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1. METRYCZKA

Rok akademicki

Wydziat

Kierunek studiow

Dyscyplina wiodaca

Profil studiow

Poziom ksztatcenia

Forma studiow

Typ modutu/przedmiotu

Forma weryfikacji efektow
uczenia sie

Jednostka prowadzaca /jednostki
prowadzace

Kierownik jednostki/kierownicy
jednostek

Koordynator przedmiotu

Osoba odpowiedzialna za sylabus)

Prowadzacy zajecia
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Podstawowe zabiegi medyczne

2025/2026

Wydziat Nauk o Zdrowiu

Ratownictwo Medyczne

Nauki o zdrowiu

Praktyczny

| stopnia

stacjonarne

obowigzkowy

egzamin

Zaktad Ratownictwa Medycznego (NZR)
ul. Litewska 14/16 00-575 Warszawa

tel. 22116 9207

email. anna.czerkas@wum.edu.pl

prof. dr hab. n. o zdr. Robert Gatqzkowski

BLS: Dr n. o zdr. Krzysztof Samolinski

e-mail: krzysztof.samolinski@wum.edu.pl, tel.: 506 413 819
KPP mgr Sebastian Kusztykiewicz
sebastian.kusztykiewicz@wum.edu.pl

dr inz. n.o zdr. Aneta Binkowska
aneta.binkowska@wum.edu.pl
tel: 22116 9206

dr inz. n. o zdr. A. Binkowska, dr n. o zdr. dr n. o zdr M. Podgérski, mgr. t. Bondaruk, dr n. o
zdr. K. Samolinski, dr n. o zdr J. Stachurski, dr n. o zdr. S. Swiezewski, mgr A. Andrejas, mgr
K. Kosiacka, mgr. S. Kusztykiewicz, dr n o zdr . Dudziniski, dr n o zdr. A Wejnarski, mgr
M.Janik, mgr M. Fajkowski, mgr M.Gérna, lic rat A. Bajer. Lic rat M. Falba, lic rat M.Tomasik.
lic rat K. Zwoliniska- lwasieczko, lek. J. Mikotajczyk

1/10


mailto:krzysztof.samolinski@wum.edu.pl
mailto:sebastian.kusztykiewicz@wum.edu.pl

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.)

2. INFORMACJE PODSTAWOWE
Rok i semestr . Liczba punktéw 5
studiow I rok /1'i Il semestr ECTS
FORMA PROWADZENIA ZAJEC

Liczba godzin Kalkulacja punktéw ECTS

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim

wyktad (W) 25

seminarium (S)

¢wiczenia (C) 71

e-learning (e-L)

zajecia praktyczne (ZP)

praktyka zawodowa (PZ)

Samodzielna praca studenta

Przygotowanie do zajec i zaliczen 25
3. CELE KSZTALCENIA

C1 Dostarczenie wiedzy i umiejetnosci dotyczacych bezpieczenstwa dziatan ratunkowych

Cc2 Rozwiniecie prawnych i etycznych zasad udzielania pierwszej pomocy

Cc3 Dostarczenie wiedzy i umiejetnosci w zakresie oceny miejsca zdarzenia i stanu poszkodowanego

Cc4 Dostarczenie wiedzy i umiejetnosci w zakresie prowadzenia bezprzyrzagdowej resuscytacji krgzeniowo oddechowej u dorostych
i dzieci z wykorzystaniem automatycznego defibrylatora zewnetrznego (AED)

Cc5 Dostarczenie wiedzy i umiejetnosci w zakresie prawidtowej oceny wstepnej pacjenta oraz szybkiego badania urazowego w
ramach KPP

C6 Dostarczenie wiedzy i umiejetnosci w zakresie postepowania z pacjentem w stanie nagtego zagrozenia zdrowotnego
pochodzenia zewnetrznego — wywiad SAMPLE

c7 Dostarczenie umiejetnosci wykonania procedur ratunkowych, obstugi sprzetu PSP1 -3

c8 Nabycie umiejetnosci i kompetencji kierowania zespotem

C9 Dostarczenie wiedzy i umiejetnosci w zakresie przygotowani pacjenta do transportu pacjenta.

c10 Dostarczenie wiedzy i umiejetnosci w zakresie prawidtowej oceny wstepnej pacjenta oraz szybkiego badania urazowego w

ramach KPP

2/10



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.)

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:

C.w17 mechanizmy prowadzgce do nagtych zagrozen zdrowia i zycia

C.W21 zasady dekontaminacji

C.w4l. zasady taricucha przezycia;

C.w42. zasady udzielania pierwszej pomocy pacjentom nieurazowym;

C.w43. zasady ewakuacji poszkodowanych z pojazdu;

C.wi44. zasady udzielania pierwszej pomocy ofiarom wypadkéw;

C.W45. zasady udzielania kwalifikowanej pierwszej pomocy;

C.W54 zasady oceny stanu pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania i podjecia medycznych
czynnosci ratunkowych albo odstgpienia od nich, w tym w przypadku rozpoznania $mierci

C.W56 wskazania do uktadania pacjenta w pozycji wtasciwej dla jego stanu lub odniesionych obrazen

C.W57. przyczyny i objawy nagtego zatrzymania krazenia;

C.W58. zasady prowadzenia podstawowej resuscytacji krgzeniowo-oddechowej u dorostych i dzieci;

C.W62 wskazania do bezprzyrzgdowego przywracania droznosci drég oddechowych i techniki jego
wykonania

C.We63 wskazania do przyrzagdowego przywracania droznosci drég oddechowych i techniki jego
wykonywania

C.we4. wskazania do tlenoterapii biernej lub wentylacji zastepczej manualnej powietrzem lub tlenem
oraz techniki ich wykonywania;

C.We67. wskazania do defibrylacji zautomatyzowanej i pétautomatycznej oraz techniki ich
wykonywania;

C.W70 Zasady monitorowania czynnosci uktadu oddechowego i uktadu krgzeniowego metodami

nieinwazyjnymi
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Cc.wal. zasady podejmowania dziatan zabezpieczajgcych w celu ograniczenia skutkéw zdrowotnych
zdarzenia;

C.wa82 zasady segregacji medycznej przedszpitalnej pierwotnej i wtdrnej oraz segregacji medycznej
szpitalnej z wykorzystaniem systeméw informatycznych, a takze zasady zarzadzania akcja
medyczng w trakcie zdarzenia z duzg liczbg poszkodowanych;

C.w83

techniki przygotowania pacjenta do transportu i opieki medycznej podczas transportu

Umiejetnosci — Absolwent* potrafi:

C.u1 ocenié stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania ratunkowego;

c.Us dostosowywac sposéb postepowania do wieku dziecka

CU7 przeprowadzi¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym w zakresie niezbednym do podjecia
| medycznych czynnosci ratunkowych

c.us oceni¢ stan $wiadomosci pacjenta

C.U9 utozy¢ pacjenta w pozycji wtasciwej dla rodzaju choroby lub odniesionych obrazen ciata

C.U18 monitorowac stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi

C.U25 identyfikowa¢ na miejscu zdarzenia sytuacje narazenia na czynniki szkodliwe i niebezpieczne

C.U26 przygotowywaé pacjenta do transportu

C.U3s. prowadzi¢ podstawowe czynnosci resuscytacyjne u dorostych i dzieci, w tym niemowlat i

noworodkéw;

C.u41. udraznia¢ drogi oddechowe metodami bezprzyrzagdowymi;

C.u42. udraznia¢ drogi oddechowe przyrzgdowymi metodami nadgtosniowymi;

C.U45. wdrozy¢ tlenoterapie zaleznie od potrzeb pacjenta i wspomagac oddech;

c.uas tamowac i zaopatrywac krwawienia lub krwotoki z uzyciem opatrunkéw zwyktych,
' hemostatycznych i opaski uciskowej;

C.U49 prowadzi¢ wentylacje zastepczg z uzyciem worka samorozprezalnego;

C.US1 wykonaé defibrylacje elektryczng z uzyciem defibrylatora zautomatyzowanego;

C.U57. unieruchomic¢ konczyne po urazie;

C.U58. stabilizowad i unieruchomic kregostup;

C.U62 decydowac¢ o niepodejmowaniu resuscytacji krgzeniowo-oddechowej lub o zaprzestaniu jej

przeprowadzenia;
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C.U63 dokona¢ segregacji medycznej przedszpitalnej pierwotnej i wtdrnej oraz segregacji medycznej
' szpitalnej z wykorzystaniem systemdéw informatycznych
C.U69 dostosowywac postepowanie ratunkowe do stanu pacjenta

*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 na podstawie wywiadu oraz badania podmiotowego wg schematu
ABCDE i wywiadu SAMPLE

w2 Zna algorytmy postepowania w stanach nagtego zagrozenia zdrowotnego pochodzenia internistycznego
W3 Zna algorytmy postepowania w stanach nagtego zagrozenia zdrowotnego u pacjenta urazowego

w4 Zna algorytmy postepowania w zatrzymaniu krazenia osoby dorostej, dziecka i niemowlecia

W5 Zna akty prawne regulujace funkcjonowanie PRM i jednostek wspotpracujacych

Umiejetnosci — Absolwent potrafi:

Ul Oceniac i zabezpiecza¢ miejsce zdarzenia. Stosuje zasady bezpieczenstwa dziatan ratunkowych.
u2 Potrafi wspoétpracowac z innymi jednostkami ochrony zdrowia

U3 Monitorowac stan pacjenta w oparciu o podstawowe parametry zyciowe;

U4 Wykona¢ badanie urazowe

Kompetencji spotecznych — Absolwent jest gotéw do:

K01 aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktéw interpersonalnych, skutecznego
i empatycznego porozumiewania sie z pacjentem

K.02 przewidywania i uwzgledniania czynnikéw wptywajgcych na reakcje wtasne i pacjenta;

K03 wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego i

' zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajgcego

K04 organizowania pracy wtasnej i wspotpracy w zespole, w tym z osobami wykonujgcymi inne
zawody medyczne, oraz w Srodowisku wielokulturowym i wielonarodowosciowym;

KOS dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen w zakresie wiedzy, umiejetnosci
i kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny deficytéw i potrzeb edukacyjnych;

Ko7 przestrzegania praw pacjenta i zasad humanizmu.
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6. ZAIECIA

Forma zajec

Cwiczenie 1 (6h)

Cwiczenie 2 (6h)

Cwiczenie 3 (6)

Cwiczenie 4 (6)

Cwiczenie 5 (6h)

Wyktad 1 (5h)

Wyktad 2 (5h)

Wyktad 3 (5h)

Zatacznik nr 4A do Procedury opracowywania i okresowego przegladu programéw studiow
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Tresci programowe
| semestr — czes$¢ BLS

Wprowadzenie teoretyczne (T): Aspekty prawne dotyczace udzielania
pierwszej pomocy. Bezpieczenstwo dziatan ratunkowych. Ocena stanu
poszkodowanego. Oznaki krgzenia. Uruchomienie tarcucha przezycia.
Wezwanie stuzb ratunkowych. Algorytm podstawowych zabiegow
ratujacych zycie (BLS) u oséb dorostych. Algorytm BLS u dzieci i
niemowlat. Etiologia zatrzymania krazenia u dzieci i niemowlat
Zajecia praktyczne (P): Bezprzyrzadowe udraznianie drég
oddechowych. Nauka prawidtowego uciskania klatki piersiowe;j i
wentylacji pacjenta z wykorzystaniem maski twarzowej u dzieci i
dorostych.

Wprowadzenie teoretyczne: Wywiad SAMPLE. Postepowanie z
pacjentem nieprzytomnym z zachowanymi oznakami krgzenia. Pozycja
bezpieczna. Postepowanie w zadtawieniu u dorostych. Bezpieczenstwo
korzystania z AED.

Zajecia praktyczne: Nauka prawidtowego uciskania klatki piersiowe;j i
wentylacji pacjenta z wykorzystaniem maski twarzowej u dzieci i
dorostych i AED. Pozycja bezpieczna. Postepowanie w zadtawieniu u
dorostych

Zajecia praktyczne: Bezprzyrzagdowe udraznianie drég oddechowych.
Nauka prawidtowego uciskania klatki piersiowej i wentylacji pacjenta z
wykorzystaniem maski twarzowej u dzieci i dorostych i AED.
Postepowanie w zadtawieniach u dzieci i niemowlat. Pozycja
bezpieczna.

Zajecia praktyczne: Nauka prawidtowego uciskania klatki piersiowe;j i
wentylacji pacjenta z wykorzystaniem maski twarzowej u dzieci i
dorostych i AED.

Zajecia praktyczne: Nauka prawidtowego uciskania klatki piersiowej i
wentylacji pacjenta z wykorzystaniem maski twarzowej u dzieci i
dorostych i AED

Il semestr- cze$¢ KPP

Organizacja ratownictwa medycznego — podstawy prawne.
Bezpieczenstwo wtasne, poszkodowanego, miejsca zdarzenia. Zestawy
ratownicze, dezynfekcja sprzetu

Elementy anatomii i fizjologii, ocena poszkodowanego, badanie
wstepne oraz szczeg6towe. Resuscytacja (dorosty, dziecko, niemowle,
noworodek, sytuacje szczegdlne). Zasady defibrylacji poszkodowanego
metodg pétautomatyczna i automatyczng

Poszkodowany nieprzytomny. Wstrzas. Inne stany nagte- drgawki,
cukrzyca, zawat miesnia sercowego, udar mozgu, zatrucia, podtopienie

Efekty uczenia sie

T: CW17; C.W41; C.W42;
C.W54; C.W57; C.W58; C.W62;
C.W70; C.W81;

P: C.U1; C.U5; C.U7; C.US;
C.U18; C.U25; C.U38; C.u41;
C.U62; C.U66; RKO1, K02, KO3,
K05, K07

T: C.W17; C.W41; C.W42;
C.W54; C.W56; C.W57; C.W58;
C.W62; C.W67; C.W70; C.W81;
P: C.U1; C.U5; C.U7; C.US; C.U9;
C.U18; C.U25; C.U38; C.U39;
C.U51; C.U62; C.U69; RKO1, K02,
K03, K05, K07

T: C.W41; C.W42; C.W54;
C.W56; C.W55; C.W58; C.W62;
C.W67; C.W70; C.W81;

P: C.U1; C.U5; C.U7; C.US; C.U9;
C.U18; C.U25; C.U38; C.U41;
C.U51; C.U62; C.U69; RKO1, K02,
K03, K05, K07

C.U1; C.U5; C.U7; C.U8; C.U18;
C.U25; C.U38; C.U41; C.U51;
C.U62; C.U69 RKO1, K02, KO3,
K05, K07

C.U1; C.U5; C.U7; C.US; C.U18;
C.U25; C.U38; C.U41; C.U51;
C.U62; C.U69; RKO1, K02, KO3,
K05, KO7

C.w21, C.w42, C.W83,, W5,

C.W17,C.W41, CW42 C. W43,
c.W54, C.W56, C.W58., CW62,
C.we63, C.wWe4, C.W67, W2, W4

C.W17, C.w43, C.W54, C.W57,
C.W62, W1, W2
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Wyktad 4 (5h)

Wyktad 5 (5h)

Cwiczenie 1 (8h)

Cwiczenie 2 (8h)

Cwiczenie 3 (8h)

Cwiczenie 4 (8h)

Cwiczenie 5 (9h)

7. LITERATURA

Obowigzkowa

BLS:
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Urazy mechaniczne i obrazenia. — ztamania, zwichniecia, skrecenia,
krwotoki, obrazenia klatki piersiowej, brzucha, kregostupa, gtowy i
konczyn. Taktyka dziatan ratowniczych — zdarzenia masowe, mnogie i
pojedyncze, segregacja wstepna, karta udzielonej pomocy, logistyka

Urazy chemiczne, termiczne i elektryczne i obrazenia, zagrozenia
sSrodowiskowe, akty terroru. Ewakuacja ze strefy zagrozenia.
Psychologiczne aspekty wsparcia poszkodowanych

Resuscytacja kragzeniowo oddechowa (dorosty, dziecko, niemowle) z i
bez uzycia automatycznego defibrylatora zewnetrznego (AED) —
algorytm postepowania. Bezprzyrzagdowe i zaawansowane metody
udrazniania drég oddechowych metodami nagtosniowymi. Zasady
tlenoterapii biernej i czynnej. Zajecia symulacyjne

Prawidtowe parametry podstawowych funkcji zyciowych u osoby
dorostej. Ocena stanu pacjenta za pomocg podstawowych funkcji
zyciowych. Schemat badania ABCDE, ocena swiadomosci za pomocg
skali AVPU, wywiad SAMPLE. Postepowanie w stanach zagrozenia
zdrowotnego pochodzenia wewnetrznego (dusznos¢, cukrzyca, udar
mdzgu, ostry zespdl wiericowy). Zatrucia. Postepowanie w stanach
zagrozenia zdrowotnego pochodzenia zewnetrznego (zatrucia,
hipotermia). Wstrzas — definicja, rodzaj i postepowanie. Zajecia
symulacyjne.

Pacjent urazowy. Schemat badania wstepnego — szybkie badanie
urazowe czy badanie miejscowe. Ogdlne zasady postepowania w
przypadkéw urazow: gtowy, klatki piersiowej jamy brzuszne;j i
miednicy. Postepowanie w obrazeniach zagrazajgcych zyciu) krwotok,
otwarta odma, wiotka klatka piersiowa, amputacje, iz zmiazdzenia,
ciato obce ztamana miednica). Postepowanie w przypadku ztaman,
zwichniec i oparzen. Zajecia symulacyjne

Definicja zdarzen (jednostkowe, mnogie, masowa i katastrofa). Zasady
dziatan ratunkowych w zaleznosci od zdarzenia. Zasady prowadzenia
segregacji medycznej, System START. Btedy w segregacji medycznej.
Fazy akcji ratunkowej strefy akcji ratunkowych. Zasady ewakuacji
poszkodowanych. Zajecia symulacyjne

Podsumowanie wiadomosci-scenki symulacyjne tematyka 1-4

Zaliczenie

1. Wytyczne Polskiej Rady Resuscytacji 2021 (rozdziaty 2, 3, 4, 5, 10)
2. Ustawa z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Paristwowym Ratownictwie Medycznym, rozdziat 1
3. Ustawa z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks karny, art. 162

KPP

C.W17, C.w44, C.W45, C. W54,
C.wW56, C.W57, C.W62, C.W81,
C.W83, W1, W3,

C.w21, C.w42, C.W81, C.W82,
W1, w3

C.U1, C.U5, C.U18, C.U38,
C.U41, C.U42, C.u45, C.U49 C.
U51, C.U62, C.U69, U1,
RM1.K.02, RM1.K03

C.U1, C.U7, C.U9, C.U18, C.U25,
C.U26, C.U41 C. U45, C.U69, U3,
RM1.K.02, RM1.KO3

C.U1, C.U7, C.US, C.U18, C.U25,
C.U26, C.U45, C.U48. C.U57,
C.U58, C.U69, U3, U4,
RM1.K.02, RM1.KO3

C.U25, C.U26, C.U62, C.U63,
c.U69, U1, U2, U3, RM1.K.02,
RM1.K03

C.U1, C.U5,C.U7,C.U9, C.U18,
C.U25, C.U26, C.U38, C.U41,
C.U42, C.U45, C.U48. C.U49,
C.U51, C.U57, C.U58, C.U62,
C.U63 C.U69, U1-U4, RM1.K.02,
RM1.K03

1. Kwalifikowana Pierwsza Pomoc, A. Kopta, J. Mierzejewski, G. Kotodziej. Wydawnictwo Lekarskie PZWL 2018
2.  Wytyczne Europejskiej Rady Resuscytacji 2021,
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krajowego systemu ratowniczo-gasniczego
8. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 8 listopada 2018 r. w sprawie wojewodzkiego planu dziatania systemu Panstwowe
Ratownictwo Medyczne,

Uzupetniajaca

KPP:

1. Czasopismo ,Na ratunek” wyd. Elamed
2. Podreczniki dotyczace pierwszej pomocy wydrukowane od 2021 roku

8. SPOSOBY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

Symbol
przedmiotowego
efektu uczenia sie

C.W17,C.W21, C.w41,

C.W42 C. W43, C. w44,
C.W45, C.W54, C.W56,
C.W57, C.W58., C.W62,
C.W63, C.W64, C.W67,
C.wa1, C.ws2, C.Ws83,
W1-W5

C.U1, C.U5, C.U7, C.U9,
C.U18, C.U25, C.U26,
C.U38, C.u41, C.u42,
C.U45, C.U48. C.U49,
C.U51, C.U57, C.U58,
C.U62, C.U63 C.U69, U1-
U4, RM1.K.02, RM1.K03

Regulamin Zaje¢ BLS

Sposoby weryfikacji efektu uczenia sie

dyskusja podczas zajec, uczestnictwo w zajeciach praktycznych, rozwiqzywanie zadar
w grupach podczas ¢wiczen, kolokwium praktyczne na ostatnich zajeciach.

dyskusja podczas zajec, uczestnictwo w zajeciach praktycznych, rozwiqzywanie zadar
w grupach podczas ¢wiczen, kolokwium praktyczne na ostatnich zajeciach.

9. INFORMACJE DODATKOWE

1. Obecnos¢ na zajeciach jest obowigzkowa.
2. Na zajeciach obowiqzuje stréj sportowy
2. Podstawq dopuszczenia do egzaminu przedmiotu jest obecnos¢ na wszystkich zajeciach i zaliczenie kolokwium zaliczeniowe na ostatnich

¢wiczeniach. .

ITLS International Trauma Life Support. Ratownictwo przedszpitalne w urazach. Wydanie IX, R. L. Alson, K. Han, J. E.

Jana Cieckiewicz. Ratownictwo medyczne w wypadkach masowych, Gornicki Wydawnictwo Medyczne, Wroctaw 2012
Materiaty dostarczone poprzez portal e-learningowy

Ustawa z dnia 8 wrze$nia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym,
Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewngtrznych i Administracji z dnia 3 lipca 2017 r. w sprawie szczegétowej organizacji

Kryterium zaliczenia

Egzamin sktadajqcy sie z testu
(zalicza 90%)

W trakcie zajec student wykonuje
zadane procedury pod okiem
prowadzgcego, prawidfowo
wykonana procedura. Egzamin
praktyczny. sktadajqcy sie z 3
stanowisk 1- oceniane procedury
zwiqzane z RKO, 2 — udraznianie
drég oddechowych, 3 — procedury
wykonywane u pacjenta urazowego

3. W sytuacji usprawiedliwionej nieobecnosci na ¢wiczeniach, student ustala forme i termin odrobienia zajec z koordynatorem przedmiotu
drogg mailowq lub telefoniczng.

4. W przypadku braku odrobienia nieobecnosci, blok zaje¢ uwaza sie za niezaliczony.

5. Dopuszczalna jest zmiana grupy c¢wiczeniowej wytgcznie po uprzednim ustaleniu z koordynatorem przedmiotu drogq mailowq lub
telefoniczng. Osoby zmieniajgce grupy na wtasnqg reke nie bedqg dopuszczone do zajec, a tym samym zajecia nie zostanqg im zaliczone.

6. 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 studiéw, 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 ktérym prowadzony jest

przedmiot.

7. Wopisy do indeksow z przedmiotu odbywajq sie do korica czerwca br. w wyznaczone dni otwarcia sekretariatu dla studentéw. W okresie
urlopowym (lipiec-wrzesien) podawane sq poszczegdlne daty podpisywania indekséw w Sekretariacie.
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Zaliczenie przedmiotu: BLS

Zaliczeniem przedmiotu jest Kolokwium zaliczeniowe - polega na praktycznym wykonaniu procedur z zakresu tematyki zajec. Podczas kolokwium
dopuszcza sie mozliwosé zastosowania manekina z elektronicznym monitorowaniem i ocenqg wykonywanych czynnosci. W celu zaliczenia nalezy
uzyskac¢ minimum 80% skutecznosci podczas wykonywania RKO. Kolokwium dopuszcza do egzaminu. Parametry zaliczenia podane sq na poczqgtku
kolokwium. Na zaliczenie student przychodzi w stroju ratownika medycznego

Regulamin Zaje¢ KPP

e Obecnosc na zajeciach jest obowigzkowa. Dopuszczalna jest 1 nb. — usprawiedliwiona. PowyzZej 1 nb. przedmiot jest nie
zaliczany i nalezy go odrobic z inng grupg

e Na zajeciach obowiqzuje stréj sportowy

e Wyktady sq dostepne na platformie e-learningowej

e Studenci z UTS lub SE majg obowiqzek uczeszczac na zajecia.

e Studencinie mogq sami dopisywac sie do grup na zajeciach. Wpis do danej grupy jest mozliwy tylko przez sekretariat lub
wyznaczonego wyktadowce. Jesli student chce sie przepisac do innej grupy dziekarskiej powinien ztozyc¢ Prosbe do
Koordynatora przedmiotu z wyprzedzeniem do 5 dni — decyzje podejmuje Koordynator lub wyktadowca do tego
upowazniony. Pierwszernstwo maja studenci z pisemna zgodq Dziekana na UTS lub SE. Do podania nalezy dotqczyc kopie
zgody

e 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 dotqgczy¢ 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 by¢ ztozone do
jednostki na poczqtku semestru, w ktorym prowadzony jest przedmiot.

Zaliczenie przedmiotu: KPP

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 oceng wykonywanych czynnosci.
Kolokwium dopuszcza do egzaminu. Egzamin jest zgodny z Rozporzqdzeniem Ministra Zdrowia z dnia 19 marca 2007 r. w sprawie
kursu w zakresie kwalifikowanej pierwszej pomocy (Dz. U. Nr 60 poz. 408). Na zaliczenie student przychodzi w stroju ratownika medycznego

Egzamin:

Egzamin ma charakter teoretyczny i praktyczny. Egzamin teoretyczny przeprowadzany jest w formie testu, sktadajgcego sie z
zestawu 30 zadar testowych sposréd zadar opracowanych przez Centrum Egzaminéw Medycznych (pytania dostepne na stronie
CEM). Podstawgq do zaliczenia egzaminu teoretycznego jest udzielenie prawidtowych odpowiedzi na co najmniej 90% zadar
testowych. Pozytywny wynik egzaminu teoretycznego stanowi warunek konieczny dopuszczenia do egzaminu praktycznego. Egzamin
praktyczny odbywa sie w formie mini OSCE i sktada sie z 3 stanowisk: 1- oceniane procedury zwiqzane z RKO, 2 — udraznianie drog
oddechowych, 3 — procedury wykonywane u pacjenta urazowego. Na stanowiskach sprawdzane jest praktyczne postepowanie w
ramach kwalifikowanej pierwszej pomocy oraz resuscytacji krgzeniowo-oddechowej na fantomie z mozliwoscig elektronicznego
monitorowania i oceny wykonywanych czynnosci. Podczas egzaminu student powinien wykaza¢ sie znajomosciq zagadnien
teoretycznych oraz umiejetnosciq wykonania procedur praktycznych wykazanych w pkt. lll (Tresci nauczania i umiejetnosci wynikowe)
zatgcznika nr 1 do Rozporzqdzenia Ministra Zdrowia z dnia 19 marca 2007 r. w sprawie kursu w zakresie kwalifikowanej pierwszej
pomocy (Dz. U. Nr 60 poz. 408). Na ocene dostateczna student musi uzyska¢ 90% z testu, prawidtowo wykonac losowo wybrang
procedure. W sytuacji wykonywania RKO z uzyciem AED student musi prawidtowo zna¢ algorytm BLS/AED dla oséb dorostych i dzieci
oraz uzyska¢ min 80% ocenianych parametrow w trakcie wykonywania RKO. Nie mozZe popetnic bteddw krytycznych. Pozostate oceny
uwarunkowane sq otrzymanym procentem badanych parametrow oraz znajomosciq wykonywanych procedur i algorytméw. Na
egzamin student przychodzi w stroju ratownika medycznego

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
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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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