Zatacznik nr 4A do Procedury opracowywania i okresowego przegladu programéw studiow

(stanowigcej zalagcznik do Zarzadzenia nr 68/2024 Rektora WUM z dnia 18 kwietnia 2024 r.)

Pediatria
<.
@
&
*
1. METRYCZKA
Rok akademicki
2025/2026
Wydziat Wydziat Nauk o Zdrowiu
Kierunek studiow Ratownictwo Medyczne
Dyscyplina wiodaca Nauki o zdrowiu
Profil studiow Praktyczny
Poziom ksztatcenia | stopnia
Forma studiow stacjonarne
Typ modutu/przedmiotu obowigzkowy
Forma weryfikacji efektow egzamin
uczenia sie
Jednostka prowadzaca /jednostki Zaktad Ratownictwa Medycznego (NZR)
prowadzace ul. Litewska 14/16 00-575 Warszawa
tel. 22116 9207
email. anna.czerkas@wum.edu.pl
Kierownik jednostki/kierownicy prof. dr hab. n. med. i n o zdr. Robert Gatagzkowski
jednostek
Koordynator przedmiotu dr n. o zdr. Jan Stachurski, jan.stachurski@wum.edu.pl

Osoba odpowiedzialna za sylabus) dr n. o zdr. Jan Stachurski, jan.stachurski@wum.edu.pl
pomoc dr inz. n.o zdr. Aneta Binkowska

aneta.binkowska@wum.edu.pl
tel: 22116 9206

Prowadzacy zajecia dr n. o zdr. J. Stachurski, dr n. o zdr. S. Swiezewski, mgr K. Kosiacka, mgr M. Janik, mgr
J.Zachaj, mgr A. Andrejas
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2. INFORMACIE PODSTAWOWE

Rok i semestr Liczba punktéow 2
studiéw Il rok / | semestr ECTS
FORMA PROWADZENIA ZAJEC

Liczba godzin Kalkulacja punktéw ECTS
Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim

wyktad (W) 20
seminarium (S)

¢wiczenia (C) 30
e-learning (e-L)

zajecia praktyczne (ZP)

praktyka zawodowa (PZ)

Samodzielna praca studenta

Przygotowanie do zajec i zaliczen

3. CELE KSZTALCENIA

Opanowanie wiedzy i umiejetnosci dotyczacych definiowania i rozpoznawania stanéw nagtego zagrozenia zdrowotnego u

c1
dzieci.

2 Doskonalenie umiejetnoéci podejmowania dziatah ratunkowych w stanach zagrozenia zdrowia i zycia pochodzenia urazowego
i nieurazowego w zakresie medycznych czynnosci ratunkowych u dzieci.

c3 Zasady komunikacji z pacjentem pediatrycznym i rodzing/opiekunami w stanach nagtych z poszanowaniem praw pacjenta i

prawa do wyrazenia zgody na swiadczenia medyczne.

4. STANDARD KSZTALCENIA — SZCZEGOLOWE EFEKTY UCZENIA SIE

Symbol Efekty w zakresie (zgodnie z zatqcznikiem do Rozporzqdzenia Ministra NiSW z 26 lipca 2019)
i numer efektu

uczenia sie

zgodnie ze

standardami

uczenia sie

Wiedzy — Absolwent* zna i rozumie:
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CWw.1.

Cw.2.

CW.3.

Cwa4,

C.W.5.

C.W.6.

CW.7.

C.W.38.

CW.17.

C.w.19.

C.W.20.

C.W.25.

C.W.26.

C.W.60.

C.W.64.

C.w.70.

CW.71.
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zasady postepowania w najczestszych chorobach dzieci, z uwzglednieniem odrebnosci uzaleznionych od wieku;

podstawowe normy rozwojowe w badaniu fizykalnym dziecka;

wybrane choroby uktadu oddechowego, uktadu krazenia i uktadu pokarmowego oraz choroby neurologiczne u
dzieci

najczestsze choroby zakazne wieku dzieciecego;

odrebnosci morfologiczno-fizjologiczne poszczegdlnych narzadow i uktadéw organizmu cztowieka w wieku
rozwojowym;

fizjologie i patofizjologie okresu noworodkowego;

wybrane wady wrodzone i choroby uwarunkowane genetycznie;

problemy wynikajgce z niepetnosprawnosci i chordb przewlektych;

mechanizmy prowadzgace do standw nagtego zagrozenia zdrowotnego

skale oceny bélu i metody ograniczania bélu

mozliwosci wdrozenia leczenia przeciwbdlowego przez ratownika medycznego, z uwzglednieniem farmakoterapii
dzieci;

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

zasady prowadzenia zaawansowanej resuscytacji krgzeniowo-oddechowej u dzieci, w tym niemowlat i
noworodkow;

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

zasady monitorowania czynnosci uktadu oddechowego i uktadu krazenia metodami nieinwazyjnymi;

zasady wykonywania dostepu doszpikowego przy uzyciu gotowego zestawu;
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CW.74.

C.W.75.

C.W.86

C.W.103.

C.W.104.
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zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w najczestszych chorobach wymagajgcych interwencji
chirurgicznej, z uwzglednieniem odrebnosci choréb wieku dzieciecego oraz ich przyczyny i objawy;

wybrane zagadnienia z zakresu traumatologii dzieciecej

postepowanie przedszpitalne w stanach nagtego zagrozenia zdrowotnego u dzieci;

rodzaje obrazen ciata, ich definicje oraz zasady kwalifikowania do centrum urazowego i centrum urazowego dla
dzieci;

zasady funkcjonowania centrum urazowego i centrum urazowego dla dzieci;

Umiejetnosci — Absolwent* potrafi:

cus. postepowac z dzieckiem w oparciu o znajomos¢ symptomatologii najczestszych choréb dzieciecych
C.U.4. . Lo .
przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta
CuUs. dostosowac sposob postepowania do wieku dziecka;
cusb. ocenic¢ stan noworodka w skali APGAR;
cuas. ocenic stan swiadomosci pacjenta;
C.u.1s. oblicza¢ dawki produktéw leczniczych oraz przygotowywaé do podania i podawac produkty lecznicze pacjentowi;
C.u.30. ocenic stopien nasilenia bolu wedtug skal oceny bélu;
C.U.36. szacowac niebezpieczenstwo toksykologiczne w okreslonych grupach wiekowych i w réznych stanach klinicznych;
C.u.3s. prowadzi¢ podstawowe czynnosci resuscytacyjne u dorostych i dzieci, w tym niemowlat i noworodkéw
C.u.40. prowadzi¢ zaawansowane czynnosci resuscytacyjne u dzieci, w tym niemowlat i noworodkéw, z uwzglednieniem
prawidtowego zastosowania urzadzen wspomagajgcych resuscytacje
C.U.49. prowadzi¢ wentylacje zastepczg z uzyciem worka samorozprezalnego
C.u.50. - . . . )
prowadzi¢ wentylacje zastepczg z uzyciem respiratora transportowego;
C.u.52. wykonac defibrylacje elektryczng z uzyciem defibrylatora manualnego;
C.U.55. . . .
wykonac dostep doszpikowy przy uzyciu gotowego zestawu
C.U.65. transportowac pacjenta w warunkach przedszpitalnych, wewnatrzszpitalnych i miedzyszpitalnych;
C.u.67. identyfikowac¢ wskazania do transportu do centrum urazowego lub centrum urazowego dla dzieci i zgtasza¢
spetnienie kryteriéw kwalifikacji kierownikowi zespotu urazowego lub kierownikowi zespotu urazowego dzieciecego
C.U70 prowadzi¢ dokumentacje medyczng w zakresie wykonywanych czynnosci, w tym w przypadku zgonu pacjenta,

urodzenia dziecka martwego i odstgpienia od medycznych czynnosci ratunkowych;
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*W zatgcznikach do Rozporzqdzenia Ministra NiSW z 26 lipca 2019 wspomina sie o ,,absolwencie”, a nie studencie

5. POZOSTALE EFEKTY UCZENIA SIE

Numer efektu
uczenia sie Efekty w zakresie

Wiedzy — Absolwent zna i rozumie:

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

w2 Zna zasady interpretacji wyniki oznaczonych parametrow pacjenta pediatrycznego i wykorzystuje je w planowaniu
dalszego postepowania z chorym.

w3 Zna postepowanie zgodnie ze stanem pacjenta pediatrycznego.
w4 Zna zasady leczenia farmakologicznego i drogi podawania lekow.

Umiejetnosci — Absolwent potrafi:

Ul Oceniac i zabezpiecza¢ miejsce zdarzenia. Stosuje zasady bezpieczenstwa dziatan ratunkowych.
u2 Dokonywac¢ analizy oznaczonych parametrow zyciowych pacjenta pediatrycznego.
U3 Monitorowac stan pacjenta pediatrycznego w oparciu o podstawowe parametry zyciowe.

Kompetencji spotecznych — Absolwent jest gotow do:

K1 Potrafi wspotpracowac w grupie.

K2 Jest gotéw do skutecznej komunikacji z pacjentem pediatrycznym w stanie zagrozenia zdrowotnego lub jego
rodzicami badZ opiekunami.

K3 Jest gotéw do przeprowadzenia wywiadu medycznego z pacjentem pediatrycznym jego rodzicami badz
opiekunami.
6. ZAIJECIA
Forma zajec Tresci programowe Efekty uczenia sie
Wprowadzenie do pediatrii w ratownictwie medycznym. Rozwdj CW.1.CW.2 CW.3 CW4
Wyktad 1 noworodka, niemowlecia i dziecka. Badanie przedmiotowe dziecka. C.W.5.C.W.6 C.W.7.C.W.8.

C.W.17 C.W.19. C.W.20. C.W.25
C.W.26 C.W.60. C.W.64 C.W.70
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Wykfad 2

Wyktad 3

Wyktad 4

Wyktad 5

Wyktad 6

Wyktad 7

Wyktad 8

Wyktad 9
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Zatrzymanie krazenia u dzieci. Podstawowe i zaawansowane zabiegi
resuscytacyjne.

Farmakoterapia w pediatrii. Zabiegi i sprzet ratunkowy w pediatrii.

Urazy gtowy, urazy klatki piersiowej, urazy brzucha u pacjenta
pediatrycznego. Centra Urazowe dla Dzieci.

Oparzenia, zatrucia i zesp6t maltretowanego dziecka. Hipotermia.
Anafilaksja i alergie u dzieci.

Traumatologia narzadu ruchu u pacjenta pediatrycznego.

Stany nagte z zakresu chirurgii dzieciecej w praktyce ratownika
medycznego. Bél brzucha ostry i przewlekty. Ostra moszna.

Nagte zachorowania z przyczyn infekcyjnych u dzieci. Choroby zakazne
wieku dzieciecego. Neuroinfekcje. Sepsa. Niezyt zotagdkowo-jelitowy.

Stany nagte w schorzeniach przewlektych u dzieci. Choroby genetycznie
uwarunkowane. Drgawki wieku dzieciecego.

C.W.71. CW.74. CW.75. C.W.86
C.W.103 C.W.104. W1-W4

CW.1.CW.2 CW3 Cw4
C.W.5.CW.6 C.W.7.C.W.8.
C.W.17 C.W.19. C.W.20. C.W.25
C.W.26 C.W.60. C.W.64 C.W.70
C.W.71. C.W.74. C.W.75. C.W.86
C.W.103 C.W.104. W1-W4

CW.1.CW.2 CW3 CW4
CW.5.CW.6 CW.7.C.W.8.
C.W.17 C.W.19. C.W.20. C.W.25
C.W.26 C.W.60. C.W.64 C.W.70
C.W.71. CW.74. CW.75. C.W.86
C.W.103 C.W.104. W1-W4

CW.1.CW.2 CW3 CWA4
C.W.5.C.W.6 C.W.7.C.W.8.
C.W.17 C.W.19. C.W.20. C.W.25
C.W.26 C.W.60. C.W.64 C.W.70
C.W.71. C.W.74. CW.75. C.W.86
C.W.103 C.W.104. W1-W4

CW.1.CW.2 CW3 CWA4
C.W.5.CW.6 C.W.7.C.W.8.
C.W.17 C.W.19. C.W.20. C.W.25
C.W.26 C.W.60. C.W.64 C.W.70
C.W.71. C.W.74. C.W.75. C.W.86
C.W.103 C.W.104. W1-W4

CW.1.CW.2 CW.3 CW4
CW.5.CW.6 CW.7.C.W.8.
C.W.17 C.W.19. C.W.20. C.W.25
C.W.26 C.W.60. C.W.64 C.W.70
C.W.71. C.W.74. C.W.75. C.W.86
C.W.103 C.W.104. W1-W4

CW.1.CW.2 CW.3 CW4
C.W.5.C.W.6 C.W.7.C.W.8.
C.W.17 C.W.19. C.W.20. C.W.25
C.W.26 C.W.60. C.W.64 C.W.70
C.W.71. C.W.74. CW.75. C.W.86
C.W.103 C.W.104. W1-W4

CW.1.CWwW.2 CW3 CW4
C.W.5.C.W.6 C.W.7.C.W.8.
C.W.17 C.W.19. C.W.20. C.W.25
C.W.26 C.W.60. C.W.64 C.W.70
C.W.71. C.W.74. CW.75. C.W.86
C.W.103 C.W.104. W1-W4

CW.1.CW.2 CW3 Cw4
C.W.5.CW.6 C.W.7.C.W.8.
C.W.17 C.W.19. C.W.20. C.W.25
C.W.26 C.W.60. C.W.64 C.W.70
C.W.71. C.W.74. CW.75. C.W.86
C.W.103 C.W.104. W1-W4
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7. LITERATURA

Wykfad 10

Cwiczenie 1

Cwiczenie 2

Cwiczenie 3

Cwiczenie 4

Obowigzkowa

1.
2.
3.
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Zagrazajace zatrzymanie krazenia u dzieci. Niewydolnos¢ krazeniowo-
oddechowa, toniecie.

Jedno ¢wiczenie z przedmiotu Pediatria realizowane jest w formie
jednego dyzuru w SOR DSK UCK WUM przy Zwirki i Wigury 63a- 9 h
zegarowych (tj. 12 h dydaktycznych) w godz. 10:00 — 19:00,
jednorazowo maksymalnie 2 studentow. Terminy zostang
udostepnione studentom internetowo w porozumieniu ze starostg
roku.

- normy rozwojowe w populacji pediatrycznej oraz techniki
badania przedmiotowego, w tym badanie otoskopowe, pediatryczne
skale oceny: PAT, GCS, skale bdlu

- komunikacja z pacjentem pediatrycznym w Szpitalnym Oddziale
Ratunkowym i w ZRM

- kontrola zakazer w SOR, zasady izolacji i rodzaje izolacji w
chorobach wieku dzieciecego, techniki stosowania srodkéw ochrony
osobistej, w tym srodkdw wysokiej ochrony biologicznej

- tlenoterapia i wentylacja pacjenta pediatrycznego, ¢wiczenia
praktyczne z zasad tlenoterapii oraz udrazniania przyrzagdowego drog
oddechowych i wentylacji zastepczej;

- elementy pediatrycznego ITLS — ¢wiczenia praktyczne i symulacje z
zakresu postepowania przedszpitalnego w urazach u dzieci

- techniki zaopatrywania i unieruchamiania urazéw w SOR,

praktyczne ¢wiczenia z asysty i wykonania unieruchomienia gipsowego
i zaopatrywania ran

- wktucia doszpikowe

Wytyczne Europejskiej Rady Resuscytacji 2021
Gruba M, Gucwa J. Postepowanie w stanach nagtych u dzieci, Medycyna Praktyczna, 2024
Kleszczynski J. Stany nagte u dzieci, PZWL, 2017

Uzupetniajaca

= PN F

CW.1.CW.2 CW3 Cw4
CW.5.CW.6 CW.7.C.W.8.
C.W.17 C.W.19. C.W.20. C.W.25
C.W.26 C.W.60. C.W.64 C.W.70
C.W.71. C.W.74. C.W.75. C.W.86
C.W.103 C.W.104. W1-W4

C.U.3.CU.4.CU5.C.U6.CU.8
C.U.19. C.U.30. C.U.36. C.U.38.
C.U.40. C.U.49. C.U.50. C.U.52
C.U.55. C.U.65. C.U.67.C.U70
U1-U4, K1-K3

C.U3.CU.4.CU5.CUb.CU8
C.U.19. C.U.30. C.U.36. C.U.38.
C.U.40. C.U.49. C.U.50. C.U.52
C.U.55. C.U.65. C.U.67.C.U70
U1-U4, K1-K3

C.U3.CU.4.CU5.CU6.CU.8
C.U.19. C.U.30. C.U.36. C.U.38.
C.U.40. C.U.49. C.U.50. C.U.52
C.U.55. C.U.65. C.U.67.C.U70
U1-U4, K1-K3

CU.3.CU.4.CU5.CU6.CU.8
C.U.19. C.U.30. C.U.36. C.U.38.
C.U.40. C.U.49. C.U.50. C.U.52
C.U.55. C.U.65. C.U.67.C.U70
U1-U4, K1-K3

Kuchar E., Kuchciak-Brancewicz M., Okarska-Napierata M., Atlas wysypek u dzieci, Wydawnictwo Medical Tribune Polska, 2022
Tkaczyk M., Stany nagte Pediatria, wyd. I, Wydawnictwo Medical Tribune Polska, 2018
Werner B., Wréblewska-Katuzewska M., Zarys propedeutyki pediatrii (skrypt), 2017

Atkinson P., Kendall R., Rensburg L., Medycyna ratunkowa - An illustarted colour text, wyd. | polskie, red. J. Jakubaszko, EDRA
Urban & Partner, 2012
Pietrzyk J., Szajewska H., Mrukowicz J., ABC zabiegdw w pediatrii, wyd. |, Medycyna Praktyczna, 2010
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8. SPOSOBY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

Symbol Sposoby weryfikacji efektu uczenia sie Kryterium zaliczenia

przedmiotowego
efektu uczenia sie

C.W.1.C.W.2 C.W.3 Obecnosc na wszystkich zajeciach. Dyskusja. Bezposrednia obserwacja Aktywny udziat we wszystkich
C.W.4 CW.5.C.W.6 studenta w czasie zajec. zajeciach. Odpowiedz ustna z
C.W.7.C.W.8. C.W.17 zagadniers wehodzgcych w
C.W.19. C.W.20. zakres przedmiotu. Asystowanie
C.W.25 C.W.26 w czynnosciach medycznych w
C.W.60. C.W.64 SOR. Samodzielne wykonanie
C.W.70 C.W.71. pomiarow parametrow
C.W.74. C.W.75. zyciowych u dziecka.

C.W.86 C.W.103

C.W.104. W1-W4

C.U3.C.U4.CUs. Zaliczenie pisemne (dopuszczone w wersji on-line) - Test koricowy sktadajgcy | Uzyskanie powyzej 70%

C.U.6. C.U.8 C.U.19. sie z 50 pytan jednokrotnego wyboru. poprawnych odpowiedzi.
C.U.30. C.U.36.

C.u.38. C.u.40.

C.U.49. C.U.50. C.U.52

C.U.55. C.U.65.

C.U.67.C.U70 U1-U4,

K1-K3

9. INFORMACIE DODATKOWE

Regulamin zajec:

Obecnosc na ¢wiczeniach jest obowigzkowa, nieobecnosc¢ musi by¢ odrobiona po konsultacji z osobq odpowiedzialng za przedmiot. Nalezy
pamietac, ze dyzur w SOR jest elementem cwiczen i nieodbycie dyzuru jest rownoznaczne z niezaliczeniem catego przedmiotu.

Obecnosc na wyktadach nie jest obowigzkowa, aczkolwiek obecnosc na nich moze by¢ brana pod uwage przy rozwigzywaniu ewentualnych
problemow.

Na ¢wiczenia do SOR studenci zgtaszajq sie bez okryé wierzchnich, w czystym obuwiu i odziezy medycznej. W DSK na poziomie -1 znajduje sie
szatnia studencka, dostepny jest takze bufet. W SOR istnieje mozliwos¢é pobrania kluczyka do szafki na czas cwiczer w celu przechowania
rzeczy osobistych - tj. podreczna torebka/plecak.

W sytuacji usprawiedliwionej nieobecnosci na ¢wiczeniach, student ustala forme i termin odrobienia zajec¢ z koordynatorem przedmiotu
drogg mailowq. W przypadku braku odrobienia nieobecnosci, blok zaje¢ uwaza sie za niezaliczony.

Studenci z UTS lub SE majq obowiqgzek uczeszczac na zajecia.

Jesli student chce przepisac¢ ocene nalezy ztozy¢ PODANIE 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. Do podania nalezy dotqgczyc kopie oceny z indeksu. Jesli jest to forma przepisania z innej uczelni musi by¢ zgoda Dziekana na
przepisanie oceny. Kierownik podejmie decyzje po zapoznaniu sie z sylabusem przedmiotu prowadzonego w innej uczelni i dostarczeniu kopii
zgody Dziekana na przepisanie oceny. Podanie musi byc ztozone do jednostki na poczqtku semestru, w ktorym prowadzony jest
przedmiot.

Studenci nie mogg sami dopisywac sie do grup na zajeciach. Dopuszczalna jest zmiana grupy ¢wiczeniowej wytqcznie po uprzednim
ustaleniu z koordynatorem przedmiotu drogq mailowq lub telefoniczng. Osoby zmieniajgce grupy na wtasng reke nie bedq dopuszczone do
zajec, a tym samym zajecia nie zostang im zaliczone.

Jesli student chce przepisac ocene z innej uczelni musi by¢ zgoda Dziekana na przepisanie oceny. Kierownik podejmie decyzje po zapoznaniu
sie z sylabusem przedmiotu prowadzonego w innej uczelni i dostarczeniu kopii zgody Dziekana na przepisanie oceny. Student powinien
ztozy¢ PODANIE 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. Do podania nalezy dotgczyc¢ kopie oceny z
indeksu.
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Zatacznik nr 4A do Procedury opracowywania i okresowego przegladu programéw studiow

(stanowigcej zalagcznik do Zarzadzenia nr 68/2024 Rektora WUM z dnia 18 kwietnia 2024 r.)

(] Wopisy do ksigzeczek z przedmiotu odbywajq sie do korica czerwca br. po umdwieniu sie z sekretariatem. Umawiac sie nalezy droga e-
mailowgq na adres anna.czerkas@wum.edu.pl . Ksigzeczki przynoszone sq grupami. W okresie urlopowym (lipiec-wrzesieri)) podawane sq
poszczegdlne daty podpisywania ksigzeczek w Sekretariacie.

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 Kofo Naukowe Medycyny Ratunkowej Dzieci

3. Studenckie Kofo Naukowe Medycyny Przedszpitalnej

Prawa majatkowe, w tym autorskie, do sylabusa przystuguja WUM. Sylabus moze by¢ wykorzystywany dla celéw 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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