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Praktyczny

| stopnia

stacjonarne
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zaliczenie
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ul. Litewska 14/16, 00-575 Warszawa
tel. 22116 9207

email. anna.czerkas@wum.edu.pl
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2. INFORMACJE PODSTAWOWE
Rok i semestr Liczba punktéw 3
studiow Il rok / | semestr ECTS
FORMA PROWADZENIA ZAJEC

Liczba godzin Kalkulacja punktéw ECTS

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim

wyktad (W)

seminarium (S)

¢wiczenia (C) 60 2

e-learning (e-L) 7 0,7

zajecia praktyczne (ZP)

praktyka zawodowa (PZ)

Samodzielna praca studenta

Przygotowanie do zajec i zaliczen 15
3. CELE KSZTALCENIA

(ox} Dostarczenie wiedzy i umiejetnosci w zakresie prawidtowej oceny stanu pacjenta wedtug schematu ABCDE

o Dostarczenie wiedzy i umiejetnosci w zakresie postepowania z pacjentem w stanie nagtego zagrozenia zdrowotnego
pochodzenia wewnetrznego

Cc3 Dostarczenie umiejetnosci wykonania procedur ratunkowych, obstugi sprzetu i aparatury monitorujgcej znajdujacej sie
w szpitalnym oddziale ratunkowym i w zespole ratownictwa medycznego

ca Dostarczenie wiedzy i umiejetnosci praktycznych z zakresu zaawansowanych zabiegdéw resuscytacyjnych u oséb dorostych
z uwzglednieniem sytuacji szczegolnych

c5 Nabycie umiejetnosci i kompetencji kierowania zespotem

cé6 Dostarczenie wiedzy i umiejetnosci w zakresie transportu pacjenta oraz prowadzenia dokumentacji medyczne;j
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4. STANDARD KSZTALCENIA — SZCZEGOLOWE EFEKTY UCZENIA SIE

Symbol

i numer efektu

uczenia sie
zgodnie ze

standardami

uczenia sie

Efekty w zakresie (zgodnie z zatqcznikiem do Rozporzqdzenia Ministra NiSW z 26 lipca 2019)

Wiedzy — Absolwent* zna i rozumie:

CW.17.

C.w.22.

C.w.24.

C.W.25.

C.W.26.

C.W.28.

C.W.29.

C.W.40.

C.w.41.

C.W.54.

C.W.55.

C.W.56.

C.W.57.

mechanizmy prowadzgace do standw nagtego zagrozenia zdrowotnego

techniki symulacji medycznej w niezabiegowych dziedzinach medycyny

mechanizmy dziatania, wskazania, przeciwwskazania, interakcje i dawkowanie produktéw leczniczych stosowanych
w stanach zagrozenia zdrowotnego, w szczegdlnosci produktdw leczniczych anestetycznych, zwiotczajacych,
analgetycznych, wptywajacych na profil krzepniecia krwi, fibrynolitykdw, amin presyjnych i antybiotykow;

zasady badania podmiotowego w zakresie niezbednym do prowadzenia medycznych czynnosci ratunkowych i
Swiadczen medycznych innych niz medyczne czynnosci ratunkowe

zasady badania fizykalnego w zakresie niezbednym do prowadzenia medycznych czynnosci ratunkowych i udzielania
Swiadczen zdrowotnych innych niz medyczne czynnosci ratunkowe

problematyke ostrego zespotu wiericowego, zawatu serca, nadci$nienia tetniczego, rozwarstwienia aorty,
niewydolnosci krazenia, ostrego niedokrwienia koriczyny, obrzeku ptuc i zatorowosci ptucnej;

przyczyny i rodzaje ostrej niewydolnosci oddechowe;j

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

zasady fancucha przezycia

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

przyczyny i objawy Smierci oraz zasady jej rozpoznawania oraz zasady stwierdzania zgonu;

wskazania do utozenia pacjenta w pozycji wiasciwej do jego stanu lub odniesionych obrazen;

przyczyny i objawy nagtego zatrzymania krazenia
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C.W.58.

C.W.59.

C.Ww.62.

C.W.63.

C.W.64.

C.W.65.

C.W.66.

C.W.67.

C.W.68.

C.W.69.

C.w.70.

CW.71.

CW.72.

CW.77.

C.W.78.

C.W.83.

C.W.85.

C.w.87.
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zasady prowadzenia podstawowe] resuscytacji krgzeniowo-oddechowej u dorostych i dzieci;

zasady prowadzenia zaawansowanej resuscytacji krgzeniowo-oddechowej u dorostych;

wskazania do bezprzyrzagdowego przywracania droznosci drég oddechowych i techniki jego wykonania;

wskazania do przyrzagdowego przywracania droznosci drég oddechowych i techniki jego wykonywania;

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

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

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

wskazania do defibrylacji zautomatyzowanej i pétautomatycznej oraz techniki ich wykonywania;

wskazania do defibrylacji manualnej oraz kardiowersji i elektrostymulacji u pacjentéw z niestabilnoscig
hemodynamiczng i techniki ich wykonywania;

wskazania do kaniulacji zyt obwodowych koriczyn gérnych i dolnych oraz zyty szyjnej zewnetrznej i techniki jej
wykonywania

zasady monitorowania czynnosci uktadu oddechowego i uktadu krazenia metodami nieinwazyjnymi;

zasady wykonywania dostepu doszpikowego przy uzyciu gotowego zestawu;

zasady podawania produktéw leczniczych zgodnie z charakterystyka produktu leczniczego oraz aktualng wiedza
medyczna;

objawy i rodzaje odmy optucnowej

objawy krwiaka optucnej, wiotkiej klatki piersiowej i ztamania zeber;

techniki przygotowania pacjenta do transportu i opieki medycznej podczas transportu;

postepowanie przedszpitalne w stanach nagtego zagrozenia zdrowotnego u dorostych;

rodzaje terapii inwazyjnych stosowanych w ramach postepowania przedszpitalnego;
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C.W.88.

C.W.98.

C.w.99.

C.w.101.

C.W.102.

C.W125
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rodzaje terapii inwazyjnych stosowanych w SOR;

zastosowanie symulacji medycznej w nauczaniu procedur zabiegowych;

zaburzenia réwnowagi kwasowo-zasadowej i wodno-elektrolitowej oraz zasady postepowania przedszpitalnego i w
SOR w takich zaburzeniach;

zasady monitorowania stanu pacjenta w SOR;

procedury specjalistyczne w stanach nagtego zagrozenia zdrowotnego pochodzenia urazowego stosowane w
ramach postepowania przedszpitalnego i w SOR;

zasady prowadzenia dokumentacji medycznej w praktyce ratownika medycznego

Umiejetnosci — Absolwent* potrafi:

Cu.l ocenic stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania ratunkowego

C.U.7. przeprowadzi¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym w zakresie niezbednym do podjecia medycznych czynnosci
ratunkowych

Cc.u.s. ocenic stan swiadomosci pacjenta;

cus. utozy¢ pacjenta w pozycji wtasciwej do jego stanu lub odniesionych obrazen ciata

c.u.10. przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta dorostego w zakresie niezbednym do ustalenia jego stanu;

Cu.1l monitorowac czynno$¢ uktadu oddechowego, z uwzglednieniem pulsoksymetrii, kapnometrii i kapnografii

cu.12. zinterpretowad wyniki badan pacjenta z przewlekta niewydolnoscig oddechowa

C.u.1s. wykonac badanie elektrokardiograficzne (EKG) i zinterpretowac jego zapis w podstawowym zakresie

C.u.14. monitorowac czynnos¢ uktadu krazenia metodami nieinwazyjnymi

C.u.is. monitorowac stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi;

C.U.20. podawac produkty lecznicze stosowane w stanach nagtego zagrozenia zdrowotnego, w tym anestetyczne,
zwiotczajace, analgetyczne, wptywajace na profil krzepniecia krwi, fibrynolityki, aminy presyjne oraz wybrane
antybiotyki

C.U.25. identyfikowaé na miejscu zdarzenia sytuacje narazenia na czynniki szkodliwe i niebezpieczne;

C.u.26. przygotowac pacjenta do transportu;

cu.27. identyfikowad btedy i zaniedbania w praktyce ratownika medycznego

C.u.28.

monitorowac stan pacjenta podczas czynnosci medycznych i transportu
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c.u.29. stosowac leczenie przeciwbdlowe;

C.U.35. oceni¢ wskazania do transportu pacjenta do jednostki wyspecjalizowanej, w szczegdélnosci do osrodka
toksykologicznego, hiperbarycznego, replantacyjnego lub kardiologii inwazyjnej oraz do centrum leczenia oparzen

C.U.39. prowadzi¢ zaawansowane czynnosci resuscytacyjne u dorostych, z uwzglednieniem prawidtowego zastosowania
urzadzen wspomagajacych resuscytacje;

C.u4l udraznia¢ drogi oddechowe metodami bezprzyrzagdowymi;

cu.4z. udraznia¢ drogi oddechowe przyrzgdowymi metodami nadgtosniowymi

Cc.u.43. wykonac intubacje dotchawiczg w laryngoskopii bezposredniej u pacjenta ze stwierdzonym nagtym zatrzymaniem
krazenia;

c.u.4a. wykonac konikopunkcje;

C.U.45. o ' - ; - . )
wdrozy¢ tlenoterapie zaleznie od potrzeb pacjenta i wspomagac oddech;

C.u.49. L . . .
prowadzi¢ wentylacje zastepczg z uzyciem worka samorozprezalnego

C.U.50. Iy ; . ; .
prowadzi¢ wentylacje zastepczg z uzyciem respiratora transportowego;

Cusl wykonac defibrylacje elektryczng z uzyciem defibrylatora zautomatyzowanego;

C.U.52. A . . , .
wykonac defibrylacje elektryczng z uzyciem defibrylatora manualnego;

C.U.55. . : R
wykonac dostep doszpikowy przy uzyciu gotowego zestawu

c.u.62. decydowac o niepodejmowaniu resuscytacji krgzeniowo-oddechowej lub o zaprzestaniu jej przeprowadzenia;

C.u.64. dziata¢ zespotowo, udzielajac pomocy w trudnych warunkach terenowych oraz w warunkach znacznego obcigzenia
fizycznego i psychicznego

C.U.65. transportowac pacjenta w warunkach przedszpitalnych, wewnatrzszpitalnych i miedzyszpitalnych;

c.ues wykonywac procedury medyczne pod nadzorem lub na zlecenie lekarza;

c.ues dostosowac postepowanie ratunkowe do stanu pacjenta

C.U70 prowadzi¢ dokumentacje medyczng w zakresie wykonywanych czynnosci, w tym w przypadku zgonu pacjenta,
urodzenia dziecka martwego i odstgpienia od medycznych czynnosci ratunkowych;

C.U76 prowadzi¢ medyczne czynnosci ratunkowe i udziela¢ swiadczen zdrowotnych innych niz medyczne czynnosci
ratunkowe udzielane przez ratownika medycznego z zachowaniem regulacji prawnych dotyczacych wykonywania
zawodu ratownika medycznego;

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

5. POZOSTALE EFEKTY UCZENIA SIE
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Numer efektu
uczenia sie Efekty w zakresie

Wiedzy — Absolwent zna i rozumie:

w1 Zna zasady kompleksowej oceny stanu pacjenta na podstawie wywiadu oraz badania podmiotowego wg schematu
ABCDE i wywiadu SAMPLE

w2 Zna algorytmy postepowania w zatrzymaniu krazenia osoby dorostej, dziecka i niemowlecia

w3 Zna zasady interpretacji wyniki oznaczonych parametréw pacjenta i wykorzystuje je w planowaniu dalszego
postepowania z chorym

w4 Zna zasady leczenia farmakologicznego i drogi podawania lekéw
W5 Zna zasady kierowanie zespotem

Umiejetnosci — Absolwent potrafi:

Ul Oceniac i zabezpiecza¢ miejsce zdarzenia. Stosuje zasady bezpieczenstwa dziatan ratunkowych
u2 Dokonywac analizy oznaczonych parametréw zyciowych pacjenta

u3 Monitorowac stan pacjenta w oparciu o podstawowe parametry zyciowe

ua Potrafi wykonac i zinterpretowac w stopniu podstawowym zapis EKG

Kompetencji spotecznych — Absolwent jest gotow do:

K3 wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego i zindywidualizowanego
' podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw i potrzeb
Ka organizowania pracy wtasnej i wspotpracy w zespole, w tym z osobami wykonujgcymi inne zawody medyczne, oraz w
' Srodowisku wielokulturowym i wielonarodowosciowym
K5 dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen w zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych oraz
' dokonywania samooceny deficytéw i potrzeb edukacyjnych;
kierowania sie dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i autonomii oséb powierzonych opiece, okazywania
K.6 zrozumienia dla réznic $wiatopogladowych i kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem, jego rodzing lub
opiekunem
K.7 przestrzegania praw pacjenta i zasad humanizmu
6. ZAJECIA
Forma zajec Tresci programowe Efekty uczenia sie
Medyczne czynnos$ci ratunkowe — wprowadzenie do zajec. C.W17, C.w41, C.w48, C.W50,
Rozpoznanie nagtego zatrzymania krgzenia (NZK). Elektroterapia NZK - | C.W51, C.W54, C.W55, c.W56,
nauka procedury wykonania defibrylacji elektrycznej. Zaawansowane C.W58, c.W60, C.W61, C.W63,
Cwiczenie 1 metody udrazniania drég oddechowych — intubacja dotchawicza, C.we4, C.W72, C.W79, C.W78S,
metody alternatywne, kapnografia, konikopunkcja. Uzyskiwanie C.W79, W5, C.U9, C.U11, C.U13,
dostepu doszpikowego (EZIO i B.I.G.) C.U14, C.U18, C.U19, C.U27,

C.U39, C.U40, C.U41, C.U42,
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C.U45, C.U46, C.U49, U4, K1, K2,
K3, K4

C.W17, C.W18, C.W24, C.W25,
C.w41, C.W50, C.W51, C.W53,
C.W55, C.W56, C.W58, C.W61,
C.wW63, C.W65, C.W74, CW78,
C.W85, W2,W3,W5 C.U1, C.U4,
C.U7, C.U8, C.U9, C.U10, C.U11,
C.U13, C.U14, C.U18, C.U20,
C.U25, C.U27, C.U38, C.U39,
C.U40, C.u41, C.u43, C.u4s5,
C.U46, C.U59, C.U62, C.U66, U1,
U2, U3, U4, K1, K2, K3, K4

Rytmy defibrylacyjne i niedefibrylacyjne. Podstawy EKG.
Farmakoterapia w resuscytacji krgzeniowo-oddechowej (RKO).
Zaawansowane czynnosci resuscytacyjne — algorytm postepowania w
wewnatrzszpitalnym i poza szpitalnym zatrzymaniu krazenia

Cwiczenie 2

C.W17, C.W18, C.W24, C.W25,
C.W41, C.w48, C.W50, C.W51,
C.W53, C.W54, C.W55, C.W56,
C.W57, C.W58, C.W59, C.W60,
C.W61, C.W62, C.W63, C.W64,
C.W65, C.W74, CW76, CW78,
C.W79, C.W80, C.W85, C.W91,

Zaawansowane czynnosci resuscytacyjne — algorytm postepowania w C.W102, C.W103 W2,W3,W5

Cwiczenie 3 wewnatrzszpitalnym i poza szpitalnym zatrzymaniu krazenia. C.U1, C.u4, C.U7, C.U8, C.U9,

Odwracalne przyczyny zatrzymania krazenia 4H i 4T.6 C.U10, C.U11, C.U13, C.U14,
C.U1ls6, C.U18, C.U20, C.U25,
C.U26, C.U27, C.U28, C.U38,
C.U39, C.U40, C.U41, C.u42,
C.U43, C.U45, C.U46, C.U49,
C.U56, C.U57, C.U59,
C.U61C.U62, C.U66, U1, U2, U3,
U4, K1, K2, K3, K4

C.W17, C.W18, C.W24, C.W25,
C.w41, C.W48, C.W50, C.W51,
C.W53, C.W54, C.W55, C.W56,
C.W57, C.W58, C.W59, C.W60,
C.W61, C.W62, C.W63, C.W64,
C.W65, C.W74, C.W76, C.W78,
C.W79, C.W80, C.W85, C.W91,

Cwiczenie algorytmu ALS w zatrzymaniu krazenia. Rola kierownika C.W102, C.W103 W2,W3,W5

Cwiczenie 4 zespotu, zasady koordynacji dziatan ratunkowych. Umiejetnosci C.U1, C.u4, C.U7, C.US8, C.U9,

nietechniczne w resuscytacji. Zespot resuscytacyjny C.U10, C.U11, C.U13, C.U14,
C.U1e, C.U18, C.U20, C.U25,
C.U26, C.U27, C.U28, C.U38,
C.U39, C.U40, C.U41, C.U42,
C.U43, C.U45, C.U46, C.U49,
C.U56, C.U57, C.U59,
C.U61C.U62, C.U66, U1, U2, U3,
U4, K1, K2, K3, K4

C.W18. C.W24, C.W25, C.W41,
Sprawdzian nr 1 - obejmuje zakres materiatu z zaje¢ 1-3 na podstawie C.w48, C.W50, C.W51, C.W53,
aktualnych wytycznych ERC. C.W54, C.W57, C.W59, C.W63,
Cwiczenia praktyczne - algorytm ALS Opieka poresuscytacyjna. C.W74, C.W76, C.W78, C.W79,
Przygotowanie do transportu i transport pacjenta C.w80, C.W85, C.W91, C.W102,

C.W103, C.U1, C.U4, C.U7, C.US8,

Cwiczenie 5
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C.U9, C.U11, C.U14, C.Ul6,
C.U1'8, C.U219, C.U25, C.U26,
C.U27, C.U28, C.U43, C.U45,
C.U59, C.Ub1, C.U62, C.U66, U1,
U2, U3, K1, K2, K3, K4

C.W18. C.W24, C.W25, C.W41,
C.w48, C.W50, C.W51, C.W53,
C.W54, C.W57, C.W59, C.W63,
C.W74, C.W76, C.W78, CW79,
C.w80, C.w85, C.W91, C.W102,
C.W103, C.U1, C.u4, C.U7, C.U8,
C.U9, C.U11, C.U14, C.U16,
C.U1'8, C.U219, C.U25, C.U26,
C.U27, C.U28, C.U43, C.U45,
C.U59, C.Ub1, C.U62, C.U66, U1,
U2, U3, K1, K2, K3, K4

Cwiczenia praktyczne - algorytm ALS c.d. Opieka poresuscytacyjna.

Cwiczenie 6 . . .
Przygotowanie do transportu i transport pacjenta

C.W17, C.W18, C.W24, C.W25,
C.W26, C.W28, C.w48, C.W50,
C.W51, C.W53, C.W54, C.W55,
C.W56, C.W57, C.W58, C.W59,
C.W60, C.W61, C.W62, C.W63,
C.wWe64, C.W65, C.W72, CW74,
C.W78, C.W85, W1, W2, W5,

Resuscytacja w sytuacjach szczegdlnych - toniecie, hipo- i hipertermia, | C.U1. C.U4, C.U7, C.U8, C.U9,

astma, anafilaksja, zatrucia. C.U10, C.U11, C.U13, C.U14,
C.U1e, C.U18, C.U20, C.U25,
C.U27, C.U28, C.U38, C.U39,
C.U40, C.u41, C.u42, C.u43,
C.U45, C.U46, C.U49, C.U56,
C.U57, C.U59, C.U61, C.U62,
C.U66, U1, U2, U3, K1, K2, K3,
K4

Cwiczenie 7

C.W17, C.W18, C.W24, C.W25,
C.W50, C.W51, C.W53, C.W54,
C.W55, C.W56, C.W57, C.W58,
C.W59, C.We60, C.W61, CW62,
C.we63, C.wW64, C.W65, CW72,
C.W74, C.W76, C.W78, CW79,
C.w85, C.W89, W1, W2, W4,
WS5, C.U1. C.U4, C.U7, C.US,
C.U9, C.U10, C.U11, C.U13,
C.U14, C.Ul6, C.U18, C.U19,
C.U20, C.U21, C.U25,
C.U26C.U27, C.U28, C.U38,
C.U39, C.U40, C.U41, C.U42,
C.U43, C.u45, C.U46, C.U49,
C.U56, C.U57, C.U59, C.U61,
C.Ue2, C.U66, U1, U2, U3,

U4, K1, K2, K3, K4

Resuscytacja w sytuacjach szczegdlnych - zaburzenia wodno-

Cwiczenie 8
elektrolitowe porazenie pragdem, NZK w przebiegu cigzy

C.W17, C.W18, C.W24, C.W25,
C.W26, C.W28, C.W41, C.W48,
C.W50, C.W51, C.W53, C.W54,
C.W55, C.W56, C.W57, C.W58,

Sprawdzian nr 2 - obejmuje zakres materiatu z zaje¢ 1- 8 na podstawie
Cwiczenie 9 aktualnych wytycznych ERC. Cwiczenia praktyczne c.d. - algorytm ALS -
scenki sytuacyjne dotyczace tematow zajec 1-8
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C.W59, C.W60, C.W61, C.W62,
C.W63, C.W64, C.W65, C.W72,
C.W74, C.W76, C.W78, C.W79,
C.W80, C.W85, C.W89, C.W91,
C.W102, C.W103, W1, W2, W3,
W4, W5, C.U1, C.U4, C.U7, C.US,
C.U9, C.U10, C.U11, C.U13,
C.U14, C.U16, C.U18, C.U19,
C.U20, C.U21, C.U25, C.U26,
C.U27, C.U28, C.U38, C.U39,
C.U40, C.U41, C.U42, C.U43,
C.U45, C.U46, C.U49, C.U56,
C.U57, C.U59, C.U61, C.U62,
C.U66, U1, U2, U3, U4, K1, K2,
K3, K4

C.W17, C.W18, C.W24, C.W25,
C.W26, C.W28, C.W41, C.W48,
C.W50, C.W51, C.W53, C.W54,
C.W55, C.W56, C.W57, C.W58,
C.W59, C.W60, C.W61, C.W62,
C.W63, C.W64, C.W65, CW72,
C.W74, C.W76, CW78, C.W79,
C.w80, C.w85, C.W89, C.W91,
C.W102, C.W103, W1, W2, W3,

Cwiczenie 10 Podsumowanie wiadomosci. Zaliczenie W4, W5, C.U1, C.U4, C.U7, C.US8,

C.U9, C.U10, C.U11, C.U13,
C.U14, C.U1ls, C.U18, C.U19,
C.U20, C.U21, C.U25, C.U26,
C.U27, C.U28, C.U38, C.U39,
C.U40, C.U41, C.U42, C.U43,
C.U45, C.U46, C.U49, C.U56,
C.U57, C.U59, C.U6b1, C.U62,
C.U66, U1, U2, U3, U4, K1, K2,
K3, K4

7. LITERATURA
Obowigzkowa
Wytyczne Europejskiej Rady Resuscytacji ze szczegdlnym uwzglednieniem rozdziatéw: V, VI, VIl i XII.
Ustawa z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Paristwowym Ratownictwie Medycznym

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 22 czerwca 2023 r. w sprawie medycznych czynnosci ratunkowych i Swiadczen zdrowotnych
innych niz medyczne czynnosci ratunkowe, ktére moga by¢ udzielane przez ratownika medycznego

Materiaty dostepne na portalu e-learningowym
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Medycyna przedszpitalna w przypadkach klinicznych LPR i TOPR.
1978-83-01-23463-8
https://doi.org/10.53271/2024.005

MEDYCYNA PRZEDSZPITALNA W LOTNICZYM POGOTOWIU RATUNKOWYM.
978-83-01-22552-0 (oprawa miekka)
978-83-200-6246-5 (oprawa twarda)

Uzupetniajaca
Czasopismo ,Na ratunek” wyd. Elamed

Podreczniki z zakresu medycyny ratunkowej ze szczegdlnym uwzglednieniem rozdziatow dotyczgcych zaawansowanych zabiegdéw
resuscytacyjnych wydane po 2021 r.

8. SPOSOBY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

Symbol Sposoby weryfikacji efektu uczenia sie Kryterium zaliczenia
przedmiotowego
efektu uczenia sie

C.W17, C.W18, dyskusja podczas zajec, uczestnictwo w zajeciach praktycznych, Sprawdziany podczas zajec
C.W24, C.W25, rozwigzywanie zadari w grupach podczas ¢wiczen, kolokwium pisemne 5 i 9 (dopuszczenie do kolokwium
C.W26, C.W28, zajeciach. zaliczeniowego suma min 21
C.W41, C. W48, punktow). Kolokwium
C.W50, C.W51, zaliczeniowe - polega na
C.W53, C.W54, praktycznym wykonaniu
C.W55, C.W56, procedur z zakresu tematyki
C.W57, C.W58, zajec. Podczas kolokwium
C.W59, C.We0, dopuszcza sie mozliwos¢
C.We61, C.W62, zastosowania manekina
C.W63, C. W64, z elektronicznym

C.We65, C.W72, monitorowaniem i oceng
C.W74, C.W76, wykonywanych czynnosci.
C.W78, C.W79, Odpowiedz ustna dotyczqgca
C.W80, C. W85, nagtych standw zagrozenia
C.W89, C. W91, zdrowia.

C.W102, C.W103, W1,
w2, w3, w4, Ws

C.U1, C.U4, C.U7, dyskusja podczas zajec, uczestnictwo w zajeciach praktycznych, W trakcie zajec student
C.U8, C.U9, C.U10, rozwigzywanie zadan w grupach podczas ¢wiczen. wykonuje zadane procedury
C.U11, C.U13, C.U14, pod nadzorem prowadzgcego,
C.U16, C.U18, C.U19, prawidtowo wykonana
C.U20, C.U21, C.U25, procedura. Kolokwium
C.U26, C.U27, C.U28, zaliczeniowe - polega na
C.U38, C.U39, C.U40, praktycznym wykonaniu
C.U41, C.U42, C.U43, procedur z zakresu tematyki
C.U45, C.U46, C.U49, zajec. Podczas kolokwium
C.U56, C.U57, C.U59, dopuszcza sie mozliwos¢
C.U61, C.U62, C.U66, zastosowania manekina

U1, U2, U3, U4, K1, z elektronicznym

K2, K3, K4 monitorowaniem i oceng

wykonywanych czynnosci.
Odpowiedz ustna dotyczqca
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nagtych standw zagrozenia
zdrowia.

9. INFORMACJE DODATKOWE

Regulamin Zajec

. Obecnosc na zajeciach jest obowigzkowa. Dopuszczalna jest 1 nb. Powyzej 1 nb. przedmiot jest nie zaliczany i nalezy go odrobic z inng
grupq

. Studenci z UTS lub SE majq obowiqgzek uczeszczac na zajecia.

. Studenci nie mogqg sami zmieniac grup na zajeciach. Wpis do danej grupy jest mozliwy tylko przez sekretariat lub wyznaczonego
wyktadowce. Jesli student chce sie przepisa¢ do innej grupy dziekariskiej powinien ztozy¢ prosbe do koordynatora przedmiotu z
wyprzedzeniem do 5 dni — decyzje podejmuje koordynator lub wyktadowca do tego upowazniony. Pierwszeristwo maja studenci z pisemna
zgodq Dziekana na UTS lub SE. Do podania nalezy dotgczyc¢ kopie zgody.

. Jesli student chce przepisac ocene nalezy ztozy¢ PODANIE przed rozpoczeciem przedmiotu do Kierownika Jednostki— decyzje podejmuje
Kierownik jednostki lub wyktadowca do tego upowazniony. Podanie musi zawierac: imie i nazwisko, rok studiow, nr grupy, nr indeksu, dane
kontaktowe telefon i e-mail, sylabus i potwierdzenie zaliczenia przedmiotu na innym kierunku, uczelni.

. Na zajecia zalecany jest stroj sportowy, wymagana jest zmiana obuwia.

Zaliczenie przedmiotu:

Zaliczeniem przedmiotu jest Kolokwium zaliczeniowe - polega na praktycznym wykonaniu procedur z zakresu tematyki zajec. Podczas kolokwium
dopuszcza sie mozliwos¢ zastosowania manekina z elektronicznym monitorowaniem i ocenq wykonywanych czynnosci. Sprawdziany podczas zajec¢
warunkujq dopuszczenie do kolokwium zaliczeniowego suma min 21 punktéw

ocena kryteria

2,0 (ndst) Brak znajomosci algorytmu postepowania

Brak ,,btedow krytycznych”, prawidtowe wykonanie podstawowych
3,0 (dost) procedur ALS Znajomos¢ algorytmu ALS u dorostych w sytuacji
NZK i sytuacji szczegdlnych

wymagania na ocene dostatecznq oraz wdrozenie odpowiednich

3,5 (ddb, L . p .
(ddb) procedur w zaleznosci od stanu pacjenta ze szczegdlnym 4H i 4T

wymagania na ocene dostatecznq i ocene dosc dobrq oraz
4,0 (db) uzyskanie powyzej 80% skutecznosci podczas wykonywania scenki
zwiqgzanej z wystgpieniem NZK.

wymagania na ocene dostatecznq i ocene dobrq oraz uzyskanie
4,5 (pdb) powyzej 85% skutecznosci podczas wykonywania scenki zwigzanej
z wystgpieniem NZK.

wymagania na ocene dostatecznq i ocene ponad dobrq oraz
5,0 (bdb) uzyskanie powyzej 90% skutecznosci podczas wykonywania scenki
zwiqgzanej z wystgpieniem NZK.

Strona internetowa Zaktadu Ratownictwa Medycznego: www.ratownictwo.wum.edu.pl

Studenckie Kota Naukowe dziatajqce przy Zaktadzie Ratownictwa Medycznego WUM:

1.Studenckie Koto Naukowe Ratownictwa Medycznego
2.Studenckie Koto Naukowe Medycyny Ratunkowej Dzieci
3. Studenckie Koto Naukowe Medycyny Przedszpitalnej

Prawa majatkowe, w tym autorskie, do sylabusa przystuguja WUM. Sylabus moze byé wykorzystywany dla celdw zwigzanych z ksztatceniem na studiach
odbywanych w WUM. Korzystanie z sylabusa w innych celach wymaga zgody WUM.

UWAGA
Koricowe 10 minut ostatnich zaje¢ w bloku/semestrze/roku nalezy przeznaczy¢ na wypetnienie przez studentéw
Ankiety Oceny Zajec¢ i Nauczycieli Akademickich
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