Zatgcznik nr 1 do zarzgdzenia nr 422020 Rektora WUM z dnia 5.03.2020 r.
Zatgcznik nr 2 do procedury opracowywania i okresowego przegladu programow ksztatcenia
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1. METRYCZKA

Rok akademicki 2022/ 2023
Wydziat Nauk o Zdrowiu
Kierunek studiéw Potoznictwo

Dyscyplina wiodaca

(zgodhnie z zatgcznikiem do
Rozporzqgdzenia Ministra NiSW z Z
lipca 2019)

Nauki o zdrowiu

Profil studiow

Prakt
(ogdinoakademicki/praktyczny) raktyczny

Poziom ksztatcenia
(I stopnia/ll stopnia/ | stopnia
jednolite magisterskie)

Forma studiow

. . . Stacjonarne
(stacjonarne/niestacjonarne)
Typ modutu/przedmiotu . )

Ob k k k

(obowigzkowy/fakultatywny) SR
Forma weryfikacji efektow . .

. Zaliczenie
uczenia sie Eezamin
(egzamin/zaliczenie) &
Jednostka/jednostki
prowadzaca/e (oraz adres/y Zaktad Dydaktyki Ginekologiczno — Potozniczej, ul. Litewska 14/ 16
jednostki/jednostek)
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Kierownik
jednostki/kierownicy NZG - dr n. med. Grazyna Baczek

jednostek

mgr Anna Durka
Koordynator przedmiotu

(tytut, imie, nazwisko, kontakt) Zaktad Dydaktyki Ginekologiczno-Potozniczej WUM

anna.durka@wum.edu.pl

Osoba odpowiedzialna za mgr Anna Durka
sylabus (imie, nazwisko oraz
kontakt do osoby, ktorej nalezy
zgtaszac uwagi dotyczgce
sylabusa)

Zaktad Dydaktyki Ginekologiczno-Potozniczej WUM

anna.durka@wum.edu.pl

dr Beata Sztyber- potozna

dr Agnieszka Nowacka- potozna

dr Barbara Mazurkiewicz- potozna

dr Mariola Btachnio- potozna

mgr Magdalena Krauze- potozna

dr Agnieszka Iwan- potozna
Prowadzacy zajecia dr Matgorzata Stefaniak- potozna

mgr Magdalena Witkiewicz- potozna

mgr Anna Durka- potozna

mgr Joanna Kietbasinska

dr Sabina Stadnicka- potozna

mgr Zuzanna Zawadzka- potozna

2. INFORMACIE PODSTAWOWE

I rok, |i Il semestr

Rok i semestr Il rok, Il i IV semestr Liczba punktéw 325
studiow Il rok V semestr ECTS
FORMA PROWADZENIA zZAJEC Liczba
odzin Kalkulacja punktéw ECTS
Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim &
wyktad (W) 12 NZG
Seminarium (S) 31 NZG 2
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Cwiczenia (C) 104 NZG 4

e-learning (e-L) 12 NZG 0,5
(wyktady)

Zajecia Praktyczne (ZP) 360 12

Praktyka zawodowa (PZ) 360 13

Samodzielna praca studenta

Przygotowanie do zajec i zaliczen 50 1

3. CELE KSZTALCENIA

Cc1

C2

c3

C4

c5

Cé

c7

C8

c9

C10

C11

C12

C13

Omowi podstawy anatomiczne warunkujgce przebieg porodu.

Zastosuje poprawng terminologie przyjetg w dziataniach zwigzanych z porodem.

Scharakteryzuje mechanizm porodu fizjologicznego i patologicznego.

Okresli warunki oraz zasady odbycia porodu naturalnego oraz omdéwi znaczenie hormondéw
warunkujacych jego przebieg

Pozna zasady i sposoby przeprowadzania badania rodzacej i jej dziecka w warunkach symulowanych
Okresli usytuowanie ptodu w macicy warunkujgce przebieg porodu.

Rozpozna stan ogdlny, potozniczy i emocjonalny kobiety oraz stan ptodu w warunkach symulowanych i
szpitalnych.

Przedstawi przebieg porodu w warunkach symulowanych i szpitalnych z uwzglednieniem
przygotowanego planu porodu oraz zaleceniami WHO.

Okresli stopien ryzyka cigzowego i porodowego.

Scharakteryzuje odpowiednie standardy opieki niezbedne do przyjecia porodu fizjologicznego

i patologicznego.
Pozna zasady wspotuczestnictwa w procesie leczenia, diagnozowania i rehabilitacji rodzacej

Podejmie dziatania pielegnacyjne, diagnostyczne, terapeutyczne i rehabilitacyjne zgodnie

z kompetencjami potoznej w warunkach pracowni potozniczej i w warunkach szpitalnych

Przyjmie pordd lub asystuje przy nim w warunkach symulowanych i szpitalnych zgodnie
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z obowigzujgcym standardem opieki okotoporodowe;j.

C14 | Wspiera rodzacy i osobe towarzyszacg w przebiegu porodu.
C15 | Rozpozna patologie przebiegu porodu w pracowni umiejetnosci i zaplanuje stosowne dziatania zgodne
z kompetencjami potozne;.
C16 | Udokumentuje stan kobiety i jej dziecka oraz podjete dziatania w dokumentacji przebiegu porodu
i procesu pielegnowania.
C17 | Pozna organizacje pracy potoznej w zespole terapeutycznym w warunkach typowych dotyczacych matki
i dziecka uwzgledniajgcym bezpieczne macierzynstwo.
C18 | Zaplanuje dziatania edukacyjne w stosunku do kobiety i oséb towarzyszacych (wspierajgcych)
z uwzglednieniem stopnia ich przygotowania do porodu w Szkole Rodzenia.
C19 | Okresli stopien ryzyka cigzowego i porodowego
C20 | Scharakteryzuje odpowiednie rekomendacje opieki niezbedne do przyjecia porodu patologicznego
C21 | Wykona zabiegi pielegnacyjne, diagnostyczne, terapeutyczne i rehabilitacyjne zgodnie z kompetencjami
potoznej w warunkach pracowni potfozniczej
C22 | Wykona zabiegi pielegnacyjne, diagnostyczne, terapeutyczne i rehabilitacyjne zgodnie z
kompetencjami potoznej w warunkach pracowni potozniczej
C23 | Rozpozna patologie przebiegu porodu w pracowni umiejetnosci i zaplanuje stosowne dziatania zgodne
z kompetencjami potoznej.
C24 | Wspiera rodzacg i osobe towarzyszacg w przebiegu porodu.
C25 | Udokumentuje stan kobiety i jej dziecka oraz podjete dziatania w dokumentacji przebiegu porodu
4. STANDARD KSZTALCENIA — SZCZEGOLOWE EFEKTY UCZENIA SIE (dotyczy kierunkdéw regulowanych ujetych w
Rozporzgdzeniu Ministra NiSW z 26 lipca 2019; pozostatych kierunkéw nie dotyczy)
Symbol
i numer efektu
uczenia sie
zgodnie ze
standardami
.. ! Efekty w zakresie
uczenia sie
(zgodnie z
zatgcznikiem
do
Rozporzgdzenia
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Ministra NiSW
z 26 lipca 2019)

Wiedzy — Absolwent* zna i rozumie:

D.W1 Zasady opieki potozniczej podczas porodu fizjologicznego, porodu przedwczesnego | porodu
' patologicznego oraz zasady prowadzenia | przyjmowania porodu w warunkach
pozaszpitalnych
D.W2 Mechanizmy porodéw w potozeniu podtuznym gtéwkowym, w utozeniach odgieciowych,
' przy nieprawidtowym utozeniu gtéwki (asynklityzm przedni | tylny) w potozeniach
miednicowych, przy nieprwidtowej budowie miednicy kostnej | porodéw blizniaczych
D.W3 niefarmakologiczne i farmakologiczne metody indukcji i stymulacji czynnosci skurczowej;
D.W4 zadania potoznej podczas porodu o nieprawidtowym przebiegu i porodu zabiegowego
D.W5 zasady postepowania w sytuacjach nagtych w opiece okotoporodowej (krwotoki potoznicze,
dystocja barkowa, wypadniecie pepowiny i czesci drobnych ptodu);
D.W6 zasady psychoprofilaktyki porodu, ze szczegdlnym uwzglednieniem metod fagodzenia bdlu
' porodowego;
D.W7 standardy prowadzenia porodu przez potozng zgodnie z obowigzujgcymi regulacjami
prawnymi;
D.W8 zasady opieki nad noworodkiem po porodzie;

Umiejetnosci — Absolwent* potrafi:

dokonywac oceny stanu zdrowia kobiety ciezarnej, kobiety rodzacej, ptodu, kobiety w
okresie potogu i noworodka oraz sytuacji potozniczej przy pomocy dostepnych metod i

D.U1 . o . o ) s . - .
srodkéw, interpretowac wyniki badan, wdrazac¢ interwencje potoznicze oraz dokonywac
ewaluacji opieki potozniczej;

D.U2 rozpoznawac i eliminowac czynniki ryzyka w przebiegu porodu, a w razie koniecznosci

zapewnia¢ pacjentce i jej dziecku opieke specjalistow;

podejmowac dziatania profilaktyczne i w zakresie promocji zdrowia w stosunku do kobiet w
D.U3 okresie okotoporodowym oraz stosowac w opiece okotoporodowej zasady wynikajace z
regulacji prawnych;

wykorzystywac zatozenia psychoprofilaktyki potozniczej oraz dokonywac wyboru

D.U4
niefarmakologicznych metod tagodzenia bélu porodowego i stosowac te metody;
D.U5 ustala¢ indywidualny plan porodu, a w razie koniecznosci dokonywac¢ jego modyfikacji;
rozpoznawac poczatek porodu i oceniac jego postep na podstawie badania potozniczego
D.U6 zewnetrznego, wewnetrznego i obserwacji zachowania kobiety rodzacej oraz prognozowac

prawdopodobny przebieg porodu i ocenia¢ mozliwosci odbycia porodu sitami natury;
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monitorowac i oceniaé réznymi metodami dobrostan ptodu podczas porodu oraz
D.U7 interpretowaé wyniki tej oceny, w tym wykonywa¢ badanie KTG i interpretowac jego wynik
oraz rozpoznawac zagrozenia dla ptodu wynikajace z nieprawidtowego wyniku badania KTG;
D.US sprawowac opieke potozniczg nad kobietg rodzgcg w poszczegdlnych okresach porodu i
' stosowac konieczne procedury zgodne ze standardem opieki okotoporodowej;
D.U9 nacinac¢ krocze, rozpoznawadé pekniecie krocza réznego stopnia i szy¢ krocze naciete lub
' pekniete | stopnia;
D.U10 przyjmowac pordd fizjologiczny i miednicowy;
D.U11 wdrazac standardy opieki potozniczej w przypadku porodu pacjentki zarazonej wirusem HIV i
w innych sytuacjach trudnych wskazanych w standardzie opieki okotoporodowej
D.U13 udzielac¢ pierwszej pomocy potozniczej (zabezpiecza¢ dostep do zyty obwodowej, podawac
wlew kroplowy, stosowad tlenoterapie, utrzymywac droznosé drég oddechowych,
wykonywac czynnosci resuscytacyjne u pacjentki i noworodka, zabezpieczad rane krocza lub
szyjki macicy, wykonywac reczne wydobycie tozyska, udziela¢ pomocy recznej w porodzie
miednicowym);
D.U14 Wykonywac zabiego okotoporodowe u noworodka | oceniac jego stan wedtug
obowigzujgcych skal oceny;

*W zatqcznikach do Rozporzqdzenia Ministra NiSW z 26 lipca 2019 wspomina sie o ,,absolwencie”, a nie studencie

5. POZOSTALE EFEKTY UCZENIA SIE (nieobowigzkowe)
Kompetencji spotecznych — Absolwent jest gotéw do:

Kierowania sie dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i autonomii oséb powierzonych
K opiece, okazywania zrozumienia dla réznic Swiatopogladowych i kulturowych oraz empatii w
relacji z pacjentem i jego rodzing

K2 Przestrzegania praw pacjenta

Samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki, w tym

K3 przestrzegania wartosci i powinnosci moralnych w opiece nad pacjentem

K4 Ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonane czynnosci zawodowe

K5 Zasiegania opinii ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem problemu
K6 Przewidywania i uwzgledniania czynnikéw wptywajacych na reakcje wiasne i pacjenta
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6. ZAJKECIA

Forma zajec Tresci programowe Efekty uczenia sie

CWICZENIA

CW1 - NZG Budowa miednicy kostnej. Tresci ksztatcenia: T1- podziat | C.W1, D.U1
miednicy na miednice mniejsza i wiekszg; T2- budowa
kosci miednicznych, kosci krzyzowej i kosci guzicznej; T3-
pomiary zewnetrzne miednicy kostnej; T4- potozenie i
ksztatt czworoboku Michaelisa; T5- nieprawidtowe
ksztatty czworoboku Michaelisa a budowa miednicy
kostnej

CW2 - NZG Budowa kanatu rodnego- pfaszczyzny przestrzenie | D.W1, D. Ul
wymiary Tresci ksztatcenia: T1- Budowa kanatu rodnego
(przestrzenie, ptaszczyzny); T2- Przestrzen wchodu
(wymiar prosty ptaszczyzny wchodu, wymiar poprzeczny
ptaszczyzny wchodu, wymiar skosny ptaszczyzny wchodu:
skosny lewy, skosny prawy); T3- Przestrzeri proézni
(wymiar prosty ptaszczyzny prdzni, wymiar poprzeczny
ptaszczyzny prozni); T4- Przestrzen ciesni (wymiar prosty
ptaszczyzny ciesni, wymiar poprzeczny ptaszczyzny
ciesni), T5- Przestrzen wychodu (wymiar prosty
ptaszczyzny wychodu, wymiar poprzeczny ptaszczyzny
wychodu); T6- 0O$ kanatu rodnego; T7- Gtebokosé
miednicy.

CW3 - NZG Budowa | wymiary . Tresci ksztatcenia: T1- Budowa ptodu | D.W1, D.U1
— czesci duze i czesci drobne; T2- Charakterystyczne
czesci gtédwki ptodu; T3- Budowa czaszki donoszonego
ptodu; T4- Przebieg szwdéw czesci mézgowej czaszki —
strzatkowego, czotowego, wienncowych, wegtowego; T5-
Potozenie ciemigczek — przedniego, tylnego i bocznych;
T6- Przebieg ptaszczyzn na gtdwce ptodu

w zaleznosci od jej wstawiania sie do kanatu rodnego
(podpotyliczno-ciemieniowej, czotowo-potylicznej,
bréodkowo-potylicznej,
tchawiczo/gnykowo/ciemieniowej); T7- Wymiary i
obwody poszczegblnych ptaszczyzn; T8- Definicja
ptaszczyzny miarodajnej; T9- Przebieg wymiaréw
poprzecznych gtéwki — duzego i matego; T10 -
Ruchomosé kregostupa ptodu a przebieg porodu

CW4 — NZG Usytuowanie ptodu w macicy . TreSci ksztatcenia: T1- | D.W1, D.U1
Definicja gtéwki ustalonej; T2- Pojecie punktu
prowadzacego; T3- Termin ,wstawianie sie” czesci
przodujacej; T4- Potozenie ptodu — podtuzne/gtéwkowe,
miednicowe/skosne ipoprzeczne; T5- Ustawienie ptodu
pierwsze i drugie — odmiana przednia A i tylna B; Té6-
Ustawienie ptodu w potozeniach skosnych i poprzecznych
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— lewe i prawe; T7- Odmiany ustawienia pftodu w
potozeniach poprzecznych — przednia, tylna, goérna,
dolna; T8- Utozenie ptodu — przymusowe i dowolne; T9-
utozenie przygieciowe i odgieciowe; T10- Rodzaje utozen
odgieciowych — wierzchotkowe, ciemieniowe, czotowe,
twarzyczkowe; T11- Pofozenie miednicowe utozenie
zupetne; T12- Potozenie miednicowe utozenie niezupetne
— posladkowe, utozenie kolankowe zupetne i niezupetne;
T13- Nieprawidtowe usytuowanie ptodu stanowigce
przeciwskazanie do porodu drogami i sitami natury; T14-
Wysokos¢ dna macicy w poszczegdlnych tygodniach cigzy

CWS5 — NZG Ocean usytuowania ptodu w macicy na podstawie | D.W1, D. Ul
badania zewnetrznego- chwyty Leopolda. Pomiary
zewnetrzne miednicy Tresci ksztatcenia: T1- Badanie
zewnetrzne kobiety ciezarnej i rodzacej: pomiary
zewnetrzne miednicy, pomiary obwodu brzucha i
wysokos¢ dna macicy; T2- Badanie zewnetrzne za
pomoca |, I, Ill, IV chwytu Leopolda; T3- Dodatkowe
chwyty uzupetniajgce badanie zewnetrzne: ocena
niewspotmiernosci  porodowej, ocena  wysokosci
pierscienia skurczowego i bruzdy szyjnej ptodu.

CW6 - NZG Mechanizm porodu w potozeniu podtuznym gtéwkowym-
utozeniu przygieciowym potylicowym przednim Tresci D.W1, D.W2, D.U10
ksztatcenia: T1- Zwroty gtdwki wewnetrzne i zewnetrzne
w mechanizmie porodu w potozeniu podtuznym
gtéwkowym, utozeniu przygieciowym potylicowym
przednim; T2- definicja gtéwki ustalonej; T3- Mechanizm
rodzenia sie barkow.

CW7 - NZG Ocena postepu porodu na podstawie badania | D.U1, D.U6
zewnetrznego | wewnetrznego Tresci ksztatcenia: T1-
Wskazania i przeciwwskazania do badania

wewnetrznego; T2- Plan badania wewnetrznego:
ogladanie sromu i przedsionka pochwy, ocena czesci
pochwowej macicy, ocena stanu pecherza ptodowego,
ocena czesci przodujacej, ocena kanatu rodnego; T3-
Rozwieranie sie szyjki macicy w zaleznosci od tego czy
kobieta jest pierworddky czy wielorodky; T5- Ocena
postepu porodu na podstawie badania potozniczego
zewnetrznego.

CWS - NZG Mechanizm porodu, rozpoznawanie | postepowanie w | D.W1, D.W2, D.U6
przypadku poroddw powiktanych: odmiana tylna utozenia
potylicowego, nieosiowe wstawianie gtéwki, niskie
poprzeczne ustawienie gtéwki, wysokie proste stanie
gtowki . Tresci ksztatcenia: T1- Mechanizm porodu
powiktanego odmiang tylng utozenia potylicowego; T2-
Mechanizm porodu powiktanego nieosiowym
wstawieniem sie gtéwki; T3- Mechanizm porodu
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powiktanego niskim poprzecznym ustawieniem gtéwki;
T4- Mechanizm porodu powiktanego wysokim prostym
wstawieniem sie gtdwki; T5- Postepowanie potoznicze w
sytuacji rozpoznania poroddéw powikfanych
nieprawidtowym wstawieniem sie gtowki

CW9 - NZG Mechanizm porodu, rozpoznawanie | postepowanie w | D.W1, D.W2, D.U1
przypadku porodéw w ufozeniach odgieciowych:
wierzchotkowym, ciemieniowym, czotowym I
twarzyczkowym . Tresci ksztatcenia: T1- Mechanizm
porodu w utozeniu wierzchotkowym; T2- Mechanizm
porodu w utozeniu ciemieniowym; T3- Mechanizm
porodu w utozeniu czotowym; T4- Mechanizm porodu w
utozeniu twarzowym; T5- Zwroty gtéwki pokonujgcej
kanat rodny matki zgodnie z osig kanatu rodnego w
trakcie porodéw w utozeniach odgieciowych

¢W10 - NZG Cwiczenie umiejetnoéci rozpoznawania nieprawidtowych | D.W1, D.W2, D.U1
usytuowan | utozen gtéwki ptodu
¢W11 -NZG Budowa miesni dna miednicy, teoretyczne podstawy | D.W1, D.W2, D.U1

zaopatrywania tkanek miekkich kanatu rodnego Tresci
ksztatcenia: T1- Budowa dna miednicy- miesnie
wchodzagce w sktad poszczegdlnych warstw; T2-
Transformacja miesni dna miednicy w porodzie; T3-
Funkcje dna miednicy; T4- Zasady prowadzenia Il okresu
porodu z ochrong krocza; T5- Stopnie peknie¢ krocza w
zaleznosci od rodzaju uszkodzen.

¢W12 - NZG Szycie krocza w praktyce, zasady zakfadania || D.U8, D.U9
zdejmowania szwow Tresci ksztatcenia: T1- Technika
naciecia krocza: posrodkowo, bocznie, posrodkowo-
bocznie; T2- Tkanki i miesnie, ktdére ulegaja uszkodzeniu
w trakcie zabiegu naciecia krocza; T3- Sposoby
znieczulenia do zabiegu szycia krocza; T4- Sposoby
zaopatrywania rany powstatej w wyniku naciecia krocza:
szew ciagly, pojedynczy, srédskérny; T5- Szycie rany
krocza w zaleznosci od tkanki: sluzéwka, miesnie, skora.

¢W13 - NzZG Analiza | interpretacja zapiséw KTG- planowanie | D.U1, D.U2, D.U7, D.US,
postepowania Tresci ksztatcenia: T1- Analiza zapiséw KTG | D.U12

z uwzglednieniem czynnosci serca ptodu oraz napiecia
miesnia macicy; T2- Wyniki analizy zapiséw KTG z
uwzglednieniem sytuacji potozniczej; T3- Rokowanie w
zaleznosci od uzyskanych wynikéw KTG oraz planowanie
postepowania pofozniczego.

¢W14 — NZG Obserwacja rodzacej, prowadzenie |, I, Ill 1 IV okresu | D.U1, D.U4, D.U5, D.U6,
porodu Tresci ksztatcenia: T1- Okresy porodu; T2- | D.U7,D.U8, D.U14

Postepowanie potoinej w poszczegdlnych okresach
porodu z uwzglednieniem: oceny stanu ogdlnego kobiety
rodzacej i rodzacego sie dziecka, oceny stanu
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potozniczego, zaspokojenia potrzeb; T3- Aktywne
prowadzenie porodu a pordd aktywny; T4- tagodzenie
bdlu porodowego; T5- Zachowanie kobiety w czasie
porodu bedgce nastepstwem jego przebiegu; T6- Parcie;
T7- Ochrona i naciecie krocza; T8- Przyjecie porodu; T9-
Kontakt ciato do ciata miedzy matkg a dzieckiem po
porodzie; T10- Okres tozyskowy; T11- Czas intensywnego
nadzoru nad matka i dzieckiem.

CW15 - NZG Prowadzenie dokumentacji- partogram, karta D.U8
gorgczkowa potoznicza, historia potoznicza Tresci
ksztatcenia: T1- Dokumentowanie przebiegu porodu; T2-
Dokumentowanie przebiegu potogu;

T3- Dokumentowanie pobytu matki i dziecka w szpitalu

CW16 — NZG Dokumentowanie procesu pielegnowania w Sali | D.W1, D.W3, D.W4,
porodowej Tresci ksztatcenia: T1- Cechy procesu | D.W5, D.W6, D.W7, D.W8
pielegnowania; T2- Etapy i fazy procesu pielegnowania; D.U1, D.U2, D.U3, D.U4,
T3- Zrédta i metody pozyskiwania danych o pacjentce; T4- D.U5, D.U6, D.U7D.US,
Cele w procesie pielegnowania; T5- Plan opieki nad D.U9, D.U10, D.U13,
pacjentkg w procesie pielegnowania; T6- Kryteria oceny D.U14

procesu pielegnowania; T7- Plan opieki nad rodzaca z
fizjologicznym przebiegiem porodu; T8- Plan opieki nad
wybrang rodzacg w porodzie fizjologicznym.

seminaria

S1 - NZG Wytyczne WHO dotyczgce opieki okotoporodowej. Pordod | D.W1, D.U3
naturalny. Wytyczne WHO dotyczace postepowania
podczas porodu ,Pordéd nie jest chorobg”; Opieka nad
kobietg w czasie porodu normalnego — Raport WHO z
roku 1997 r.;- Rola potoinej w opiece nad kobietgy
rodzacg, jej rodzacym sie dzieckiem i rodzing;
Konsekwencje zwigzane z eliminacjg grupy zawodowe;j
potoznych z organizacji ochrony zdrowia dla zdrowia
matek i dziecka

S2-NZG Pordd rodzinny. Bezpieczne macierzynstwo. Pordd jako D.U6, D.U8
wydarzenie wieloaspektowe; Kobieta i dziecko jako
podmiot porodu; Prawa kobiety rodzacej w szpitalu;

Oczekiwania (zadania) kobiety rodzacej; Warunki
odbycia bezpiecznego porodu w szpitalu.

S3-NzZG Psychoprofilaktyka porodu. Definicje psychoprofilaktyki; | D.W6, D.U4
Cele psychoprofilaktyki; Psychoprofilaktyka w odniesieniu
do porodu; Triada Read’a, odwrdcona triada Read’a;
Efekty realizacji zadan psychoprofilaktyki; Rola i zadania
potoznej w psychoprofilaktyce.

S4-NZG Szkota rodzenia formg edukacji oséb oczekujgcych | D.U5, D.U3, D.U4, D.W6,
narodzin dziecka. Definicja i rodzaje Szkét Rodzenia w | D.W7, D.W8

Polsce; Prekursorzy Szkét rodzenia; Ptaszczyzny
komunikacji w edukacji przedporodowej; Dwa nurty
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przygotowania do porodu; Zadania Szkoty Rodzenia;
Oczekiwania rodzicow w przygotowaniu do porodu;
Potozna jako nauczyciel i lider grupy w Szkole Rodzenia;
Czynniki  wptywajgce na  skuteczno$¢  procesu
dydaktycznego w Szkole Rodzenia.

S5-NZG Hormony w porodzie. Czynniki majgce wptyw na | D.U3, D.U4, D. U5
rozpoczecie mechanizmu porodu — rola organizmu matki i
ptodu; dojrzatos¢ dziecka a pordd; Wptyw stresu i
hormonéw stresu na przebieg porodu; Znaczenie
fizjologiczne bdlu porodowego z uwzglednieniem
wydzielania oksytocyny, endorfin i zaangazowania catego
uktadu nerwowego kobiety rodzacej; Mechanizm
wydzielania endorfin oraz ich biologiczne znaczenie dla
matki i dziecka; Wspdtdziatanie miedzy uktadem
wspotczulnym i przywspoétczulnym uktadu
autonomicznego; Pordd instynktowny — rola emocji w
porodzie; Rola nowej kory mdzgowej Neocortex w
porodzie

S6-NZG Poréd aktywny. Tresci ksztatcenia: Definicja porodu D.W3, D.W6, D.W7
aktywnego; Zadaniowe podejscie do porodu;
Przygotowanie do porodu aktywnego; Pozycje korzystne,
pozycje niekorzystne; Zalety porodu w pozycji pionowej;
Zaburzenia fizjologii procesu rodzenia; Konsekwencje
pozycji na plecach w czasie porodu; Aktualne doniesienia
dotyczace postepowania okotoporodowego

w opracowaniach studentéw.

[ ROK WYKtADY

W1 - NZG Potozenie miednicowe — przyczyny, postepowanie, | D.W1, D.W2, D.W4, D.W7
decyzja co do drogi porodu. T.K. - Przyczyny
wystepowania. Rodzaje potozenia miednicowego.
Diagnostyka zwigzana z wyborem najbezpieczniejszego
sposobu ukonczenia cigzy i porodu. Decyzja co do czasu i
drogi ukonczenia cigzy i porodu. Powiktania zwigzane z
porodem drogami natury w potozeniu miednicowym.

W2-NZG Obroty potoznicze. T.K. - Definicja obrotu potozniczego D.W1, D.W2, D.W5
zewnetrznego i wewnetrznego. Wskazania i
przeciwwskazania do wykonania obrotu. Warunki jakie
muszg by¢ spetnione do wykonania obrotu.
Przygotowanie ciezarnej i sprzetu do wykonania obrotu
zewnetrznego. Przygotowanie rodzacej i sprzetu do
wykonania obrotu wewnetrznego. Korzysci jakie wynikaja
z wykonania obrotu. Zagrozenia i powiktania zwigzane z
wykonaniem obrotu zewnetrznego i wewnetrznego.

W3 - NZG Zahamowanie postepu porodu, zaburzenia czynnosci D.W3, D.W4
skurczowej.T.K.- Patomechanizm zaburzen. Czynniki
wptywajgce na zahamowanie postepu porodu-
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rozpoznawanie przyczyn. Naturalne i farmakologiczne
sposoby stymulacji czynnosci skurczowej. Zasady
prowadzenia stymulacji. Hiperstymulacja miesnia macicy

W4 - NZG Ciecie cesarskie — wskazania, rodzaje, technika
wykonania. T.K. - Definicja ciecia cesarskiego. Ciecie D.W4, D.W5
cesarskie planowe i w trybie pilnym. Wskazania do ciecia
wg wytycznych PTG. Rodzaje cie¢ cesarskich. Techniki
wykonania zabiegu ciecia cesarskiego. Ciecie cesarskie w
sytuacjach trudnych — pacjentka umierajaca i zmarta.

W5 - NZG Pordd po cieciu cesarskim. T.K.-Definicje zwigzane z D.W4, D.W7
VBAC. Korzysci dla matki wynikajgce z porodu sitami
natury po cieciu cesarskim. Wielokrotne ciecia cesarskie a
powiktania tozyskowe. Przeciwwskazania do porodu
sitami natury po cieciu cesarskim. Prowadzenie porodu
sitami natury po cieciu cesarskim. Ryzyko powiktfan

zwigzane z VBAC.
SEMINARIA
S1 - NZG Krwawienia i krwotoki podczas porodu — przyczyny i D.W5 D.U1, D.U2, D.U12,
postepowanie potoznej. T.K. - Definicja utraty krwi. D.U13

Okreslenie krwawienia i krwotoku w potfoznictwie.
Przyczyny pojawienia sie krwawien w poszczegdlnych
okresach porodu. Powiktania i postepowanie zwigzane ze
zwiekszong utratg krwi w porodzie. Postepowanie w
przypadku krwotoku poporodowego z uwzglednieniem
roli potoznej — rekomendacje PTG

S2 - NZG Zaburzenia w zapisie KTG. Podstawowe pojecia zapisu D.W1,D.W4 D.U1, D.U2,
kardiotokograficznego — podstawowa czynnosc¢ serca D.U7,D.U8, D.U12,D.U13
ptodu, oscylacja, akceleracja, deceleracja, tachykardia,
bradykardia. Cechy czynnosci skurczowej w zapisie.
Zaburzenia czynnosci skurczowej. Przyczyny zaburzen w
zapisie KTG. Zapis nieprawidtowy i jego cechy —
postepowanie potoznej. Zapis patologiczny i jego cechy —
postepowanie potoznej

S3 - NZG Pordd w znieczuleniu. Postepowanie potoznicze D.U4, D.U8
stosowne do rodzaju znieczulenia. Definicja bdlu i
analgezji porodowej. Zmiany fizjologiczne zachodzace w
organizmie rodzacej pod wptywem analgezji. Drogi
przewodzenia i charakter bélu w poszczegdélnych
okresach porodu. Wskazania i przeciwskazania do
analgezji porodu. Warunki jakie muszg byc¢ spetnione do
zastosowania analgezji porodowej. farmakologiczne
metody tagodzenia bélu porodowego. Przygotowanie
rodzacej i opieka potoznej w opiece nad pacjentka po
znieczuleniu zewnatrzoponowm. Leki stosowane w
analgezji porodu. Powiktania wczesne i pdzne po
zastosowaniu znieczulenia. Korzysci ptynace z
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zastosowania analgezji dla przebiegu porodu.

S4-NZG Cigza wieloptodowa, decyzja co do drogi porodu, D.U1, D.U2, D.U6, D.US,
prowadzenie porodu bliznigt. Kwalifikacja do porodu D.U12, D.U13, D.U14
drogami natury. Postepowanie w porodzie. Organizacja
zespotu terapeutycznego. Wymagania sprzetowe do
prowadzenia porodu bliznigt. Opieka nad matka i dzie¢mi
w pierwszych godzinach po porodzie.

S5-NZG Definicja porodu w wodzie, immersji wodnej, porodu do D.U1, D.U3, D.U4, D.Us,
wody. Korzysci wynikajgce z porodu w wodzie dla D.U8, D.U10, D.U14
rodzacej. Korzysci wynikajace z porodu w wodzie dla
dziecka. Warunki do porodu w wodzie. Przeciwwskazania
do porodu w wodzie. Przygotowanie potoznej, rodzacej i
rodziny do porodu w wodzie w domu lub w szpitalu.

S6-NZG Opieka nad rodzaca pacjentka niepetnosprawna. D.U1, D.U3, D.U5, D.U8
Komunikacja z pacjentka z réznymi rodzajami i stopniami
niepetnosprawnosci- technika przeprowadzania wywiadu,
sposoby przekazywania informacji, oméwienie potrzeb
rodzacej. Sposoby przyjecia porodu z uwzglednieniem
preferencji i mozliwosci pacjentki. Opieka poporodowa
nad matka i dzieckiem. Umozliwienie kontaktu przez
dostosowanie otoczenia. Opieka i wsparcie dla osoby
towarzyszacej z ewentualnymi réznymi stopniami i
rodzajem niepetnosprawnosci.

S7-ZNG Cigza obumarta. Prowadzenie porodu martwego ptodu z D.W4, D.W6, D.W13
uwzglednieniem rdznic w postepowaniu
okotoporodowym. Trudnosci w sferze emocjonalnej oraz
medycznej. Procedury postepowania ze zwtokami. Prawa
przystugujace kobiecie po urodzeniu martwego dziecka.

CWICZENIA
CW1 - NZG Mechanizm porodu w potozeniu podtuznym D.U1, D.U2, D.U6, D.US,
miednicowym. T.K. - Rozpoznawanie w badaniu D.U10, D.U13

potozniczym zewnetrznym i wewnetrznym. Mechanizm
porodu w potozeniu podtuznym miednicowym.

Analiza i ocena sytuacji potozniczej w badaniu
zewnetrznym i wewnetrznym niezbedna do sprawowania
opieki nad rodzaca. Algorytm postepowania w przypadku
porodu w potozeniu podtuznym miednicowym.
Samodzielne wykonanie zaliczenia pod kierunkiem
nauczyciela.

CW2 - NZG Zabiegi poloznicze stosowane przy porodzie w potozeniu | D.U1, D.U2, D.U6, D.US,
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miednicowym. T.K. - Pomoc Covjanowa- Brachta i
klasyczna. Cel i technika wykonania zabiegu Covjanowa -
Brachta i pomocy klasycznej. Zasady obowigzujgce
podczas udzielania pomocy w porodzie w potozeniu
miednicowym. Samodzielne wykonanie i
przeprowadzenie zaliczenie pod kierunkiem nauczyciela.

D.U10, b.U13

¢W3 - NZG

Przygotowanie ciezarnej/rodzacej do ciecia cesarskiego
planowego i w trybie pilnym. Definicje ciecia cesarskiego:
planowego, pilnego i w trybie nagtym. Elementy
przygotowanaia blizszego i dalszego do cc. Algorytm
blizszego przygotowania do cc. Cwiczenie umiejetnosci
niezbednych do przygotowania blizszego do ciecia
cesarskiego.

D.U1, D.U2, D.U6, D.US,

D.U10, b.U13

¢W4 — NZG

Dystocja barkowa. Definicja dystocji barkowej. Przyczyny
i zapobieganie dystocji barkowej. Przebieg dystocji
barkowej w zaleznosci od stopnia. Postepowanie w
przebiegu dystocji w tym schemat HELPERR i zalecenia
PTG. Powiktania dla matki i dziecka

D.U1, D.U2, D.U6, D.U12,

D.U13,D.U14

CW5 - NZG

Pordd przy uzyciu kleszczy i prézniociggu potozniczego.
Budowa kleszczy i prézniociggu potozniczego. Wskazania i
przeciwwskazania do zastosowania narzedzi w porodzie.
Warunki do uzycia narzedzi. Zasada zaktadania i
przeprowadzania zabiegu za pomocg narzedzi.
Przygotowanie rodzacej, operatora, narzedzi do zabiegu.
Zadania pofoznej w zabiegowym porodzie przy uzyciu
narzedzi.

D.U2,D.U6

CW6 — NZG

Reczne wydobycie tozyska i kontrola jamy macicy po
porodzie. Cel wykonania zabiegu recznego wydobycia
tozyska i kontroli jamy macicy po porodzie. Wskazania do
wykonania zabiegu. Przygotowanie do zabiegu. Technika
wykonania zabiegu recznego wydobycia fozyska i kontroli
jamy macicy po porodzie. Powiktania zwigzane z
nieprawidtowym przebiegiem trzeciego okresu porodu
oraz koniecznosci recznej i instrumentalnej penetracji
macicy.

D.U1, D.U2,D.U13

¢W7 - NZG

Cwiczenie zdobytych umiejetnosci w pracowni niskiej
wiernosci

D.U1,D.U2, D.U6, D.US,

D.U10, D.U12, D.U13,
D.U14

CWS8 - NZG

Cwiczenie zdobytych umiejetnosci w pracowni niskiej
wiernosci

D.U1, D.U2, D.U6, D.US,

D.U10, D.U12, D.U13,
D.U14

¢W9 — NZG

Pordd powiktany dystocjg barkowga- Centrum symulacji
medycznych

D.U1, D.U2, D.U6, D.U12,

D.U13, D.U14
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CW10 - NZG Poréd miednicowy- Centrum symulacji medycznych D.U2, D.Ue, D.US, D.U10,
D.U13
CW11 - NZG Krwotok potozniczy- Centrum symulacji medycznych D.U1, D.U2,D.U13
¢W12 - NZG Pordd naturalny w warunkach szpitalnych i w domu. T.K. D.U1, D.U3, D.U4, D.U6,
— Definicja porodu naturalnego. Warunki porodu D.Us8, D.U10
naturalnego w szpitalu i w domu. Rola potoznej w takim
porodzie w szpitalu i w domu. Korzys$ci wynikajgce z
porodu naturalnego. Plan opieki nad rodzgcg naturalnie
w szpitalu. Plan opieki nad rodzacg naturalnie w domu.
Trudnosci w przeprowadzeniu naturalnego porodu w
szpitalu lub w domu. Znaczenie rodziny w tym zadaniu.
CW13-NZG Proces pielegnowania rodzacej w Sali porodowej w D.W1, D.W3, D.W4,

nieprawidtowym przebiegu porodu. T.K. — Cechy procesu
pielegnowania. Etapy i fazy procesu pielegnowania.
Zrédta i metody pozyskiwania danych o pacjentce. Cele w
procesie. Plan opieki w procesie. Kryteria oceny procesu
pielegnowania.

D.W5, D.W6, D.W7,
D.W8, D.U1, D.U2, D.U3,
D.U4, D.U5, D.US,
D.U7D.US, D.U9, D.U10,
D.U13, D.U14

ZAJECIA PRAKTYCZNE | PRAKTYKI ZAWODOWE

Ocena i interpretacja zapisu czynnosci serca ptodu i
zapisu czynnosci skurczowej mie$nia macicy. T.K. —
Wykonanie i interpretacja zapisu kardiotokograficznego u
pacjentki objetej opieka w trakcie dyzuru petnionego w
Sali porodowej. Wskazanie cech prawidtowych,
zwrdécenie uwagi na nieprawidtowosci lub patologie i
podjecie odpowiedniego postepowania. Poprawnos¢
technicznego wykonania zapisu.

D.U1,D.U2, D.U7, D.US,
D.U12, D.U13

K1, K2, K3, K4, K5, K6

. Przygotowanie pacjentki ciezarnej/rodzacej do ciecia
cesarskiego w trybie planowym i nagtym. T.K. —
Wykonanie zgodnie z przyjetymi rekomendacjami
procedur w przypadku przygotowywania pacjentek w
trakcie dyzuru do ciecia cesarskiego planowego lub
pilnego. Opieka nad pacjentkg oczekujaca ciecia
cesarskiego w trybie planowym

D.u2
K1, K2, K3, K4, K5, K6

Instrumentalna kontrola jamy macicy. T.K. —
Przygotowanie zestawu, lekéw, pacjentki do
instrumentalnej kontroli. Asysta studenta przy zabiegu
instrumentalnej kontroli jamy macicy

D.U1, D.U2, D.U13 K1, K2,
K3, K4, K5, K6

Obserwacja i pielegnacja rodzacej we wszystkich
okresach porodu. T.K. — Pielegnacja rodzacej w
poszczegoblnych okresach porodu. Prowadzenie
samodzielnej obserwacji rodzacej w poszczegdlnych
okresach porodu. Wspoétpraca z personelem Sali
porodowe;j

D.U1, D.U2, D.U4, D.U5,
D.U6, D.U7, D.US, D.U9,
D.U10, D.U11, D.U12,
D.U13, K1, K2, K3, K4, K5,
K6

Krwotoki — postepowanie potoznicze. T.K. — Przyczyny,
objawy, leczenie w przypadku zwiekszonej utraty krwi lub
krwotoku w okresie okotoporodowym. Réznicowanie

D.U1,D.U2,D.U12,
D.U13, D.U48, D.U56, K1,
K2, K3, K4, K5, K6
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krwawien. Rola potoznej w postepowaniu

Dystocja barkowa — postepowanie potoznicze. T.K. —
Przyczyny, objawy dystocji barkowej. Konsekwencje dla
matki i dziecka. Sposdb postepowania. Rekomendacje
PTG. Rola potoznej.

D.U1, D.U2, D.U6, D.U12,
D.U13, K1, K2, K3, K4, K5,
K6

Leki Sali porodowej — T.K. — Grupy lekéw stosowanych w
Sali porodowej. Warunki i sposéb podawania. Dziatanie
tych lekéw oraz ich skutki uboczne

D.U1, D.U8, D.U13D, K1,
K2, K3, K4, K5, K6

Opieka potoznicza nad rodzacg oraz potoznicg z dzieckiem
w przypadku cukrzycy cigzowe;j.

D.U1, D.U2, D.U7, D.US,
K1, K2, K3, K4, K5, K6

Opieka okotoporodowa nad rodzacg z nadcisnieniem
tetniczym. Opieka srédporodowa nad rodzaca z
zagrazajgca rzucawka.

D.U1,D.U2, D.U7, D.US,
K1, K2, K3, K4, K5, K6

Samodzielna prowadzenie porodu w jego poszczegdlnych
okresach oraz przyjecie porodu fizjologicznego.
Prowadzenie proces pielegnowania pacjentki
pozostajgcej pod indywidualng opieka.

D.U1, D.U3, D.U4, D.US5,
D.Ue, D.U7, D.U8D.US9,
D.U10, K1, K2, K3, K4, K5,
K6

Samodzielne petnienie funkcji studenta/ki starsze;j.

D.U2, D.U8, K1, K2, K3,
K4, K5, K6

Postepowanie studenta/ki w sytuacjach nagtych i
nieprzewidzianych w sali porodowej.

D.U1, D.U2, D.U3, D.U11,
D.U12, D.U13, K1, K2, K3,
K4, K5, K6

~
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https://cnol.kobiety.med.pl/pl/www.pzh.gov.pl
https://www.who.int

8. SPOSOBY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

Symbol
przedmiotowego
efektu uczenia

Sposoby weryfikacji efektu uczenia sie

Kryterium zaliczenia

sie
D.W1, D.W2, Egzamin testowy Uzyskanie 60% prawidtowych odpowiedzi:
D.W3, D.W4, 60-69% 3 (dst)
D.W5, D.W6, 70-79% 3,5 (ddb)
D.W7, D.W8 80-89% 4 (db)

90-95% 4,5 (pdb)
96-100% 5 (bdb)

D.W6, D.W7, DU3

Projekt grupowy

Prezentacja projektu

D.U1, D.U2, D.U3,
D.U4, D.U5, D.US,
D.U7, D.U8, D.U9,
D.U10, D.U11,
D.U12,
D.U13,D.U14, K1,
K2, K3, K4, K5, K6

Obserwacja w dziataniu, przygotowanie
procesu pielegnowania

Prawidtowe wykonanie zadania

D.U6, D.U7,
D.US8,D.U9,
D.U.10, D.U12,
D.U13

Egzamin OSCE

Zaliczenie na podstawie uzyskania 70%
przyznawanych punktow

9. INFORMACIE DODATKOWE

NZG - strona internetowa Zaktadu Dydaktyki Ginekologiczno-Pofozniczej
https://zdg.wum.edu.pl/

Studentéw obowigzuje obecnos¢ na seminariach i ¢wiczeniach —w przypadku nieobecnosci prosze o
skontaktowanie sie z osobg prowadzaca w celu ustalenia odrobienia zajec

Studentéow obowigzuje:
- obecnos¢ na zajeciach wyktadowych, seminaryjnych | ¢wiczeniowych
- przestrzeganie zalecen bezpieczenstwa i higieny oraz zalecen epidemicznych.
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Prawa majgtkowe, w tym autorskie, do sylabusa, przystugujg WUM. Sylabus moze by¢ wykorzystywany dla celéw
zwigzanych z ksztatceniem na studiach odbywanych w WUM. Korzystanie z sylabusa w innych celach wymaga
zgody WumMm.
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