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Osoba prowadzaca przedmiot:

Szacowane - uzupetnianie notatek z wyktadéw -10%
naktady pracy | - Przygotowanie teoretyczne - 10%
w ECTS - przygotowanie i przedstawienie prezentacji -10%
- przygotowanie do testu -10%
- ilos¢ godz. pracy studenta z nauczycielem 60%
Zatozeniai Cele:
cele 1. Zapoznanie studentéw z podstawowg wiedzg dotyczacg standw zagrozenia zycia.
przedmiotu 2. Ksztattowanie umiejetnosci rozpoznawania zagrozen zycia.

3. Nabycie umiejetnosci prowadzenia dziatan ratowniczych zgodnie ze standardami Europejskiej Rady Resuscytacyjnej BLS i
ALS u dzieci i dorostych.

Macierz efektéw uczenia sie dla modutu/przedmiotu w odniesieniu oraz metod weryfikacji zamierzonych efektéw uczenia sie oraz
formy realizacji zajec

Numer
efektu

Numer
efektu

Forma
zajec

Metody
weryfikacji

Po ukoniczeniu modutu/przedmiotu student zna/rozumie/potrafi:




kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych.
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W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie
W1 D.W35. zasady udzielania pierwszej pomocy i algorytmy postepowania resuscytacyjnego w zakresie Spr.ustny, W,SM
podstawowych zabiegéw resuscytacyjnych (Basic Life Support, BLS) i zaawansowanego pisemny
podtrzymywania zycia (Advanced Life Support, ALS);
W2 D.W36. zasady organizacji i funkcjonowania systemu Panistwowe Ratownictwo Medyczne; Spr.ustny, W,SM
pisemny
W3 D.W37. procedury zabezpieczenia medycznego w zdarzeniach masowych, katastrofach i innych Spr.ustny, W,SM
sytuacjach szczegdlnych; pisemny
W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:
U1 D.U27. udziela¢ pierwszej pomocy w stanach bezposredniego zagrozenia zycia; Spr.ustny, W,SM
prakt.
u2 D.U2s. doraznie unieruchamia¢ ztamania kosci, zwichniecia i skrecenia oraz przygotowywac pacjenta Spr.ustny, W,SM
do transportu; prakt.
U3 D.U29. doraznie tamowac krwawienia i krwotoki; Spr.ustny, W,SM
prakt.
ua D.uU30. wykonywac¢ podstawowe zabiegi resuscytacyjne u oséb dorostych i dzieci oraz stosowac Spr.ustny, W,SM
automatyczny defibrylator zewnetrzny (Automated External Defibrillator, AED) i prakt.
bezprzyrzagdowe udroznienie drég oddechowych oraz przyrzagdowe udraznianie drég
oddechowych z zastosowaniem dostepnych urzadzen nadgtosniowych;
W zakresie kompetencji spotecznych absolwent jest gotéw do:
K1 D.K6 przewidywania i uwzgledniania czynnikow wptywajacych na reakcje wiasne i pacjenta; obserwacja | W,SM
K2 D.K7 dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen w zakresie wiedzy, umiejetnosci i obserwacja W,SM

Program przedmiotu W zatgczeniu (szczegdtowy program ksztatcenia na odrebnych stronach: tematyka wyktadow, liczba godzin, ¢wiczen,

raportu, sprawozdania, eseju, prezentacji multimedialne;j.)

seminariéw, samoksztatcenia. Dla samoksztatcenia dodatkowo wpisaé cele i metody jego realizacji, np. przygotowanie

Prosze oznaczy¢ krzyzykami w skali 1-3 jak powyzsze efekty sg osiggane na zajeciach w dziedzinie wiedzy, umiejetnosci i postaw;
Wiedza + + +
Umiejetnosci + + +

Postawy + +
Forma i warunki Obecnos¢ na zajeciach, aktywny udziat w zajeciach, systematyczne przygotowanie do zaje¢, aktywny udziat w dyskus;ji,
zaliczenia: pozytywny wynik zaliczenia koricowego — ustnego lub i/testowego
Zaliczenie koricowe/O
wyktad, wyktad konwersatoryjny, dyskusja, seminarium
Metody Metody weryfikacji efektéw ksztatcenia w zakresie wiedzy:
weryfikacji 1. Sprawdzian pisemny (test wielokrotnego wyboru; pytania otwarte)
osiggniecia 2. Ocena aktywnosci studenta podczas zajec
zamierzonych 3. Ocena przygotowania do zaje¢
efektow Metody weryfikacji efektdw ksztatcenia w zakresie umiejetnosci:
ksztatcenia 1. zaliczenie poszczeg6lnych zadan
2. ocena przedstawionego referatu
Metody weryfikacji efektéw ksztatcenia w zakresie kompetencji spotecznych
1. Przedtuzona obserwacja przez nauczyciela prowadzacego
2. Samoocena studenta
Literatura Literatura podstawowa:
podstawowa i 1. AndersJ. (red.): Wytyczne Resuscytacji 2015. Polska Rada Resuscytacji. Krakéw 2016.
uzupetniajaca 2. Jakubaszko J. (red.): Medycyna Ratunkowa — nagte zagrozenia zdrowotne pochodzenia wewnetrznego. Wyd. Gérnicki.
Wroctaw 2015.
3. Jakubaszko J. (pol.red.): ABC Resuscytacji, Wyd. Gornicki. Wroctaw 2016. .
4. Kobzka M. (red.): Stany zagrozenia zycia. Wybrane standardy opieki i procedury postepowania
5. pielegniarskiego. Uniwersytet Jagiellonski, Krakéw 2001.
6. Zawadzki A. (red.): Medycyna ratunkowa i katastrof. Wyd. PZWL, Warszawa 2006.
Literatura uzupetniajaca:
1. Gucwa J., Madej T., Ostrowski M. (red.): Zaawansowane zabiegi resuscytacyjne i wybrane stany nagte. Wyd. Medycyna
Praktyczna, Krakéw 2017.
2. Alson R.L., Emory C.J., (red.): International Trauma Life Support. Medycyna Praktyczna. Krakéw 2017.
4. Wisniewski B., Lepka K.: Kwalifikowana pierwsza pomoc. Vademecum ratownika. Wyd. Elamed 2017

Wymagania dotyczace pomocy dydaktycznych: rzutnik multimedialny, laptop




Warunki wstepne: Student powinien posiada¢ wiedze z zakresu anatomii, fizjologii, biochemii, patologii, podstaw pielegniarstwa

Ocena Kryteria zaliczenia przedmiotu
Bardzo dobry Zrozumienie tematu i petna jego realizacja, wykorzystanie materiatéw pomocniczych. OdpowiedZ na wszystkie zadawane
(5,0) pytania (92,5-100%)
Ponad dobry Zrozumienie omawianego tematu i petna jego realizacja. Poprawna merytorycznie odpowiedz na wiekszos$¢ pytan (85,5-
(4,5) 92%). Wypowied? na ogét uporzadkowana i spojna. Przestrzeganie zasad poprawnego moéwienia,
Dobry Omoéwienie tematu w sposdb poprawny ale niepogtebiony. Poprawna merytorycznie odpowiedZz na pytania zawarte w
(4,0) zestawie pytan (76,5-84%). Nieliczne btedy w zakresie postugiwania sie pojeciami
Do$¢ dobry Poprawna merytorycznie ale niepetna odpowiedZ na pytania zawarte w zestawie pytan (68,5-76%). Pojedyncze btedy w
(3,5) zakresie postugiwania sig pojeciami. Wystarczajace stownictwo.
Dostateczny Wypowiedz sptycona, drugorzedne btedy rzeczowe. Poprawna merytorycznie ale niepetna odpowiedz na pytania zawarte w
(3,0) zestawie pytan (60-68%). Kilka btedow w zakresie postugiwania sie pojeciami.
Ocena: Kryteria oceny zaliczenia testowego:
Bardzo dobry Uzyskanie z testu 91% -100%
(5,0)
Ponad dobry Uzyskanie z testu 86 -90%
(4,5)
Dobry Uzyskanie z testu 80% -85%
(4,0)
Dos¢ dobry Uzyskanie z testu 75% - 79%
(3,5)
Dostateczny Uzyskanie z testu 70%
(3,0)
Kryteria oceny umiejetnosci praktycznych
Punktacja 2 1 0
Zasady przestrzega zasad, przestrzega zasad po nie przestrzega zasad,
wtasciwa technika i ukierunkowaniu chaotycznie wykonuje
kolejnos$¢ wykonania czynnosci
czynnosci
Sprawnos¢ wykonuje pewnie, wykonuje po wykonuje niepewnie,
energicznie zastanowieniu bardzo wolno
Skutecznos¢ uwzglednia sytuacje nie zawsze uwzglednia nie bierze pod uwage
pacjenta, osiaga cel sytuacje pacjenta, osigga sytuacji pacjenta, nie
cel po ukierunkowaniu osiaga celu
Samodzielnos¢ dziatania wykonuje wymaga przypomnienia i wymaga statego
samodzielne ukierunkowania naprowadzania i
przypominania
Komunikowanie sie | Poprawny i wymaga ukierunkowania | nie potrafi utrzymaé
z pacjentem samodzielny, dobor w wyborze tresci kontaktu werbalnego z
tresci pacjentem
Postawa potrafi krytycznie ma tr.UQnos'c.i w krythznej nie pgtrafi krytyczr’\ie
ocenic i analizowad ocenie i anaI.|Z|e swojego ocer'uc i analizowac
. . postepowania swojego
swoje postepowanie, .
postepowania,
Punktacja / oceny:
bardzo dobra - 12-11 pkt.
dobra - 10-8 pkt.
dostateczna- 76 pkt.
niedostateczna - 5-0 pkt.

Samoksztatcenie — kryteria oceny
Szczeg6towe kryteria oceny pracy pisemnej/projektu

Lp Elementy pracy Liczba punktéw | Uzyskana Ocena
liczba
punktow

Zgodnos¢ tresci z tematem 0-3
Poprawnos¢ uzytej terminologii 0-3

3. Poprawnos¢ merytoryczna omawianych | 0-3

zagadnien

4. Uktad i organizacja tresci 0-3

5. Ujecie problemu zgodnie z aktualng wiedzg | 0-3

(medyczng, spoteczng, humanistyczng)
6. Trafnos¢ doboru tresci/faktéw/przyktadow 0-3

Ocena i punktacja




Bardzo dobry (5,0) — 18 — 17 pkt
Ponad dobry (4,5) — 16 -15 pkt
Dobry (4,0) — 14 pkt

Dos¢ dobry (3,5) —13 - 12 pkt
Dostateczny (3,0) — 11— 10 pkt
Niedostateczny (2,0) - ponizej 10 pk

podpis autora
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RATOWNICTWO MEDYCZNE

Realizacja — | rok semestr 2

Wyktady -20

Seminarium- 20

Samoksztatcenie: 15

Osoby prowadzgce:

Program:

Wyktady 20 godzin

Organizacja i funkcjonowanie systemu Ratownictwa Medycznego w Polsce i na $wiecie.
WSspotczesne zagrozenia pochodzenia naturalnego i technicznego.

Ocena stanu pacjenta na podstawie prostych parametréw zyciowych.

Podstawowe czynnosci postepowania w stanach zagrozenia zycia.

Postepowanie w stanach zagrozenia zycia pochodzenia wewnetrznego.

Postepowanie w stanach zagrozenia zycia pochodzenia srodowiskowego.
Postepowanie w stanach zagrozenia zycia zwigzanych z promieniowaniem, skazeniami, zatruciami substancjami chemicznymi.
Postepowanie w stanach zagrozenia zycia zwigzanych z obrazeniami ciata .

Zasady bezpieczenstwa prowadzenia dziatan ratunkowych

Klasyfikacja katastrof. Charakterystyka zagrozen.

. Zabezpieczenie medyczne katastrof.
. Segregacja medyczna w katastrofach.

Postepowanie ratownicze w zdarzeniach masowych i katastrofach oraz sytuacjach szczegdlnych - skazenia: chemicznego, radiacyjnego i
biologicznego.

Przygotowanie pacjenta do transportu.

Wspdtpraca z jednostkami ratownictwa medycznego.

Podstawowe zabiegi reanimacyjne u dorostych i dzieci: udraznianie gérnych drég oddechowych, kontrola podstawowych parametrow,
utozenie pacjenta nieprzytomnego, wentylacja za pomoca ustnika, maski twarzowej, masaz posredni serca, zasady wzywania pomocy.

Seminarium -20 godzin

Podstawy organizacji dziatan ratunkowych.

Zasady bezpieczenistwa prowadzenia dziatan ratunkowych.

Ocena podstawowych funkcji zyciowych.

Podstawowe czynnosci w stanach zagrozenia zdrowia i zycia.

Postepowanie w stanach zagrozenia zycia pochodzenia wewnetrznego.
Postepowanie w stanach zagrozenia zycia pochodzenia srodowiskowego.
Postepowanie w stanach zagrozenia zycia wynikajgcego z promieniowania jadrowego, skazen i zatru¢ substancjami chemicznymi.
Postepowanie w stanach zagrozenia zycia zwigzanych z obrazenia mi ciafa.
Klasyfikacja zdarzen (pojedyncze, mnogie, masowe, katastrofy) i postepowanie.
Zasady wspotpracy ze stuzbami wspomagajacymi (PSP, OSP, WOPR...)
Samoksztatcenie: 20 godzin

Utrwalenie wiadomosci pozwalajacych na rozpoznawanie stanéw zagrozenia zycia i  monitorowania pacjentéw metodami
przyrzagdowymi i bez przyrzagdowymi;

Utrwalenie wiadomosci umozliwiajgcych opisanie i wykonanie procedury zabezpieczenia medycznego w zdarzeniach masowych i
katastrofach oraz w sytuacjach szczegdlnych, takich jak skazenia chemiczne, radiacyjne i biologiczne;

Ksztattowanie umiejetnosci rzetelnego i doktadnego wykonywania powierzonych obowigzkéw zawodowych;

Ksztattowanie postaw warunkujgcych przejawianie empatii w relacji z pacjentem i jego rodzing oraz wspotpracownikami

Opracowanie przez studentéw eseju lub prezentacji multimedialnej na temat:

1.

2.

3.

4,

5.

6.

7.

8.

9.

10.

Cele:
1.
2.
3.
4,
Tresci:

1.
2.
3.
4,
5.
6.

Zasady prowadzenia segregacji wstepnej w zdarzeniach masowych.
Zasady udzielania pierwszej pomocy medyczne;j.

Pierwsza pomoc u dziecka i osoby doroste;j.

Zakrztuszenia i zachtysniecia u dzieci i dorostych.

Postepowanie na miejscu zdarzenia.

Komunikowanie sie z pacjentem na miejscu zdarzenia.



