intubacje dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej u dzieci, w tym

STANDARD B.UA4. niemowlat i noworodkdéw, z zachowanymi oznakami krazenia, z wykorzystaniem
farmakologii

STANDARD B.U1S. pobraé¢ materiat biologiczny do badan laboratoryjnych, mikrobiologicznych i

toksykologicznych i zinterpretowac wyniki tych badan - w podstawowym zakresie;

wykonywac intubacje dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej u dzieci, w tym
STANDARD B.U6. niemowlat i noworodkdéw, z zachowanymi oznakami krazenia, z wykorzystaniem
farmakologii w technice RSI;

prowadzi¢ wentylacje wspomagana i zastepcza u dorostych i dzieci, w tym niemowlat i

STANDARD B.US. .
noworodkow;

wskazania do wykonania zabiegow elektroterapii u pacjentdw z niestabilnoscia

STANDARD B.W10. hemodynamiczna, w tym kardiowersji i elektrostymulacji;

zasady oceny stanu pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania i podjecia
STANDARD B.W1. medycznych czynnosci ratunkowych albo odstapienia od nich, w tym w przypadku
rozpoznania $Smierci

STANDARD BWI2 wskazania do wykonania kaniulacji zyt centralnych i naczyn tetniczych oraz technike jej

wykonania
STANDARD B.W22. cel badan laboratoryjnych w stanach nagtego zagrozenia zdrowotnego;
STANDARD B.W23 przyczyny i objawy $mierci oraz zasady jej rozpoznawania, a takze zasady stwierdzania
’ ’ zgonu;
STANDARD BW14 nowoczesne metody tagodzenia bolu w oparciu o skale oceny bolu, z uwzglednieniem

farmakoterapii dzieci;

wskazania i zasady stosowania tlenoterapii, wentylacji mechanicznej inwazyjnej i
STANDARD B.W5. nieinwazyjnej oraz jej monitorowania, a takze mozliwe powiktania jej zastosowania w
podmiocie wykonujacym dziatalnos¢ lecznicza lub srodowisku domowym

wskazania i zasady wykonania intubacji technika RSI u dzieci z zachowanymi oznakami

STANDARD B.W25. A
krazenia.

STANDARD B.W16. zasady wykonania intubacji u pacjentéw z zachowanymi oznakami krazenia;

wskazania do intubacji dotchawiczej z wykorzystaniem dostepnego sprzetu i lekow przez
STANDARD B.W8. usta i przez nos oraz do prowadzenia wentylacji zastepczej, a takze techniki ich
wykonywania u dzieci, w tym niemowlat i noworodkow

STANDARD B.W9. wskazania do konikopunkcji i konikotomii oraz techniki ich wykonywania
STANDARD KKI. dokonywanle} krytypzpejl oceny dziatan wlaspych i dziatan wspotpracownikow z
poszanowaniem roznic swiatopogladowych i kulturowych;
rozwiazywania zlozonych probleméw etycznych zwigzanych z wykonywaniem zawodu
STANDARD K.K4. . i N . N . ,
ratownika medycznego i wskazywania priorytetow w realizacji okreslonych zadarn;
STANDARD K.K5. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci zawodowych;
STANDARD K.X7. radzenia sobie ze stresem i zapobiegania zespotowi wypalenia zawodowego

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztalcenia)

Liczba

godzin el

Lp. Tresc

Praktyka Zawodowa
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Liczba

Lp. Tresc godzin PEU
Obowiazkowe szkolenie BHP stanowiskowe przed rozpoczeciem zaje¢ praktycznych. Zapoznanie z
topografia szpitala, w tym lokalizacja Oddzialu Intensywnej Terapii Dzieci oraz oddzialow
wspolpracujacych, takich jak oddzial neonatologii, pediatrii i pracownie diagnostyczne. Oméwienie B.U1
dokumentacji medycznej stosowanej na oddziale intensywnej terapii, w tym zasad prowadzenia kart B.Ulé
pacjentow pediatrycznych, monitorowania parametréw zyciowych oraz stosowania srodkéw B.UZ N
farmakologicznych w intensywnej terapii dzieci. Doskonalenie umiejetnosci pracy na Oddziale B.U 4"
Intensywnej Terapii Dzieci, w tym oceny stanu pacjenta w stanach nagtych oraz podejmowania dziatan B.UG.’
ratujacych zycie. Zdobycie doswiadczenia w zakresie procedur anestezjologicznych i intensywnej terapii u B.U8.I
pacjentéw pediatrycznych, w tym postepowania w przypadkach niewydolnosci oddechowej, krazeniowej i B.Wl.'
wielonarzadowej. Rozwijanie umiejetnosci wspdtpracy z zespolem interdyscyplinarnym, w tym z lekarzami B.W16
anestezjologami, pielegniarkami intensywnej terapii i specjalistami innych dziedzin. Doskonalenie B.W12.’
umiejetnosci intubacji dotchawiczej u dzieci, zrealizowanie co najmniej 10 intubacji, z czego minimum B.WI 4"

1 50% z zastosowaniem $rodkéw zwiotczajacych. Opanowanie zasad wentylacji mechanicznej u 146.0 B.W16.’

noworodkow i dzieci, dostosowanie parametréw do wieku i masy ciata pacjenta. Nabycie kompetencji w ’ B.WZZ"
zakresie komunikacji z rodzicami/opiekunami pacjentéw pediatrycznych oraz przekazywania informacji o B.WZ 3"
stanie dziecka. Ocena stanu pacjenta pediatrycznego wedtug skali AVPU i Pediatric Early Warning Score B.W2 5"
(PEWS). Diagnostyka i leczenie wstrzasu u dzieci, w tym zastosowanie plynoterapii i lekow B.W5 N
wazopresyjnych. Monitorowanie pacjentéw pediatrycznych w intensywnej terapii - interpretacja EKG, B.W8.’
kapnografii, pulsoksymetrii i gazometrii.Ocena czynnosci uktadu oddechowego i krazenia u dzieci. B.W9”
Intubacja dotchawicza u dzieci - wykonanie co najmniej 10 intubacji, w tym minimum 50% z uzyciem K.Kl N
srodkéw zwiotczajacych. Prowadzenie wentylacji mechanicznej u noworodkéw, niemowlat i starszych K'K 4"
dzieci. Diagnostyka przyczyn naglego zatrzymania krazenia (NZK), w tym tamponady serca, odmy K.KS"
preznej, wstrzasu hipowolemicznego i septycznego. Resuscytacja krazeniowo-oddechowa u dzieci, w tym K.K7.’

zaawansowane techniki podtrzymywania zycia (PALS). Stosowanie srodkéw sedacyjnych i analgetycznych
u pacjentéw w stanie krytycznym. Podawanie lekow ratujacych zycie i przeliczanie dawek pediatrycznych.
Monitorowanie dzialan niepozadanych lekoéw stosowanych na oddziale intensywnej terapii dzieciece;j.
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4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU |EP|EU|T|(K|SW|SU|(P|R(O|D|ES|PD PSE|KI|PS|SP|SYM|ZU |ZP|WU [EPR|OSCE (Z | DOK | MC
B.W16. X

B.W5. X
B.US6. X
B.W22. X
B.W8. X
B.US. X
B.W25. X

B.W9. X
B.U15. X
B.W23. X
B.W10. X
KXK1. X|X
B.UL. X
B.W12. X
K.K4. X
K.X5. X
B.U2. X X
B.W14. X
KX7. X
B.WI. X
B.U4. X X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krétkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedZ ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec¢, wejscidwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin Kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation
Exercise)
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5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc¢ studenta studenta - Liczba
godzin
1. | Udziat w zajeciach 146
2. | Przygotowanie do zaliczenia praktyki ( trening intubacji w warunkach CSRM) 22.0
3. | Studiowanie literatury. 3.0
4. | Przygotowanie do zajec praktycznych. 4.0
5. [Laczny naklad pracy studenta 175
6. |Punkty ECTS za przedmiot 7
Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli
7. PR . 5.84
akademickich i studentow
8 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w 7
" | tym zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych
9 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0
" | odlegtos¢
10 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0
" | na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE

A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Pediatria
2 Nazyva przedmlotu w jezyku Pediatrics
angielskim
3 | Rodzaj przedmiotu Zaawansowane Procedury Ratunkowe
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 2 / rok 1
9 [ Specjalnosc/grupa zajec -
10 ] edn_o S tka prewadzaca kierunek Katedra Ratownictwa Medycznego
studiow
11 | Liczba punktow ECTS 3
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres e- |lek. Weronika Szewczyk-Szymkowiak Adiunkt
mail
13 | Jezyk wykladowy polski
. . Wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoteczne z zakresu pediatrii zdobyte
14 | Przedmioty wprowadzajace podczas studiéw I stopnia na kierunku ratownictwo medyczne.
Przedmiot realizowany na studiach magisterskich ma na celu pogtebienie wiedzy
teoretycznej i rozwdj zaawansowanych umiejetnosci praktycznych w zakresie opieki
nad dzie¢mi. Zajecia koncentruja sie na specyfice diagnostyki, leczenia i profilaktyki
choréb pediatrycznych, a takze na zagadnieniach zwiazanych z rozwojem fizycznym,
psychicznym i spotecznym dziecka na réznych etapach zycia. Program przedmiotu
obejmuje zaawansowana diagnostyke i terapie choréb wystepujacych u dzieci, takich
15 | Opis przedmiotu jak infekcje, choroby przewlekte, wady wrodzone, zaburzenia metaboliczne czy stany
nagte. Szczegdlny nacisk ktadzie sie na réznice w fizjologii i patofizjologii dzieci w
poréwnaniu do os6b dorostych oraz na specyfike komunikacji z pacjentami
pediatrycznymi i ich rodzinami. Cze$¢ praktyczna pozwala studentom na zdobycie
doswiadczenia w zakresie badania pediatrycznego, oceny stanu zdrowia dziecka,
wykonywania podstawowych procedur diagnostycznych i terapeutycznych oraz pracy
w interdyscyplinarnym zespole medycznym.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiéw

SEMESTR | Wyktady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium Zajecla Zajecia | g, oksztalcenie L) )
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) L) @P) (SEM.) (T) (ZzP) (SAM) (PZ)

75 15.0 0 0 0 0 0 20 40.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

kierunkowego efektu

Odniesienie do Symbol
efektu

uczenia sie uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

STANDARD B.U1. monitorowac czynnos¢ uktadu krazenia metodami nieinwazyjnymi oraz inwazyjnymi;
STANDARD B.U15 pobra¢ materiat biologiczny do badan laboratoryjnych, mikrobiologicznych i
oksykologicznych i zinterpretowa¢ wyniki tych badan - w podstawowym zakresie;
’ ’ toksykologi h i zint t : iki tych badan dst kresi
STANDARD B.US prowadzi¢ wentylacje wspomagana i zastepcza u dorostych i dzieci, w tym niemowlat

i noworodkdw;
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STANDARD B.U9. zaopatrywac chirurgicznie rane, zakladac¢ i zmienia¢ opatrunek chirurgiczny
zasady oceny stanu pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania i podjecia

STANDARD B.W1. medycznych czynnosci ratunkowych albo odstapienia od nich, w tym w przypadku
rozpoznania $mierci;

STANDARD B.W2. gospodarke wodno-elektrolitowa i kwasowo-zasadowa cztowieka;

STANDARD B.W22. cel badan laboratoryjnych w stanach nagtego zagrozenia zdrowotnego;

STANDARD B.W23. przyczyny i objawy smierci oraz zasady jej rozpoznawania, a takze zasady
stwierdzania zgonu;

STANDARD B.W14. nowoczesne Ir.l.etody iagodzenla bolu w oparciu o skale oceny bdlu, z uwzglednieniem
farmakoterapii dzieci;

STANDARD K.K5. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci zawodowych;

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztaltcenia)

Lp. Tres¢ Liczha | ppyy
godzin
Zajecia Praktyczne Symulowane
Symulacja oceny i stabilizacji stanu klinicznego dziecka w stanie nagtym. Scenariusz: Noworodek z

1 niewydolnoscia oddechowa (dusznos¢, sinica). Cel: Ocena parametréw zyciowych i wdrozenie algorytmu 40 B.U1
ABCDE. Rozpoznanie niewydolnosci oddechowej i decyzja o wentylacji. Monitorowanie i podjecie decyzji ' T
o transporcie.

Symulacja pobierania materiatu biologicznego do badan laboratoryjnych u dzieci. Scenariusz: 5-letnie
dziecko z podejrzeniem sepsy, koniecznos¢ pobrania krwi do badan. Cel: Pobranie krwi i moczu w

2 . . TS s . o 4.0 B.U15.
warunkach ratowniczych. Zastosowanie technik minimalizujacych bol i stres. Interpretacja wynikow
badan laboratoryjnych.

Symulacja zaawansowanego udrazniania drég oddechowych i wentylacji u dzieci Scenariusz: 3-letnie

3 dziecko z cialem obcym w drogach oddechowych, utrata przytomnosci. Cel: Ocena droznosci drég 40 B.US
oddechowych i wykonanie RKO. Intubacja dotchawicza i zastosowanie maski krtaniowej. Symulacja ’ T
wentylacji z uzyciem respiratora transportowego.

Symulacja zaopatrywania ran i unieruchamiania ztaman u dzieci Scenariusz: 7-letnie dziecko po upadku z

4 wysokosci, podejrzenie ztamania kosci udowej i urazu gtowy. Cel: Stabilizacja odcinka szyjnego i ocena 40 B.U9
neurologiczna. Zastosowanie szyny Kramera i bandazowania ran. Ocena ryzyka wstrzasu i decyzja o ’ e
hospitalizacji
Symulacja postepowania w nagtych stanach metabolicznych i interpretacji gazometrii Scenariusz: 12-

. : - . P B.U1,,

5 |letnie dziecko z cukrzyca typu 1, utrata przytomnosci (kwasica ketonowa). Cel: Ocena parametréw i 4.0 BUILS
interpretacja gazometrii. Wdrozenie plynoterapii i insulinoterapii ’ ’

Wyktad
Ocena stanu pacjenta pediatrycznego w stanach naglych. Podstawowe réznice anatomiczne i fizjologiczne
u dzieci w poréwnaniu do dorostych. Algorytmy oceny pacjenta pediatrycznego (ABCDE, Pediatric

1 . ) ! LA P 3.0 B.W1.,
Assessment Triangle - PAT). Rozpoznawanie standw zagrozenia zycia: niewydolnos¢ oddechowa, wstrzas,

X A . B.W23.
zatrzymanie krazenia. (Wyklad on-line).
Gospodarka wodno-elektrolitowa i kwasowo-zasadowa u dzieci - znaczenie w stanach nagtych.

2 Podstawowe réznice w regulacji rownowagi wodno-elektrolitowej u dzieci. Odwodnienie - typy, stopnie i 3.0 B.wW2,,
postepowanie. Diagnostyka i leczenie zaburzen jonowych (hiponatremia, hiperkaliemia, hipokalcemia). ’ B.W22.
Gazometria u dzieci - interpretacja wynikow w stanach ostrych.(Wyklad on-line).

Bo6l u dzieci - diagnostyka i postepowanie w warunkach ratowniczych Specyfika odczuwania bolu u dzieci

3 |V roznych grupach wiekowych. Skale oceny bolu u dzieci (FLACC, Wong-Baker, skala NIPS u 30 B.wi14,,
noworodkow). Farmakoterapia bolu w warunkach przedszpitalnych - dobdr lekow i dawek. (Wyktad on- ' B.W22.
line).

Postepowanie w naglych stanach internistycznych u dzieci. Nagte stany metaboliczne: hipoglikemia, B.WI1
kwasica ketonowa, przetom nadnerczowy. Ostre infekcje zagrazajace zyciu - zapalenie opon moézgowych, orn

4 . . 4 o . . 3.0 B.W2.,
sepsa meningokokowa, wstrzas anafilaktyczny. Ostre zatrucia u dzieci - diagnostyka i leczenie.(Wyktad BW22
on-line). ’ ’
Urazy u dzieci - specyfika obrazen pediatrycznych Mechanizmy urazéw u dzieci - r6znice w poréwnaniu
do dorostych. Urazy glowy, kregostupa, jamy brzusznej i klatki piersiowej u dzieci. Specyfika ztaman u B.wW1,,

5 e o . : ; . i . . . . 3.0
dzieci - ztamania zielonej galazki, nadklykciowe ztamania kosci ramiennej. Ocena i postepowanie w B.W23.
przypadku podejrzenia przemocy wobec dziecka. (Wyktad on-line).
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4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU (EP|EU|T|(K|(SW|SU(P|R|(O(D|ES|PD PSE|KI|PS|SP|SYM ZU | ZP|WU EPR|OSCE |Z|DOK|MC
B.UL. X
B.U15. X
B.W14. X

B.US. X
B.W1. X

B.U9. X
B.W2. X

K.K5. X X

B.w22.

B.W23. X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krotkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ cwiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec, wejsciowka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation

Exercise)

5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta - Liczba
godzin

1. | Udziat w zajeciach 35
2. | Studiowanie literatury. 10.0
3. | Przygotowanie do zajec. 5.0
4. | Przygotowanie do egzaminu praktycznego. 10.0
5. | Przygotowanie przypadku klinicznego pacjenta pediatrycznego z hipopotasemia. 15.0
6. |Zaczny naklad pracy studenta 75
7. | Punkty ECTS za przedmiot 3
8 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udzialu nauczycieli 14

| akademickich i studentéw :
9 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zaje¢ o charakterze praktycznym, w 24

" | tym zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych ’
10 Liczba punktow ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtos¢

11 Liczba godzin realizowana w ramach zajec ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0

na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE
A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu

Seminarium dyplomowe I

Nazwa przedmiotu w jezyku

Masters Seminar I

studiow

angielskim
3 | Rodzaj przedmiotu Badania Naukowe w Ratownictwie Medycznym
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 2 / rok 1
9 [ Specjalnosc/grupa zajec -
10 Jednostka prowadzaca kierunek Katedra Ratownictwa Medycznego

11 | Liczba punktow ECTS

2

Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres e-
mail

dr Kamila Sadaj-Owczarek Adiunkt

13 | Jezyk wykladowy

polski

14 | Przedmioty wprowadzajace

15 | Opis przedmiotu

Przedmiot ma na celu wprowadzenie studentéw w proces przygotowywania pracy
magisterskiej oraz rozwijanie umiejetnosci zwiazanych z samodzielnym
prowadzeniem badan naukowych. Zajeecia koncentruja sie na wypracowaniu
umiejetnosci formutowania probleméw badawczych, opracowywania metodologii
badan oraz analizy literatury przedmiotu. Seminarium jest przestrzenia do dyskusji,
wymiany pomystéw oraz konsultacji z promotorem, co pozwala studentom na
precyzyjne okreslenie tematu i zakresu pracy magisterskiej. Szczegdlny nacisk
ktadziony jest na umiejetnos¢ krytycznego przegladu literatury, przygotowania
przegladu stanu wiedzy w danym obszarze badawczym oraz sporzadzania wstepnych
zatozen teoretycznych i metodologicznych. Studenci zapoznaja sie takze z zasadami
etyki badan naukowych oraz technikami poprawnego cytowania i korzystania z
literatury. W trakcie seminarium studenci rozwijaja takze swoje kompetencje
prezentacyjne poprzez przedstawianie zatozen swojej pracy i ich dyskusje w grupie.
Zajecia maja charakter warsztatowy i sa $cisle powiazane z indywidualnym
projektem badawczym kazdego studenta.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiéw

SEMESTR | Wyktady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium Zajecla Zajecia | g, oksztalcenie LA )
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) (L) P) (SEM.) (@) (ZP) (SAM) (PZ7)

50 0 0 0 0 20.0 0 0 30.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

Odniesienie do
kierunkowego efektu
uczenia sie

Symbol
efektu
uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

scharakteryzowac¢ metody, techniki i narzedzia badawcze stosowane w badaniach

STANDARD ¢.U10. naukowych w ratownictwie medycznym i medycynie ratunkowej;
organizowac proces dydaktyczny z wykorzystaniem nowoczesnych technologii
STANDARD C.U16. stosowanych w ksztatceniu na studiach przygotowujacym do wykonywania zawodu

ratownika medycznego i ksztatceniu podyplomowym ratownikéw medycznych;
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dobiera¢ odpowiednie srodki i metody nauczania stosowane w dziatalnosci

STANDARD C.U17. dydaktycznej;
STANDARD C.W11. zasady analizy i prezentacji wynikéw badan naukowych oraz ich upowszechniania;
STANDARD C.W12. wybrane pojecia z zakresu dydaktyki medycznej;
STANDARD C.W13. zasady przygotowania do dziatalnosci dydaktycznej i edukacyjnej;
metody nauczania i srodki dydaktyczne stosowane w ksztalceniu na studiach
STANDARD C.wi4, przygotowujacym do wykonywania zawodu ratownika medycznego i ksztalceniu
podyplomowym ratownikoéw medycznych;
STANDARD K KD, formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowej i zasiegania

porad ekspertéw w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem problemu;

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztalcenia)

Lp.

Liczba

godzin el

Tresc

Seminarium

Omoéwienie ogoélnych zasad przygotowania pracy magisterskiej. Przedstawienie metodycznych aspektow
1 | pisania prac. Praca w zakresie wymogéw redakcyjnych. Dyskusja nad koncepcja pracy magisterskie;j. 20.0
Przeglad literatury przedmiotu. Przygotowanie planu pracy.

c.u10.,
C.U16.,
C.U17.,
C.wi1,,
C.wiz2,
C.W13,,
C.W14,,
K.K2.

4. METODY WERYFIKACJI I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU

EP|(EU|T

K

SW

SU | P

R

(0} ES | PD _PSE (KI|(PS|SP|SYM (ZU (ZP (WU | EPR | OSCE | Z | DOK | MC

C.W14.

C.W11.

C.U10.

C.U16.

C.U17.

C.W12.

K.K2.

C.W13.

E T B T T BT I I o i I o |
E T B T T BT I I [
RO > ] ] [ X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krotkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ cwiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec, wejsciowka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation

Exercise)
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5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta - Liczba
godzin

1. | Udziat w zajeciach 20
2. | Studiowanie literatury. 10.0
3. | Przygotowanie do seminarium. 10.0
4. | Przygotowanie do zaliczenia seminarium. 10.0
5. [Laczny naklad pracy studenta 50
6. | Punkty ECTS za przedmiot 2
7 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 08

" | akademickich i studentow ’
8 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w 2

" | tym zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych
9 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtos¢
10 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0

" | na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE
A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Szpitalny oddzial ratunkowy (SOR)
2 azaalnzeciutigRiezy e Hospital Emergency Department (ED)
angielskim P gency Lep
3 | Rodzaj przedmiotu Praktyki Zawodowe
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 2 / rok 1
9 [ Specjalnosc/grupa zajec
10 ] edn_o S tka prewadzaca kierunek Katedra Ratownictwa Medycznego
studiow
11 | Liczba punktow ECTS 2
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres | mgr Bartosz Waldowski Asystent
e-mail
13 | Jezyk wykladowy polski
14 | Przedmioty wprowadzajace Medycyna ratunkowa dorostych i dzieci.
Praktyka zawodowa na Szpitalnym Oddziale Ratunkowym (SOR) umozliwia studentom
zdobycie wiedzy i umiejetnosci niezbednych do pracy w dynamicznym srodowisku
medycyny ratunkowej. Praktyka realizowana jest w wymiarze 50 godzin dydaktycznych i
przyznaje 2 punkty ECTS. Cele praktyki: Doskonalenie umiejetnosci oceny pacjentow w
stanach nagtych, podejmowania szybkich decyzji klinicznych, wykonywania procedur
medycznych oraz wspotpracy w zespole interdyscyplinarnym. Zdobycie umiejetnosci
szybkiej oceny stanu pacjenta oraz segregacji medycznej wedtug systeméw TRIAGE.
Doskonalenie umiejetnosci wykonywania podstawowych i zaawansowanych procedur
ratunkowych, takich jak intubacja, wentylacja mechaniczna, defibrylacja, kaniulacja zyt
15 | Opis przedmiotu obwodowych i centralnych. Rozwijanie umiejetnosci pracy w zespole
interdyscyplinarnym, w tym wspélpracy z lekarzami, pielegniarkami, ratownikami
medycznymi i diagnostami laboratoryjnymi. Nauka interpretacji wynikéw badan
laboratoryjnych i obrazowych - EKG, RTG, USG FAST/eFAST, gazometria. Zrozumienie
zasad postepowania w stanach nagtych, takich jak zawat serca, udar mozgu,
niewydolno$¢ oddechowa, urazy wielonarzadowe, wstrzas septyczny. Doskonalenie
umiejetnosci komunikacji z pacjentami i ich rodzinami w warunkach stresu oraz
skutecznej wspdtpracy z zespolem medycznym. Poznanie aspektoéw prawnych i etycznych
pracy na SOR, w tym zasad prowadzenia dokumentacji medycznej i podejmowania
decyzji w sytuacjach granicznych.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiéw

SEMESTR | Wyklady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium dioes Raice Samoksztalcenie it
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) | w) | (cw) @ ®) | (SEM) (T (zP) (SAM) (®2)

50 0 0 0 0 0 0 0 14.0 36.0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

efektu uczenia sie

Odniesienie do
kierunkowego

Symbol
efektu
uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

STANDARD AU1l6.

dostosowac sposob komunikacji do potrzeb i stanu pacjenta;
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STANDARD A.U17. komunikowac sie w zespole i dzieli¢ sie wiedza;

STANDARD AW20. znaczenie profesjonalizmu w zawodzie ratownika medycznego

STANDARD AWL. znaczenie i skutki prawne zdarzen medycznych;

STANDARD AW, prolglematyke zdarzen niepozadanych i btedéw medycznych w aspekcie bezpieczenstwa
pacjenta;

STANDARD AW3. i/st(?te bledgw medycznych w medycznych czynnosciach ratunkowych oraz w
Swiadczeniach zdrowotnych

STANDARD AWS. uprawnienia zawodowe rla’Fownika medycznego do udzielania swiadczen zdrowotnych, w
tym medycznych czynnosci ratunkowych

STANDARD A W18. prawa pacjenta;

asystowac przy wykonywaniu typowych procedur chirurgicznych w stanach nagtego
STANDARD B.U10. zagrozenia zdrowotnego, w szczegolnosci przy wykonywaniu torakotomii, endoskopii,
laparotomii i fasciotomii

STANDARD B.U20. rozpoznac pewne znamiona $mierci i stwierdzi¢ zgon pacjenta.

zasady oceny stanu pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania i podjecia
STANDARD B.U1. medycznych czynnosci ratunkowych albo odstapienia od nich, w tym w przypadku
rozpoznania $Smierci;

przywracac¢ droznos¢ drog oddechowych metodami nadgtosniowymi niezaleznie od stanu

STANDARD B.U2. 4
pacjenta
STANDARD B.U3. wykonywac mtubaqe dptchgwmza w laryngoskopu bezposredmg] u dorostych z
zachowanymi oznakami krazenia, z wykorzystaniem farmakologii;
STANDARD B.U15. pobrac mat'erial biqlogiczny do bac}an labqratoryjnycl}, mikrobiologicznych i .
toksykologicznych i zinterpretowa¢ wyniki tych badan - w podstawowym zakresie
STANDARD B.Ul6. prowadzi¢ dokumentacje medyczna w zakresie wykonywanych czynnosci;
STANDARD B.U9. zaopatrywac chirurgicznie rane, zaktadac i zmienia¢ opatrunek chirurgiczny;
STANDARD B.W10. wskazania do wykonania zabiegéw elektroterapii u pacjentow z niestabilnoscia

hemodynamiczng, w tym kardiowersji i elektrostymulacji

podstawowe zasady wykonywania badan obrazowych i diagnostyki za pomoca tych
STANDARD B.W20. badan, w szczegdlnosci z wykorzystaniem obrazu badania ultrasonograficznego w
protokotach FAST, eFAST, BLUE, RUSH, RADiUS;

zasady oceny stanu pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania i podjecia
STANDARD B.W1. medycznych czynnosci ratunkowych albo odstapienia od nich, w tym w przypadku
rozpoznania $Smierci;

wskazania do wykonania kaniulacji zyt obwodowych konczyn gérnych i dolnych oraz zyty

STANDARD B.W11. szyjnej zewnetrznej, a takze technike jej wykonania, w tym z wykorzystaniem
ultrasonografii;

STANDARD B.W22. cel badan laboratoryjnych w stanach nagtego zagrozenia zdrowotnego;

STANDARD BW23 przyczyny i objawy $mierci oraz zasady jej rozpoznawania, a takze zasady stwierdzania

zgonu

wskazania i zasady stosowania tlenoterapii, wentylacji mechanicznej inwazyjnej i
STANDARD B.W5. nieinwazyjnej oraz jej monitorowania, a takze mozliwe powiklania jej zastosowania w
podmiocie wykonujacym dziatalnos¢ lecznicza lub srodowisku domowym

wskazania do intubacji dotchawiczej z wykorzystaniem dostepnego sprzetu i lekéw przez
STANDARD B.W7. usta i przez nos oraz do prowadzenia wentylacji zastepczej, a takze techniki ich
wykonywania u dorostych

dokonywania krytycznej oceny dziatan wlasnych i dzialan wspdtpracownikow z

STANDARD KK poszanowaniem réznic swiatopogladowych i kulturowych;

formulowania opinii dotyczacych réznych aspektéw dziatalnosci zawodowej i zasiegania
STANDARD K.X2. . : . : :

porad ekspertéw w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwiazaniem problemu;
STANDARD K.K3. okazywania dbalosci o prestiz zawodu ratownika medycznego i solidarnos¢ zawodowa;
STANDARD KKA rozwiazywania zlozonych probleméw etycznych zwigzanych z wykonywaniem zawodu

ratownika medycznego i wskazywania priorytetow w realizacji okreslonych zadan;
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STANDARD K.K5. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci zawodowych;

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztalcenia)

Lp. Tresé Liczba | ppys
godzin

Praktyka Zawodowa
1. SZKOLENIE BHP ORAZ TTD (TECHNIKI, TAKTYKA, DIAGNOSTYKA) NA SOR (A.W1, A W20, K.X1)
Obowiazkowe szkolenie BHP stanowiskowe - omdéwienie zasad bezpieczenstwa i higieny pracy w SOR.
Procedury ochrony osobistej i zapobiegania zakazeniom szpitalnym. Organizacja i funkcjonowanie SOR -
struktura oddziatu, podziat rél i obowigzkéw. Znaczenie profesjonalizmu i odpowiedzialno$ci zawodowej
w pracy ratownika medycznego. 2. OCENA STANU PACJENTA I PRIORYTETY ZDROWOTNE NA SOR
(B.W1, B.W5, B.W7, BW20, B.W16, B.W22) Podstawowe zasady segregacji pacjentéw - skale TRIAGE K.K4.,
(np. Manchester, START). Ocena stanu pacjenta w stanach nagtych (ABCDE, Glasgow Coma Scale). B.U16.,
Diagnostyka réznicowa w SOR - réznicowanie stanéw zagrozenia zycia. Wykorzystanie badan obrazowych AU16.,
(RTG, USG FAST/eFAST, TK) i laboratoryjnych w diagnostyce nagtych przypadkéw. 3. PODSTAWOWE I AU17,
ZAAWANSOWANE ZABIEGI RATUNKOWE (B.U1, B.U3, B.W10, B.W11, B.W5, B.U20) Monitorowanie AWL,,
funkcji zyciowych - interpretacja parametréw EKG, SpOz, ETCO, ci$nienia tetniczego. Intubacja AW18.,
dotchawicza w warunkach SOR - techniki laryngoskopowe, RSI, alternatywne drogi oddechowe. AW2,
Wykonanie procedur zwigzanych z wentylacja mechaniczna i tlenoterapia. Elektroterapia w stanach AW20.,
nagtlych - kardiowersja, defibrylacja, stymulacja przezskérna. 4. OPIEKA NAD PACJENTEM URAZOWYM AW3,,
(B.U9, B.U15, B.W20, B.W22) Postepowanie w urazach wielonarzadowych - algorytm ATLS. Ocena AW6.,
obrazen zgodnie ze skala Revised Trauma Score (RTS). Tamowanie krwotokéw zewnetrznych, stabilizacja B.UL,,
zlaman, unieruchamianie pacjenta zgodnie z procedurami. Zakladanie opatrunkéw chirurgicznych, B.U10,,
przygotowanie pacjenta do zabiegéw operacyjnych. 5. DIAGNOSTYKA I TERAPIA W STANACH NAGLYCH B.U15,,
(B.W5, B.W7, B.U1, B.U2, B.U15, B.W23) Diagnostyka i leczenie pacjentéw z ostra niewydolnoscia B.U2.,

1 | oddechowa (np. astma, POChP, obrzek ptuc). Zasady postepowania w przypadku zawalu mies$nia 36.0 |B.U20.,

sercowego i udaru moézgu. Diagnostyka i leczenie pacjentéw z podejrzeniem wstrzasu (hipowolemicznego, B.U3.,
septycznego, anafilaktycznego). Wykorzystanie badan toksykologicznych i laboratoryjnych do B.U9.,
identyfikacji zatru¢ i przedawkowan. 6. POSTEPOWANIE W PRZYPADKU ZGONU PACJENTA (B.W23, B.W1.,
B.U20) Rozpoznawanie znamion $mierci pewnej - zasady stwierdzania zgonu.Procedury dokumentacyjne B.w10.,
zwigzane ze $miercia pacjenta. Kontakt z rodzing zmarlego - zasady przekazywania trudnych informacji. B.w11,,
7. KOMUNIKACJA W WARUNKACH SZPITALNEGO ODDZIALU RATUNKOWEGO (A.U16, A.U17, AW18, B.W20.,
K.K2, K.K3, K.K4, K.K5) Efektywna komunikacja z pacjentem i jego rodzing w warunkach stresu i B.W22.,
zagrozenia zycia. Zasady komunikacji w zespole interdyscyplinarnym - wspoétpraca z lekarzami, B.w23,,
pielegniarkami, ratownikami, diagnostami. Adaptacja komunikacji do specyficznych grup pacjentow - B.W5,,
dzieci, osoby starsze, pacjenci z zaburzeniami psychicznymi. Prawa pacjenta w stanach nagtych - B.wW7,
informowanie o procedurach, zgodach na leczenie, zakresie interwencji medycznej. 8. PROWADZENIE K.X1.,
DOKUMENTAC]I MEDYCZNE] NA SOR (B.U15, B.U16, B.U19) Wypelnianie kart medycznych pacjenta, KXK2,,
dokumentacji TRIAGE. Dokumentowanie decyzji o leczeniu i odstapieniu od medycznych czynnosci K.XK3,,
ratunkowych. Wspdtpraca z innymi oddzialami szpitala w zakresie dokumentacji i przekazywania K.K5.
pacjentéw. 9. ASPEKTY PRAWNE I ETYCZNE PRACY NA SOR (A.W1, A W2, AW3, A W6, KK1, KK2,
K.K4, K.K5) Prawne aspekty pracy na SOR - odpowiedzialno$¢ zawodowa, ochrona danych pacjenta,
przepisy dotyczace interwencji ratunkowych. Etyka decyzji medycznych w sytuacjach granicznych -
ograniczone zasoby, selekcja pacjentow, triage w katastrofach masowych. Postepowanie w przypadkach
pacjentow agresywnych, pod wplywem srodkow psychoaktywnych.

4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE
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PEU

EP

EU

SW

SU

ES

PD_PSE

KI

PS

SP

SYM

ZU

zp

EPR

OSCE

z

DOK

MC

B.W11.

K.K1.

AW18.

B.U2.

B.W20.

K.K2.

AW20.

B.U3.

B.U20.

B.W22.

K.K3.

B.W1.

B.U9.

AW2.

B.W23.

K.K4.

B.Wb5.

B.U10.

AWIL.

AU16.

K.K5.

B.W7.

B.U15.

AW3.

AU17.

B.W10.

B.U16.

A.W6.

B.UL.

P T B T I T A I (R (A B A I A I I [ (A B A A I I [ (A B A A I I (o A I A I N

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krétkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
W miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk polaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zaje¢, wejsciéwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation

Exercise)
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5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta - Liczba
godzin
1. | Udziat w zajeciach 36
2. | Przeglad literatury obowiazkowej i uzupetniajace;j. 6.0
3. | Przygotowanie do praktyki. 5.0
4. | Przygotowanie do zaliczenia praktyki. 1.0
5. | Studiowanie aktéw prawnych i standardéw postepowania. 2.0
6. |Taczny naklad pracy studenta 50
7. | Punkty ECTS za przedmiot 2
Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli
8. R ! 1.44
akademickich i studentow
9 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zaje¢ o charakterze praktycznym, w 2
" | tym zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych
10 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0
" | odlegtos¢
11 Liczba godzin realizowana w ramach zajec ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0
" | na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE
A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Zaawansowane Scenariusze i Symulacje Medycyny Taktycznej w Ratownictwie
Medycznym
2 Nazwa przedmiotu w jezyku Advanced Scenarios and Simulations of Tactical Medicine in Emergency Medical
angielskim Services
3 | Rodzaj przedmiotu Fakultety
4 [ Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 2 / rok 1
9 | Specjalnos¢/grupa zajec -
10 ] edn.o S e ik o Katedra Ratownictwa Medycznego
studiow
11 | Liczba punktow ECTS 1
Imie i nazwisko nauczyciela
12 | (li), stopien lub tytul naukowy, |mgr Piotr Trychon Asystent
adres e-mail
13 | Jezyk wykladowy polski
14 | Przedmioty wprowadzajace Wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoteczne z zakresu medycyny ratunkowe;j i
wp Ja taktycznej zdobyte podczas studiow I stopnia na kierunku ratownictwo medyczne.
Przedmiot ma na celu przygotowanie studentéw do pracy ratowniczej w warunkach
wyjatkowo trudnych i niestandardowych, uwzgledniajacych zdarzenia o charakterze
masowym oraz taktycznym. Cwiczenia praktyczne w formie zaawansowanych symulacji
wysokiej wiernosci (high-fidelity simulations) i terenowych (field exercises)
odzwierciedlaja realne srodowisko dziatan ratownika w czasie katastrof naturalnych,
wypadkéw masowych, zagrozen przemystowych czy sytuacji o podtozu terrorystycznym.
W trakcie zaje¢ studenci doskonala techniki szybkiej segregacji poszkodowanych (triage),
zaawansowanych procedur podtrzymywania zycia oraz wspdlnego funkcjonowania z
15 | Opis przedmiotu innymi slu;b@ml, Fa}{lml Jak’ straz.pozarng, pOh.CJa czy wojsko. .Szczegolny. nacisk ktadziony
jest na umiejetnosci przywodcze i komunikacyjne w zespole wielodyscyplinarnym,
radzenie sobie ze stresem i ograniczonym dostepem do zasobdw, jak rowniez opanowanie
standardéw medycyny taktycznej (TCCC). Program poréwnuje polskie regulacje i
doswiadczenia z miedzynarodowymi wytycznymi (m.in. FEMA, NATO, protokoty
swiatowych osrodkdw ratunkowych), ksztaltujac elastycznosc i otwartos¢ studentow na
globalne aspekty bezpieczenstwa i ochrony zdrowia. Zajecia bazuja na metodach
aktywnych - manewrach symulacyjnych, analizie przypadkéw i dyskusjach, co sprzyja
wyksztatceniu kompetencji praktycznych, niezbednych w zawodzie ratownika medycznego
na zaawansowanym poziomie.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiow

SEMESTR | Wyklady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium tZa]Qc1a Zi]tecm Samoksztalcenie Prak(tlyka
— erenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) L) (1) (SEM.) (M (ZP) (SAM) (PZ)

30 0 0 0 0 0 0 25 5.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

kierunkowego efektu

Odniesienie do

uczenia sie

Symbol
efektu
uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:
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asystowac¢ przy wykonywaniu typowych procedur chirurgicznych w stanach

STANDARD B.U10. naglego zagrozenia zdrowotnego, w szczegdlnosci przy wykonywaniu torakotomii,
endoskopii, laparotomii i fasciotomii

STANDARD B.UL. monitorowac czynnosc uktadu krazenia metodami nieinwazyjnymi oraz
inwazyjnymi;

STANDARD B.U7. wykonywa¢ konikopunkcje oraz konikotomie

STANDARD B.US. prowadzm Wentylaqe wspomagana i zastepcza u dorostych i dzieci, w tym
niemowlat i noworodkow

STANDARD K.K5. ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywanie czynnosci zawodowych;

STANDARD K.X7. radzenia sobie ze stresem i zapobiegania zespotowi wypalenia zawodowego.

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztalcenia)

Lp. Treéé Liczba | ppys
godzin
Zajecia Praktyczne Symulowane
Symulacja urazu postrzalowego w warunkach ograniczonych zasobow. Scenariusz: Poszkodowany z rana B.U1
postrzatowa klatki piersiowej na polu walki. Cele ¢wiczenia: Ocena odmy preznej i wykonanie Pt
1 s . : y . 4 . 5.0 |B.U7,
dekompresji iglowej. Zastosowanie opatrunkdéw wentylowych i kontrola krwotoku. Priorytety ewakuacyjne KK5
zgodnie z protokotem TCCC (Tactical Combat Casualty Care). i
Zaawansowane techniki udrazniania dréog oddechowych w warunkach bojowych. Scenariusz: Pacjent z
. ? S - . P . . B.US.,
masywnym obrzekiem drég oddechowych po ekspozycji na srodki chemiczne. Cele ¢wiczenia: Wykonanie
2 ; - : . s . . 5.0 |B.U7,
konikotomii metoda chirurgiczna i iglowa. Alternatywne metody wentylacji w warunkach bojowych. kK5
Decyzja o koniecznos$ci ewakuacji lub dalszego leczenia na miejscu. "
Ewakuacja rannych w strefie zagrozenia - CASEVAC vs. MEDEVAC. Scenariusz: Ranny zoinierz w strefie KK7
ostrzalu, decyzja o ewakuacji pod ostrzalem. Cele ¢wiczenia: Planowanie i realizacja ewakuacji z T
3 o . % . o . 5.0 |B.U10.,
uwzglednieniem bezpieczenstwa zespotu. Stosowanie technik niskoprofilowego transportu rannych. KK5
Komunikacja i koordynacja z jednostkami wsparcia. —
Symulacja urazéw wybuchowych i wielonarzadowych obrazen w strefie wojny. Scenariusz: Ofiary
wybuchu improwizowanego tadunku wybuchowego (IED) z amputacjami urazowymi i poparzeniami. Cele
. : e R . T : . B.U10.,
Cwiczenia: Ocena obrazen i szybkie priorytetyzowanie pacjentéw zgodnie z MARCH (Massive
4 . Lo : . ; . . 5.0 |B.UL,
hemorrhage, Airway, Respiration, Circulation, Hypothermia). Tamowanie masywnych krwotokdéw - KK7
improwizowane i standardowe opatrunki uciskowe. Ocena urazéw oparzeniowych i decyzja o ich "
zabezpieczeniu w warunkach przedszpitalnych.
Zaawansowane techniki transfuzji krwi w warunkach polowych Scenariusz: Pacjent z masywnym
krwotokiem, konieczno$¢ wykonania transfuzji polowej. Cele ¢wiczenia: Pobranie i przetaczanie peinej
. . e . X . . L B.U1.,
5 | krwi w warunkach przedszpitalnych. Ocena objawow wstrzasu hipowolemicznego i decyzja o wdrozeniu 5.0
terapii ptynowej vs. krwiolecznictwa. Identyfikacja powiktan transfuzji i ich leczenie w warunkach
ograniczonych zasobow.

4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU |EP|(EU|T|K|SW|SU|P|R|(O(D(ES|PD PSE|KI|PS|SP|SYM |ZU|ZP | WU |EPR|OSCE |Z|DOK |MC
B.US. X X
B.U10. X X
K.K5. X X
K.K7. X X
B.Ul. X X
B.U7. X X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krotkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogow danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedzZ ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec¢, wejscidwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation

Exercise)
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5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta - Liczba
godzin
1. | Udziat w zajeciach 25
2. | Przygotowanie do zaje¢ praktycznych. 2.0
3. | Studiowanie literatury. 2.0
4. | Przygotowanie do zaliczenia zajec. 1.0
5. [Laczny naklad pracy studenta 30
6. | Punkty ECTS za przedmiot 1
Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli
7. o . 0.83
akademickich i studentow
8 Liczba punktéw ECTS, ktéra student musi osiagna¢ w ramach zaje¢ o charakterze praktycznym, w 017
" | tym zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych )
9 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0
" | odlegtos¢
10 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0

na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE
A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Anatomia Patologiczna w Stanach Ostrych

2 [Nazwa przedmiotu w jezyku angielskim Pathological Anatomy in Acute Conditions

3 [ Rodzaj przedmiotu Fakultety

4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne

5 | Poziom studiow 2

6 | Forma studiow studia niestacjonarne

7 | Profil studiow praktyczny

8 | Rok studiow i semestr semestr 3 / rok 2

9 [ Specjalnosc/grupa zajec -

10 | Jednostka prowadzaca kierunek studiow Katedra Ratownictwa Medycznego

11 | Liczba punktow ECTS 1

12 Imie i nazwisko nauczyc1e1.a (li), stopien lub dr Leszek Porowski Adiunkt

tytul naukowy, adres e-mail

13 | Jezyk wykladowy polski
Wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoteczne z zakresu anatomii

14 | Przedmioty wprowadzajace prawidtowej zdobyte podczas studiéw I stopnia na kierunku ratownictwo
medyczne.
Celem przedmiotu jest poglebienie wiedzy z zakresu zmian patologicznych
zachodzacych w organizmie w stanach ostrych. Studenci przeanalizuja

15 | Opis przedmiotu rzeczywiste przypadki kliniczne pod katem mechanizméw uszkodzenia
narzaddéw oraz zmian anatomopatologicznych, a takze naucza sie
interpretowa¢ wyniki badan laboratoryjnych i obrazowych.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiow

SEMESTR | Wyklady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium gaieold Zajecia | g 11 oksztalcenie | Eraktyka
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) L) (1) (SEM.) M (ZP) (SAM) (PZ)
25 5.0 10 0 0 0 0 0 10.0 0
2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)
Odniesienie do Symbol TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
kierunkowego efektu efektu Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
uczenia sie uczenia sie efektow uczenia sie student:

ocenia¢ zdarzenia w kontekscie zgodnosci z przepisami prawa oraz mozliwosci i

STANDARD A.UL. sposobdw dochodzenia roszczen, a takze wskaza¢ mozliwosci rozwiazania danego
problemu;

STANDARD AW1. znaczenie i skutki prawne zdarzen medycznych;

STANDARD B.U20. rozpozna¢ pewne znamiona $mierci i stwierdzi¢ zgon pacjenta

STANDARD B.U13. oceni¢ wynik badania radiologicznego u pacjenta w stanie nagtego zagrozenia
zdrowotnego

STANDARD B.UIS. pobraé maperlal blqloglczny do ba@an labqratory]nyc}}, mikrobiologicznych i .
toksykologicznych i zinterpretowa¢ wyniki tych badan - w podstawowym zakresie;
zasady oceny stanu pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania i podjecia

STANDARD B.W1. medycznych czynnosci ratunkowych albo odstapienia od nich, w tym w przypadku
rozpoznania $mierci;
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STANDARD B.W23 przyczyny i objawy $mierci oraz zasady jej rozpoznawania, a takze zasady stwierdzania
’ ’ Zgonu;
formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dzialalnosci zawodowej i
STANDARD K.K2. zasiegania porad ekspertéw w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem
problemu;

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztalcenia)

Lp. Tresé Liczba | ppys
godzin
Wyktad
Anatomia patologiczna urazéw i stanéw ostrych. Mechanizmy powstawania uszkodzen tkanek w réznych
1 typach urazéw (mechaniczne, termiczne, chemiczne, elektryczne). Patogeneza zmian pourazowych w 3.0 B.wW1,,
narzadach: moézg, ptuca, watroba, nerki, serce. Charakterystyka martwicy i proceséw naprawczych po ’ B.W23.
urazie.
Diagnostyka $mierci i zmiany posmiertne. Fizjologiczne i patologiczne mechanizmy prowadzace do AWI1
2 | $mierci. Wczesne i pdzne znamiona $mierci - aspekty kliniczne i patomorfologiczne. Réznicowanie $Smierci 2.0 B'WZ.B;
nagtej, Smierci naturalnej i $mierci w wyniku urazu. ’ '
Cwiczenia
Anatomia patologiczna urazéw narzadowych.Analiza zdje¢ radiologicznych, tomografii komputerowej i
| |rezonansu magnetycznego w przypadku réznych rodzajow urazow. Rozpoznawanie zmian pourazowych w 50 B.U13,,
narzadach na preparatach anatomicznych i histologicznych. Pobieranie i analiza materiatu biologicznego ’ B.U15.
z ran i tkanek (np. ocena martwicy, obecnos¢ zakazenia).
Zmiany sekcyjne w stanach ostrych. Przeglad obrazéw sekcyjnych pacjentéw z nagta smiercia (zawal, KXK2,
2 | udar, urazy wielonarzadowe). Ocena znamion $mierci i r6Znicowanie zmian posmiertnych od zmian 5.0 [A.U1,
patofizjologicznych. Symulacja stwierdzania zgonu na podstawie dokumentacji przypadkdow klinicznych. B.U20.

4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU (EP|EU|T|(K|(SW|SU(P|R(O(D|ES|PD PSE|KI|PS|SP|SYM ZU | ZP|WU |EPR|OSCE |Z|DOK|MC
K.K2. X X

AUl X

B.W1. X

AWL. X

B.W23. X

B.U13. X

B.U15. X

B.U20. X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krotkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogow danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec¢, wejscidwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation
Exercise)
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5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta -
Liczba godzin
1. | Udziat w zajeciach 15
Analiza przypadkoéw klinicznych. Zapoznaj sie z ponizszymi przypadkami i odpowiedz na pytania:
Przypadek 1: 50-letni mezczyzna zostal przyjety do szpitala z silnym bdlem w Kklatce piersiowej,
promieniujacym do lewej reki. W badaniach laboratoryjnych stwierdzono podwyzszony poziom troponin
2. | oraz CK-MB. Pacjent zmart przed wykonaniem pelnej diagnostyki. Pytania do analizy: a) Jakie zmiany 4.0
anatomopatologiczne mozna sie spodziewa¢ w miesniu sercowym tego pacjenta? b) Jakie badania
obrazowe moglyby pomdc w potwierdzeniu diagnozy? c) Jakie mechanizmy patofizjologiczne
doprowadzity do Smierci pacjenta?
3. | Studiowanie literatury. 2.0
4. [ Przygotowanie do zajec. 2.0
5. | Przygotowanie do zaliczenia zajec. 2.0
6. |Laczny naklad pracy studenta 25
7. | Punkty ECTS za przedmiot 1
8 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli akademickich i 06
" | studentow ’
9 Liczba punktow ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w tym 08
" | zajec laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych ’
10 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0
" | odlegtosé
11 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

odlegtosé
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE

A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Choroby przewlekle w ratownictwie medycznym
Nazwa przedmiotu w jezyku o 1 . . .
2 " . Chronic diseases in emergency medical services
angielskim
3 | Rodzaj przedmiotu Fakultety
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 [Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 3 / rok 2
9 [ Specjalnosc/grupa zajec -
10 ] edn_o S tka prewadzaca kierunek Katedra Ratownictwa Medycznego
studiow
11 | Liczba punktow ECTS 1
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres e- | dr Anna Zarzecka Adiunkt
mail
13 | Jezyk wykladowy polski
. . Wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoteczne z zakresu choréb przewlektych
14|\ Erzedmiotywprowadzajace zdobyte podczas studiéw I stopnia na kierunku ratownictwo medyczne.
Celem przedmiotu jest przygotowanie studentéw do efektywnej wspotpracy z
lekarzami POZ w ramach interdyscyplinarnego zespotu medycznego, obejmujacej
dziatania diagnostyczne, terapeutyczne oraz prewencyjne. Studenci zdobeda wiedze
na temat specyfiki pracy w podstawowej opiece zdrowotnej, zasad komunikacji
miedzy zespotami medycznymi oraz procedur wspierajacych lekarzy w
diagnozowaniu i leczeniu pacjentéw. Przedmiot ktadzie nacisk na rozwijanie
15 | Opis przedmiotu umiejetnosci praktycznych, takich jak prowadzenie wywiadéw medycznych, ocena
stanu pacjenta, wspotuczestniczenie w dziataniach edukacyjnych oraz prowadzenie
dokumentacji medycznej. Szczegdlny nacisk zostanie potozony na zasady organizacji
ilogistyki wspoélnych dziatan w zakresie opieki nad pacjentami przewlekle chorymi,
wizyt domowych oraz reagowania w stanach nagtych. Przedmiot uwzglednia takze
aspekty prawne i etyczne wspotpracy miedzy ratownikami medycznymi a lekarzami
POZ.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiéw

SEMESTR | Wyklady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium oo Gaice Samoksztalcenie sl
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) | w) | (cw (L) ® | (SEM) M (ZP) (SAM) ®2)

25 5.0 10 0 0 0 0 0 10.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

kierunkowego efektu

Odniesienie do Symbol
efektu

uczenia sie uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

STANDARD A.U15. zachowac profesjonalna postawe w podejmowaniu czynnosci ratunkowych;
STANDARD B.U1. monitorowac czynnos¢ ukladu krazenia metodami nieinwazyjnymi oraz inwazyjnymi;
STANDARD B.U14. wykonac i zinterpretowac badanie USG w protokotach ratunkowych;
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STANDARD B.UI5 pobra¢ materiat biologiczny do badan laboratoryjnych, mikrobiologicznych i
' ) toksykologicznych i zinterpretowac wyniki tych badan - w podstawowym zakresie;
STANDARD B.U16. prowadzi¢ dokumentacje medyczna w zakresie wykonywanych czynnosci;
STANDARD B.US prowadzi¢ wentylacje wspomagana i zastepcza u dorostych i dzieci, w tym niemowlat i
e noworodkow
zasady oceny stanu pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania i podjecia
STANDARD B.W1. medycznych czynnosci ratunkowych albo odstapienia od nich, w tym w przypadku
rozpoznania $mierci
STANDARD BW21 mozliwos$ci i ograniczenia badan laboratoryjnych w stanach nagtego zagrozenia
’ ’ zdrowotnego;
STANDARD B.W2. gospodarke wodno-elektrolitowa i kwasowo-zasadowa czlowieka;
STANDARD B.W14 nowoczesne metody tagodzenia bolu w oparciu o skale oceny bélu, z uwzglednieniem
) ) farmakoterapii dzieci;
wskazania i zasady stosowania tlenoterapii, wentylacji mechanicznej inwazyjnej i
STANDARD B.W5. nieinwazyjnej oraz jej monitorowania, a takze mozliwe powiklania jej zastosowania w
podmiocie wykonujacym dziatalno$¢ lecznicza lub srodowisku domowym
formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowej i zasiegania
STANDARD K.K2. . 7 . : .
porad ekspertéow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwiazaniem problemu;

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztalcenia)

Lp. Tre$é Liczba | ppys
godzin
Wyktad
Choroby przewlekle a nagte stany zagrozenia zycia w ratownictwie medycznym. Charakterystyka pacjenta BWI1
1 |z choroba przewlekla w stanie zagrozenia zycia. Ocena stanu pacjenta i zasady podejmowania decyzji w 1.0 B.WZI
stanach ostrych. Rola ratownika medycznego w opiece nad pacjentem przewlekle chorym. Wyktad on-line. ’ ’
Choroby ukladu oddechowego i ich powiklania w stanach nagtych. Przewlekla obturacyjna choroba ptuc
. : ) i : . . B.WS5.,
2 | (POChP) i astma - postepowanie w zaostrzeniach. Tlenoterapia i wentylacja mechaniczna - wskazania i 2.0 BW21
ograniczenia. Monitorowanie funkcji oddechowych w stanach nagtych. Wyktad on-line. ’ ’
Choroby ukladu sercowo-naczyniowego - ryzyko ostrych incydentéw. Nadcisnienie tetnicze, niewydolnos¢ B.WI1
3 |serca i choroba wiencowa jako wyzwanie w ratownictwie medycznym. Rozpoznawanie i postepowanie w 2.0 B.WZU
przypadku zawatu miesnia sercowego. Monitorowanie uktadu krazenia i stosowanie farmakoterapii w ’ A
. B.W14.
stanach nagtych. Wyktad on-line.
Cwiczenia
Diagnostyka pacjenta z choroba przewlekla w stanie ostrym. Ocena parametréow zyciowych i interpretacja B.U1
1 | wynikéw monitorowania. Symulacja postepowania w przypadku nagltego zaostrzenia przewlektej choroby 2.0 B.Ul;i
serca i ptuc. ’ )
2 Praktyczne zastosowanie wentylacji wspomaganej i tlenoterapii. Cwiczenia z uzyciem sprzetu do 2.0 B.US
tlenoterapii i wentylacji. Rozpoznawanie stanéw wymagajacych intubacji i zastosowania CPAP/BiPAP. ’ T
Pobieranie i analiza wynikéw badan laboratoryjnych w chorobach przewleklych. Pobieranie krwi i
3 |interpretacja wynikéw badan laboratoryjnych u pacjentow z cukrzyca i zaburzeniami elektrolitowymi. 2.0 BULS
Ocena parametrow metabolicznych i decyzje terapeutyczne. ' )
Opieka paliatywna w ratownictwie medycznym.Rola ratownika w opiece nad pacjentem terminalnym. B.U16.,
4 P . : . . . 2.0
Ocena bolu i jego skuteczne leczenie. Etyczne aspekty postepowania z pacjentem w stanie terminalnym. A.U15.
Choroby metaboliczne - cukrzyca i zaburzenia elektrolitowe w medycynie ratunkowej Diagnostyka i
postepowanie w hipoglikemii i hiperglikemii. Zaburzenia gospodarki wodno-elektrolitowej i kwasowo-
5 : . ; . . . - , . . 2.0 B.U15.
zasadowej - konsekwencje dla pacjenta w stanie nagltym. Pobieranie materiatu do badan laboratoryjnych i
interpretacja wynikow.
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4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU (EP|EU|T|(K|(SW|SU(P|R|(O(D|ES|PD PSE|KI|PS|SP|SYM ZU | ZP|WU EPR|OSCE |Z|DOK|MC
AU15. X
B.UL. X
B.US. X
B.WI. X
B.U14. X
B.W2. X
B.U15. X
B.W5. X
B.U16. X
B.W14. X
K.K2. X
B.W21. X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krotkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zaje¢, wejsciéwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation
Exercise)

5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta - Liczba
godzin

1. | Udziat w zajeciach 15
2. | Przygotowanie do zaliczenia przedmiotu. 3.0
3. | Studiowanie literatury. 5.0
4. [ Przygotowanie do zajec. 2.0
5. |Laczny naklad pracy studenta 25
6. | Punkty ECTS za przedmiot 1
7 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 06

" | akademickich i studentow ’
8 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w 08

" | tym zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych ’
9 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtos¢
10 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0

" | na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE

A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Choroby wewnetrzne

2 [Nazwa przedmiotu w jezyku angielskim Internal diseases

3 [ Rodzaj przedmiotu Zaawansowane Procedury Ratunkowe

4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne

5 | Poziom studiow 2

6 | Forma studiow studia niestacjonarne

7 | Profil studiow praktyczny

8 | Rok studiow i semestr semestr 3 / rok 2

9 [ Specjalnosc/grupa zajec -

10 | Jednostka prowadzaca kierunek studiow Katedra Ratownictwa Medycznego

11 | Liczba punktow ECTS 2

12 Imie i nazwisko nauczyc1e1.a (li), stopien lub prof. dr hab. Grzegorz Mazur

tytul naukowy, adres e-mail

13 | Jezyk wykladowy polski
Wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoleczne z zakresu chordb

14 | Przedmioty wprowadzajace wewnetrznych zdobyte podczas studiow I stopnia na kierunku ratownictwo
medyczne.
Celem przedmiotu jest zdobycie przez studentdw zaawansowanej wiedzy
teoretycznej oraz praktycznych umiejetnosci w zakresie diagnozowania,
monitorowania i postepowania w stanach chorobowych zwiazanych z

15 | Opis przedmiotu ukltadem wewnetrznym. Przedmiot koncentruje sie na kluczowych

piSp aspektach choréb wewnetrznych, takich jak patofizjologia, objawy

kliniczne, diagnostyka réznicowa oraz podstawowe i zaawansowane
procedury ratownicze w kontekscie opieki nad pacjentem w stanach
zagrozenia zycia.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiéw

SEMESTR | Wyktady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium Galoel Zajecia | g, oksztalcenie i
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzim) | w) | (W) ® ® | (SEM) (M P) (SAM) ®2)

50 10.0 20 0 0 0 0 0 20.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

Odniesienie do

kierunkowego efektu

uczenia sie

Symbol
efektu
uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia
zakladanych efektow uczenia sie student:

monitorowac czynnos¢ uktadu krazenia metodami nieinwazyjnymi oraz

STANDARD B.U1. . . .
inwazyjnymi;

STANDARD B.U1L2. sprawowac opieke medyczna nad pacjentem w trakcie leczenia
nerkozastepczego;

STANDARD B.W2. gospodarke wodno-elektrolitowa i kwasowo-zasadowa cztowieka;

STANDARD B.W22. cel badan laboratoryjnych w stanach nagtego zagrozenia zdrowotnego;

STANDARD B.W3. zasady funkcjonowania stacji dializ i leczenia nerkozastepczego;

STANDARD B.WA. zasady opieki nad pacjentem - biorca narzadéw przed i po ich przeszczepieniu

oraz nad dawca narzadow;
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STANDARD K.K5. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci zawodowych;

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztalcenia)

Lp.

Tresc

Liczba
godzin

PEU

Wykt

ad

Réwnowaga wodno-elektrolitowa i kwasowo-zasadowa w stanach nagtych Mechanizmy regulujace
gospodarke wodno-elektrolitowa. Zaburzenia jonowe w stanach ostrych (hipokaliemia, hipernatremia,
hipokalcemia). Kwasica i zasadowica - rozpoznanie i skutki dla pacjenta.

2.0

B.W2.,
B.W22.

Ostra i przewlekla niewydolno$¢ nerek w stanach nagtych. Rola nerek w regulacji homeostazy organizmu.
Ostra niewydolnos¢ nerek (AKI) - przyczyny, diagnostyka i postepowanie w ratownictwie. Przewlekla
choroba nerek (PChN) - powiktania i zagrozenia dla pacjenta w stanie ostrym.

3.0

B.W3.

Zastosowanie leczenia nerkozastepczego - dializy w stanach nagtych Zasady funkcjonowania stacji dializ.
Postepowanie z pacjentem dializowanym w warunkach przedszpitalnych Powiklania dializoterapii -
hiperkaliemia, niedocisnienie, infekcje zwiazane z dostepem naczyniowym.

2.0

B.W3.

Opieka nad biorca i dawca narzadu w stanie przed- i pooperacyjnym ( watroba, nerka) Przygotowanie
pacjenta do przeszczepienia - znaczenie optymalizacji stanu ogdlnego. Monitorowanie pacjenta po
przeszczepie - objawy odrzutu i infekcji. Powiktania po transplantacji - infekcje, zaburzenia metaboliczne,
niewydolno$¢ przeszczepionego narzadu.

3.0

B.W4.

Cwic

zenia

Opieka nad pacjentem dializowanym w stanie naglym. Rozpoznawanie stanéw zagrozenia zycia u pacjenta
dializowanego. Zasady postepowania w przypadku powiktan dializoterapii. Obstuga cewnika
dializacyjnego i przetoki tetniczo-zylnej - postepowanie w sytuacjach awaryjnych.

5.0

B.U12.

Diagnostyka laboratoryjna w chorobach wewnetrznych - interpretacja wynikow. Pobieranie materiatu
biologicznego i interpretacja wynikéw badan w ostrych stanach internistycznych. Diagnostyka
laboratoryjna w ostrym zapaleniu trzustki, przewleklej chorobie nerek i niewydolnosci watroby.
Rozpoznawanie stanéw zagrozenia na podstawie wynikéw badan.

5.0

B.UL.

Diagnostyka i postepowanie w stanach nagtych zwiazanych z uktadem pokarmowym. Symulacje
przypadkow ostrych schorzen jamy brzusznej - diagnostyka réznicowa. Ocena i postepowanie w
krwawieniach z gérnego i dolnego odcinka przewodu pokarmowego. Postepowanie z pacjentem z
niedroznoscia jelit, perforacja wrzodu i ostrym zapaleniem trzustki.

5.0

B.U1,,
K.K5.

Monitorowanie parametréw zyciowych w chorobach wewnetrznych . Analiza przypadkéw pacjentow z
zaburzeniami wodno-elektrolitowymi i kwasowo-zasadowymi. Wykorzystanie monitorowania
hemodynamicznego u pacjentow z ostrymi zaburzeniami internistycznymi. Podejmowanie decyzji
dotyczacych interwencji w oparciu o wyniki monitorowania.

5.0

B.UlL.

4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU |EP|EU|T|K|(SW|SU|P | R|O(D|ES|PD PSE KI|PS|SP|SYM |ZU |ZP |WU (EPR | OSCE |Z | DOK | MC

B.U1

. X

K.K5. X X

B.W22.

B.wW2.

B.W3.

B.w4.

R NN Rl e

B.U1

2. X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krotkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogow danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec¢, wejscidwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation

Exercise)
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5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta -
Liczba godzin
1. | Udziat w zajeciach 30
Temat zadania: Choroby wewnetrzne w stanach nagtych - analiza przypadku. Tres¢ zadania: Opisz
przypadek pacjenta internistycznego w stanie zagrozenia zycia (np. ostra niewydolno$¢ nerek,
hipoglikemia, kwasica metaboliczna, encefalopatia watrobowa). Dokonaj analizy mechanizméw
2. | patofizjologicznych, ktdre doprowadzily do wystapienia stanu nagtego. Przeanalizuj wyniki badan 7.0
laboratoryjnych pacjenta i zaproponuj optymalne postepowanie ratunkowe. Znajdz i przeanalizuj
minimum jeden artykut naukowy dotyczacy ratownictwa medycznego w kontekscie chordb
wewnetrznych.
3. | Studiowanie literatury. 5.0
4. | Przygotowanie do zajec. 3.0
5. | Przygotowanie do egzaminu. 5.0
6. |Zaczny naklad pracy studenta 50
7. | Punkty ECTS za przedmiot 2
8 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli akademickich i 112
" | studentow ’
9 Liczba punktow ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w tym 16
" | zajec laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych ’
10 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0
" | odlegtosé
11 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

odlegtosé
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE
A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Diagnostyka laboratoryjna z elementami krwiolecznictwa
2 Nazyva przedmlotu w jezylu Laboratory diagnostics with elements of blood therapy
angielskim
3 | Rodzaj przedmiotu Zaawansowane Procedury Ratunkowe
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 3 / rok 2
9 [ Specjalnosc/grupa zajec -
10 ] edn_o S L e G T Katedra Ratownictwa Medycznego
studiow
11 | Liczba punktow ECTS 2
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres |dr Magdalena Sury
e-mail
13 | Jezyk wykladowy polski
Podstawowa wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoteczne z zakresu diagnostyka
14 | Przedmioty wprowadzajace laboratoryjna z elementami krwiolecznictwa zdobyte podczas studiéw I stopnia na
kierunku ratownictwo medyczne.
Przedmiot ma na celu zapoznanie studentéw z podstawowymi i zaawansowanymi
zagadnieniami z zakresu badan laboratoryjnych oraz ich znaczeniem w diagnostyce
medycznej i procesie leczenia pacjentéw. Szczegélny nacisk ktadziony jest na
zastosowanie wynikéw badan laboratoryjnych w podejmowaniu decyzji klinicznych,
monitorowaniu terapii oraz ocenie stanu pacjenta w sytuacjach nagtych i planowych.
Przedmiot obejmuje réwniez wprowadzenie do zasad i procedur zwigzanych z
krwiolecznictwem. Tematyka przedmiotu koncentruje sie na oméwieniu najwazniejszych
o q parametréw biochemicznych, hematologicznych, immunologicznych i
15 | Opis przedmiotu : . . p : . . . .
mikrobiologicznych, ktére maja zastosowanie w praktyce medycznej. Studenci poznaja
techniki pobierania i transportu materiatu biologicznego, interpretacje wynikéw badan
oraz wplyw czynnikéw klinicznych na ich wiarygodno$¢. W zakresie krwiolecznictwa
omawiane sg podstawy transfuzjologii, zasady kwalifikacji dawcow krwi, postepowanie z
komponentami krwi oraz ich zastosowanie w leczeniu. Cze$¢ praktyczna pozwala
studentom naby¢ umiejetnosci wykonywania podstawowych badan laboratoryjnych,
analizy wynikow oraz udzialu w procedurach transfuzjologicznych w warunkach
klinicznych i ratunkowych.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiéw

SEMESTR | Wyktady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium Zajecla Zajecia | g, oksztalcenie LA )
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzim) | w) | (W) @® ®) | (SEM) (M P) (SAM) ®2)

50 10.0 20 0 0 0 0 0 20.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

kierunkowego efektu

Odniesienie do

uczenia sie

Symbol
efektu
uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia
zakladanych efektow uczenia sie student:

STANDARD

B.U15.

pobra¢ materiat biologiczny do badan laboratoryjnych, mikrobiologicznych i
toksykologicznych i zinterpretowa¢ wyniki tych badan - w podstawowym zakresie;
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STANDARD BW21. mozliwos$ci i ograniczenia badan laboratoryjnych w stanach nagtego zagrozenia
zdrowotnego;

STANDARD B.W22. cel badan laboratoryjnych w stanach nagtego zagrozenia zdrowotnego;

STANDARD K.K5. ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywanie czynnosci zawodowych;

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztatcenia)

Lp. Tresé Liczba | ppys
godzin

Wyktad

Czesc¢ I - Diagnostyka laboratoryjna. Rola diagnostyki laboratoryjnej w stanach nagtych - znaczenie
1 | wynikéw badan dla ratownictwa medycznego. Rodzaje badan laboratoryjnych stosowanych w stanach 1.0
naglych.Ograniczenia badan laboratoryjnych i bledy w interpretacji wynikéw. (Wyktad on-line).

B.w21,,
B.W22.

Diagnostyka laboratoryjna w zaburzeniach metabolicznych i elektrolitowych. Gospodarka wodno- BW21

2 | elektrolitowa i kwasowo-zasadowa. Diagnostyka laboratoryjna kwasicy i zasadowicy. Hiperkaliemia i 2.0 ’ v
. o AN 1 : B.W22.

hipokaliemia - zagrozenia i postepowanie ratunkowe. (Wyktad on-line).

Markery uszkodzenia narzadowego - diagnostyka zawatu, niewydolnosci nerek i watroby. Markery zawatu B.W21
3 |serca - troponiny, CK-MB, BNP. Diagnostyka laboratoryjna ostrej niewydolnosci nerek - kreatynina, 2.0 B.WZZ"
mocznik, GFR. Markery uszkodzenia watroby - ALT, AST, bilirubina, INR. (Wyktad on-line). ’ ’

Czes¢ II - Krwiolecznictwo. Podstawy krwiolecznictwa - zasady i wskazania do transfuzji. Podziat BW21
4 [ skladnikéw krwi i ich zastosowanie kliniczne. Wskazania i przeciwwskazania do transfuzji krwi i 1.0 B.W22.’
preparatow krwiopochodnych. Mozliwe powiklania zwigzane z przetoczeniem krwi. (Wyklad on-line). ) ’
Diagnostyka laboratoryjna w transfuzjologii - grupy krwi i préby zgodnosci ABO i Rh - znaczenie w
Lo . . . . L B.w21,,
5 | praktyce ratowniczej. Proba krzyZzowa i jej rola w bezpiecznym krwiolecznictwie. Diagnostyka 2.0 BW22
laboratoryjna w konfliktach serologicznych. (Wyktad on-line). ’ ’
Postepowanie ratunkowe w masywnych krwotokach - rola krwiolecznictwa w stanach nagtych. Algorytm BW21
6 | masywnego krwotoku (MTP - massive transfusion protocol). Preparaty krwiopochodne stosowane w 2.0 B.W22.’

stanach nagtych. Rola czynnika krzepniecia i fibrynogenu w kontroli krwawienia. (Wyktad on-line).

Cwiczenia

Czes$¢ I - Diagnostyka laboratoryjna. Pobieranie materiatu do badan laboratoryjnych - procedury i btedy
przedanalityczne Zasady pobierania krwi, moczu i ptynéw ustrojowych do badan. Bledy przedanalityczne i

1 ich wplyw na wyniki badan. Cwiczenia praktyczne w zakresie pobierania i zabezpieczania prébek 5.0 B.U1S.
laboratoryjnych.
Interpretacja wynikéw badan laboratoryjnych w stanach nagtych. Cwiczenia w analizie przypadkéw KK5

2 | klinicznych z wykorzystaniem wynikow badan laboratoryjnych. Opracowywanie scenariuszy ratowniczych 5.0 BUILS
na podstawie gazometrii, elektrolitow, morfologii i parametréw biochemicznych. ’ )

Czes¢ II - Krwiolecznictwo. Algorytm postepowania w transfuzji krwi - ¢wiczenia praktyczne. Wskazania
3 | do przetoczenia krwi w warunkach przedszpitalnych. Ocena stanu pacjenta wymagajacego transfuzji. 5.0 B.U15.
Symulacja postepowania w przypadku masywnego krwotoku.

Diagnostyka laboratoryjna zaburzen krzepniecia - analiza przypadkow klinicznych. Interpretacja wynikéw
4 [badan krzepniecia (INR, APTT, fibrynogen, D-dimery). Rozpoznawanie stanéw zagrozenia zwiazanych z 5.0 B.U15.
koagulopatiami.
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4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU (EP|EU|T|(K|(SW|SU(P|R|(O(D|ES|PD PSE|KI|PS|SP|SYM ZU | ZP|WU EPR|OSCE |Z|DOK|MC
K.K5. X X

B.w21. X

B.W22. X

B.U15. X X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krétkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
W miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk polaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec¢, wejscidwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation
Exercise)

5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta - Liczba
godzin

1. | Udzial w zajeciach 30
2. | Studiowanie literatury. 5.0
3. | Przygotowanie do zajec. 5.0
4. | Przygotowanie do zaliczenia przedmiotu. 10.0
5. |Laczny naklad pracy studenta 50
6. |Punkty ECTS za przedmiot 2
7 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 19

" | akademickich i studentow :
8 Liczba punktow ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w 16

" | tym zajec¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych '
9 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtos¢
10 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0

" | na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE

A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu

Dokumentowanie obrazen przez ratownika medycznego na potrzeby
postepowania prawnego

2 [Nazwa przedmiotu w jezyku angielskim Documenting injuries by a paramedic for legal proceedings
3 [Rodzaj przedmiotu Fakultety

4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne

5 | Poziom studiow 2

6 | Forma studiow studia niestacjonarne

7 | Profil studiow praktyczny

8 | Rok studiow i semestr semestr 3 / rok 2

9 [ Specjalnosc/grupa zajec

10 | Jednostka prowadzaca kierunek studiow Katedra Ratownictwa Medycznego

11 | Liczba punktow ECTS 1

12 Imie i nazwisko nauczyciela (li), stopien
lub tytul naukowy, adres e-mail

dr Malgorzata Bujnowska

13 [ Jezyk wykladowy

polski

14 | Przedmioty wprowadzajace

Wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoteczne z zakresu dokumentacji
medycznej oraz urazow zdobyte podczas studiow I stopnia na kierunku
ratownictwo medyczne.

15 | Opis przedmiotu

Celem przedmiotu jest zapoznanie studentow z zasadami prawidtowego
dokumentowania obrazen ciala przez ratownika medycznego oraz
przygotowanie ich do sporzadzania dokumentacji medycznej majacej
zastosowanie w postepowaniach prawnych. Przedmiot obejmuje aspekty
prawne, medyczne i etyczne zwiazane z dokumentowaniem obrazen oraz ich
interpretacja w kontekscie wymagan sadowych i administracyjnych.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiéw

SEMESTR | Wyklady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium Zajecla Zajecia | g, oksztalcenie LA )
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) (L) P) (SEM.) (@) (ZP) (SAM) (PZ7)

25 5.0 10 0 0 0 0 10.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

Odniesienie do
kierunkowego efektu
uczenia sie

Symbol
efektu
uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

ocenia¢ zdarzenia w kontekscie zgodnosci z przepisami prawa oraz mozliwosci i

STANDARD A.UL. sposobow dochodzenia roszczen, a takze wskaza¢ mozliwosci rozwiazania danego
problemu;
STANDARD AW1. Znaczenie i skutki prawne zdarzen medycznych.
STANDARD B.U20. rozpoznac pewne znamiona $mierci i stwierdzi¢ zgon pacjenta.
STANDARD B.U13 oceni¢ wynik badania radiologicznego u pacjenta w stanie nagltego zagrozenia
’ ’ zdrowotnego;
STANDARD B.U1L5 pobra¢ materiat biologiczny do badan laboratoryjnych, mikrobiologicznych i

toksykologicznych i zinterpretowa¢ wyniki tych badan - w podstawowym zakresie;
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rozpoznania $mierci;

zasady oceny stanu pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania i podjecia
STANDARD B.W1. medycznych czynnosci ratunkowych albo odstapienia od nich, w tym w przypadku

przyczyny i objawy $mierci oraz zasady jej rozpoznawania, a takze zasady stwierdzania

STANDARD B.W23.

zgonu;

formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowej i
STANDARD K.K2. zasiegania porad ekspertow w przypadku trudnos$ci z samodzielnym rozwigzaniem

problemu;

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztatcenia)

Lp.

Tresc

Liczba
godzin

PEU

Wykt

ad

Podstawy prawne dokumentowania obrazen w pracy ratownika medycznego. Obowiazki ratownika
medycznego w zakresie dokumentowania obrazen pacjenta. Znaczenie prawidtowej dokumentacji w
postepowaniu cywilnym i karnym. Odpowiedzialno$¢ zawodowa i prawna ratownika medycznego.
Wspolpraca z organami $cigania i wymiarem sprawiedliwosci. Wyklad on-line.

2.0

AWL.

Dokumentowanie znamion $mierci i stwierdzanie zgonu przez ratownika medycznego. Zasady
rozpoznawania wczesnych i péznych znamion $mierci. Réznicowanie znamion $mierci od zmian
pourazowych. Procedura stwierdzania zgonu i prowadzenia dokumentacji w przypadkach $mierci
pacjenta. Wyktad on-line.

3.0

B.W1,,
B.W23.

Cwic

zenia

Procedura dokumentowania i stwierdzania zgonu przez ratownika medycznego. Cwiczenie w
rozpoznawaniu znamion $mierci i ich dokumentowaniu. Sporzadzanie dokumentacji dotyczacej
stwierdzenia zgonu pacjenta w warunkach przedszpitalnych. Rdznicowanie znamion $mierci od urazéw
mogacych sugerowac dziatanie osob trzecich.

3.0

B.U20.

Interpretacja wynikéw badan obrazowych i ich zastosowanie w dokumentowaniu obrazen. Ocena zdjec¢
RTG i TK pod katem dokumentowania ztaman, stluczen i obrazen narzadéw wewnetrznych. Réznicowanie
urazow swiezych od zmian pourazowych w procesie gojenia. Opracowanie raportu na podstawie badan
obrazowych.

4.0

AUL,
B.U13.

Pobieranie i analiza materiatu biologicznego w przypadkach urazowych. Symulacja pobierania probek
krwi i moczu do badan toksykologicznych. Interpretacja wynikow toksykologicznych w przypadkach
podejrzenia zatrucia, pobicia lub wypadku komunikacyjnego. Procedury zabezpieczania materiatu
biologicznego na potrzeby postepowania prawnego.

3.0

KXK2,
B.U15.

4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU (EP|EU|T|(K|(SW|SU|P|R(O|(D|ES|PD PSE|KI|PS|SP|SYM |ZU |ZP|WU |EPR OSCE |Z

DOK|MC

K.K2.

X

B.U1

3.

B.U1

5.

B.U2

0.

AUl

R | )| X

B.W1

. X

AW1

. X

B.W2

3. X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krotkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogow danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec¢, wejscidwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation

Exercise)
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5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc¢ studenta studenta - Liczba
godzin

1. | Udziat w zajeciach 15
2 Zadanie: wyjasnij, dlaczego doktadne dokumentowanie obrazen przez ratownika medycznego ma 40

" | kluczowe znaczenie w postepowaniu prawnym. '
3. | Studiowanie literatury. 2.0
4. [ Przygotowanie do zajec. 2.0
5. | Przygotowanie do zaliczenia zajec. 2.0
6. |ZLaczny naklad pracy studenta 25
7. | Punkty ECTS za przedmiot 1
8 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 06

" | akademickich i studentow :
9 Liczba punktow ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w 08

" | tym zajec laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych :
10 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtos¢

11 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0

na odleglos¢

ck2526 136 / 201



1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE

A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Jezyk obcy sprofilowany zawodowo III z egzaminem B2+
2 Nazyva przedmlotu w jezylu Professionally profiled foreign language III with B2+ exam
angielskim
3 | Rodzaj przedmiotu Nauki Spoteczne i Humanistyczne
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 3 / rok 2
9 [ Specjalnosc/grupa zajec
10 ] edn_o S tka prewadzaca kierunek Katedra Ratownictwa Medycznego
studiow
11 | Liczba punktow ECTS 3
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres e- | mgr Paulina Zielonka lektor
mail
13 | Jezyk wykladowy polski
14 | Przedmioty wprowadzajace Jezyk obcy sprofilowany zawodowo II
Przedmiot ma na celu rozwijanie umiejetnosci jezykowych w kontekscie
specjalistycznym, odpowiednim do przysziej pracy zawodowej studentéw. W trakcie
zaje¢ uczestnicy doskonalg znajomos¢ stownictwa i struktur gramatycznych
specyficznych dla wybranego obszaru zawodowego (np. medycyna, ratownictwo
medyczne, anatomia), ¢wicza sprawnos¢ rozumienia tekstéw pisanych i stuchanych o
charakterze branzowym, a takze ucza sie prowadzenia rozméw oraz pisania
o q dokumentéw zgodnie z wymogami danego srodowiska zawodowego. Szczegdlny
1| i o L nacisk ktadziony jest na praktyczne zastosowanie jezyka w sytuacjach typowych dla
zawodu ratownika medycznego, co obejmuje zaréwno komunikacje formalna
(korespondencja e-mailowa, raporty, prezentacje), jak i codzienna wymiane
informacji w miejscu pracy. Zajecia obejmuja rowniez elementy kulturowe, zwlaszcza
w kontekscie miedzynarodowego rynku pracy i wspélpracy z zagranicznymi
podmiotami. Dzieki temu studenci zdobywaja nie tylko solidne podstawy jezykowe,
ale tez praktyczne narzedzia niezbedne w przyszlej karierze zawodowe;j.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiow

SEMESTR | Wyklady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium Zaipel Zajecia | o, oksztalcenie | Lrokiyka
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) (L) P (SEM.) M (ZP) (SAM) (PZ)

75 0 30 0 0 0 0 0 45.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

kierunkowego efektu

Odniesienie do Symbol
efektu

uczenia sie uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

porozumiewac sie w jezyku obcym na poziomie B2+ Europejskiego Systemu Opisu

STANDARD A.U18. Ksztalcenia Jezykowego obejmujacym terminologie w zakresie zagadnien zwiagzanych
z ochrona zdrowia i terminologie specjalistyczna z zakresu ratownictwa medycznego
STANDARD KKL dokonywania krytycznej oceny dziatan wlasnych i dziatan wspétpracownikéw z

poszanowaniem réznic swiatopogladowych i kulturowych;
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3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztalcenia)

Lp. Treéé Liczba | ppys
godzin
Cwiczenia
1 Zaawansowane procedury w Ratownictwie Medycznym: intubacja, zaawansowane udraznianie drog 50 KX1.,
oddechowych (airway management). Farmakoterapia w stanach nagtych (narkotyki, sedation, RSI). ’ A.U18.
Intensywna terapia i postepowanie na SOR. Zasady monitorowania pacjenta, interpretacja wynikow KKl
2 |badan (lab results, imaging). Leczenie bdlu (pain management), sedacja, podstawy anestezjologii w 10.0 A.Ullé
jezyku angielskim. ’ ’
Badania naukowe i artykuly w medycynie ratunkowej. Czytanie publikacji naukowych (abstracts, full KK1
3 | texts) i analiza ich tresci. Dyskusja nad protokotami badan (clinical trials), dowodami naukowymi 5.0 A.Ullé
(evidence-based medicine). ’ ’
Przygotowanie do egzaminu B2+ i finalne sprawdzenie kompetencji. Powtérka blokéw tematycznych z
modutéw I i II. Cwiczenia w formie egzaminu ustnego (symulacja rozméw w jezyku angielskim, np. z K.K1.,
4 : o - . . Py 5.0
lekarzem, pacjentem). Zadania pisemne (raport medyczny, e-mail w sprawie pacjenta, krotkie A.U18.
streszczenie artykutu).
5 | Cwiczenia z komunikacji ustne;j. 5.0 AU1S.

4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE
PEU (EP|EU|T|K|(SW|SU|(P|R|O (D |ES|PD_PSE KI|PS|SP|SYM|ZU|ZP|WU |EPR|OSCE |Z | DOK |MC
AU18. X X

K.K1. X X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krétkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autooceng w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktérym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedZ ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec¢, wejscidwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin Kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation
Exercise)

5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta - Liczba
godzin
1. | Udziat w zajeciach 30
2. | Przygotowanie egzaminu. 15.0
3. | Analiza materiatéw Zrédlowych. Studiowanie literatury. 5.0
4. [Rozwijanie stownictwa specjalistycznego. 10.0
5. | Przygotowanie do zajec. 5.0
6. |Przygotowanie do zaliczenia ¢wiczen. 10.0
7. | Laczny naklad pracy studenta 75
8. | Punkty ECTS za przedmiot 3
9 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 12
" | akademickich i studentéw :

10 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zaje¢ o charakterze praktycznym, w 3

" | tym zajec¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych
11 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtos¢
12 Liczba godzin realizowana w ramach zajec ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia 0

" | na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE

A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Medycyna hiperbaryczna

2 [Nazwa przedmiotu w jezyku angielskim Hyperbaric medicine

3 [ Rodzaj przedmiotu Fakultety

4 [Kierunek studiow Ratownictwo medyczne

5 | Poziom studiow 2

6 | Forma studiow studia niestacjonarne

7 | Profil studiow praktyczny

8 | Rok studiow i semestr semestr 3 / rok 2

9 [ Specjalnosc/grupa zajec -

10 | Jednostka prowadzaca kierunek studiow | Katedra Ratownictwa Medycznego

11 | Liczba punktow ECTS 1

Imie i nazwisko nauczyciela (li), stopien .

12 lub tytul naukowy, adres e-mail prof. dr hab. Juliusz Jakubaszko

13 | Jezyk wykladowy polski
Wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoteczne z zakresu medycyny

14 | Przedmioty wprowadzajace hiperbarycznej zdobyte podczas studiéw I stopnia na kierunku ratownictwo
medyczne.
Medycyna hiperbaryczna jest specjalistyczna dziedzing medycyny zajmujaca sie
zastosowaniem tlenu pod zwiekszonym ci$nieniem w celach terapeutycznych.
Przedmiot wprowadza studentéw w teoretyczne i praktyczne aspekty leczenia
w warunkach hiperbarycznych, uwzgledniajac podstawy fizjologii oddychania,

15 | Opis przedmiotu mechanizmy dziatania tlenu hiperbarycznego, wskazania i przeciwwskazania
do terapii oraz aspekty bezpieczenstwa w pracy w komorach hiperbarycznych.
Przedmiot obejmuje réwniez zastosowanie medycyny hiperbarycznej w leczeniu
urazow, chorob przewleklych oraz stanow nagtych, takich jak choroba
dekompresyjna czy zatrucie tlenkiem wegla.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiow

SEMESTR | Wyklady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium tZajema Zi]tecm Samoksztalcenie Prak(tlyka
— erenowe | praktyczne zawodowa
godzin) | (w) cw) (9 ®) (SEM.) (M (ZP) (SAM) (P2)

25 10.0 5 0 0 0 0 0 10.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

Odniesienie do
kierunkowego efektu
uczenia sie

Symbol
efektu
uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

prowadzi¢ wentylacje wspomagana i zastepcza u dorostych i dzieci, w tym niemowlat i

STANDARD B.US. .
noworodkow
STANDARD B.W2. gospodarke wodno-elektrolitowa i kwasowo-zasadowa czlowieka;
wskazania i zasady stosowania tlenoterapii, wentylacji mechanicznej inwazyjnej i
STANDARD B.W5. nieinwazyjnej oraz jej monitorowania, a takze mozliwe powiktania jej zastosowania w
podmiocie wykonujacym dziatalnos¢ lecznicza lub srodowisku domowym
STANDARD CW7. zasady praktyki zawodowej opartej na dowodach naukowych w medycynie (evidence

based medicine);
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formulowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowej i
STANDARD K.K2. zasiegania porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwiazaniem
problemu;

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztatcenia)

Lp. Tresé Liczba | ppys
godzin

Wyktad

Wprowadzenie do medycyny hiperbarycznej. Definicja i zasady dziatania komory hiperbarycznej. Historia
. . o : A . 2.0 |B.W5.
i rozwdj terapii hiperbarycznej. Zastosowania kliniczne. Wyktad on-line.

Fizjologia hiperbarii. Wplyw zwiekszonego cisnienia na organizm czlowieka.Rozpuszczalnos¢ gazow we
2 | krwi i tkankach. ROwnowaga kwasowo-zasadowa i gospodarka wodno-elektrolitowa w warunkach 2.0 B.W2.
hiperbarii. Wyktad on-line.

Tlenoterapia hiperbaryczna - wskazania i przeciwwskazania. Rany przewlekle, zatrucie tlenkiem wegla,
3 | choroba dekompresyjna. Mozliwe skutki uboczne i powiktania. Monitorowanie pacjenta w trakcie zabiegu. 1.0 B.W5.
Wyktad on-line.

Zastosowanie terapii hiperbarycznej w ratownictwie medycznym. Postepowanie w przypadku choroby
4 | dekompresyjnej. Terapia tlenem hiperbarycznym u pacjentdéw z ciezkimi zakazeniami i niedotlenieniem. 1.0 B.W5.
Organizacja transportu pacjentéw do osrodkéw terapii hiperbarycznej. Wyktad on-line.

Ewidencja medyczna i badania naukowe w hiperbarii. Przeglad badan naukowych dotyczacych terapii
5 | hiperbarycznej. Metodologia oceny skutecznosci leczenia w medycynie hiperbarycznej. Evidence-based 2.0 C.wW7.
medicine w hiperbarii. Wyktad on-line.

Analiza przypadkoéw klinicznych. Studium przypadkéw pacjentow leczonych hiperbaria. Opracowanie
6 |indywidualnych planéw leczenia. Dyskusja nad wynikami badan naukowych dotyczacych skutecznosci 2.0
terapii. Wyktad on-line.

B.W5,,
K.XK2.

Cwiczenia

Obstuga komory hiperbarycznej i procedury bezpieczenistwa. Zapoznanie sie ze struktura komory
1 | hiperbarycznej. Symulacja terapii hiperbarycznej i zasady postepowania w nagtych wypadkach. 2.0 |B.US.
Procedury ewakuacyjne.

Monitorowanie pacjenta w trakcie terapii hiperbarycznej. Pomiar parametrow zyciowych przed, w trakcie
2 |ipo sesji. Ocena wplywu hiperbarii na uktad oddechowy i krazeniowy. Rozpoznawanie i reagowanie na 2.0 B.US.
dziatania niepozadane.

Wplyw hiperbarii na parametry biochemiczne. Pobieranie probek do badan laboratoryjnych Interpretacja
3 | zmian w parametrach biochemicznych po ekspozycji na hiperbarie. Wplyw ci$nienia na farmakokinetyke 1.0 B.US.
lekéw.

4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU |EP |EU|(T|K|SW|SU|P|R|O(D|(ES|(PD_PSE|KI|PS|SP|SYM|ZU|ZP|WU | EPR | OSCE |Z | DOK | MC
B.Wb. X

B.W2. X X

B.US. X

K.K2. X X X

C.W7. X X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krotkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ cwiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec, wejsciowka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation
Exercise)
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5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta - Liczba
godzin

1. | Udziat w zajeciach 15
2 Znajdz i przeanalizuj minimum jeden artykut naukowy (z ostatnich 5 lat) dotyczacy skutecznosci 50

" | terapii hiperbarycznej w leczeniu urazéw pourazowych, oparzen lub przewleklych ran. )
3. | Studiowanie literatury. 2.0
4. | Przygotowanie do zaje¢ ( wyktady+cwiczenia) 1.0
5. | Przygotowanie do zaliczenia przedmiotu. 2.0
6. |ZLaczny naklad pracy studenta 25
7. | Punkty ECTS za przedmiot 1
8 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 06

" | akademickich i studentow ’
9 Liczba punktow ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w tym 06

" | zajec¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych )
10 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtos¢

11 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0

na odleglos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE

A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Medycyna sadowa
2 Nazyva przedmlotu w jezylu Forensic medicine
angielskim
3 | Rodzaj przedmiotu Zaawansowane Procedury Ratunkowe
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 3 / rok 2
9 [ Specjalnosc/grupa zajec -
10 ] edn_o S tka prewadzaca kierunek Katedra Ratownictwa Medycznego
studiow
11 | Liczba punktow ECTS 3
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres dr Krzysztof Kordel Adiunkt
e-mail
13 | Jezyk wykladowy polski
. . Wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoteczne z zakresu medycyny sadowej
14|\ Erzedmiotywprowadzajace zdobyte podczas studiow I stopnia na kierunku ratownictwo medyczne.
Celem przedmiotu na studiach magisterskich jest wszechstronne przygotowanie
studentéw do analizy i dokumentowania przypadkéw medyczno-prawnych, w tym
obrazen ciala, przyczyn zgondw, zatrucia substancjami toksycznymi oraz zdarzen
kryminalnych, z uwzglednieniem zasad wspoélpracy z organami scigania i wymiarem
sprawiedliwo$ci. Przedmiot ma na celu rozwiniecie wiedzy z zakresu mechanizméow
powstawania obrazen, procedur zabezpieczania dowoddw biologicznych i medycznych,
a takze wykonywania i interpretacji sekcji zwlok oraz innych badan sadowych. Ponadto
15 | Opis przedmiotu ktadzie nacisk na umiejetnosci praktyczne w dokumentowaniu, raportowaniu oraz
analizie przypadkéw w kontekscie obowiazujacych przepiséw prawnych i medycznych.
Waznym elementem przedmiotu jest takze zapoznanie z etycznymi aspektami pracy w
medycynie sadowej, odpowiedzialnoscia zawodowa oraz zasadami poufnosci, ktore sa
kluczowe w tej dziedzinie. Studenci zdobywaja réwniez wiedze z toksykologii sadowej i
genetyki sadowej, aby mdc skutecznie identyfikowac ofiary, sprawcow i czynniki
zwigzane z przypadkami kryminalnymi, przyczyniajac sie do prawidtowego
funkcjonowania systemu prawnego.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiow

SEMESTR | Wyklady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium tZajema Zi]tecm Samoksztalcenie Prak(tlyka
— erenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) L) (1) (SEM.) M (ZP) (SAM) (PZ)

75 10.0 30 0 0 0 0 0 35.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

Odniesienie do

kierunkowego efektu

uczenia sie

Symbol
efektu
uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

STANDARD B.U20. rozpozna¢ pewne znamiona $mierci i stwierdzi¢ zgon pacjenta.
zasady oceny stanu pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania i podjecia
STANDARD B.WI. medycznych czynnosci ratunkowych albo odstapienia od nich, w tym w przypadku

rozpoznania $mierci;
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STANDARD B.W23. przyczyny i objawy $mierci oraz zasady jej rozpoznawania, a takze zasady
stwierdzania zgonu;
STANDARD K.K5. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci zawodowych;

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztalcenia)

Ip. Tresé Liczba | ppy
godzin
Wyktad
Wprowadzenie do medycyny sadowej. Definicja, zakres i znaczenie medycyny sadowej w systemie
1 o 4 e . 2.0 B.W1.
ochrony zdrowia i wymiarze sprawiedliwosci. Wyktad on-line.
Biologiczne podstawy $mierci. Definicje $mierci: $mier¢ kliniczna, biologiczna, mézgowa. Mechanizmy
2 o . . 2.0 B.W1.
prowadzace do zgonu (asfiksja, urazy, zatrucia, choroby). Wyktad on-line.
Zasady ogledzin miejsca zdarzenia i zwlok Rola ratownika medycznego i lekarza sadowego w
3 | zabezpieczeniu miejsca zgonu. Dokumentacja medyczno-sadowa i jej znaczenie w postepowaniu karnym. 2.0 B.W23.

Wyktad on-line.

Zgony nagte i nieoczekiwane - postepowanie ratownika medycznego. Smieré w warunkach
4 | przedszpitalnych - aspekty diagnostyczne i dokumentacyjne. Obowiazki ratownika w przypadku 2.0 B.W23.
stwierdzenia zgonu. Wyktad on-line.

Prawne i etyczne aspekty medycyny sadowej. Odpowiedzialno$¢ zawodowa i prawna ratownika
5 | medycznego w kontekscie zgonow w warunkach przedszpitalnych. Tajemnica zawodowa i ochrona danych 2.0 B.W23.
osobowych zmartego. Wyktad on-line.

Cwiczenia

Zmiany po$miertne i ich znaczenie w ocenie czasu zgonu. Plamy opadowe, stezenie po$Smiertne,

1 RS L . 5.0 |B.U20.
oziebienie zwtok, autoliza i gnicie. Ogledziny zwtok.
Zgon w wyniku czynnikéw mechanicznych Urazy tepe i ostre: rany, ztamania, obrazenia narzadow

2 . . . ) ; : 5.0 |B.U20.
wewnetrznych. Postepowanie w przypadku podejrzenia udziatu oséb trzecich.
Ogledziny zwlok - analiza zmian po$miertnych Ocena stezenia posmiertnego, plam opadowych i innych

3 . A P ol 10.0 |B.U20.
zmian posmiertnych. Wskazdwki do okreslenia czasu zgonu.
Rany i obrazenia - rozpoznawanie mechanizméw urazowych. R6znice miedzy ranami cietymi, ktutymi, K.K5.,

4 o . . o - . . 10.0
tluczonymi i postrzatowymi. Interpretacja obrazen w kontekscie mechanizmu powstania. B.U20.

4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU (EP|EU|T|(K|(SW|SU(P|R|(O(D|ES|PD PSE|KI|PS|SP|SYM ZU | ZP|WU |EPR|OSCE |Z|DOK|MC
B.W1. X

K.K5. X X

B.U20. X X

B.W23. X X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krétkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogow danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedZ ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec¢, wejscidwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin Kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation
Exercise)
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5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta -
Liczba godzin
1. | Udziat w zajeciach 40
Ocena zmian posmiertnych - kiedy smier¢ jest pewna? Zadanie: Przeanalizuj trzy przypadki zgonu, ktére
2. | moga wystapi¢ w warunkach przedszpitalnych. Ocen, na jakiej podstawie mozesz uzna¢ smierc za 7.0
pewna i czy jest mozliwa resuscytacja.
3. | Studiowanie literatury. 7.0
4. [ Przygotowanie do zaje¢ ( wyklady+c¢wiczenia) 7.0
5. | Przygotowanie do egzaminu. 7.0
Ogledziny miejsca zdarzenia - jak nie zniszczy¢ dowodow? Zadanie: Przygotuj krotka analize, jak
6. |ratownik medyczny powinien zabezpieczy¢ miejsce zdarzenia, by nie zniszczy¢ potencjalnych dowodow 7.0
w przypadku podejrzenia przestepstwa.
7. | Laczny naklad pracy studenta 75
8. | Punkty ECTS za przedmiot 3
9 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli akademickich 16
" |istudentow ’
10 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w tym 26
" | zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych ’
11 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0
" | odlegtosé
12 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

odlegtosé
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE

A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Oddzial anestezjologii i intensywnej terapii dla dorostych

2 [Nazwa przedmiotu w jezyku angielskim Department Anesthesiology and Intensive Care

3 [ Rodzaj przedmiotu Praktyki Zawodowe

4 [Kierunek studiow Ratownictwo medyczne

5 | Poziom studiow 2

6 | Forma studiow studia niestacjonarne

7 | Profil studiow praktyczny

8 | Rok studiow i semestr semestr 3 / rok 2

9 [ Specjalnosc/grupa zajec -

10 | Jednostka prowadzaca kierunek studiow Katedra Ratownictwa Medycznego

11 | Liczba punktow ECTS 7

12 Imie i nazwisko nauczyc1e1.a (li), stopien lub mgr Bartosz Waldowski Asystent

tytul naukowy, adres e-mail

13 | Jezyk wykladowy polski

14 | Przedmioty wprowadzajace Anestezjologia i intensywna terapia
Celem praktyki na Oddziale Intensywnej Terapii dla Dorostych jest zdobycie
wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych niezbednych do pracy z
pacjentami w stanie zagrozenia zycia, wymagajacymi zaawansowanego

. q monitorowania, leczenia i interwencji ratujacych zycie. Praktyka umozliwia

15 | Opis przedmiotu o " : )
studentom rozwijanie kompetencji w zakresie oceny stanu pacjenta,
prowadzenia terapii podtrzymujacych zycie, stosowania procedur
anestezjologicznych oraz wspoélpracy w interdyscyplinarnym zespole
terapeutycznym.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiow

SEMESTR | Wyklady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium tZa]Qc1a Z?{]tema Samoksztalcenie Prak(tlyka
— erenowe | praktyczne zawodowa
godzin) | (w) cw) (9 ®) (SEM.) (M (ZP) (SAM) (P2)

175 0 0 0 0 0 0 0 29.0 146.0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

Odniesienie do Symbol TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
kierunkowego efektu Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektu uczenia sie | uczenia sie efektow uczenia sie student:
STANDARD B.U1. monitorowac czynnos¢ uktadu krazenia metodami nieinwazyjnymi oraz inwazyjnymi;
STANDARD B.U2. przywracac droznos¢ drég oddechowych metodami nadgtosniowymi niezaleznie od stanu
pacjenta
wykonywac intubacje dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej u dorostych z
STANDARD B.US. . ) . : - .
zachowanymi oznakami krazenia, z wykorzystaniem farmakologii w technice RSI;
STANDARD B.US. prowadz1c/wentylaqe wspomagana i zastepcza u dorostych i dzieci, w tym niemowlat i
noworodkow
zasady oceny stanu pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania i podjecia
STANDARD B.W1. medycznych czynnosci ratunkowych albo odstapienia od nich, w tym w przypadku
rozpoznania $mierci;
STANDARD B.W12. x;ﬁiaar:iz .do wykonania kaniulacji zyt centralnych i naczyn tetniczych oraz technike jej
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STANDARD B.W22. cel badan laboratoryjnych w stanach nagtego zagrozenia zdrowotnego
STANDARD B.W23. g;gﬁlz'yny i objawy smierci oraz zasady jej rozpoznawania, a takze zasady stwierdzania
STANDARD B.W3. wykonywac iptubacje dAOtChI'iWIFJZQ w laryngoskopu bezposrednu_ej u dorostych z
zachowanymi oznakami krazenia, z wykorzystaniem farmakologii
STANDARD B.W24. wskazania i zasad_y wykonania intubacji technika sekvs_/encp szybk1ej 1'ntu.baCJ1 (Rapid
Sequence Intubation, RSI) u dorostych z zachowanymi oznakami krazenia
wskazania i zasady stosowania tlenoterapii, wentylacji mechanicznej inwazyjnej i
STANDARD B.W5. nieinwazyjnej oraz jej monitorowania, a takze mozliwe powiklania jej zastosowania w
podmiocie wykonujacym dziatalnos$¢ lecznicza lub srodowisku domowym
STANDARD B.W15. zasady wykonania intubacji u pacjentéw z zachowanymi oznakami krazenia
wskazania do przyrzadowego przywracania droznosci drég oddechowych metodami
STANDARD B.W6. s X : . . s .
nadgto$niowymi wraz z odsysaniem drég oddechowych i techniki ich wykonywania
STANDARD B.W16. zasady analgezji i sedacji niezbedne do wykonania procedur medycznych;
wskazania do intubacji dotchawiczej z wykorzystaniem dostepnego sprzetu i lekéw przez
STANDARD B.wW7. usta i przez nos oraz do prowadzenia wentylacji zastepczej, a takze techniki ich
wykonywania u dorostych
STANDARD B.W8. wskazania do konikopunkcji i konikotomii oraz techniki ich wykonywania;
STANDARD KKL dokonywama} krytyf:z.nejl oceny dziatan wlaspych i dziatan wspoétpracownikéw z
poszanowaniem roznic Swiatopogladowych i kulturowych;
formutowania opinii dotyczacych réznych aspektéw dzialalnosci zawodowej i zasiegania
STANDARD K.K2. . 7 . : .
porad ekspertéow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwiazaniem problemu;
STANDARD K.K5. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci zawodowych;
STANDARD KX7. radzenia sobie ze stresem i zapobiegania zespotowi wypalenia zawodowego.

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztatcenia)

krytycznym. Podawanie lekéw ratujacych zycie i przeliczanie dawek. Monitorowanie dziatan
niepozadanych lekow stosowanych na oddziale intensywnej terapii.

Lp. Tresc LlCZl?a PEU
godzin

Praktyka Zawodowa
Obowiazkowe szkolenie BHP stanowiskowe przed rozpoczeciem zaje¢ praktycznych. Zapoznanie z
topografia szpitala, w tym lokalizacja Oddziatu Intensywnej Terapii oraz oddzialéw wspoétpracujacych, B.U1
takich jak oddzial neonatologii, pediatrii i pracownie diagnostyczne. Omdéwienie dokumentacji medycznej B.U2.’
stosowanej na oddziale intensywnej terapii, monitorowania parametréw zyciowych oraz stosowania B.US.,
srodkow farmakologicznych w intensywnej terapii. Doskonalenie umiejetnosci pracy na Oddziale B.US"
Intensywnej Terapii, w tym oceny stanu pacjenta w stanach nagtych oraz podejmowania dziatan B‘qu
ratujacych zycie. Zdobycie doswiadczenia w zakresie procedur anestezjologicznych i intensywnej terapii u BWI12
pacjentéw pediatrycznych, w tym postepowania w przypadkach niewydolnosci oddechowej, krazeniowe;j i B.WI 5"
wielonarzadowej. Rozwijanie umiejetnosci wspoétpracy z zespotem interdyscyplinarnym, w tym z lekarzami B.W16”
anestezjologami, pielegniarkami intensywnej terapii i specjalistami innych dziedzin. Doskonalenie B‘W22”
umiejetnosci intubacji dotchawiczej zrealizowanie co najmniej 10 intubacji, z czego minimum 50% z BW23.

1 | zastosowaniem srodkow zwiotczajacych. Opanowanie zasad wentylacji mechanicznej pacjenta. Nabycie 146.0 B.WZ 4"

kompetencji w zakresie komunikacji z rodzicami/opiekunami pacjentéw oraz przekazywania informacji o B.WS N
stanie pacjenta. Ocena stanu pacjenta. Diagnostyka i leczenie wstrzasu w tym zastosowanie ptynoterapii i B‘WS.’
lekéw wazopresyjnych. Monitorowanie pacjentow w intensywne;j terapii - interpretacja EKG, kapnografii, B.WG.I
pulsoksymetrii i gazometrii.Ocena czynnosci uktadu oddechowego i krazenia u dzieci. Intubacja BW7.
dotchawicza u dorostych - wykonanie co najmniej 10 intubacji, w tym minimum 50% z uzyciem srodkow B.W8”
zwiotczajacych. Prowadzenie wentylacji mechanicznej u dorostych. Diagnostyka przyczyn nagtego K‘Kl N
zatrzymania krazenia (NZK), w tym tamponady serca, odmy preznej, wstrzasu hipowolemicznego i K.KZ.’
septycznego. Resuscytacja krazeniowo-oddechowa u dorostych, w tym zaawansowane techniki K.K5.’
podtrzymywania zycia. Stosowanie srodkéw sedacyjnych i analgetycznych u pacjentéw w stanie K'K7”
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4. METODY WERYFIKACJI I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE
PEU |EP|EU|T|K|SW|SU|P|R|O|D|ES|PD_PSE KI|PS|SP|SYM |ZU|ZP|WU EPR|OSCE|Z|DOK |MC

B.W16. X [X

B.W5. X

<

B.U5. X

B.W22. X

B.W6. X

B.US.

<

B.W23. X

B.W7.

K.K1.

B.W24.

B.W8.

K.K2.

B.UL.

B.W12.

K.K7.

K.K5.

B.U2.

B.W15.

B.W1.

Eo Tl B T B T I B (o B (o A B A T I I (R [ (R B B A I

E T B T I A I (R B (o B A B A A A I [ [

B.W3.

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krotkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktérym odbywata sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec, wejsciowka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation
Exercise)
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5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie studenta

Lp. Aktywnos¢ studenta - Liczba godzin

1. | Udziat w zajeciach 146

2. | Przygotowanie do zaliczenia praktyki. 8.0

3. | Studiowanie literatury. 3.0

4. | Przygotowanie do praktyki. 3.0

5. | Trening intubacji. 15.0

6. |Laczny naklad pracy studenta 175

7. | Punkty ECTS za przedmiot 7
Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli

8. R ) 6.16
akademickich i studentéw

9 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zaje¢ o charakterze praktycznym, w 7

" | tym zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych
10 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0
" | odlegtos¢
11 Liczba godzin realizowana w ramach zajec ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik 0

ksztalcenia na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE
A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Organizacja akcji ratunkowych w gorach

2 [Nazwa przedmiotu w jezyku angielskim Organization of rescue operations in the mountains

3 [ Rodzaj przedmiotu Fakultety

4 [Kierunek studiow Ratownictwo medyczne

5 | Poziom studiow 2

6 | Forma studiow studia niestacjonarne

7 | Profil studiow praktyczny

8 | Rok studiow i semestr semestr 3 / rok 2

9 [ Specjalnosc/grupa zajec -

10 | Jednostka prowadzaca kierunek studiow | Katedra Ratownictwa Medycznego

11 | Liczba punktow ECTS 1

12 Imie i nazwisko nauczyciela (li), stopien mar Piotr Tuchowski Asvstent

lub tytul naukowy, adres e-mail g ¥

13 | Jezyk wykladowy polski
Podstawowa wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoteczne z zakresu

14 | Przedmioty wprowadzajace ratownictwa specjalistycznego zdobyte podczas studiéw I stopnia na kierunku
ratownictwo medyczne.
Celem przedmiotu jest zapoznanie studentéw z zasadami planowania,
koordynacji i realizacji dziatan ratowniczych w trudnych warunkach goérskich,
w tym z ocena ryzyka, udzielaniem pierwszej pomocy w przypadkach takich jak

. q hipotermia, urazy wielonarzadowe czy lawiny, a takze z technikami

15 | Opis przedmiotu . . L AR 3 .
ratownictwa terenowego, wspolpraca z réznymi stuzbami, zarzadzaniem
zespolem ratowniczym, wykorzystaniem specjalistycznego sprzetu oraz
aspektami prawnymi i etycznymi dziatan ratunkowych, z uwzglednieniem
znaczenia edukacji i profilaktyki w zakresie bezpieczenstwa w gérach.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiéw

SEMESTR | Wyktady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium Galoel Zajecia | g, oksztalcenie i
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) ) (CW) L) (1) (SEM.) (¥)) (ZP) (SAM) (PZ)

25 5.0 10 0 0 0 0 0 10.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

Odniesienie do Symbol TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
kierunkowego efektu efektu Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
uczenia sie uczenia sie efektow uczenia sie student:

STANDARD A UL wykorzyst'yx'/vac zroznicowane metody i technlkl' komumk'ac'J'l 1nFerpersonalneJ
uwzgledniajace uwarunkowania kulturowe, etniczne, religijne i spoteczne
organizowac¢ i nadzorowaé prace w ramach pelnionych funkcji w systemie ochrony

STANDARD A.U5 . ¢ i nad : h petni h funkcj; ie och

e zdrowia;

STANDARD A.U6. stosowac rézne metody podejmowania decyzji zawodowych i zarzadczych;

STANDARD AW10. mechanizmy podejmowania decyzji w zakresie zarzadzania

STANDARD AW7. metody zarzadzania w systemie ochrony zdrowia

STANDARD AW8. zasady funkcjonowania organizacji i budowania jej struktur w ochronie zdrowia;
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STANDARD K K1 dokonywama kryty.cz.nejl oceny dziatan wlaspych i dzialan wspotpracownikow z
poszanowaniem réznic $wiatopogladowych i kulturowych
rozwigzywania ztozonych probleméw etycznych zwigzanych z wykonywaniem zawodu
STANDARD K.K4. X . N . N . X
ratownika medycznego i wskazywania priorytetéw w realizacji okreslonych zadan;
STANDARD K.XK7. radzenia sobie ze stresem i zapobiegania zespotowi wypalenia zawodowego

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztatcenia)

Ip. Tresé Liczba | ppy
godzin
Wyktad
' N . . A . AW7.,
1 | Specyfika dziatan ratunkowych w srodowisku gorskim. Wyktad on-line. 2.0 AWS
2 | Zasady zarzadzania zespotem w ekstremalnych warunkach goérskich. Wyktad on-line. 3.0 AW10.
Cwiczenia
S - , AUS,,
1 | Wyposazenie i techniki ratunkowe stosowane w gorach. 3.0 AUG
AU5,,
2 | Planowanie akcji ratunkowej w réznych scenariuszach gorskich. 2.0 |AUG6,
AU12.
AUS5.,
3 | Symulacje organizacji akcji z wykorzystaniem technik wspinaczkowych i sprzetu ratunkowego. 5.0 EE}I'
KX7.

4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU (EP|EU|T|(K|(SW|SU|P|R(O(D|ES|PD PSE|KI|PS|SP|SYM|ZU|ZP |WU |EPR |OSCE (Z|DOK|MC
K.K7. X X

AW10. X X

A.US5. X X

A.UG. X

AU12. X

K.K1. X X

AW7. X

K.K4. X X

AW8. X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krotkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogow danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec¢, wejscidwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation
Exercise)
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5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta - Liczba
godzin

1. | Udziat w zajeciach 15
2. | Opracowanie scenariusza akcji ratunkowej w wypadku gérskim u pacjenta w hipotermii. 5.0
3. | Studiowanie literatury. 2.0
4. [ Przygotowanie do zajec. 2.0
5. [ Przygotowanie do zaliczenia przedmiotu. 1.0
6. |Taczny naklad pracy studenta 25
7. | Punkty ECTS za przedmiot 1
8 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 06

" | akademickich i studentow :
9 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zaje¢ o charakterze praktycznym, w 0.8

" | tym zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych ’
10 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtos¢

11 Liczba godzin realizowana w ramach zajec ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0

na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE

A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Ratownictwo medyczne w procesie donacji i transplantacji organow

2 | Nazwa przedmiotu w jezyku angielskim Emergency r{ledlcal services in the process of organ donation and
transplantation

3 | Rodzaj przedmiotu Fakultety

4 [Kierunek studiow Ratownictwo medyczne

5 | Poziom studiow 2

6 | Forma studiow studia niestacjonarne

7 | Profil studiow praktyczny

8 | Rok studiow i semestr semestr 3 / rok 2

9 [ Specjalnosc/grupa zajec -

10 | Jednostka prowadzaca kierunek studiow Katedra Ratownictwa Medycznego

11 | Liczba punktéw ECTS 1

Imie i nazwisko nauczyciela (li), stopien . . .
12 : dr Kamila Sadaj-Owczarek Adiunkt
lub tytul naukowy, adres e-mail

13 | Jezyk wykladowy polski
Podstawowa wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoteczne z zakresu

14 | Przedmioty wprowadzajace transplantacji narzadéw zdobyte podczas studiow I stopnia na kierunku
ratownictwo medyczne.
Celem przedmiotu jest przygotowanie studentéw do profesjonalnego udziatu
w procesie donacji i transplantacji poprzez zdobycie wiedzy na temat

15 | Opis przedmiotu 1de.ntyf1kaCJl potenCJ.alnych d,awcow, p.rocq'dur.me(,iycznych i prawnych
zwiazanych z donacja organéw, organizacji dziatan ratunkowych i
logistycznych, a takze wspodlpracy z zespotami transplantacyjnymi, z
uwzglednieniem aspektoéw etycznych, prawnych i psychologicznych.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiéw

SEMESTR | Wyklady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium Zajecla Zajecia | g, oksztalcenie LA )
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) (L) P) (SEM.) (@) (ZP) (SAM) (PZ7)

25 5.0 10 0 0 0 0 10.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

Odniesienie do
kierunkowego efektu
uczenia sie

Symbol
efektu
uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

ocenia¢ zdarzenia w kontekscie zgodnosci z przepisami prawa oraz mozliwosci i

STANDARD A.U1. sposobow dochodzenia roszczen, a takze wskaza¢ mozliwosci rozwigzania danego
problemu

STANDARD AW1. znaczenie i skutki prawne zdarzen medycznych;

STANDARD AWS przepisy prawa dotyczace przetwarzania danych osobowych szczegdlnych kategorii w
T systemie ochrony zdrowia;

STANDARD B.U12. sprawowac opieke medyczna nad pacjentem w trakcie leczenia nerkozastepczego;

STANDARD B.U13 oceni¢ wynik badania radiologicznego u pacjenta w stanie nagtego zagrozenia
’ ’ zdrowotnego;

STANDARD B.WA zasady opieki nad pacjentem - biorca narzadéw przed i po ich przeszczepieniu oraz nad

dawca narzadow;
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wskazania i zasady stosowania tlenoterapii, wentylacji mechanicznej inwazyjnej i

STANDARD B.W5. nieinwazyjnej oraz jej monitorowania, a takze mozliwe powiktania jej zastosowania w
podmiocie wykonujacym dziatalnos¢ lecznicza lub srodowisku domowym
STANDARD KKIL. dokonywanlrfl krytypz.nejl oceny dziatan wlaspych i dziatan wspotpracownikow z
poszanowaniem réznic swiatopogladowych i kulturowych;
formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dzialalnosci zawodowej i zasiegania
STANDARD K.K2. . " . : .
porad ekspertéw w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwiazaniem problemu
STANDARD K.K5. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci zawodowych;

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztaltcenia)

Ip. Tresé Liczba | ppy
godzin
Wyktad
o " . . . AW1,
1 | Proces donacji i transplantacji organéw - aspekty prawne i etyczne. Wyktad on-line. 2.0 AWS
. . Do . . . B.W4.,
2 | Opieka nad pacjentem-dawca i biorca organéw - standardy postepowania. Wyktad on-line. 2.0 BW5
3 | Pobranie narzadéw wyniku nieodwracalnego zatrzymania krazenia DCD.- rola ZRM. Wyklad on-line. 1.0 B.W4.
Cwiczenia
KXK1,,
1 Symulacje oceny i kwalifikacji pacjentow w procesie donacji organéw w wyniku nieodwracalnego 50 EE%’
zatrzymania krazenia. ’ T
AUL,
B.U12.
2 | Autoryzacja pobrania od dawcow DCD, etapy koordynacji. Kwalifikacja potencjalnych dawcow. 5.0 B.U13.

4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU |EP|(EU|T|K|SW|SU|P|R|(O(D(ES|PD PSE|KI|PS|SP|SYM|(ZU|ZP | WU |EPR|OSCE |Z |DOK |MC
K.K2. X X
B.W4. X

K.K5. X X
B.W5. X

AUl X

B.U12. X X

B.U13. X

AW1. X
K.K1. X X
AWS5. X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krétkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
W miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk polaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zaje¢, wejsciéwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation

Exercise)
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5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta - Liczba
godzin
1. | Udziat w zajeciach 15
Analiza przypadku medycznego. Wyszukaj lub opracuj opis przypadku pacjenta, ktéry mégtby zostaé
potencjalnym dawca narzadéw w procedurze DCD. Uwzglednij w analizie nastepujace elementy:
2. . L : o1 o . SR 5.0
Przyczyny zatrzymania krazenia. Kryteria kwalifikacji do donacji.Proces stwierdzania Smierci i czas
ischemii narzadow. Organizacje pobrania i transportu narzadow.
3. | Studiowanie literatury. 2.0
4. | Przygotowanie do zajec. 2.0
5. | Przygotowanie do zaliczenia zajec. 1.0
6. | taczny naklad pracy studenta 25
7. | Punkty ECTS za przedmiot 1
8 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udzialu nauczycieli akademickich 06
©|istudentow )
9 Liczba punktow ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w tym 0.8
" | zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych ’
10 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0
" | odlegtosé
11 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

odlegtosé
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE

A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Rola koordynatora transplantacyjnego w systemie ochrony zdrowia
2 Nazyva przedmlotu w jezylu The role of the transplant coordinator in the healthcare system
angielskim
3 | Rodzaj przedmiotu Fakultety
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 3 / rok 2
9 [ Specjalnosc/grupa zajec -
10 ] edn_o S tka prewadzaca kierunek Katedra Ratownictwa Medycznego
studiow
11 | Liczba punktow ECTS 1
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres e- dr Kamila Sadaj-Owczarek Adiunkt
mail
13 | Jezyk wykladowy polski
Podstawowa wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoteczne z zakresu
14 | Przedmioty wprowadzajace transplantacji narzadoéw zdobyte podczas studiow I stopnia na kierunku
ratownictwo medyczne.
Celem przedmiotu jest wyposazenie studentéw w wiedze i umiejetnosci niezbedne
do skutecznego uczestnictwa w procesach zwigzanych z donacja i transplantacja
organdw, w tym rozpoznawania potencjalnych dawcow, organizacji i koordynacji
dziatan w sytuacjach nagtych, a takze wspdtpracy z zespotami medycznymi i
. . instytucjami odpowiedzialnymi za przeszczepy. Przedmiot ma na celu rozwiniecie
15 | Opis przedmiotu K " . . p : . . ¢
ompetencji w zakresie prowadzenia rozméw z rodzinami dawcéw, zarzadzania
dokumentacja medyczno-prawna oraz przestrzegania standardow etycznych i
prawnych w kontekscie ochrony zycia i zdrowia. Szczegdlny nacisk ktadziony jest
na role ratownika medycznego w procesie logistycznym i komunikacyjnym,
integrujacym rézne jednostki systemu ochrony zdrowia.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiow

SEMESTR | Wyklady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium tZajema Zi]tecm Samoksztalcenie Prak(tlyka
— erenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) L) P (SEM.) M (ZP) (SAM) (PZ)

25 5.0 10 0 0 0 0 0 10.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

kierunkowego efektu

Odniesienie do Symbol
efektu

uczenia sie uczenia sie

Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE

efektow uczenia sie student:

ocenia¢ zdarzenia w kontekscie zgodnosci z przepisami prawa oraz mozliwosci i

systemie ochrony zdrowia

STANDARD AUL. sposobow dochodzenia roszczen, a takze wskaza¢ mozliwosci rozwigzania danego
problemu

STANDARD AW1. znaczenie i skutki prawne zdarzen medycznych;

STANDARD AWS przepisy prawa dotyczace przetwarzania danych osobowych szczegolnych kategorii w
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STANDARD B.U12. sprawowac opieke medyczna nad pacjentem w trakcie leczenia nerkozastepczego

oceni¢ wynik badania radiologicznego u pacjenta w stanie nagtego zagrozenia

STANDARD B.U13.
zdrowotnego

STANDARD B.W4 zasady opieki nad pacjentem - biorca narzadéw przed i po ich przeszczepieniu oraz nad
T dawca narzadow;

wskazania i zasady stosowania tlenoterapii, wentylacji mechanicznej inwazyjnej i
STANDARD B.W5. nieinwazyjnej oraz jej monitorowania, a takze mozliwe powiktania jej zastosowania w
podmiocie wykonujacym dziatalnos¢ lecznicza lub srodowisku domowym

STANDARD KKI. dokonywanig krytyf:z_nejl oceny dziatan wlaspych i dziatan wspotpracownikdéw z
poszanowaniem roznic Swiatopogladowych i kulturowych

formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowej i zasiegania
STANDARD K.K2. ; ) . : .
porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwiazaniem problemu

STANDARD K.K5. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci zawodowych;

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztalcenia)

Lp. Tresc LICZl?a PEU
godzin
Wyktad
Zadania i kompetencje koordynatora transplantacyjnego w systemie ochrony zdrowia. Wprowadzenie do AWS5,,
1 - ; 2.0
transplantologii. Wyktad on-line. B.W4.
2 | Zarzadzanie procesem transplantacji w ujeciu organizacyjnym i prawnym. Wyktad on-line. 1.0 AW1.
3 | Organizacja i koordynacja miedzy jednostkami w procesie donacji organéw. Wyktad on-line. 1.0 AW1.
4 | Charakterystyka potencjalnych dawcéw narzadow. Wyktad on-line. 1.0 B.W5.
Cwiczenia
AUL,
1 | Tworzenie planéw dziatania dla koordynatoréw transplantacyjnych. 2.0 B.U12,,
K.K2.
9 Symulacje wspolpracy pomiedzy jednostkami medycznymi w procesie donacji w aspekcie zimnego 50 AUL,
niedokrwienia narzadow. ’ K.K2.
3 | Rola personelu medycznego w procesie identyfikacji dawcy. 3.0 BU13
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4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU |EP|(EU|T|K|SW|SU|P|R|(O(D(ES|PD PSE|KI|PS|SP|SYM |(ZU|ZP|WU |EPR|OSCE |Z|DOK |MC
B.U12. X

B.U13. X

AWL. X

K.K1. X
AW5. X
K.K2. X X
B.W4. X

K.K5. X X
B.W5. X

AUl X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krotkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec, wejsciowka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation
Exercise)

5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta - Liczba
godzin

1. | Udziat w zajeciach 15
2. | Przeglad literatury. 5.0
3. | Przygotowanie do zajec. 2.0
4. | Przygotowanie do zaliczenia zajec. 3.0
5. |Laczny naklad pracy studenta 25
6. |Punkty ECTS za przedmiot 1
7 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 06

" | akademickich i studentow ’
8 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w 08

" | tym zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych ’
9 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtos¢
10 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0

" | na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE

A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Rozpoznawanie obrazen typowych dla réznych przestepstw
Nazwa przedmiotu w jezyku e e e . . . .
2 " . Recognizing injuries typical of various crimes
angielskim
3 | Rodzaj przedmiotu Fakultety
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 3 / rok 2
9 [ Specjalnosc/grupa zajec -
10 ] edn_o S tka prewadzaca kierunek Katedra Ratownictwa Medycznego
studiow
11 | Liczba punktow ECTS 1
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres e- | dr Pawet Lesniewski Adiunkt
mail
13 | Jezyk wykladowy polski
14 | Przedmioty wprowadzajace
Przedmiot ma na celu zapoznanie studentéw z charakterystycznymi rodzajami
obrazen ciala, ktére moga wskazywac na rézne rodzaje przestepstw, takich jak
przemoc fizyczna, przestepstwa seksualne, naduzycia wobec dzieci, czy przestepstwa
z uzyciem broni. Zajecia pozwalaja zrozumie¢, jak precyzyjna ocena obrazen moze
wspiera¢ proces dochodzeniowo-$ledczy oraz pomdc w odpowiednim
udokumentowaniu obrazen w celu zabezpieczenia materiatu dowodowego. W ramach
przedmiotu omawiane s podstawowe typy obrazen, ich mechanizmy powstawania
15 | Opis przedmiotu oraz réznice wynikajace z uzycia réznych narzedzi, sily fizycznej czy substancji
chemicznych. Szczegdlny nacisk polozony jest na umiejetnos¢ oceny, ktére obrazenia
moga mie¢ charakter wypadkowy, a ktére wskazuja na dzialanie celowe. Studenci
poznaja metody prawidtowego dokumentowania obrazen w formie opisowe;j i
fotograficznej oraz zasady wspoélpracy z organami Scigania i medycyna sadowa.
Tematyka zaje¢ uwzglednia réwniez etyczne aspekty badania obrazen oraz zasady
postepowania z ofiarami przemocy, w tym zapewnienie im odpowiedniego wsparcia
psychologicznego i medycznego.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiéw

SEMESTR | Wyktady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium Zajecla Zajecia | g, oksztalcenie LA )
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) (L) P) (SEM.) (@) (ZP) (SAM) (PZ7)

25 5.0 10 0 0 0 0 0 10.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

Odniesienie do
kierunkowego efektu
uczenia sie

Symbol
efektu
uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

oceniac¢ zdarzenia w kontekscie zgodnosci z przepisami prawa oraz mozliwosci i

STANDARD A.UL. sposobow dochodzenia roszczen, a takze wskaza¢ mozliwosci rozwigzania danego
problemu
STANDARD AU2. kwalifikowac dana sytuacje zawodowa w odniesieniu do prawa cywilnego, prawa

karnego i prawa pracy oraz w zakresie odpowiedzialno$ci zawodowej;
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STANDARD AW1. znaczenie i skutki prawne zdarzen medycznych;

STANDARD AWS3. 1,st9te bledgw medycznych w medycznych czynnosciach ratunkowych oraz w
Swiadczeniach zdrowotnych

STANDARD AWS. przepis.y prawa dotyczac_e przetwarzania danych osobowych szczegélnych kategorii w
systemie ochrony zdrowia;

STANDARD B.U16. prowadzi¢ dokumentacje medyczna w zakresie wykonywanych czynnosci;

STANDARD B.U9. zaopatrywac chirurgicznie rane, zakladac i zmienia¢ opatrunek chirurgiczny

STANDARD B.W23. E;gflcuzyny i objawy $mierci oraz zasady jej rozpoznawania, a takze zasady stwierdzania

STANDARD KKL. dokonywani{i krytypzpej, oceny dziatan wlaspych i dziatan wspotpracownikéw z
poszanowaniem réznic $wiatopogladowych i kulturowych
formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowej i

STANDARD K.K2. zasiegania porad ekspertow w przypadku trudnos$ci z samodzielnym rozwiazaniem
problemu

STANDARD K.K5. ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywanie czynnosci zawodowych;

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztatcenia)

Lp. Tresé Liczba | ppys
godzin
Wyktad
. R L . . AW3.,
1 | Charakterystyka obrazen typowych dla przestepstw, takich jak pobicie, ugodzenia, postrzaty. 1.0 BW23
2 | Medyczno-prawne aspekty rozpoznawania obrazen zwigzanych z przemoca domowa i seksualna. 1.0 [AWL.
3 | Wspdlpraca z organami scigania w kontekscie raportowania i dokumentowania obrazen. 1.0 B.W23.
Przetwarzanie danych osobowych szczegdlnych kategorii w kontekscie dokumentacji obrazen ofiar
4 | przestepstw. Obowiazki ratownikéw medycznych i lekarzy dotyczace poufnosci danych w przypadkach 2.0 AWS.
kryminalnych.
Cwiczenia
AU2,
1 | Praktyczne rozpoznawanie i dokumentowanie réznych rodzajow obrazen na podstawie symulagcji i zdjec¢ 2.0 AUL.,
B.U9.
2 | Tworzenie dokumentacji medycznej dla poszkodowanych w wyniku przestepstw 2.0 B.U16.
3 Wskazywanie i ocena bledow proceduralnych popeinionych podczas udzielania pomocy w kontekscie 20 KKl
zabezpieczania sladow. ’ o
4 | Konsekwencje prawne i etyczne btedow w dokumentowaniu obrazen ofiar przestepstw. 2.0 K.K5.
5 Wspéipraca z medykiem sadowym i technikiem kryminalistyki przy analizie mechanizmu powstania 2.0 KK2
obrazen . K2.
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4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU (EP|EU|T|(K|(SW|SU(P|R|(O(D|ES|PD PSE|KI|PS|SP|SYM ZU | ZP|WU EPR|OSCE |Z|DOK|MC
K.K2. X
K.K5. X

B.W23. X

AWL. X

AU2. X

AW3. X

B.U9. X

AW5. X

B.U16. X

AUl X

K.K1. X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krétkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogow danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedZ ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec¢, wejscidwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin Kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation

Exercise)

5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnos¢ studenta studenta - Liczba
godzin
1. | Udziat w zajeciach 15
2 Opracowanie listy pytan, ktore moga by¢ zadane przez organy scigania podczas konsultacji 30
" | dotyczacych obrazen ofiary. ’
3. | Studiowanie literatury. 3.0
4. [ Przygotowanie do zajec. 2.0
5. | Przygotowanie do zaliczenia. 2.0
6. | taczny naklad pracy studenta 25
7. | Punkty ECTS za przedmiot 1
8 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 06
| akademickich i studentéw :
9 Liczba punktow ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w 0.8
" | tym zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych ’
10 Liczba punktow ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0
" | odlegtosé¢
11 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0
" | na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE

A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Seminarium dyplomowe II
2 Nazyva przedmlotu w jezylu Masters Seminar II
angielskim
3 | Rodzaj przedmiotu Badania Naukowe w Ratownictwie Medycznym
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 3 / rok 2
9 [ Specjalnosc/grupa zajec
10 ] edn_o S tka prewadzaca kierunek Katedra Ratownictwa Medycznego
studiow
11 | Liczba punktow ECTS 2
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres e- |dr Kamila Sadaj-Owczarek Adiunkt
mail
13 | Jezyk wykladowy polski
14 | Przedmioty wprowadzajace Seminarium dyplomowe I
Przedmiot ma na celu wprowadzenie studentéw w proces przygotowywania pracy
magisterskiej oraz rozwijanie umiejetnosci zwiazanych z samodzielnym
prowadzeniem badan naukowych. Przedmiot koncentruje sie na wypracowaniu
umiejetnosci formutowania probleméw badawczych, opracowywania metodologii
badan oraz analizy literatury przedmiotu. Seminarium jest przestrzenia do dyskusji,
wymiany pomystéw oraz konsultacji z promotorem, co pozwala studentom na
precyzyjne okreslenie tematu i zakresu pracy magisterskiej. Szczegdlny nacisk
15 | Opis przedmiotu ktadziony jest na umiejetnos$c¢ krytycznego przegladu literatury, przygotowania
przegladu stanu wiedzy w danym obszarze badawczym oraz sporzadzania wstepnych
zatozen teoretycznych i metodologicznych. Studenci zapoznaja sie takze z zasadami
etyki badan naukowych oraz technikami poprawnego cytowania i korzystania z
literatury. W trakcie seminarium studenci rozwijaja takze swoje kompetencje
prezentacyjne poprzez przedstawianie zatozen swojej pracy i ich dyskusje w grupie.
Zajecia maja charakter warsztatowy i sa $cisle powiazane z indywidualnym
projektem badawczym kazdego studenta.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiéw

SEMESTR | Wyktady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium Zajecla Zajecia | g, oksztalcenie LA )
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) (L) P) (SEM.) (@) (ZP) (SAM) (PZ7)

50 0 0 0 0 20.0 0 0 30.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

Odniesienie do
kierunkowego efektu
uczenia sie

Symbol
efektu
uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

scharakteryzowac¢ metody, techniki i narzedzia badawcze stosowane w badaniach

STANDARD ¢.ut0. naukowych w ratownictwie medycznym i medycynie ratunkowej;
organizowac proces dydaktyczny z wykorzystaniem nowoczesnych technologii
STANDARD C.U16. stosowanych w ksztalceniu na studiach przygotowujacym do wykonywania zawodu

ratownika medycznego i ksztalceniu podyplomowym ratownikéw medycznych
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STANDARD CUL7. dobieraé 0dppw1edn1e srodki i metody nauczania stosowane w dziatalnosci
dydaktycznej
STANDARD C.W11. zasady analizy i prezentacji wynikéw badan naukowych oraz ich upowszechniania;
STANDARD C.W12. wybrane pojecia z zakresu dydaktyki medycznej;
STANDARD C.W13. zasady przygotowania do dziatalnosci dydaktycznej i edukacyjnej;
metody nauczania i Srodki dydaktyczne stosowane w ksztalceniu na studiach
STANDARD C.W14. przygotowujacym do wykonywania zawodu ratownika medycznego i ksztalceniu
podyplomowym ratownikéw medycznych;
formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowej i zasiegania
STANDARD K.K2. . -~ . : .
porad ekspertéw w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwiazaniem problemu;

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztalcenia)

Lp.

Liczba

Tresc :
godzin

PEU

Seminarium

Omowienie czesci pracy powstalej w ramach Seminarium I - konsultacje grupowe i indywidualne.
1 | Dyskusja nad dalsza koncepcja pracy. Kwerenda literatury przedmiotu i materiatlow Zrodtowych. 20.0
Przedstawienie i omdwienie kolejnych rozdzialow pracy.

KKz,
c.u10.,
Cc.U16.,
Cc.u17,
C.wi11,,
C.wiz,
C.W13,,
C.W14.

4. METODY WERYFIKACJI I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU |EP|EU|T|K|SW|SU(P|R|O|D|ES|PD PSE|KI|(PS|SP|SYM|ZU | ZP|WU EPR|OSCE|Z|DOK|MC
C.U16. X X X
C.U17. X X X
C.W11. X X X
C.W12. X X X
C.W13. X X X
C.W14. X X X
K.K2. X X X
c.u10. X X X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krotkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ cwiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec, wejsciowka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation

Exercise)
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5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta - Liczba
godzin

1. | Udziat w zajeciach 20
2. | Praca nad kolejna czescia pracy dyplomowe;j. 20.0
3. | Studiowanie literatury. 5.0
4. | Przygotowanie do zaliczenia seminarium. 5.0
5. [Laczny naklad pracy studenta 50
6. | Punkty ECTS za przedmiot 2
7 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 08

" | akademickich i studentow ’
8 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w 2

" | tym zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych
9 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtos¢
10 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0

" | na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE

A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Slady kryminalistyczne podczas udzielania pomocy poszkodowanym
2 Nazyva przedmlotu w jezylu Forensic evidence during the provision of assistance to the injured
angielskim
3 | Rodzaj przedmiotu Fakultety
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 3 / rok 2
9 [ Specjalnosc/grupa zajec -
10 ] edn_o S tka prewadzaca kierunek Katedra Ratownictwa Medycznego
studiow
11 | Liczba punktow ECTS 1
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres e- | dr Pawel Lesniewski Adiunkt
mail
13 | Jezyk wykladowy polski
14 | Przedmioty wprowadzajace Medycna sadowa
Przedmiot ma na celu wyposazenie studentdéw ratownictwa medycznego w wiedze i
umiejetnosci dotyczace rozpoznawania, zabezpieczania i minimalizowania wplywu
dzialan ratowniczych na $lady kryminalistyczne w miejscach zdarzen. Szczegdlny
nacisk polozony jest na umiejetnos¢ udzielania pomocy poszkodowanym w sposdb
zgodny z zasadami ochrony materialu dowodowego oraz na wspdtprace z organami
$cigania w procesie postepowania karnego. Program przedmiotu obejmuje podstawy
kryminalistyki, w tym rodzaje sladow kryminalistycznych (biologiczne,
. . mechanoskopijne, daktyloskopijne, chemiczne), oraz ich znaczenie w procesie
15 | Opis przedmiotu . : R . g
dowodowym. Studenci poznaja procedury zachowania miejsca zdarzenia, techniki
minimalizowania kontaminacji $ladéw oraz zasady wspotpracy z policja i prokuratura.
Istotna czescia zajec jest analiza przypadkéw, w ktérych dziatania ratownicze miaty
kluczowy wplyw na mozliwos¢ prowadzenia p6zniejszych dochodzen. Podczas zajec
praktycznych studenci beda mieli mozliwo$¢ udziatu w symulacjach, ktére pozwola im
naby¢ umiejetnosci wlasciwego reagowania w sytuacjach, gdzie konieczne jest
udzielanie pomocy poszkodowanym w miejscach mogacych mie¢ znaczenie
kryminalistyczne.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiéw

SEMESTR | Wyktady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium Galoel Zajecia | g, oksztalcenie i
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) ) (CW) L) (1) (SEM.) (¥)) (ZP) (SAM) (PZ)

25 5.0 10 0 0 0 0 0 10.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

kierunkowego efektu

Symbol
efektu
uczenia sie

Odniesienie do

uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

STANDARD AUL.

ocenia¢ zdarzenia w kontekscie zgodnosci z przepisami prawa oraz mozliwosci i
sposobow dochodzenia roszczen, a takze wskaza¢ mozliwosci rozwiazania danego
problemu;
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kwalifikowa¢ dana sytuacje zawodowa w odniesieniu do prawa cywilnego, prawa

STANDARD A.U2. . : o o .
karnego i prawa pracy oraz w zakresie odpowiedzialnosci zawodowej;

STANDARD AWI. znaczenie i skutki prawne zdarzen medycznych

STANDARD AWS3. 1/stc_)te bled_ow medycznych w medycznych czynnosciach ratunkowych oraz w
Swiadczeniach zdrowotnych;

STANDARD A WS, przepisy prawa dotyczage przetwarzania danych osobowych szczegoélnych kategorii w
systemie ochrony zdrowia;

STANDARD B.U16. prowadzi¢ dokumentacje medyczna w zakresie wykonywanych czynnosci;

STANDARD B.U9. zaopatrywac¢ chirurgicznie rane, zakladac i zmienia¢ opatrunek chirurgiczny;

STANDARD B.W23. Iz)gf)}riﬁlz‘yny i objawy smierci oraz zasady jej rozpoznawania, a takze zasady stwierdzania

STANDARD KKL dokonywamg kryty;z.nejl oceny dziatan wlaspych i dziatan wspétpracownikéw z
poszanowaniem réznic Swiatopogladowych i kulturowych
formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dzialalnosci zawodowej i

STANDARD K.K2. zasiegania porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem
problemu

STANDARD K.K5. ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywanie czynnosci zawodowych;

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztatcenia)

Lp. Tresé Liczba | ppys
godzin
Wyktad
. a1 N . . AW1,

1 | Zasady zabezpieczania sladow kryminalistycznych podczas udzielania pomocy. 1.0 AW3

2 | Rola dokumentacji medycznej jako dowodu w postepowaniu prawnym. 1.0 [AWS.

, Co o A1k s AW1,

3 | Zasady wspotpracy z organami $cigania i medycyna sadowa w kontekscie sladéw kryminalistycznych. 1.0 AW3

4 Rozpoznawanie znamion $mierci i ich znaczenie w zabezpieczaniu sladéw kryminalistycznych podczas 1.0 BW23
udzielania pomocy poszkodowanym. ’ ' '

5 | Entomologia medyczno-kryminalna. 1.0 B.W23.

Cwiczenia
. . o . . . . AU1L,

1 | Symulacje zabezpieczania miejsca zdarzenia przy jednoczesnym udzielaniu pomocy poszkodowanemu. 2.0 BU16

2 | Tworzenie szczegotowej dokumentacji medycznej uwzgledniajacej aspekty kryminalistyczne. 1.0 A U2.

3 | Symulacje przypadkéw obrazen o réznym charakterze (rany ciete, ktute, szarpane, postrzatowe). 1.0 B.U9.
Symulacje zdarzen, w ktérych podczas udzielania pomocy poszkodowanym nalezy ocenic, czy dziatania

4 o o PP o 2.0 |KKI.
ratownikow umozliwiaja zachowanie integralnosci sladéw kryminalistycznych.

5 Cwiczenie umiejetnosci komunikacji z technikiem kryminalistyki i organami $cigania w celu konsultacji 2.0 K.K2
dotyczacych postepowania na miejscu zdarzenia. ’ e
Symulacje sytuacji, w ktérych niewtasciwe dziatania ratownika medycznego prowadza do utraty sladow

6 T : e 2.0 |KKb5.
kryminalistycznych lub ich kontaminacji.
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4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU |EP|EU|T|(K|SW|SU|(P|R(O|D|ES|PD PSE|KI|PS|SP|SYM|ZU |ZP|WU [EPR|OSCE (Z | DOK | MC
AU2. X

B.U9. X

AWI. X

B.U16. X

AWS3. X

KX1. X

AWS. X

K.K2. X

B.W23. X

K.X5. X
AUL X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krétkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogow danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedZ ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec¢, wejscidwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin Kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation
Exercise)

5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnos¢ studenta studenta - Liczba
godzin
1. | Udziat w zajeciach 15
2 Studium przypadkéw, w ktorych udzielanie pomocy medycznej wplyneto na stan sladow 50
| kryminalistycznych (np. kontaminacja, zniszczenie dowodow). '
3. | Studiowanie literatury. 2.0
4. [ Przygotowanie do zajec. 1.0
5. | Przygotowanie do zaliczenia zajec. 2.0
6. | taczny naklad pracy studenta 25
7. | Punkty ECTS za przedmiot 1
8 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 06
| akademickich i studentéw '
9 Liczba punktow ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w 0.8
" | tym zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych '
10 Liczba punktow ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0
" | odlegtosé¢
11 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0
" | na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE
A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Spe.cyﬁ;(a dzialan w trudnych warunkach atmosferycznych i przy wysokim
poziomie wody
2 Nazyva pf'zedmlotu W jezyku Specifics of operations in difficult weather conditions and at high water levels
angielskim
3 | Rodzaj przedmiotu Fakultety
4 [ Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 3 / rok 2
9 | Specjalnos¢/grupa zajec -
10 ] edn.o S e ik o Katedra Ratownictwa Medycznego
studiow
11 | Liczba punktéw ECTS 1
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres | dr Ewa Zielinski
e-mail
13 | Jezyk wykladowy polski
Wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoteczne z zakresu ratownictwa
14 | Przedmioty wprowadzajace specjalistycznego zdobyte podczas studiéw I stopnia na kierunku ratownictwo
medyczne.
Przedmiot ma na celu przygotowanie studentéow do skutecznego i bezpiecznego
prowadzenia dziatan ratowniczych w srodowiskach charakteryzujacych sie
ekstremalnymi warunkami pogodowymi oraz w sytuacjach zwiazanych z podtopieniami,
powodziami i innymi zagrozeniami wodnymi. W trakcie zaje¢ studenci poznaja
specyfike pracy ratownika medycznego w warunkach takich jak niskie i wysokie
temperatury, intensywne opady, silny wiatr czy ograniczona widocznos¢. Szczegdlny
nacisk potozony jest na zasady organizacji i realizacji dzialan ratowniczych w obszarach
15 | Opis przedmiotu zalewowych oraz na wodach otwartych, w tym na uzycie specjalistycznego sprzetu
ratowniczego. Studenci dowiedza sie, jak ocenia¢ ryzyko w trudnych warunkach
$rodowiskowych, minimalizowa¢ zagrozenia oraz dbac o bezpieczenstwo wilasne i
zespotu. Zajecia obejmuja rowniez zagadnienia zwiazane z zarzadzaniem sytuacjami
kryzysowymi, wspoipraca z innymi stuzbami ratowniczymi (straz pozarna, policja,
WOPR), a takze z analiza wplywu zmieniajacych sie warunkéw atmosferycznych na
efektywnos¢ dziatan ratowniczych. Istotnym elementem zajec jest praktyczne
przygotowanie studentéw do pracy w tego rodzaju srodowisku.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiéw

SEMESTR | Wyktady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium Zajecla Zajecia | g, oksztalcenie LA )
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) (L) P) (SEM.) (@) (ZP) (SAM) (PZ7)

25 5.0 10 0 0 0 0 10.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

kierunkowego efektu

Odniesienie do

uczenia sie

Symbol
efektu
uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

STANDARD

A.US.

organizowac i nadzorowac prace w ramach petnionych funkcji w systemie ochrony
zdrowia;
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STANDARD A U15. Zachowanie profesjonalnej postawy w podejmowaniu czynnosci ratunkowych.

STANDARD A.UG. Stosowanie réznych metod podejmowania decyzji zawodowych i zarzadczych
STANDARD AW10. Mechanizmy podejmowania decyzji w zakresie zarzadzania

STANDARD AW11. Style zarzadzania i znaczenie przywddztwa w ratownictwie medycznym.
STANDARD AW7. Metody zarzadzania w systemie ochrony zdrowia.

STANDARD AW8. Zasady funkcjonowania organizacji i budowania jej struktur w ochronie zdrowia.
STANDARD B.U12. Wykorzystywanie zréznicowanych metod i technik komunikacji interpersonalnej

uwzgledniajacych uwarunkowania spoteczne.

formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowej i

STANDARD K.X2. zasiegania porad ekspertéw w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwiazaniem
problemu;
STANDARD K.K5. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci zawodowych;

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztalcenia)

Ip. Tresé Liczba | ppy
godzin
Wyktad
1 Charakterystyka trudnych warunkéw atmosferycznych i ich wplyw na dzialania ratownicze. Wyktad on- 20 AW7.,
line. ’ A WS.
. . . . . AW10.,
2 |Zarzadzanie zespolem ratowniczym w trudnych warunkach srodowiskowych. Wyktad on-line. 1.0 AWI1
Zasady bezpieczenstwa i organizacji dziatan ratowniczych w warunkach wysokiego poziomu wody. AW10.,
3 . 2.0
Wyktad on-line. AW11.
Cwiczenia
KK5,,
1 | Planowanie dzialah ratowniczych w symulowanych warunkach ekstremalnych. 5.0 i{%
A.U6.
KK2.,
2 | Symulacje komunikacji i podejmowania decyzji w sytuacjach kryzysowych. 5.0 B.U12,,
A.U15.
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4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU |EP|EU|T|(K|SW|SU(P|R(O|D|ES|PD _PSE KI|PS|SP|SYM|ZU|ZP|WU|EPR|OSCE (Z|DOK |MC
K.K5. X X
AW10. X

K.K2. X

AWI1. X

A.U5. X

A.U6. X

B.U12. X

AWT. X

A.U15. X

AWS. X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krotkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec, wejsciowka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin Kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation

Exercise)

5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta - Liczba
godzin
1. | Udziat w zajeciach 15
2. | Analiza przypadkéw rzeczywistych akcji ratowniczych w trudnych warunkach atmosferycznych. 4.0
3. | Przeglad literatury. 2.0
4. [ Przygotowanie do zaliczenia wykladow. 2.0
5. | Przygotowanie do zaje¢ praktycznych. 2.0
6. |Eaczny naklad pracy studenta 25
7. | Punkty ECTS za przedmiot 1
8 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 06
" | akademickich i studentéow :
9 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zaje¢ o charakterze praktycznym, w 08
" | tym zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych ’
10 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0
" | odlegtos¢
11 Liczba godzin realizowana w ramach zajec ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0
" | na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE

A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Specyfika udzielania pomocy w trudnych warunkach atmosferycznych i
terenowych
2 Nazwa przedmiotu w jezyku The specifics of providing assistance in difficult weather and terrain
angielskim conditions
3 | Rodzaj przedmiotu Fakultety
4 [ Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 3 / rok 2
9 | Specjalnos¢/grupa zajec -
10 ] edn.o S e ik o Katedra Ratownictwa Medycznego
studiow
11 | Liczba punktéw ECTS 1
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres e- | mgr Piotr Tuchowski Asystent
mail
13 | Jezyk wykladowy polski
Wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoteczne z zakresu ratownictwa
14 | Przedmioty wprowadzajace specjalistycznego zdobyte podczas studiéw I stopnia na kierunku ratownictwo
medyczne.
Celem przedmiotu jest przygotowanie studentéw do skutecznego udzielania pomocy
medycznej w trudnych warunkach atmosferycznych i terenowych, takich jak
ekstremalne temperatury, silne opady, wietrzne obszary, gory, lasy czy tereny trudno
dostepne. Studenci zdobeda wiedze na temat wpltywu niekorzystnych warunkéw
srodowiskowych na organizm czlowieka, w tym hipotermii, udaru cieplnego,
odmrozen czy urazéw mechanicznych powstatych w wymagajacym terenie.
15 | Opis przedmiotu Przedmiot ktadzie nacisk na rozwéj praktycznych umiejetnosci, takich jak
zabezpieczanie miejsca zdarzenia, ewakuacja poszkodowanych, korzystanie ze
specjalistycznego sprzetu ratowniczego oraz wdrazanie procedur ochrony wlasnej i
zespolowej w warunkach zagrozenia. Waznym elementem jest takze rozwijanie
umiejetnosci pracy zespotowej, podejmowania decyzji w stresujacych sytuacjach oraz
przestrzegania zasad etyki i odpowiedzialnosci zawodowej w ratownictwie
terenowym.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiow

SEMESTR | Wyklady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium tZajema Zi]tecm Samoksztalcenie Prak(tlyka
— erenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) L) (1) (SEM.) M (ZP) (SAM) (PZ)

25 5.0 10 0 0 0 0 0 10.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

kierunkowego efektu

Odniesienie do Symbol
efektu

uczenia sie uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

STANDARD AU12.

wykorzystywa¢ zréznicowane metody i techniki komunikacji interpersonalnej
uwzgledniajace uwarunkowania kulturowe, etniczne, religijne i spoteczne;

STANDARD A.US.

organizowac i nadzorowac prace w ramach petnionych funkcji w systemie ochrony
zdrowia;
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STANDARD A.UG. stosowac rozne metody podejmowania decyzji zawodowych i zarzadczych;
STANDARD AW10. mechanizmy podejmowania decyzji w zakresie zarzadzania;
STANDARD AW7. metody zarzadzania w systemie ochrony zdrowia;
STANDARD A W8. zasady funkcjonowania organizacji i budowania jej struktur w ochronie zdrowia;
STANDARD KKI. dokonywamg krytyf:z.nejl oceny dziatan wlaspych i dziatan wspotpracownikow z
poszanowaniem roznic swiatopogladowych i kulturowych
rozwigzywania ztozonych probleméw etycznych zwigzanych z wykonywaniem zawodu
STANDARD K.K4. X . N b A ; ,
ratownika medycznego i wskazywania priorytetdw w realizacji okreslonych zadan
STANDARD K.X7. radzenia sobie ze stresem i zapobiegania zespotowi wypalenia zawodowego.

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztalcenia)

Lp. Tresc LICZl?a PEU
godzin
Wyktad
Charakterystyka trudnych warunkow atmosferycznych i ich wplyw na dzialania ratownicze. Mechanizmy AW7.,
1 ; : . . 3.0
podejmowania decyzji. Wyktad on-line. A WS.
2 | Zasady organizacji akcji ratunkowych w trudnym terenie na ladzie i w powietrzu. Wyktad on-line. 2.0 |AWI1O0.
Cwiczenia
C . AUS5.,
1 | Symulacje dziatan ratowniczych w warunkach ekstremalnych. 5.0 AUG
K.K4.,
2 | Cwiczenia w zakresie komunikacji i wspélpracy w zespotach w warunkach stresu i nieprzewidywalnosci. 5.0 EEZ
AU12.

4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU |EP|EU|T|K|(SW|SU|P | R|O(D|ES|PD PSE KI|PS|SP|SYM|ZU|ZP |WU | EPR|OSCE |Z|DOK |MC
AU12. X X

K.K1. X X

AW7. X

K.K4. X X

AW8. X

K.K7. X X

AW10. X X

A US. X X

A.UG. X X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krotkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktorym odbywata sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zaje¢, wejsciéwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation

Exercise)

ck2526 171 / 201



5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta - Liczba
godzin

1. | Udziat w zajeciach 15
2 Studium przypadku - analiza wybranych akcji ratowniczych w ekstremalnych warunkach 40

" | pogodowych. )
3. | Studiowanie literatury. 4.0
4. [ Przygotowanie do zajec. 2.0
5. [Laczny naklad pracy studenta 25
6. |Punkty ECTS za przedmiot 1
7 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 06

" | akademickich i studentow )
8 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w 08

" | tym zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych ’
9 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtos¢
10 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0

" | na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE
A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu

Statystyka medyczna

Nazwa przedmiotu w jezyku

Medical Statistics

studiow

angielskim
3 | Rodzaj przedmiotu Badania Naukowe w Ratownictwie Medycznym
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 3 / rok 2
9 [ Specjalnosc/grupa zajec
10 Jednostka prowadzaca kierunek Katedra Ratownictwa Medycznego

11 | Liczba punktow ECTS

2

Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres e-
mail

dr Maciej Gawrysiak Adiunkt

13 | Jezyk wykladowy

polski

14 | Przedmioty wprowadzajace

Wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoleczne z zakresu ststystyki medycznej
zdobyte podczas studiéw I stopnia na kierunku ratownictwo medyczne.

15 | Opis przedmiotu

Przedmiot "Statystyka medyczna dla ratownictwa" ma na celu zapoznanie
studentéw z metodami analizy danych wykorzystywanymi w badaniach naukowych
oraz praktyce medycznej, ze szczegélnym uwzglednieniem ratownictwa
medycznego. Studenci poznaja podstawowe pojecia statystyki opisowej i
wnioskowania statystycznego, a takze naucza sie stosowac narzedzia statystyczne
do analizy wynikéw badan klinicznych i epidemiologicznych. W trakcie zaje¢
omowione zostana metody analizy danych ilosciowych i jakosciowych,
interpretacja wynikéw oraz zastosowanie oprogramowania statystycznego.
Przedmiot kladzie nacisk na rozwijanie umiejetnosci krytycznej oceny danych
medycznych oraz wykorzystanie statystyki w podejmowaniu decyzji klinicznych i
organizacyjnych w systemie ratownictwa medycznego.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiow

SEMESTR | Wyklady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium tZajema Zi]tecm Samoksztalcenie Prak(tlyka
— erenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) L) P (SEM.) M (ZP) (SAM) (PZ)

50 5.0 0 25.0 0 0 0 0 20.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

Odniesienie do
kierunkowego efektu
uczenia sie

Symbol
efektu
uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

STANDARD C.U4. pozyskiwac i przygotowywac bazy danych do obliczen statystycznych;

STANDARD C.U5. stpsowqc testy parametryczne i nieparametryczne dla zmiennych zaleznych i
niezaleznych;

STANDARD C.w4, zasady przygotowywania baz danych do analiz statystycznych;.
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formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowej i
STANDARD K.K2. zasiegania porad ekspertéow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwiazaniem
problemu;
STANDARD K.K5. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci zawodowych;
3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztalcenia)
Lp. Treéé Liczba | ppys
godzin
Wyktad
Wprowadzenie do statystyki medycznej i jej rola w ratownictwie medycznym. Podstawowe pojecia
statystyczne w medycynie i ratownictwie. Znaczenie analizy danych w ocenie skutecznosci procedur
1 4 : M : . s , L 50 [C.w4.
ratowniczych. Wprowadzenie do badan epidemiologicznych i ich zastosowan w ratownictwie medycznym.
Wyktad on-line.
Laboratorium
1 | Tworzenie bazy danych medycznych w programie statystycznym. 5.0 C.U4.
2 | Wykorzystanie testow statystycznych w analizie danych medycznych. 5.0 C.U5.
3 | Krytyczna analiza publikacji naukowych pod katem statystyki. 5.0 K.K5.
Wybér dwoch badan naukowych z dziedziny ratownictwa medycznego .Analiza uzytych metod
4 | statystycznych - poprawnos¢ doboru testdw. Oméwienie konsekwencji bledéw analizy dla praktyki 5.0 |[C.U4.
Kklinicznej.
K.K2.,
5 | Wykorzystanie programéw statystycznych w analizie przypadkéw klinicznych. 5.0 C.U4.,
C.US.

4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU |EP |EU|(T|K|SW|SU|P|R|O(D|(ES|(PD_PSE|KI|PS|SP|SYM|ZU|ZP|WU | EPR | OSCE |Z | DOK | MC
C.U4. X X

C.U5. X X

K.K2. X

K.K5. X X

C.w4. X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krétkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
W miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk polaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zaje¢, wejsciéwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation

Exercise)
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5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

na odlegtos¢

Obciazenie
Lp. Aktywnosc¢ studenta studenta - Liczba
godzin

1. | Udziat w zajeciach 30
2. | Wykonanie pracy na zadany temat 10.0
3. | Przeglad literatury. 4.0
4. [ Przygotowanie do zajec. 3.0
5. | Przygotowanie do zaliczenia zajec. 3.0
6. |Taczny naklad pracy studenta 50
7. | Punkty ECTS za przedmiot 2
8 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 12

| akademickich i studentéw :
9 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zaje¢ o charakterze praktycznym, w 1.8

" | tym zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych )
10 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtos¢

11 Liczba godzin realizowana w ramach zajec ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE
A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Zaklad medycyny sadowej lub prosektorium szpitalne
Nazwa przedmiotu w jezyku . - o1 .
2 " . Forensic medicine facility or hospital morgue
angielskim
3 | Rodzaj przedmiotu Praktyki Zawodowe
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 3 / rok 2
9 [ Specjalnosc/grupa zajec -
10 ] edn_o S tka prewadzaca kierunek Katedra Ratownictwa Medycznego
studiow
11 | Liczba punktow ECTS 2
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres | mgr Bartosz Waldowski Asystent
e-mail
13 | Jezyk wykladowy polski
14 | Przedmioty wprowadzajace Medycna sadowa
Praktyka zawodowa w Prosektorium Szpitalnym lub Zaktadzie Medycyny Sadowej
umozliwia zdobycie wiedzy i umiejetnosci w zakresie stwierdzania zgonu, dokumentacji
posmiertnej, przeprowadzania sekcji zwlok oraz wspélpracy z organami $cigania i
wymiarem sprawiedliwosci. Celem praktyki jest zapoznanie studentéw z procesem
diagnostyki posmiertnej oraz aspektami prawnymi i etycznymi pracy ze zwlokami.
Praktyka realizowana jest w wymiarze 50 godzin dydaktycznych i przyznaje 2 punkty
ECTS. Cele praktyki Zdobycie umiejetnosci rozpoznawania znamion $mierci pewnej
oraz zasad postepowania posmiertnego. Nauka prowadzenia dokumentacji sekcyjnej -
15 | Opis przedmiotu wypelnianie kart zgonu, protokotéw sekcji i raportow dla organéw scigania.
Doskonalenie umiejetnosci pobierania i zabezpieczania materiatu biologicznego do
badan histopatologicznych i toksykologicznych. Zapoznanie z procedura sekcji zwlok -
przygotowanie ciata, techniki otwierania jam ciala, pobierania prébek i analizy zmian
patologicznych. Poznanie zasad wspoétpracy z lekarzami medycyny sadowej,
patomorfologami, prokuratura i policja. Zrozumienie regulacji prawnych dotyczacych
postepowania ze zwlokami, sekcji sadowych i ochrony danych pacjentéw zmartych.
Refleksja nad etyka zawodowa - szacunek wobec ciata ludzkiego, ochrona praw oséb
zmartych i ich rodzin.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiow

SEMESTR | Wyklady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium tZajecm Z?{]tema Samoksztalcenie Prak(tlyka
— erenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) L) P) (SEM.) M (ZP) (SAM) (PZ)

50 0 0 0 0 0 0 18.0 32.0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

kierunkowego efektu

Odniesienie do Symbol
efektu

uczenia sie uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

STANDARD B.U20.

rozpozna¢ pewne znamiona $mierci i stwierdzi¢ zgon pacjenta.

STANDARD B.U15.

pobra¢ materiat biologiczny do badan laboratoryjnych, mikrobiologicznych i
toksykologicznych i zinterpretowa¢ wyniki tych badan - w podstawowym zakresie;
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STANDARD B.U1l6. prowadzi¢ dokumentacje medyczna w zakresie wykonywanych czynnosci;

prowadzi¢ dokumentacje w zakresie wykonywanych czynnosci, w tym w przypadku

STANDARD B.U19. zgonu pacjenta, urodzenia dziecka martwego i odstapienia od medycznych czynnosci

ratunkowych

zasady oceny stanu pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania i podjecia

STANDARD B.W1. medycznych czynnosci ratunkowych albo odstapienia od nich, w tym w przypadku

rozpoznania $mierci

STANDARD B.W23.

przyczyny i objawy $mierci oraz zasady jej rozpoznawania, a takze zasady stwierdzania

zgonu

formutowania opinii dotyczacych réznych aspektéw dziatalnosci zawodowej i
STANDARD K.K2. zasiegania porad ekspertéow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwiazaniem

problemu
STANDARD K.K5. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci zawodowych;
STANDARD K.K7. radzenia sobie ze stresem i zapobiegania zespotowi wypalenia zawodowego.

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztatcenia)

Zabezpieczanie i transport materiatu biologicznego - procedury prawne i sanitarne. Przyjecie zwtok do
prosektorium - identyfikacja, oznakowanie, rejestracja w dokumentacji. Metodyka sekcji zwlok - techniki
otwierania jam ciala, pobierania prébek, oceny zmian patologicznych. Postepowanie w przypadku chordb
zakaznych - ochrona epidemiologiczna. Przygotowanie ciata do wydania rodzinie - zasady toalety
posmiertnej. Wspolpraca z lekarzami medycyny sadowej i patomorfologami - analiza przypadkow
sekcyjnych. Uczestnictwo w ogledzinach zwlok - dokumentowanie zmian posmiertnych, okreslanie
przypuszczalnej przyczyny $mierci. Przekazywanie dokumentacji sekcyjnej prokuraturze i policji -
procedury prawne.

Lp. Tresé Liczba | ppys
godzin
Praktyka Zawodowa
Obowiazkowe szkolenie BHP stanowiskowe - omdwienie zasad bezpieczenstwa i higieny pracy w
prosektorium oraz ryzyka zawodowego zwigzanego z ekspozycja na materialy biologiczne. Zapoznanie z
topografia oddzialu - organizacja pracy prosektorium, pomieszczenia sekcyjne, magazyn zwtok,
przechowywanie probek biologicznych. Procedury sanitarno-epidemiologiczne - srodki ochrony osobistej,
dezynfekcja narzedzi sekcyjnych, postepowanie z ciatami os6b zmartych na choroby zakazne. Zasady
wspotpracy w zespole interdyscyplinarnym - wspoétdziatanie z lekarzami patomorfologami, medycyny
sadowej, prokuraturg, policja i personelem technicznym prosektorium. Rozpoznawanie znamion $mierci
pewnej - plamy opadowe, stezenie poSmiertne, oziebienie zwlok, zmiany gnilne. Kryteria stwierdzania
zgonu - réznicowanie $mierci klinicznej, biologicznej i mézgowej. Dokumentowanie faktu zgonu - B.U15,,
wypelnianie karty zgonu, protokotu ogledzin zwlok, karty sekcyjnej. Wypetnianie i archiwizacja B.U1l6.,
dokumentacji dotyczacej postepowania posmiertnego pacjenta. Sporzadzanie protokotu sekcji zwlok - B.U19,,
1 elementy skladowe, sposob dokumentowania zmian patologicznych. Dokumentacja w postepowaniu 32.0 B.U20.,
medyczno-sadowym - analiza przypadkéw $mierci nagtej, podejrzenie udziatu osob trzecich, zgony w ’ B.W1,,
wyniku wypadkow komunikacyjnych. Przekazywanie wynikéw sekcji zwlok organom $cigania i wymiarowi B.w23,,
sprawiedliwosci. Techniki pobierania materiatu biologicznego - krew, mocz, ptyn mézgowo-rdzeniowy, KXK2.,
tkanki narzadowe. Badania histopatologiczne i toksykologiczne - znaczenie w ustalaniu przyczyny zgonu. K.X7.
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4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU (EP|EU|T|(K|(SW|SU(P|R|(O(D|ES|PD PSE|KI|PS|SP|SYM ZU | ZP|WU EPR|OSCE |Z|DOK|MC
K.K7. XX

B.U19. XX

B.U20. X |X

B.w23. X XX

B.W1. X X |X

K.K2. X

B.U15. XX

K.K5. XX

B.U16. XX

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krétkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
W miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk polaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zaje¢, wejsciéwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation

Exercise)

5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta - Liczba
godzin
1. | Udziat w zajeciach 32
2. | Przeglad aktow prawnych dotyczacych postepowania ze zwlokami. 9.0
3. | Studiowanie literatury. 2.0
4. | Przygotowanie do praktyki zawodowej. 2.0
5. [ Przygotowanie do zaliczenia praktyki zawodowe;j. 5.0
6. |Zaczny naklad pracy studenta 50
7. | Punkty ECTS za przedmiot 2
Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli
8. o . 1.28
akademickich i studentéw
9 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w 9
" | tym zajec laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych
10 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0
" | odlegtosé
11 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0
" | na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE
A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Zasady koordynacji dzialan r6znych sluzb ratunkowych w srodowisku
wodnym
2 Nazwa przedmiotu w jezyku Principles of coordination of activities of various rescue services in the
angielskim aquatic environment
3 [Rodzaj przedmiotu Fakultety
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 [Rok studiow i semestr semestr 3 / rok 2
9 | Specjalnos¢/grupa zajec
10 ] edn.o S e ik o Katedra Ratownictwa Medycznego
studiow
11 | Liczba punktow ECTS 1
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres e- dr Ewa Zielinski
mail
13 | Jezyk wykladowy polski
Wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoteczne z zakresu ratownictwa
14 | Przedmioty wprowadzajace specjalistycznego zdobyte podczas studiow I stopnia na kierunku ratownictwo
medyczne.
Przedmiot ma na celu przygotowanie studentow do efektywnej wspoétpracy i
koordynacji dzialan miedzy réznymi podmiotami zaangazowanymi w prowadzenie
akcji ratowniczych w srodowisku wodnym. Zajecia obejmuja teoretyczne i
praktyczne aspekty organizacji i zarzadzania dziataniami ratunkowymi w sytuacjach
takich jak powodzie, akcje ratownicze na akwenach wodnych, katastrofy zeglugowe
15 | Opis przedmiotu czy wypadki zwigzane z rekreacja wodna. Studenci poznaja struktury, role i
kompetencje réznych stuzb ratunkowych, takich jak Wodne Ochotnicze Pogotowie
Ratunkowe (WOPR), Panistwowa Straz Pozarna, Policja, ratownicy medyczni, a
takze innych jednostek specjalistycznych. Szczegdlny nacisk potozony jest na
rozwijanie umiejetnosci komunikacji i wspotpracy w ztozonych akcjach
ratowniczych, a takze na zasady bezpieczenstwa i zarzadzania ryzykiem.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiéw

SEMESTR | Wyklady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium oo Gaice Samoksztalcenie sl
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) | w) | (cw (L) ® | (SEM) M (ZP) (SAM) ®2)

25 5.0 10 0 0 0 0 0 10.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

kierunkowego efektu

Odniesienie do Symbol
efektu

uczenia sie uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

Wykorzystywanie zréznicowanych metod i technik komunikacji interpersonalnej

STANDARD A.U12. e .
uwzgledniajacych uwarunkowania spoteczne

STANDARD AUS. Orgamzowamevl nadzorowanie pracy w ramach petnionych funkcji w systemie
ochrony zdrowia

STANDARD A.U15. Zachowanie profesjonalnej postawy w podejmowaniu czynnos$ci ratunkowych
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STANDARD A.UG. Stosowanie réznych metod podejmowania decyzji zawodowych i zarzadczych.

STANDARD AW10. Mechanizmy podejmowania decyzji w zakresie zarzadzania

STANDARD AWI11. Style zarzadzania i znaczenie przywddztwa w ratownictwie medycznym.

STANDARD AW7. Metody zarzadzania w systemie ochrony zdrowia.

STANDARD A WS8. Zasady funkcjonowania organizacji i budowania jej struktur w ochronie zdrowia.
formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dzialalnosci zawodowej i

STANDARD K.K2. zasiegania porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem
problemu;

STANDARD K.K5. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci zawodowych;

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztalcenia)

Lp. Tresc LICZl?a PEU
godzin
Wyktad
. . . . . . . Loy . . AW7,
1 | Struktura i funkcje wspotpracy miedzy stuzbami ratowniczymi w srodowisku wodnym. Wyktad on-line. 2.0 AWS
o . . .. . . AW10.,
2 | Rola koordynacji i podejmowania decyzji w sytuacjach kryzysowych. Wyktad on-line. 2.0 AWI1
3 Znaczenie komunikacji interpersonalnej w koordynacji dziatan miedzy stuzbami ratowniczymi. Wyktad on- 1.0 AW10.,
line. ' AWI1.
Cwiczenia
. " . . . ‘e . AU5,,
1 | Symulacje akcji ratowniczych wymagajacych wspotpracy réznych stuzb. 4.0 AU
- . . T . . . . . AU12,
2 | Cwiczenia w zakresie koordynacji dziatan zespotdw ratowniczych i przeptywu informacji. 4.0 AULS
KK5,,
3 | Tworzenie schematdw organizacyjnych dla akcji ratunkowych w srodowisku wodnym. 2.0 K.K2.,
A.U15.

4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU |EP|EU|T|K|(SW|SU|P | R|O(D|ES|PD PSE KI|PS|SP|SYM|ZU|ZP |WU | EPR |OSCE |Z|DOK MC
K.K5. X [X X
AW10. X

K.K2. X

AWI11. X

AUS5. X

A.UG. X

AU12. X

AW7. X

A.U15. X

A WS8. X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krétkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogow danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedZ ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec¢, wejscidwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin Kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation

Exercise)
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5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta - Liczba
godzin

1. | Udziat w zajeciach 15
2. | Przygotowanie do zaliczenia ¢wiczen i wyktadow. 3.0
3. | Przeglad literatury. 2.0
4. |[Przygotowanie do zajec praktycznych oraz wyktadowych. 2.0
5 Analiza miedzynarodowych i krajowych standardéw koordynacji dziatan ratunkowych w srodowisku 3.0

* | wodnym. )
6. |ZLaczny naklad pracy studenta 25
7. | Punkty ECTS za przedmiot 1
8 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 06

" | akademickich i studentow ’
9 Liczba punktow ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w 08

" | tym zajec laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych ’
10 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtos¢

11 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0

na odleglos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE
A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu

Advanced Research and Evidence-Based Practice in Paramedic Science
and Public Health

2 [Nazwa przedmiotu w jezyku angielskim

Zaawansowane badania i praktyka oparta na dowodach w naukach
ratownictwa medycznego i zdrowia publicznego

studiow

3 [Rodzaj przedmiotu Fakultety

4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne

5 | Poziom studiow 2

6 | Forma studiow studia niestacjonarne

7 |Profil studiéw praktyczny

8 | Rok studiow i semestr semestr 4 / rok 2

9 | Specjalnos¢/grupa zajec -

10 Jonbirosiin pisabaen B o Katedra Ratownictwa Medycznego

11 | Liczba punktéw ECTS

1

Imie i nazwisko nauczyciela (li),

12

stopien lub tytul naukowy, adres e-mail

prof. dr hab. Juliusz Jakubaszko

13 | Jezyk wykladowy

angielski

14 | Przedmioty wprowadzajace

15 | Opis przedmiotu

Przedmiot prowadzony w jezyku angielskim, oferuje dogtebne spojrzenie na
zaawansowane metody badawcze oraz praktyke oparta na dowodach (EBP -
Evidence-Based Practice) w ratownictwie medycznym i zdrowiu publicznym. Jego
celem jest wyposazenie studentéw w umiejetnosci krytycznego myslenia, analizy
danych naukowych oraz stosowania badan w praktyce klinicznej i dziataniach na
rzecz zdrowia publicznego. Studenci zapoznaja sie z najnowszymi badaniami
naukowymi w dziedzinie ratownictwa medycznego, poznaja metody oceny jakosci
dowodéw naukowych oraz naucza sie wdraza¢ wyniki badan w praktyce
klinicznej. W ramach zaje¢ analizowane beda réwniez globalne wyzwania
zdrowotne oraz rola ratownikéw medycznych w profilaktyce chordb i promogcji
zdrowia.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiéw

SEMESTR | Wyktady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium Zajecla Zajecia | g, oksztalcenie LA )
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) (L) P) (SEM.) (@) (ZP) (SAM) (PZ7)

25 15.0 0 0 0 0 0 0 10.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

Odniesienie do
kierunkowego efektu
uczenia sie

Symbol
efektu
uczenia sie

Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE

efektow uczenia sie student:

kierunki, zakres i rodzaje badan naukowych w ratownictwie medycznym i

STANDARD C.W1. . .
medycynie ratunkowej;
STANDARD C.Wi11. zasady analizy i prezentacji wynikéw badan naukowych oraz ich upowszechniania;
STANDARD C.W2. dobre praktyki w badaniach naukowych;
STANDARD CW3. metody, techniki i narzedzia badawcze stosowane w jakosciowych i ilosSciowych

badaniach naukowych;
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STANDARD CW7 zasady praktyki zawodowej opartej na dowodach naukowych w medycynie
B (evidence based medicine);
formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dzialalnosci zawodowej i
STANDARD K.K2. zasiegania porad ekspertéw w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwiazaniem
problemu;

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztalcenia)

Lp. Tresé Liczba | ppys
godzin
Wyktad
1 Kierunki, zakres i rodzaje badan naukowych w ratownictwie medycznym i zdrowiu publicznym. Wyktad 2.0 CWi
on-line. ’ T
2 Analiza i prezentacja wynikéw badan naukowych w naukach o zdrowiu na wybranym przyktadzie. Wyktad 2.0 cWil
on-line. ’ ’ )
3 | Dobre praktyki w badaniach naukowych - jak unika¢ btedéw metodologicznych? Wyklad on-line. 2.0 C.w2.

Metody, techniki i narzedzia badawcze w naukach o zdrowiu. Przeglad narzedzi badawczych
4 | (kwestionariusze, metody ankietowe, badania kliniczne) Rola sztucznej inteligencji i big data w badaniach 3.0 C.wa.
naukowych. Wyktad on-line.

Evidence-Based Medicine - jak wdraza¢ badania naukowe w praktyce ratowniczej? Przyktady wplywu

5 , L . 3.0 |[CW7.
badan naukowych na procedury w ratownictwie medycznym. Wyktad on-line.

6 |Jak korzystac z opinii ekspertéw w rozwigzywaniu probleméw naukowych i klinicznych. Wyktad on-line. 3.0 K.K2.

4, METODY WERYFIKACJI I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE
PEU (EP|EU|T|K|SW|SU|P|R|O|D|ES|PD_PSE|KI|PS|SP|SYM|ZU|ZP|WU EPR|OSCE|Z|DOK |MC

K.K2.

C.W1.

C.W2.

C.W3.

C.W7.

R R [ [

C.W11.

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krotkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autooceng w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogow danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec¢, wejscidwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation
Exercise)
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5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta - Liczba
godzin

1. | Udziat w zajeciach 15
2 Wyszukac trzy artykuly naukowe anglojezyczne z bazy PubMed, Cochrane lub Scopus dotyczace 6.0

| skutecznosci interwencji ratunkowych lub strategii zdrowia publicznego. )
3. | Studiowanie literatury. 2.0
4. [ Przygotowanie do zaliczenia przedmiotu. 2.0
5. 0.0
6. |ZLaczny naklad pracy studenta 25
7. | Punkty ECTS za przedmiot 1
8 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 06

" | akademickich i studentow ’
9 Liczba punktow ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w 0

" | tym zajec laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych
10 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtos¢

11 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0

na odleglos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE

A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Diagnoza i Rozwéj Kompetencji Spotecznych Ratownikow Medycznych
2 Nazwa przedmiotu w jezyku Diagnosis and Development of Social Competencies of the Medical Rescue
angielskim Team
3 | Rodzaj przedmiotu Fakultety
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 4 / rok 2
9 [ Specjalnosc/grupa zajec -
10 ] edn_o S e ok i Katedra Ratownictwa Medycznego
studiow
11 | Liczba punktow ECTS 1
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres e- dr Dagmara t.upicka-Szczesnik Adiunkt
mail
13 | Jezyk wykladowy polski
14 | Przedmioty wprowadzajace
Przedmiot ma na celu rozwiniecie umiejetnosci interpersonalnych i spotecznych
niezbednych do skutecznego zarzadzania zespotami ratownictwa medycznego oraz
wspolpracy w dynamicznych, czesto stresujacych warunkach. zajecia tacza wiedze
teoretyczna z praktycznym treningiem kompetencji spotecznych, ktore sa kluczowe
dla efektywnego koordynowania dziatan ratowniczych. Przedmiot obejmuje
15 | Opis przedmiotu _zagadmema zwigzane z dlagnqza kornpe’/cencp spolecz1_1ych, takich Jak komun_lkaqa
interpersonalna, rozwigzywanie konfliktow, zarzadzanie zespotem i budowanie
relacji opartych na zaufaniu. Studenci poznaja metody oceny swoich umiejetnosci
spotecznych oraz narzedzia wspierajace ich rozwoj. Omawiane sa réwniez aspekty
psychologiczne i spoteczne, ktére wplywaja na efektywnos¢ pracy w zespotach
ratunkowych, takie jak zarzadzanie stresem, motywowanie cztonkéw zespotu i
radzenie sobie z trudnymi sytuacjami zawodowymi.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiéw

SEMESTR | Wyktady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium Galoel Zajecia | g, oksztalcenie i
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) ) (CW) L) (1) (SEM.) (¥)) (ZP) (SAM) (PZ)

25 5.0 10 0 0 0 0 0 10.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

kierunkowego efektu

Odniesienie do Symbol
efektu

uczenia sie

uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

wykorzystywac zréznicowane metody i techniki komunikacji interpersonalne;j

STANDARD AU12. S . . RS
uwzgledniajace uwarunkowania kulturowe, etniczne, religijne i spoteczne;

STANDARD AU13. rozpoznawac kulturowe uwarunkowania stylu zycia majace wptyw na zdrowie i
chorobe

STANDARD A.U15. zachowac profesjonalna postawe w podejmowaniu czynnosci ratunkowych

STANDARD A.U16. dostosowac sposob komunikacji do potrzeb i stanu pacjenta;
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STANDARD AU17. komunikowac sie w zespole i dzieli¢ sie wiedza;

STANDARD AW20. znaczenie profesjonalizmu w zawodzie ratownika medycznego

STANDARD AW21. specyfike i role komunikacji werbalnej i niewerbalne;j.

STANDARD AW11. style zarzadzania i znaczenie przywddztwa w ratownictwie medycznym
STANDARD A W9. pojecie kultury organizacyjnej i czynniki ja determinujace

STANDARD B.W16. uwarunkowania rozwoju zawodowego ratownikéw medycznych;

it | dolonpuaiaayycan) ooyl sty il wspipracounkon
STANDARD K.X7. radzenia sobie ze stresem i zapobiegania zespotowi wypalenia zawodowego.

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztaltcenia)

Lp. Tres¢ Liczha | ppyy
godzin
Wyktad
Psychologiczne podstawy kompetencji spotecznych w ratownictwie medycznym. Co to sa kompetencje
X S . . . L s AW20.,
1 |spoteczne i dlaczego sa kluczowe w ratownictwie? Inteligencja emocjonalna i jej wptyw na skutecznosc¢ 1.0 AW21
dziatan ratowniczych. ) )
Diagnoza kompetencji spotecznych ratownika - samoocena i rozwdj. Autodiagnoza swoich mocnych i
) o . . X " AW20.,
2 | stabych stron w zakresie komunikacji i wspolpracy. Narzedzia psychologiczne do oceny kompetencji 1.0 AW21
interpersonalnych. ) )
Stres i emocje w pracy ratownika - diagnoza i metody radzenia sobie. Jak rozpozna¢ objawy nadmiernego
3 . . X . . 1.0 [B.w1ie.
stresu i wypalenia zawodowego? Strategie zarzadzania stresem w sytuacjach ekstremalnych.
Diagnoza i rozwdj umiejetnosci przywodczych w zespotach ratowniczych. Jak rozpozna¢ swéj styl
4 ! X s . ; . 1.0 [AWw1ll.
przywodztwa? Autodiagnoza zdolnosci decyzyjnych i wptywu na innych.
Kompetencje spoteczne w kontakcie z pacjentem - psychologia relacji. Jak diagnozowa¢ emocje pacjenta i
5 : . o o L X 3 X h . 1.0 [A.Ww9.
dostosowac sposob komunikacji? Techniki aktywnego stuchania i radzenia sobie z trudnymi pacjentami.
Cwiczenia
Autodiagnoza kompetencji spotecznych i emocjonalnych.Test psychologiczny oceniajacy poziom
1 |inteligencji emocjonalnej i kompetencji spotecznych. Analiza wynikéw i indywidualne zalecenia 2.0 AULS
TOZWOjowe. ’ ’
Warsztaty z komunikacji - jak rozpoznaé potrzeby pacjenta i zespotu?. Cwiczenia z aktywnego stuchania i AU16.,
2 . . T 2.0
interpretowania komunikatéw niewerbalnych. A.U15.
" . AU13,,
3 | Test kompetencji spotecznych ratownika medycznego. 3.0 AUL5
. . . KXK1,,
4 | Efektywna wspdtpraca w zespole - diagnoza rdl grupowych. 3.0 AUL7
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4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU (EP|EU|T|(K|(SW|SU(P|R|(O(D|ES|PD PSE|KI|PS|SP|SYM ZU | ZP|WU EPR|OSCE |Z|DOK|MC
AU16. X

AW9. X

AU17. X

AW11. X

K.K1. X X
B.W16. X

KK7. X X
AU12. X

AU13. X

AW21. X

A.U15. X

AW20. X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krotkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zaje¢, wejsciéwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation
Exercise)

5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc¢ studenta studenta - Liczba
godzin
1. | Udziat w zajeciach 15

Wykonanie jednego z testow psychologicznych oceniajacych kompetencje interpersonalne:
2. | Kwestionariusz Kompetencji Spotecznych (KKS) - A. Matczak Test Inteligencji Emocjonalnej (INTE) 4.0
Test stylow komunikacyjnych

3. | Studiowanie literatury. 2.0
4. | Przygotowanie do zaje¢ ( wyklady+cwiczenia) 2.0
5. | Przygotowanie do zaliczenia. 2.0
6. |ZLaczny naklad pracy studenta 25
7. | Punkty ECTS za przedmiot 1

Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli

8. akademickich i studentéw 0.6
9 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w tym 0.8
" | zajec laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych ’
10 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtosé
11 Liczba godzin realizowana w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0

na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE

A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Dylematy bioetyczne w ratownictwie medycznym
2 Nazyva przedmlotu w jezylu Bioethical dilemmas in emergency medical services
angielskim
3 | Rodzaj przedmiotu Fakultety
4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 4 / rok 2
9 [ Specjalnosc/grupa zajec
10 ] edn_o S tka prewadzaca kierunek Katedra Ratownictwa Medycznego
studiow
11 | Liczba punktow ECTS 1
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres e- | dr Kamila Sadaj-Owczarek Adiunkt
mail
13 | Jezyk wykladowy polski
14 | Przedmioty wprowadzajace Wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoleczne z zakresu etyki zawodu ratownika
wp Ja medycznego zdobyte podczas studiow I stopnia na kierunku ratownictwo medyczne.
Przedmiot ma na celu zapoznanie studentow z kluczowymi zagadnieniami etycznymi,
ktére moga pojawiac sie w codziennej praktyce ratownika medycznego. Zajecia
koncentruja sie na analizie trudnych sytuacji decyzyjnych, w ktérych konieczne jest
wywazenie réznych wartos$ci moralnych, norm prawnych oraz oczekiwan spotecznych.
Program przedmiotu obejmuje oméwienie podstawowych zasad bioetyki, takich jak
autonomia, dobroczynnos¢, nieszkodzenie i sprawiedliwos¢, w kontekscie dziatan
15 | Opis przedmiotu ppdejmowanych przez ratownikow medyczr}ych. Studenci poznaja §pecyf1ke wyzwan
bioetycznych zwiazanych z ratowaniem zycia, respektowaniem woli pacjenta,
konfliktem intereséw oraz ograniczeniami zasobéw medycznych. Zajecia uwzgledniaja
rowniez zagadnienia etyczne dotyczace dziatan w sytuacjach masowych, opieki nad
pacjentami terminalnymi oraz podejmowania decyzji o resuscytacji. Czes¢ praktyczna
przedmiotu pozwala na analize przypadkow i scenariuszy opartych na realnych
sytuacjach, co umozliwia studentom ¢wiczenie podejmowania decyzji w zgodzie z
zasadami etyki zawodowej i obowiazujacym prawem.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiéw

SEMESTR | Wyktady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium Galoel Zajecia | g, oksztalcenie i
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzim) | w) | (W) ® ® | (SEM) (M P) (SAM) ®2)

25 10.0 5 0 0 0 0 0 10.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

kierunkowego efektu

Odniesienie do Symbol
efektu

uczenia sie uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

ocenia¢ zdarzenia w kontekscie zgodnosci z przepisami prawa oraz mozliwosci i

STANDARD AUL. sposobow dochodzenia roszczen, a takze wskaza¢ mozliwosci rozwiazania danego
problemu
STANDARD AU3. analizowac przyczyny btedéw medycznych i wdraza¢ dzialania zapobiegawcze w

ramach uprawnien zawodowych ratownika medycznego;

ck2526 188 / 201



uwzglednia¢ uwarunkowania religijne i kulturowe w odniesieniu do potrzeb pacjentow

STANDARD AU14. . .
w opiece zdrowotnej;

STANDARD AW1. znaczenie i skutki prawne zdarzen medycznych;

STANDARD A W2 probl_ematyke zdarzgn niepozadanych i btedow medycznych w aspekcie
bezpieczenistwa pacjenta;

STANDARD AW3. 1,stc_>te bled_ow medycznych w medycznych czynnosciach ratunkowych oraz w
Swiadczeniach zdrowotnych;

STANDARD A WS, przepisy prawa dotyczac_e przetwarzania danych osobowych szczegolnych kategorii w
systemie ochrony zdrowia

STANDARD AW18. prawa pacjenta;

STANDARD CW7. zasady praktykl zawodowej opartej na dowodach naukowych w medycynie (evidence
based medicine);

STANDARD KKL. dokonywamg krytypzpejl oceny dziatan wlaspych i dziatan wspdtpracownikéw z
poszanowaniem roznic swiatopogladowych i kulturowych;
rozwiazywania ztozonych probleméw etycznych zwiazanych z wykonywaniem zawodu

STANDARD K.K4. X : L ; A . p
ratownika medycznego i wskazywania priorytetow w realizacji okreslonych zadan;

STANDARD K.X7. radzenia sobie ze stresem i zapobiegania zespotowi wypalenia zawodowego.

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztatcenia)

Lp. Tresé Liczba | ppys
godzin
Wyktad
1 | Granice interwencji ratownika medycznego - aspekty etyczne i prawne. Wyktad on-line. 1.0 |AWIL.
2 | Zgoda i odmowa leczenia - prawa pacjenta vs. obowigzki ratownika. Wyktad on-line. 2.0 |AW18.
AW1,
3 | Ratowanie zycia a decyzje o rezygnacji z resuscytacji. Wyktad on-line. 2.0 [AW18,
C.W7.
S . . AW2.,
4 | Bledy medyczne w ratownictwie - aspekty etyczne i prawne. Wyktad on-line. 1.0 AW3
5 | Dylematy etyczne w opiece przedszpitalnej ( eutanazja). Wyktad on-line. 1.0 AW1.
6 |Dylematy zwiazane z transplantologia w ratownictwie medycznym. Wyklad on-line. 1.0 AWl
Wplyw religii i kultury na podejmowanie decyzji medycznych w sytuacjach nagtych. Protokot Stambulski.
7 : 1.0 [Aw1s.
Wyktad on-line.
8 | Ochrona danych osobowych i poufnos$¢ w praktyce ratownika medycznego. Wyktad on-line. 1.0 AWS.
Cwiczenia
. . . . . . . . AU1.,
1 | Analiza przypadkdw: kiedy ratownik moze odméwic udzielenia pomocy? 1.0 AU3
2 | Zasady podejmowania decyzji medycznych w kontekscie etyki i prawa - case study. 1.0 |AUL
o . . . . AUL,
3 | Wplyw religii i kultury na podejmowanie decyzji medycznych w sytuacjach nagtych. 1.0 AULA
AUL,
. KXK4,
4 | Kazusy bioetyczne. 2.0 KKL.
K.K7.
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4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU |EP|EU|T|K|SW|SU|P(R|O|D|ES|PD _PSE |KI|PS|SP|SYM|ZU|ZP|WU |EPR |OSCE |Z|DOK | MC
AU3. X

AW3. X

AU14, X

AW18. X

KKI1. X X
AW5. X

K.K7. X X
C.W7. X

K.K4. X X
AW, X

AUL X

AW2. X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krétkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
W miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk polaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zaje¢, wejsciéwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation

Exercise)

5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnos¢ studenta studenta - Liczba
godzin
1. | Udziat w zajeciach 15
Zadanie: Przeanalizowanie polskiego kodeksu etyki zawodowej ratownika medycznego oraz
2. | przygotowanie krétkiej recenzji, wskazujac jego mocne i stabe strony w kontekscie rzeczywistej pracy 5.0
ratownika medycznego w zawodzie.

3. | Studiowanie literatury obowiazkowej i uzupetniajace;j. 2.0
4. [ Przygotowanie do zajec¢ (wyktady + ¢wiczenia). 1.0
5. | Przygotowanie do zaliczenia zajec. 2.0
6. | taczny naklad pracy studenta 25
7. | Punkty ECTS za przedmiot 1
8 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 06

| akademickich i studentéw :
9 Liczba punktow ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w tym 0.6

" | zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych ’
10 Liczba punktoéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtosé
11 Liczba godzin realizowana w ramach zajec ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0
" | na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE
A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Samoobrona - Bezpieczenstwo Osobiste ratownika medycznego.
2 Nazyva przedmlotu w jezylu Self-Defense - Personal Safety of the Paramedic.
angielskim

3 | Rodzaj przedmiotu Fakultety

4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne

5 | Poziom studiow 2

6 | Forma studiow studia niestacjonarne

7 | Profil studiow praktyczny

8 | Rok studiow i semestr semestr 4 / rok 2

9 [ Specjalnosc/grupa zajec -

10 ] edn_o S tka prewadzaca kierunek Katedra Ratownictwa Medycznego

studiow
11 | Liczba punktow ECTS 1
Imie i nazwisko nauczyciela (li),

12 | stopien lub tytul naukowy, adres e- | mgr Tomasz Ptak

mail

13 | Jezyk wykladowy polski

14 | Przedmioty wprowadzajace
Przedmiot ,Samoobrona - Bezpieczenstwo Osobiste Ratownika Medycznego” jest
skierowany do studentéw ratownictwa medycznego, i ma na celu nauke skutecznych
metod radzenia sobie z agresja pacjentéw i osob trzecich oraz ochrony osobistej
podczas interwencji ratunkowych. Zajecia koncentruja sie na praktycznych
¢wiczeniach symulowanych, ktore odzwierciedlaja realne sytuacje zagrozenia w
pracy ratownika medycznego. Studenci ucza sie technik deeskalacji konfliktow,

15 | Opis przedmiotu samoobrony przgd agresja f}zyczna, oceny sytuacji k}"yzysowych oraz metod
zabezpieczenia siebie i wspoipracownikow w dynamicznych i niebezpiecznych
warunkach. Symulacja obejmuje: Rozpoznawanie i ocena zagrozenia - identyfikacja
sygnalow agresji pacjentow i otoczenia. Techniki komunikacji i deeskalacji
konfliktow - skuteczne metody uspokajania agresywnych pacjentow. Samoobrona
fizyczna - obrona przed uderzeniami, chwytami i atakami w ciasnej przestrzeni (np.
w ambulansie). Postepowanie w przypadku napasci z uzyciem broni biatej - techniki
unikania konfrontacji i procedury bezpieczenstwa.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiow

SEMESTR | Wyklady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium caipel Zajecia | g, oksztalcenie | Lrokiyka
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) W) (CW) L) P) (SEM.) (4)) (ZP) (SAM) (PZ)

25 0 0 0 0 0 0 20 5.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

kierunkowego efektu

Odniesienie do Symbol
efektu

uczenia sie uczenia sie

Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE

efektow uczenia sie student:

ocenia¢ zdarzenia w kontekscie zgodnosci z przepisami prawa oraz mozliwosci i

STANDARD A.U1. sposobow dochodzenia roszczen, a takze wskaza¢ mozliwosci rozwiazania danego
problemu;
STANDARD AUIL2. wykorzystywac zréznicowane metody i techniki komunikacji interpersonalnej

uwzgledniajace uwarunkowania kulturowe, etniczne, religijne i spoteczne
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STANDARD AU3. analizowacd przyczyny bledow medycznyph i wdraza¢ dziatania zapobiegawcze w
ramach uprawnien zawodowych ratownika medycznego;
STANDARD A.U15. zachowa¢ profesjonalna postawe w podejmowaniu czynnosci ratunkowych;
STANDARD A.U16. dostosowac sposob komunikacji do potrzeb i stanu pacjenta
STANDARD A.U17. komunikowac sie w zespole i dzieli¢ sie wiedza;
STANDARD KKl dokonywamg krytyf:z'nejl oceny dziatan wlaspych i dziatan wspoipracownikow z
poszanowaniem roznic swiatopogladowych i kulturowych;
formutowania opinii dotyczacych réznych aspektéw dziatalnosci zawodowe;j i zasiegania
STANDARD K.K2. . 7 . : .
porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwiazaniem problemu;
rozwiazywania zlozonych problemow etycznych zwiazanych z wykonywaniem zawodu
STANDARD K.K4. . : L ) S . p
ratownika medycznego i wskazywania priorytetow w realizacji okreslonych zadan
STANDARD K.X7. radzenia sobie ze stresem i zapobiegania zespolowi wypalenia zawodowego

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztatcenia)

Lp. Tresé Liczba | ppys
godzin
Zajecia Praktyczne Symulowane
Ocena zagrozenia i przygotowanie do interwencji medycznej w warunkach ryzyka .Scenariusz 1: AU
Przybycie na miejsce zdarzenia - jak oceni¢ potencjalne zagrozenie? Symulacja oceny miejsca zdarzenia A.US"
pod katem ryzyka ataku. Techniki utrzymywania bezpiecznego dystansu i pozycji obronnej. Oméwienie A.U1'2’
zasad bezpieczenstwa w przypadku interwencji domowych i w miejscach publicznych. Scenariusz 2: ’ v
1 . . , . 5.0 A.U15,,
Ocena stanu pacjenta agresywnego (np. pod wptywem alkoholu, narkotykdw, zaburzen psychicznych). AUL6
Rozpoznawanie oznak narastajacej agresji - analiza mowy ciata i zachowania pacjenta. Sposoby unikania K.Kl v
eskalacji konfliktu - pozycja ciata, ton glosu, gesty. Strategie komunikacyjne w celu uspokojenia pacjenta g
o o L A.U17.
(werbalne i niewerbalne techniki deeskalacji).
AU12,
AU16.,
. . . . . AU17.,
2 | Deeskalacja konfliktu i negocjacje z agresywnym pacjentem. 5.0 KK2
K.XK4.,
K.X7.
AU12.,
AU16.,
. L . . . AU17.,
3 | Obrona przed agresja bronia biala lub niebezpiecznym narzedziem 5.0 KK2
K.K4.,
K.K7.
AU12.,
AU16.,
o AU17.,
4 | Techniki samoobrony. 5.0 KK2.,
K.K4.,
K.K7.
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4. METODY WERYFIKACJI I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE
PEU |EP|EU|T|K|SW|SU(P|R|O|D|ES|PD_PSE KI|PS|SP|SYM|ZU|ZP | WU | EPR|OSCE|Z|DOK |MC

K.K4.

AU12.

KXK7.

AU15.

AUl6.

AU17.

K.K1.

AUL.

K.K2.

PR D D R R R R )| e

AU3.

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krotkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
W miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk polaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ c¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zaje¢, wejsciéwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation
Exercise)

5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnos¢ studenta studenta - Liczba
godzin

1. | Udziat w zajeciach 20
2. | Przygotowanie do zaliczenia ¢wiczen symulowanych. 3.0
3. | Studiowanie literatury. 2.0
4. |Laczny naklad pracy studenta 25
5. |[Punkty ECTS za przedmiot 1
6 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 08

" | akademickich i studentow :
7 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zaje¢ o charakterze praktycznym, w 1

" | tym zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych
8 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtos¢
9 Liczba godzin realizowana w ramach zajec ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia 0

" | na odleglosé¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE
A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Seminarium .dyplomowe .III. Przygotowanie pracy magisterskiej i
przygotowanie do egzaminu dyplomowego.
2 Nazwa przedmiotu w jezyku Masters Seminar (preparation of masters thesis and preparation for the
angielskim diploma examination) III
3 [Rodzaj przedmiotu Badania Naukowe w Ratownictwie Medycznym
4 [ Kierunek studiow Ratownictwo medyczne
5 | Poziom studiow 2
6 | Forma studiow studia niestacjonarne
7 | Profil studiow praktyczny
8 | Rok studiow i semestr semestr 4 / rok 2
9 | Specjalnos¢/grupa zajec -
10 ] edn.o S e ik o Katedra Ratownictwa Medycznego
studiow
11 | Liczba punktéw ECTS 24
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres e- | dr Kamila Sadaj-Owczarek Adiunkt
mail
13 | Jezyk wykladowy polski
14 | Przedmioty wprowadzajace Seminarium dyplomowe I i Seminarium dyplomowe II.
Przedmiot jest finalnym etapem procesu przygotowywania pracy magisterskiej oraz
przygotowania studenta do egzaminu dyplomowego. Celem zajec jest sfinalizowanie
pracy magisterskiej, przygotowanie pracy do obrony oraz kompleksowe
przygotowanie do egzaminu dyplomowego. W trakcie zaje¢ studenci skupiaja sie na
redagowaniu ostatnich czesci pracy magisterskiej, takich jak wnioski i
15 | Opis przedmiotu podsumowamg, oraz na vyeyyﬁl;acp spdjnosci calggo opracowania. Istotnym '
elementem zajec¢ jest omowienie zasad poprawnej edycji tekstu, przygotowania
streszczenia, aneksow oraz spelnienia wymagan formalnych pracy magisterskiej.
Studenci rozwijaja réwniez umiejetnosci prezentacyjne, uczac sie skutecznej obrony
swojej pracy w trakcie egzaminu dyplomowego. Zajecia obejmuja takze powtdrzenie
kluczowych zagadnien z programu studiow, ze szczegélnym uwzglednieniem
zagadnien teoretycznych i praktycznych zwiazanych z kierunkiem studiow.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiow

SEMESTR | Wyklady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium (AR Zajecia | g 11 oksztalcenie | Eraktyka
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) | w) | (W @® ® | (SEM) M ZP) (SAM) ®2)

600 0 0 0 0 30.0 0 0 570.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

Odniesienie do Symbol TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
kierunkowego efektu efektu Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
uczenia sie uczenia sie efektow uczenia sie student:

STANDARD C.U10. scharakteryzowac mgtody, techniki i nar.zedzia bagiawcze stosowane w badaniach
naukowych w ratownictwie medycznym i medycynie ratunkowej
organizowac proces dydaktyczny z wykorzystaniem nowoczesnych technologii

STANDARD C.U16. stosowanych w ksztalceniu na studiach przygotowujacym do wykonywania zawodu
ratownika medycznego i ksztalceniu podyplomowym ratownikéw medycznych
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STANDARD CUL7. dobiera¢ odpowiednie srodki i metody nauczania stosowane w dziatalnosci

dydaktycznej;
STANDARD C.wW11. zasady analizy i prezentacji wynikéw badan naukowych oraz ich upowszechniania;
STANDARD C.wi2. wybrane pojecia z zakresu dydaktyki medycznej
STANDARD C.W13. zasady przygotowania do dziatalnosci dydaktycznej i edukacyjnej;

metody nauczania i Srodki dydaktyczne stosowane w ksztalceniu na studiach
STANDARD C.wi4, przygotowujacym do wykonywania zawodu ratownika medycznego i ksztalceniu
podyplomowym ratownikéw medycznych

formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dzialalnosci zawodowej i zasiegania
STANDARD K.K2. . Y . - .
porad ekspertéw w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwiazaniem problemu

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztalcenia)

Ip. Tresé Liczba | ppys
godzin
Seminarium

c.u1o0.,
Omowienie czesci pracy powstalej w ramach Seminarium I i IT - konsultacje grupowe i indywidualne. C.u16.,
Dyskusja nad ostateczna koncepcja pracy. Kwerenda literatury przedmiotu i materiatéw Zrédlowych dla C.U17,,
1 ostatnich rozdzialéw pracy - konsultacje grupowe i indywidualne. Przedstawienie i oméwienie 30.0 C.wi1,,
ostatniego(ostatnich) rozdzialu pracy magisterskiej.Przedstawienie i oméwienie ostatniego(ostatnich) ' cwiz,
rozdzialu pracy magisterskiej. Przedstawienie i omowienie calo$ci pracy magisterskiej. Praca nad C.wi13,
ostateczna struktura i redakcja pracy. C.W14.,

K.K2.

4. METODY WERYFIKACJI I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU |EP|EU|T|K|SW|SU(P|R|O|D|ES|PD PSE|KI|(PS|SP|SYM|ZU | ZP|WU EPR|OSCE|Z|DOK|MC
C.U16. X X X |X
C.U17. X X X [X
C.W11. X X X |X
C.W12. X X X |X
C.W13. X X X |X
C.W14. X X X |X
K.K2. X X X |X
C.U10. X X X |X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krotkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autoocena w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktorym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ cwiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec, wejsciowka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation
Exercise)
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5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc¢ studenta studenta - Liczba
godzin

1. | Udziat w zajeciach 30
2. | Studiowanie literatury. Praca nad praca magisterska. Przygotowanie do egzaminu teoretycznego. 570.0
3. | kaczny naklad pracy studenta 600
4. [Punkty ECTS za przedmiot 24
5 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli 12

" | akademickich i studentow :
6 Liczba punktéw ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zajec¢ o charakterze praktycznym, w 24

" | tym zaje¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych
7 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

" | odlegtos¢
8 Liczba godzin realizowana w ramach zajec ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia 0

" | na odlegtos¢
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1. INFORMAC]JE O PRZEDMIOCIE
A. Podstawowe dane

1 | Nazwa przedmiotu Zastosowanie farmakologii w ratownictwie medycznym

2 azaalnzeciutigRiezy e Application of pharmacology in emergency medical services

angielskim pp P 9y gency

3 | Rodzaj przedmiotu Zaawansowane Procedury Ratunkowe

4 | Kierunek studiow Ratownictwo medyczne

5 | Poziom studiow 2

6 | Forma studiow studia niestacjonarne

7 | Profil studiow praktyczny

8 | Rok studiow i semestr semestr 4 / rok 2

9 [ Specjalnosc/grupa zajec -

10 ] edn_o S tka prewadzaca kierunek Katedra Ratownictwa Medycznego

studiow
11 | Liczba punktow ECTS 2
Imie i nazwisko nauczyciela (li),
12 | stopien lub tytul naukowy, adres | prof. dr hab. Franciszek Gléwka
e-mail
13 | Jezyk wykladowy polski
q o Wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoleczne z zakresu farmakologii i toksykologii
14|\ Erzedmiotywprowadzajace zdobyte podczas studiow I stopnia na kierunku ratownictwo medyczne.
Przedmiot ma na celu rozwiniecie wiedzy teoretycznej oraz umiejetnosci praktycznych
zwigzanych z prawidlowym stosowaniem lekéw w stanach nagtych, ktdre wymagaja
szybkiej i skutecznej interwencji farmakologicznej. Zajecia koncentruja sie na zasadach
dziatania, dawkowaniu, sposobach podawania oraz potencjalnych interakcjach i
dziataniach niepozadanych lekow stosowanych w ratownictwie medycznym. Program
przedmiotu obejmuje oméwienie kluczowych grup lekéw stosowanych w medycynie
o o ratunkowej, takich jak leki kardiologiczne, przeciwbdlowe, uspokajajace,

15 | Opis przedmiotu . ! ) .
przeciwdrgawkowe, oddechowe czy przeciwwstrzasowe. Studenci ucza sie
rozpoznawania stanéw klinicznych, ktére wymagaja interwencji farmakologicznej, oraz
doboru odpowiednich lekéw w zaleznosci od sytuacji i stanu pacjenta. Szczegélny
nacisk ktadziony jest na praktyczne aspekty farmakoterapii w dynamicznych i
stresujacych warunkach pracy zespotéw ratunkowych. Zajecia praktyczne, pozwalaja
studentom na zdobycie doswiadczenia w przygotowywaniu i podawaniu lekéw,
obstudze pomp infuzyjnych oraz monitorowaniu reakcji pacjentéw na leczenie.

B. Semestralny/tygodniowy rozktad zaje¢ wedtug planu studiéw

SEMESTR | Wyktady | Cwiczenia | Laboratorium | Projekt | Seminarium Galoel Zajecia | g, oksztalcenie i
(suma terenowe | praktyczne zawodowa
godzin) ) (CW) L) (1) (SEM.) (¥)) (ZP) (SAM) (PZ)

50 10.0 10 0 0 0 0 0 30.0 0

2. PRZEDMIOTOWE EFEKTY UCZENIA SIE (PEU)

efektu uczenia sie

Odniesienie do
kierunkowego

Symbol
efektu
uczenia sie

TRESC PRZEDMIOTOWEGO EFEKTU UCZENIA SIE
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych
efektow uczenia sie student:

STANDARD B.UL.

monitorowac czynnos¢ uktadu krazenia metodami nieinwazyjnymi oraz inwazyjnymi;

STANDARD B.U3.

wykonywac intubacje dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej u dorostych z
zachowanymi oznakami krazenia, z wykorzystaniem farmakologii;
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pobra¢ materiat biologiczny do badan laboratoryjnych, mikrobiologicznych i

STANDARD B.UIS. toksykologicznych i zinterpretowac wyniki tych badan - w podstawowym zakresie

wykonywac intubacje dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej u dorostych z

STANDARD B.US. zachowanymi oznakami krazenia, z wykorzystaniem farmakologii w technice RSI;

wykonywac¢ intubacje dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej u dzieci, w tym
STANDARD B.UG. niemowlat i noworodkéw, z zachowanymi oznakami krazenia, z wykorzystaniem
farmakologii w technice RSI;

STANDARD B.U16. prowadzi¢ dokumentacje medyczna w zakresie wykonywanych czynnosci;
) y wykonywany y
STANDARD B.US prowadzi¢ wentylacje wspomagana i zastepcza u dorostych i dzieci, w tym niemowlat i
e noworodkow;

prowadzi¢ dokumentacje w zakresie wykonywanych czynnosci, w tym w przypadku zgonu

STANDARD B.U19. pacjenta, urodzenia dziecka martwego i odstapienia od medycznych czynnosci
ratunkowych
STANDARD B.W10. wskazania do wykonania zabiegow elektroterapii u pacjentow z niestabilnoscia

hemodynamiczng, w tym kardiowersji i elektrostymulacji;

mozliwosci i ograniczenia badan laboratoryjnych w stanach nagtego zagrozenia

STANDARD B.w21.
zdrowotnego;
STANDARD B.W22. cel badan laboratoryjnych w stanach nagtego zagrozenia zdrowotnego;
STANDARD B.W14. nowoczesne metody tagodzenia bolu w oparciu o skale oceny bdlu, z uwzglednieniem

farmakoterapii dzieci;

wskazania i zasady stosowania tlenoterapii, wentylacji mechanicznej inwazyjnej i
STANDARD B.W5. nieinwazyjnej oraz jej monitorowania, a takze mozliwe powiklania jej zastosowania w
podmiocie wykonujacym dziatalnos¢ lecznicza lub srodowisku domowym

STANDARD B.W16. zasady analgezji i sedacji niezbedne do wykonania procedur medycznych;
wskazania do intubacji dotchawiczej z wykorzystaniem dostepnego sprzetu i lekow przez
STANDARD B.W7. usta i przez nos oraz do prowadzenia wentylacji zastepczej, a takze techniki ich
wykonywania u dorostych
STANDARD K.K5. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci zawodowych;

3. TRESCI PROGRAMOWE ODNIESIONE DO EFEKTOW UCZENIA SIE (bez samoksztatcenia)

Lp. Tresé Liczba | = ppys
godzin
Wyktad
Wprowadzenie do farmakoterapii w ratownictwie medycznym. Podstawowe pojecia: farmakodynamika, BW5
1 | farmakokinetyka, biodostepnosc¢ lekéw. Drogi podania lekéw w warunkach przedszpitalnych i szpitalnych. 1.0 e
: A . B.W7.
Kategorie lekow stosowanych w stanach nagtych. Wyktad on-line.
Farmakoterapia w resuscytacji krazeniowo-oddechowej. Adrenalina, amiodaron, lidokaina - wskazania i B.W10

2 | dawkowanie zgodnie z wytycznymi ERC 2021. Plynoterapia w RKO - krystaloidy vs. koloidy. Nowoczesne 2.0 B.WI 4"
metody podawania lekéw w NZK (dostep doszpikowy, domiesniowy, dotchawiczy). Wyklad on-line. ’ ’
Leki w stanach nagtych uktadu sercowo-naczyniowego. Leki antyarytmiczne (amiodaron, adenozyna,

3 siarczan magnezu). Leki stosowane w ostrym zespole wieficowym (ASA, klopidogrel, heparyny, NTG). 1.0 B.w10.,
Leki stosowane w kardiowersji i elektroterapii (atropina, adrenalina, dopamina, noradrenalina). Wyktad ’ B.W22.
on-line.

Leki stosowane w ostrych zaburzeniach oddechowych. Leki rozszerzajace oskrzela (salbutamol,

4 ipratropium, adrenalina w nebulizacji). Kortykosteroidy w leczeniu naglych stanéw pulmonologicznych 1.0 B.W5,,
(hydrokortyzon, metyloprednizolon). Leczenie nagtego obrzeku ptuc - diuretyki, opioidy, azotany. Wyktad ’ B.W16.
on-line.

Farmakoterapia w stanach neurologicznych i zatruciach. Leki stosowane w udarze mozgu - rtPA, BW21

5 | mannitol, leki przeciwptytkowe. Leki przeciwdrgawkowe - diazepam, midazolam, kwas walproinowy. 2.0 B‘W22”
Leczenie zatru¢ - odtrutki (nalokson, flumazenil, hydroksykobalamina, atropina). Wyktad on-line. ’ ’
Analgezja i sedacja w medycynie ratunkowej Skale oceny bolu (VAS, NRS, FLACC u dzieci). Opioidy i ich B.W14

6 | zastosowanie - morfina, fentanyl, oksykodon. Leki sedacyjne i zwiotczajace w procedurach medycznych 3.0 ' "

. . 4 X B.W16.
(midazolam, ketamina, rokuronium).Wyktad on-line.

Cwiczenia
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Lp. Tresé Liczba | ppys
godzin
. . . Lo N B.U15,,
1 | Dzialanie lekéw podawanych przez rurke dotchawicza i nebulizacje. 2.0 BU16
Resuscytacja krazeniowo-oddechowa z zastosowaniem farmakoterapii. Symulacja podawania adrenaliny, B.U1,,
2 amiodaronu i lidokainy w rytmach defibrylacyjnych i niedefibrylacyjnych. Dobér lekéw w 2.0 B.U3.,
zaawansowanych czynnosciach resuscytacyjnych (ALS). Wykorzystanie dostepu doszpikowego w ’ B.US.,
resuscytacji pediatryczne;j. B.UG.
3 Farmakoterapia w ostrych zespotach wienicowych. Symulacja leczenia zawalu miesnia sercowego - 20 B.U1
nitrogliceryna, ASA, heparyna. Monitorowanie dzialania lekéw na podstawie zapisu EKG. ' T
4 Leki w naglych stanach oddechowych i neurologicznych. Symulacja leczenia astmy i POChP - podawanie 2.0 B.US
lekéw wziewnych. Postepowanie w napadzie drgawkowym - midazolam, diazepam, siarczan magnezu. ’ T
o " . . , B.U16.,
5 Dokumentacja i aspekty prawne farmakoterapii. Zasady prowadzenia kart podania lekow. 2.0 BU19
Dokumentowanie lekéw w kartach medycznych TRIAGE i dokumentacji pacjenta. ’ K.K5 v

4. METODY WERYFIKAC]I I OCENY OSIAGNIECIA PRZEDMIOTOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

PEU |EP|EU|T|K|SW|SU|P(R|O|D|ES|PD PSE|KI|PS|SP|SYM |ZU|ZP|WU |EPR |OSCE |Z|DOK | MC
B.US. X

B.W16. X

B.U15. X

B.W21. X

B.US. X

B.U16. X

B.W22. X

B.W5. X

B.U19. X

B.UL. X

B.W7. X

K.K5. X
B.U3. X

B.W10. X

B.U6. X

B.W14, X

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny - krétkie ustrukturyzowane pytania, EP - egzamin pisemny, T - test - (jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ), testy
wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi), K - kolokwium, SW - sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci (demonstracja umiejetnosci
wykonywana w warunkach symulowanych, demonstracja umiejetnosci, realizacja zleconego zadania), P - prezentacja, R - raport/referat , O - obserwacja/opinia - (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej
w miejscu pracy wpisana do dzienniczka, ocena 360°, obserwacja pracy studenta, przedtuzona obserwacja przez opiekuna/ nauczyciela prowadzacego) D - dyskusja (w przypadku praktyk potaczona z autooceng w formie
ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktérym odbywala sie praktyka), ES - esej, PD/PSE - praca dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne,
SP - sprawozdanie, SYM - symulacja- (metody symulacji/ ¢wiczenia w warunkach symulowanych (CSM): Wysoka Wierno$¢ (WW)/ Niska Wiernos¢ (NW), pacjent symulowany), ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne,
WU - wypowiedZ ustna, EPR - egzamin praktyczny, OSCE - Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny. Sprawdzian w oparciu o symulacje, Z - zaliczenia czastkowe (ocena przygotowania do zaje¢, sprawdzenie
wiedzy w trakcie zajec¢, wejscidwka), DOK - Dokumentacja- (dziennik praktyk, dziennik wykonanych procedur medycznych, dzienniczek umiejetnosci praktycznych), MC - Egzamin Kliniczny. (Mini-Clinical Evaluation
Exercise)
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5. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Obciazenie
Lp. Aktywnosc studenta studenta -
Liczba godzin
1. | Udziat w zajeciach 20
2. | Studiowanie literatury. 10.0
3. | Przygotowanie do zajec. 7.0
4. | Przygotowanie do egzaminu. 8.0
Studium aktualnych rekomendacji i protokoldow leczenia: Europejskie wytyczne ERC 2021 dotyczace
farmakoterapii w resuscytacji krazeniowo-oddechowej.Wytyczne Polskiego Towarzystwa
5 Kardiologicznego (PTK) w zakresie leczenia ostrych zespotéw wienicowych i zaburzen rytmu serca. 50
" | Algorytmy postepowania ALS, BLS, PALS, AMLS - Advanced Life Support i Pediatric Advanced Life ’
Support. Procedury leczenia bélu i sedacji w medycynie ratunkowej - rekomendacje Polskiego
Towarzystwa Anestezjologii i Intensywnej Terapii.
6. |Zaczny naklad pracy studenta 50
7. | Punkty ECTS za przedmiot 2
8 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli akademickich i 08
" | studentow ’
9 Liczba punktow ECTS, ktora student musi osiagna¢ w ramach zaje¢ o charakterze praktycznym, w tym 16
" | zajec¢ laboratoryjnych, warsztatowych i projektowych )
10 Liczba punktéw ECTS w ramach zaje¢ ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0
" | odlegtos¢
11 Liczba godzin realizowana w ramach zajec ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na 0

odlegtos¢
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