KARTA PRZEDMIOTU NA ROK AKADEMICKI 2022/2023

INFORMACIJE OGOLNE

1. Nazwa przedmiotu ksztatcenia
Medycyna ratunkowa

N

Nazwa jednostki
Wydziat Nauk o Zdrowiu, Zaktad Ratownictwa Medycznego

3. Grupa tresci ksztatcenia
Nauki kliniczne

4. Typ przedmiotu
Obowigzkowy

5. Poziom studiow
Studia pierwszego stopnia

6. Liczba punktéw ECTS
2

7. Poziom przedmiotu
Podstawowy

8. Rok studiow, semestr
Il rok, VI semestr — zimowy

©

Liczba godzin w semestrze
Wyk. Cw. L* Prj. Pbn. Zp. Pr.

10. Jezyk wyktadowy: polski

11. Wyktadowca (wyktadowcy) mgr Grzegorz Weglicki

INFORMACJE SZCZEGOLOWE

12. Wymagania wstepne

1) Zaliczenie drugiego roku studiow

2) Znajomos¢ podstaw anatomii i fizjologii cztowieka.

3) Znajomos¢ podstawowych zagadnien z zakresu medycyny ratunkowe;j.

13. Cele przedmiotu

C1 Doskonalenie wybranych medycznych czynnosci ratunkowych nabytych w trakcie studiow

C2 Utrwalenie nawykow uksztattowanych podczas studidw: dbania o dobro pacjenta, szanowania jego
odrebnosci, zachowania etycznego oraz bezpieczenstw podczas wykonywania obowigzkéw zawodowych

C3 Poznanie srodowiska ratowniczego

C4 Doskonalenie umiejetnosci postugiwania sie sprzetem ratowniczym

14. Efekty uczenia sie w zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych

Student, ktéry zaliczyt przedmiot:

odniesienie do
kierunkowych efektéw

uczenia sie

WIEDZA
EUO1 Wpybrane choroby uktadu oddechowego, uktadu krazenia i przewodu C.Ws3.
pokarmowego oraz choroby neurologiczne u dzieci
EUO02 Mechanizmy prowadzace do nagtych zagrozen zdrowia i zycia C.W17.
EUO3 Zasady badania podmiotowego w zakresie niezbednym do prowadzenia C.w24.
medycznych czynnosci ratunkowych
EUO4 Zasady badania przedmiotowego w zakresie niezbednym do prowadzenia C.W25
medycznych czynnosci ratunkowych i udzielania swiadczen zdrowotnych innych niz
medyczne czynnosci ratunkowe
EUO5 Przyczyny i rodzaje bdlu w klatce piersiowej oraz jego diagnostyke C.W26.




EUO6 Wskazania do ukfadania pacjenta w pozycji wtasciwej dla jego stanu lub C.wW54.
odniesionych obrazen
EUO7 Zasady prowadzenia podstawowej i zaawansowanej resuscytacji kragzeniowo- - C.W5e6.
oddechowej u oséb dorostych i dzieci
EUO8 Wskazania do przyrzgdowego i bezprzyrzagdowego przywracania droznosci drog C.W58.
oddechowych i techniki ich wykonywania
EU09 Wskazania do podjecia tlenoterapii biernej lub wentylacji zastepczej powietrzem C.W59.
lub tlenem, recznie lub mechanicznie — z uzyciem respiratora i techniki ich wykonywania
EU10 Wskazania do wykonania defibrylacji manualnej, zautomatyzowanej i C.wWe61
potautomatycznej oraz techniki ich wykonania
EU11 Zasady monitorowania czynnosci uktadu oddechowego i uktadu krazenia metodami C.wWe3.
nieinwazyjnymi
EU12 Procedury specjalistyczne w stanach nagtych pochodzenia wewnetrznego, w C.wss.
szczegblnosdci takie jak: elektrostymulacja, kardiowersja, pierwotna przezskérna
interwencja wiencowa (Percutaneous coronary intervention, PCl), kontrapulsacja
wewnatrzaortalna (Intra-aortic balloon pump, IABP), dializa, sztuczna wentylacja i formy
krazenia pozaustrojowego
EU13 Zasady monitorowania stanu pacjenta w SOR C.wWoa1l.
EU14 Procedure kardiowersji elektrycznej i elektrostymulacji zewnetrznej C.wWoe6.
W zakresie wiedzy absolwent zna problematyke ostrego zespotu wiencowego, zawatu
serca, nadcisnienia tetniczego, rozwarstwienia aorty, niewydolnosci krazenia, ostrego
niedokrwienia koriczyny, obrzeku ptuc i zatorowosci ptucne;j.

UMIEJETNOSCI
EU15 Oceniad stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania ratunkowego C.u1
EU16 Postepowad z dzieckiem w oparciu o znajomos$é symptomatologii najczestszych C.U3.
choréb dzieciecych
EU17 Przeprowadzac¢ badanie przedmiotowe pacjenta C.u4.
EU18 Dostosowywac sposdb postepowania do wieku dziecka C.US.
EU19 Przeprowadzaé wywiad medyczny z pacjentem dorostym w zakresie niezbednym C.U7.
do podjecia medycznych czynnosci ratunkowych
EU20 Przeprowadzac badanie fizykalne pacjenta dorostego w zakresie niezbednym do C.u1o0.
ustalenia jego stanu
EU21 Interpretowad wyniki badan pacjenta z przewlektg niewydolnoscig oddechowg C.U12.
EU22 Wykonywa¢ elektrokardiogram i interpretowaé go w podstawowym zakresie C.U13.
EU23 Monitorowac czynnos¢ uktadu krazenia metodami nieinwazyjnymi C.Uu14.
EU24 Podawac pacjentowi leki i ptyny C.u2o0.
EU25 Monitorowac stan pacjenta podczas czynnosci medycznych i transportowych C.u2s.
EU26 Prowadzi¢ podstawowe i zaawansowane czynnosci resuscytacyjne u osob C.U3s.
dorostych, dzieci, niemowlat i noworodkéw, z uwzglednieniem prawidtowego
zastosowania urzadzen wspomagajgcych resuscytacje (urzadzenia do kompresji klatki
piersiowej, respiratora)
EU27 Przywracac droznos¢ drég oddechowych metodami bezprzyrzgdowymi C.U39.
EU28 Przyrzadowo udraznia¢ drogi oddechowe metodami nadgtosniowymi C.u40
EU29 Wykonywa¢ intubacje dotchawiczg w laryngoskopii bezposredniej i posredniej C.ud1
EU30 Wykonywa¢ konikopunkcje C.u42
EU31 Wdrazad tlenoterapie zaleznie od potrzeb pacjenta i wspomagaé oddech C.u43
EU32 Wykonywa¢ defibrylacje elektryczng z uzyciem defibrylatora manualnego i C.U4d6
zautomatyzowanego
EU33 Wykonywa¢ kardiowersje i elektrostymulacje zewnetrzng serca c.u4a7
EU34 Transportowaé pacjenta w warunkach przedszpitalnych, wewnatrzszpitalnych i C.uel
miedzyszpitalnych
EU35 Wykonywa¢ procedury medyczne pod nadzorem lub na zlecenie lekarza C.U65
EU36 Dostosowywac postepowanie ratunkowe do stanu pacjenta C.ue6

KOMPETENCJE SPOLECZNE




EU37 3Samodzielnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i K.3
zawodowej oraz holistycznego i zindywidualizowanego podejscia do pacjenta,
uwzgledniajgcego poszanowanie jego praw

EU38 40rganizowania pracy wtasnej i wspoétpracy w zespole specjalistéow, w tym z K.4
przedstawicielami innych zawoddéw medycznych, takze w sSrodowisku wielokulturowym i
wielonarodowosciowym

15. Tresci programowe

Forma zajec¢ — praktyka

ZP1. Farmakoterapia w medycynie ratunkowej : typowe leki stosowane na oddziale ratunkowym - wskazania
do podawania. Analiza przypadkdw klinicznych. Postepowanie we wstrzasie

ZP2. Farmakoterapia w medycynie ratunkowej : sposoby podawania, dawkowanie, dziatania niepozgdane.
Analiza przypadkoéw klinicznych. Postepowanie w niewydolnos$ci oddechowej po urazie

ZP3. Typowe zabiegi i czynnosci medyczne wykonywane u pacjentdw SOR: monitorowanie funkcji zyciowych.
Analiza przypadkéw klinicznych. Postepowania w MOC /ATLS/

ZP4. Typowe zabiegi i czynnosci medyczne wykonywane u pacjentéw SOR:, dostep dozylny, pobieranie krwi
na badania diagnostyczne. Analiza przypadkdéw klinicznych

ZP5. Stany nagte w zagrozeniach sercowo-naczyniowych. Podstawy elektrokardiografii. Analiza przyktadéw
klinicznych, przebiegu diagnostyki, leczenia i dalszego postepowania

ZP6. Stany nagte w zagrozeniach sercowo-naczyniowych. Choroba niedokrwienna serca, zawat serca. Analiza
przyktaddw klinicznych, przebiegu diagnostyki, leczenia i dalszego postepowania

ZP7. Stany nagte w zagrozeniach sercowo-naczyniowych. Czestoskurcze z waskimi zespotami QRS
rozpoznawanie, leczenie na etapie szpitalnym. Analiza przyktaddw klinicznych, przebiegu diagnostyki,
leczenia i dalszego postepowania

ZP8. Stany nagte w zagrozeniach sercowo-naczyniowych. Czestoskurcze z szerokimi zespotami QRS
rozpoznawanie, leczenie na etapie szpitalnym. Analiza przyktaddw klinicznych, przebiegu diagnostyki,
leczenia i dalszego postepowania

ZP9. Stany nagte w zagrozeniach sercowo-naczyniowych. Bradyarytmie - rozpoznawanie, leczenie na etapie
szpitalnym. Analiza przyktaddéw klinicznych, przebiegu diagnostyki, leczenia i dalszego postepowania

ZP10. Stany nagte w zagrozeniach sercowo-naczyniowych. Tetniak rozwarstwiajgcy aorty. Analiza przyktadéw
klinicznych, przebiegu diagnostyki, leczenia i dalszego postepowania

ZP11. Stany nagte w zagrozeniach sercowo-naczyniowych. Kryza nadcisnieniowa - rozpoznawanie, leczenie
na etapie szpitalnym. Analiza przyktadéw klinicznych, przebiegu diagnostyki, leczenia i dalszego
postepowania

ZP12. Stany nagte w chorobach uktadu oddechowego: ostra niewydolnos¢ oddechowa. Analiza przyktadéw
klinicznych, przebiegu diagnostyki, leczenia

ZP13. Stany nagte w chorobach uktadu oddechowego: astma oskrzelowa, POChP, zatorowos¢ ptucna, odma
optucnowa. Analiza przyktadéw klinicznych, przebiegu diagnostyki, leczenia i dalszego postepowania

ZP14. Odmienno$¢ pacjenta pediatrycznego i rozpoznawanie stanu zagrozenia zycia u dziecka

ZP15. Podstawowe zabiegi resuscytacyjne u dzieci

ZP16. Zaawansowane metody udrazniania drég oddechowych u dzieci

ZP17. Zaawansowane zabiegi resuscytacyjne u dzieci

ZP18. Leki w resuscytacji pediatrycznej

ZP19. Leczenie ptynami oraz drogi podawania ptynéw i lekéw u dzieci

ZP20. Anafilaksja u dzieci

ZP21. Odwodnienie u dzieci

ZP22. Zapalenie krtani i tchawicy u dzieci

ZP23. Zapalenie nagtosni u dzieci

ZP24. Zapalenie oskrzelikow u dzieci

ZP25. Oparzenia u dzieci

ZP26. Drgawki gorgczkowe u dzieci

16. Narzedzia/metody dydaktyczne

Prezentacje.

Dyskusje

Referaty

HW NI

Zajecia praktyczne




17. Sposoby oceny (F — formujgca; P — podsumowujaca)

F1. Obecnos¢ na zajeciach.

F2. Czynny udziat studenta na praktyce.

F3. Referaty

P1. Odpowiedz ustna

P2. Wykonanie procedury

P3. Zaliczenie z oceng — praktyczne i teoretyczne.

18. Obciazenia praca studenta

forma aktywnosci Srednia liczba godzin na zrealizowanie aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem®** 60
Naktad pracy studenta 10
Przygotowanie referatu 10
SUMA 80
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS 2

DLA PRZEDMIOTU

19. Literatura podstawowa i uzupetniajaca

Literatura podstawowa:

1) John Emery Campbell MD, FACEP — Roy Lee Alson Ph,MD, FACEP, FAAEM ,,International Trauma Life
Support — Ratownictwo przedszpitalne w urazach”. Wydanie polskie Medycyna Praktyczna, Krakéw
2017

2) W. Gaszynski: Intensywna terapia i wybrane zagadnienia medycyny ratunkowej. Repetytorium.
PZWL, Warszawa 2008

3) L.Pousadaiwsp.: Medycyna ratunkowa. Urban a Partner 2005

4) Jarostaw Gucwa, Maciej Ostrowski ,,Zaawansowane zabiegi resuscytacyjne i wybrane stany nagte”
Wytyczne resuscytacji 2018, Medycyna Praktyczna, Krakéow 2018

5) Frank Flake, Klaus Runggaldier ,,Ratownictwo medyczne. Procedury od A do Z”. Elsevier, 2012

Literatura uzupetniajaca:

1) J.P. Wyatt i WSP: Podrecznik doraznej pomocy medycznej. PZWL, Warszawa 2003

2) Jacek Kleszczynski, Marcin Zawadzki ,Leki w ratownictwie medycznym”. PZWL, Warszawa 2017

3) Jacek Kleszczynski ,,Stany nagte u dzieci”. PZWL, Warszawa 2018

20. Formy oceny — szczegoty

W zakresie wiedzy:

Ocena stopnia osiggnietych przez studenta efektow uczenia sie nastepuje wg ponizszych kryteridow:

5,0 — zaktadany efekt uczenia sie zostat osiggniety bez zastrzezen

4,5 zaktadany efekt uczenia sie zostat osiggniety z pojedynczymi brakami/btedami

4,0 — zaktadany efekt uczenia sie zostat osiggniety z nielicznymi brakami/btedami

3,5 — zaktadany efekt uczenia sie zostat osiggniety z wieloma brakami/btedami

3,0 — zaktadany efekt uczenia sie zostat osiggniety z licznymi i istotnymi brakami/btedami

2,0 — zakfadany efekt uczenia sie nie zostat osiggniety przez studenta

W zakresie umiejetnosci:

Potrafi wtasciwie uzywac sprzet podczas zaje¢, umie skonstruowac zaawansowang informacje zwrotng w oparciu
o opis, analize i implementacje, umie $wiadomie wykorzystywac wiedze teoretyczng i praktyczng.

W zakresie kompetencji spotecznych:

Wspotpracuje w grupie, bierze odpowiedzialnos¢ za podjete dziatania, wykorzystuje zdobytg wiedze na temat
umiejetnosci miekkich w pracy w zespole, jest Swiadomy koniecznosci ciggtego uzupetniania wiedzy i
umiejetnosci.

Ciggta ocena kompetencji poprzez informacje zwrotne na podstawie podejmowanych dziatan.

21. Inne przydatne informacje o przedmiocie

1. Informacja, gdzie mozna zapoznac sie z materiatami do zaje¢, itp.: podczas zajec

2. Informacje na temat miejsca odbywania zajeé: Podmioty lecznicze, z ktérymi Uczelnia zawarta umowy,
zgodnie z harmonogramem praktyk umieszczonym na stronie internetowej:
http://www.akademiabialska.pl/

3. Informacja na temat terminu zaje¢ (dzien tygodnia/godzina) zgodnie z planem zaje¢ umieszczonym na
stronie internetowej: http://www.akademiabialska.pl/




4. Informacja na temat konsultacji (godziny + miejsce): zgodnie z harmonogramem konsultacji
umieszczonym na stronie internetowej: http://www.akademiabialska.pl/

* L — laboratorium (w przypadku zajec z jezyka obcego oznacza lektorat)
** — Zajecia prowadzone z bezposrednim udziatem nauczyciela akademickiego lub innej osoby prowadzacej zajecia
oraz konsultacje




