KARTA MODULU KSZTALCENIA DLA ROKU AKADEMICKIEGO 2020/21

|. Informacje ogolne

Nazwa modulu ksztalcenia
Medyczne czynnosci ratunkowe

@ Nazwa jednostki prowadzacej modul
Wydziat Nauk o Zdrowiu

Zaktad Ratownictwa Medycznego

E[ Kod modulu Grupa tresci ksztalcenia Typ modutu
kierunkowego obowigzkowy
6| Poziom studiéw 7 Liczba punktéw ECTS Poziom przedmiotu
studia pierwszego 4 Podstawowy
stopnia
9 Rok studiéw, Liczba godzin w semestrze Liczba godzin w tygodniu

111 rok — semestr VI

WyKk. ZP. | Lab. | Sem. | Proj. | Wyk. ZP. | Lab. | Sem. | Proj.

studia stacjonarne - 90 - - - - 6 - - -

Jt;zyk wykladowy: polski

Wykladowca (wykladowcy): dr n o zdr. Pawet Piszcz
mgr Marta Kowalenko

mgr Mariusz Celinski

Il. Informacje szczegélowe

14 Wymagania wstepne
1. Zaliczenie pierwszego roku studiow.
2. Znajomo$¢ zagadnien z zakresu kwalifikowanej pierwszej pomocy

15 Cele przedmiotu

C1 Zapoznanie studentow ze stanami bezposrednio zagrazajagcymi zdrowiu 1
zyciu pacjenta

C2 Zapoznanie studentow z praktycznym podejsciem do wykonywania medycznych
procedur, ktore sg niezbedne w pracy ratownika medycznego.

C3 Budowanie wsrod studentow swiadomosci znaczenia zabiegdow resuscytacyjnych w
stanach naglego zagrozenia zycia.

C4 Przygotowanie studentow do pracy w trudnych warunkach, tj. narazenie na duza
presje srodowiska, oraz stres towarzyszacy w codziennej pracy ratownika




medycznego

16 Efekty ksztalcenia w zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych

nr student, ktory zaliczyl przedmiot, potrafi: Odniesienie do
celow ksztalcenia
KW02 | Wykazuje znajomo$¢ podstawowych procesoéw fizjologicznych, C1,C2,C3,C4

biochemicznych i fizjologicznych czlowieka

KW14 | Wykazuje znajomos$¢ podstawowych mechanizmow C1,C2, C3,C4
prowadzacych do naglej utraty zdrowia i zycia.

KW15 | Wykazuje znajomosc podstawowych mechanizmow dziatania C1,C2,C3,C4
lekow

K U4 Wykazuje umiejetnos¢ rozpoznawania stanu pacjenta (w tym C1,C2,C3,C4

naglego zagrozenia zdrowia i zycia).
K U10 | Wykazuje umiejetno$¢ przywracania drozno$ci gornych drog C1,C2,C3,C4
oddechowych metodami bezprzyrzadowymi

forma zajeé¢ — zajecia praktyczne Liczba| Odniesienie do efektow
godzin ksztalcenia
Zpl 1) Badanie osoby przytomnej oraz 6 K W02, KW14, K W15,
nieprzytomnej w warunkach K_U4; K_U10

przedszpitalnych, tj. umiejetne
postugiwanie si¢ skalg: GLASGOW, GCS,
AVPU. Prawidlowe zbieranie wywiadu KW02, KW14, K W15,
medycznego wg schematu SAMPLE, oraz K _U4; K_U10
prawidlowa ocena parametrow zyciowych
wg schematu ABCDE.

Zp2 2) Techniki zaopatrywania drog oddechowych | 6
— przyrzadowo i bezprzyrzadowo, oraz KW02, KW14, K W15,
praktyczna umiejetnos¢ wykonania K_U4; K_U10

konikopunkcji w przypadku braku

mozliwo$ci intubacji.

Zp3 3) Umiejetnosci wykonywania kaniulacji zyt 6
obwodowych oraz kaniulacji zyty szyjnej KW02, KW14, K W15,
zewngtrznej , oraz umiejetnos¢ zaktadania K_U4; K _U10
wktucia doszpikowego przy uzyciu: BIG,
FAST, 1Z0.

Zp4 4) Rodzaje wstrzgsu. Rozpoznawanie, 6 KW02, KW14, K W15,
zapobieganie, leczenie. K _U4; K_U10

Zp5 5) Zaawansowane zabiegi resuscytacyjne, 6

umiejetnos¢ wdrozenia standardow ALS,
wedlug Europejskiej Rady Resuscytacji.
Zp6 6) OZW. Rozpoznanie, leczenie, przekazanie 6 KW02, KW14, K W15,
na Szpitalny Oddziat Ratunkowy. K_U4; K _U10

Zp7 7) Ciezkie stany astmatyczne, oraz inne 6




obturacyjne choroby ptuc, ktére ratownik
medyczny zobowiazany jest rozpoznac i
wdrozy¢ odpowiednie leczenie na miejscu

zdarzenia. KW02, K W14, K W15,
Zp8 8) Udar mozgu. Wczesne rozpoznanie wg K_U4; K _U10

schematu FAST. Etapy postepowania w 6

udarze mozgu.
Zp9 9) Ostre Zatrucia. Ogodlne zasady 6

postgpowania z pacjentem. Resuscytacja
krazeniowo — oddechowa w zatruciach.
Zpl0 10) Resuscytacja pacjenta urazowego. W tym 6 KW02, KW14, K W15,
umiejetnos¢ odbarczenia odmy preznej jako K_U4; K_U10

btedu krytycznego. Zabezpieczenie wiotkiej
klatki piersiowej. Stabilizacja pacjenta
urazowego na desce lub materacu

prozniowym.

Zpll 11) Odwracalne przyczyny zatrzymania 6
krazenia (4H — 4T). Rozpoznanie tych K W02, KW14, K W15,
przyczyn i leczenie. K_U4; K _U10

Zpl2 12) Elektroterapia pacjenta w stanie naglego 6

zagrozenia zycia — czestoskurcz,
bradykardia, zaburzenia rytmu serca.
Rozpoznanie i leczenie farmakologiczne lub
poprzez zastosowanie elektroterapii.

Zpl3 13) Odmiennos¢ pacjenta pediatrycznego i 6 KW02, KW14, K W15,
rozpoznanie stanu zagrozenia zycia u dzieci. K_U4; K_U10

Zpld 14) Podstawowe zabiegi resuscytacyjne u dzieci |6
(BLS).

Zpl5 15) Zaawansowane zabiegi resuscytacyjne u 6
dzieci (ALS).

K W02, K W14, K W15,
K_U4: K_U10

Suma godzin |90

1. Prezentacja

2. Demonstracja

3. Zajecia praktyczne w grupach przy t6zku chorego
4. P

raca W grupach

F1.aktywno$¢ na zajgciach
F2.zaliczgnie praktyczne
F3.czynnyudziat stidenta w zajeciach praktycznych

PL zdlidzehie teoretyczne,




20 Obciazenie praca studenta

forma aktywnosci Srednia liczba godzin na zrealizowanie aktywnosci

S

Godziny kontaktowe z 90

nauczycielem

Indywidualna praca studenta 30

SUMA 120

SUMARYCZNA LICZBA 4

PUNKTOW ECTS DLA

PRZEDMIOTU

21 Literatura podstawowa i uzupekiajaca

Literatura podstawowa:
1. Jarostaw Gucwa, Maciej Ostrowski ,,Zaawansowane zabiegi resuscytacyjne i wybrane
stany nagte” Wytyczne resuscytacji 2018, Medycyna Praktyczna, Krakow 2018.
2. John Emery Campbell MD, FACEP — Roy Lee Alson Ph,MD, FACEP, FAAEM
,International Trauma Life Support — Ratownictwo przedszpitalne w urazach”.
Wydanie polskie Medycyna Praktyczna, Krakoéw 2017.
Hein J.J Wellens, Mary Conover ; red. wyd. pol. Piotr Ponikowski, Artur Fuglewicz ; tt.
3. Agnieszka Wojdyta ,,EKG w stanach nagtych”. Elsevier Urban & Partner, Wroctaw
20009.
Jacek Kleszczynski ,,Stany nagle u dzieci”. PZWL, Warszawa 2018.
4.
Jacek Kleszczynski, Marcin Zawadzki ,,Leki w ratownictwie medycznym”. PZWL,
S. Warszawa 2017.
Literatura uzupekiajaca:
1. Ustawa z dnia 08 wrze$nia 2006 roku o Panstwowym Ratownictwie Medycznym
Z pdzniejszymi jej zmianami.
2. Jacek Kleszczynski, Marcin Zawadzki ,,Leki w ratownictwie medycznym”. PZWL,
Warszawa 2017.

22 Formy oceny — szczegoly

Zaliczenie na ocene kolokwium koncowego sktadajace go si¢ z pytan opisowych i testowych
zamknigtych. Warunkiem uzyskania oceny pozytywnej z kolokwium jest uzyskanie 50%
maksymalnej liczby punktow. Podstawg zaliczenia jest pozytywna ocena z koncowego

kolokwium

oraz z laboratorium.

Ocena stopnia osiagnietych przez studenta efektow ksztalcenia nastepuje wg
ponizszych kryteriow:
5,0 — zakladany efekt ksztalcenia zostal osiggni¢ty bez zastrzezen




4,5 zaktadany efekt ksztatcenia zostat osiggniety z pojedynczymi brakami/bledami

4,0 — zaktadany efekt ksztalcenia zostat osiagnigty z nielicznymi brakami/btedami

3,5 — zakladany efekt ksztalcenia zostal osiagni¢ty z wieloma brakami/btgdami

3,0 — zaktadany efekt ksztalcenia zostal osiggnigty z licznymi i istotnymi brakami/btgdami
2,0 — zaktadany efekt ksztalcenia nie zostat osiggnigty przez studenta

W przypadku kolokwiéow/testow stosuje si¢ ponizsze przedzialy procentowe w ocenianiu:
90% - 100% - 5,0

84% - 89,5% - 4,5

76% - 83,5% - 4,0

66% - 75,5% - 3,5

50% - 65,5% - 3,0

Ponizej 50% - 2,0

I11.  Inne przydatne informacje

23 Inne przydatne informacje o przedmiocie

1. Informacja, gdzie mozna zapoznac¢ si¢ z prezentacjami do zaje¢, instrukcjami do
zaje¢ praktycznych — www.pswbp.pl

2. Informacje na temat miejsca odbywania zajge¢ — www.pswhbp.pl

3. Informacja na temat terminu zaje¢¢ (dzien tygodnia/godzina) — www.pswhbp.pl




