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1. PODSTAWOWE INFORMACJE O PRZEDMIOCIE

Nazwa przedmiotu

PZ - zesp6t ratownictwa medycznego (ZRM)

Kod przedmiotu*

PZ-ZRM

nazwa jednostki
prowadzacej kierunek

Collegium Medicum

Wydziat Nauk o Zdrowiu i Psychologii

Nazwa jednostki
realizujacej przedmiot

Katedra Ratownictwa Medycznego

Kierunek studiow

Ratownictwo Medyczne

Poziom studiow

Studia | stopnia

Profil

Praktyczny

Forma studiow

Stacjonarne/niestacjonarne

Rok i semestr/y studiow

Rok Ill, Semestr 5

Rodzaj przedmiotu

Praktyka zawodowa

Jezyk wyktadowy

polski

Koordynator

dr Filip Osuchowski

Imie i nazwisko osoby
prowadzacej/ 0osob
prowadzacych

Wg przydziatu

* -opcjonalnie, zgodnie z ustaleniami w Jednostce

1.1.Formy zajec dydaktycznych, wymiar godzin i punktow ECTS

Semestr . Inne Liczba pkt.
) Wykt. Cw. | Konw. | Lab. | Sem. ZP Prakt. (jakie?) ECTS
5 50 2

1.2. Sposab realizacji zajec
[] zajecia w formie tradycyjnej

L] zajecia realizowane z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia na odlegtos¢

1.3 Forma zaliczenia przedmiotu (z toku) (egzamin, zaliczenie z oceng, zaliczenie bez

oceny)

2.WYMAGANIA WSTEPNE




Wiedza z zakresu funkcjonowania systemu ratownictwa medycznego. Znajomosc
wykonywania podstawowych zabiegdw medycznych, technik zabiegéw medycznych oraz
procedur ratunkowych i medycznych czynnosci ratunkowych

3.1 Cele przedmiotu

. CELE, EFEKTY UCZENIA SIE , TRESCI PROGRAMOWE | STOSOWANE METODY DYDAKTYCZNE

Ca

ratownictwa medycznego

Celem realizacji zaje¢ z przedmiotu jest przygotowanie studenta do poszerzenia wiedzy w
zakresie sprawowania opieki nad pacjentem w trakcie dziatan ratunkowych oraz organizacji
opieki nad pacjentem w trakcie wykonywania medycznych czynnosci ratunkowych przez zespot

C2

medycznych czynnosci ratunkowych

Ksztattowanie i doskonalenie umiejetnosci w zakresie technik zabiegdw, procedur ratunkowych i

zbiegow w praktyce zawodowej ratownika medycznego

Ksztattowanie postawy studenta do systematycznego pogfebiania wiedzy i doskonalenia
3 umiejetnosci oraz przekonania o znaczeniu wiedzy i umiejetnosci procedur ratunkowych i technik

3.2 Efekty uczenia sie dla przedmiotu

EK (efekt Odniesienie do
. Tres¢ efektu uczenia sie zdefiniowanego dla przedmiotu efektéw
uczenia sie) ,
kierunkowych *

EK_o1 Ocenia stan pacjenta w celu ustalenia sposobu C.U1
postepowania ratunkowego

EK_o2 Przeprowadza badanie przedmiotowe pacjenta C.Uy4

EK_o3 Dostosowuje sposdb postepowania do wieku dziecka C.Usg

EK_o4 Przeprowadza wywiad medyczny z pacjentem dorostym w C.Uy
zakresie niezbednym do podjecia medycznych czynnosci
ratunkowych

EK_os Ocenia stan $wiadomosci pacjenta c.ug

EK_o6 Uktada pacjenta w pozycji wtasciwej dla rodzaju choroby C.Ug
lub odniesionych obrazen ciata

EK_o7 Przeprowadza badanie fizykalne pacjenta dorostego w C.U10
zakresie niezbednym do ustalenia jego stanu

EK_o8 Monitoruje czynnos¢ uktadu oddechowego z C.U11
uwzglednieniem pulsoksymetrii, kapnometrii i kapnografii

EK_o9 Przeprowadza analize ewentualnych dziatan C.U16
niepozadanych poszczegodlnych lekdw oraz interakg;ji
miedzy nimi

EK_10 Ocenia stan neurologiczny pacjenta C.Uaxy

W przypadku $ciezki ksztatcenia prowadzacej do uzyskania kwalifikacji nauczycielskich uwzgledni¢ réwniez efekty
uczenia sie ze standarddw ksztatcenia przygotowujgcego do wykonywania zawodu nauczyciela.




EK_11 Monitoruje stanu pacjenta metodami nieinwazyjnymi C.U18

EK_12 Prowadzi dokumentacje medyczna w zakresie C.U1g
wykonywanych czynnosci, w tym w przypadku zgonu
pacjenta, urodzenia dziecka martwego i odstgpienia od
medycznych czynnosci ratunkowych

EK_13 Podaje pacjentowi leki i ptyny C.U20

EK_14 Oznacza stezenie glukozy z uzyciem glukometru C.U2a

EK_15 Identyfikuje na miejscu zdarzenia sytuacje narazenia na C.U2sg
czynniki szkodliwe i niebezpieczne

EK_16 Przygotowuje pacjenta do transportu C.U26

EK_17 Identyfikuje btedy i zaniedbania w praktyce ratownika C.Uzy
medycznego

EK_18 Monitoruje stan pacjenta podczas czynnosci medycznych i C.U28
transportowych

EK_19 Stosuje leczenie przeciwbolowe C.U2g

EK_20 Ocenia stopien nasilenia bolu wedtug znanych skal C.U30

EK_21 Ocenia wskazania do transportu pacjenta do osrodka C.U3s
toksykologicznego, hiperbarycznego, replantacyjnego i
kardiologii inwazyjnej oraz centrum leczenia oparzen,
centrum urazowego lub centrum urazowego dla dzieci

EK_22 Wiaze obrazy uszkodzen tkankowych i narzadowych z C.Uz7
objawami klinicznymi choroby

EK_23 Prowadzi podstawowe i zaawansowane czynnosci C.U38
resuscytacyjne u osob dorostych, dzieci, niemowlat i
noworodkdw, z uwzglednieniem prawidtowego
zastosowania urzagdzen wspomagajacych resuscytacje
(urzadzenia do kompres;ji klatki piersiowej, respiratora)

EK_24 Przywraca droznos¢ drog oddechowych metodami C.U39
bezprzyrzagdowymi

EK_25 Przyrzadowo udraznia¢ drogi oddechowe metodami C.Ugo
nadgtosniowymi

EK_26 Wdraza tlenoterapie zaleznie od potrzeb pacjentaii C.U43
wspomaga oddech

EK_27 Prowadzi wentylacje zastepczg z uzyciem worka C.Ugs
samorozprezalnego i respiratora transportowego

EK_28 Wykonuje defibrylacje elektryczna z uzyciem defibrylatora C.Usz6
manualnego i zautomatyzowanego

EK_29 Wykonuje kardiowersje i elektrostymulacje zewnetrzng C.Ug7
serca

EK_30 Ocenia nagte zagrozenia neurologiczne u pacjenta C.Us48

EK_31 Tamuje krwotoki zewnetrzne i unieruchamia koriczyny po C.Us1

urazie




EK_32 Stabilizuje i unieruchamia kregostup C.Us2
EK_33 Wdrazac odpowiednie postepowanie w odmie optucnowe; C.Us3
zagrazajacej zyciu
EK_34 Stosuje skale ciezkosci obrazen C.Usgy,
EK_35 Przyjmowac porod nagty w warunkach pozaszpitalnych C.Uss
EK_36 Decyduje o niepodejmowaniu resuscytacji krgzeniowo- C.Us6
oddechowej lub o odstagpieniu od jej przeprowadzenia
EK_37 Rozpoznaje pewne znamiona smierci C.Us7z
EK_38 Dokonuje segregacji medycznej przedszpitalnej pierwotnej C.Us8
i wtdrnej oraz segregacji szpitalnej
EK_39 Dziata zespotowo, udzielajgc pomocy w trudnych C.Usg
warunkach terenowych w dzien i w nocy oraz w warunkach
znacznego obcigzenia fizycznego i psychicznego
EK_40 Zaopatruje krwawienie zewnetrzne C.Uébo
EK_41 Transportuje pacjenta w warunkach przedszpitalnych, C.U61
wewnatrzszpitalnych i miedzyszpitalnych
EK_42 |dentyfikuje zagrozenia obrazen: czaszkowo-mdzgowych, Cc.Ue63
klatki piersiowej, jamy brzusznej, koriczyn, kregostupa i
rdzenia kregowego oraz miednicy, a takze wdrazac
postepowanie ratunkowe w przypadku tych obrazen
EK_43 Identyfikuje wskazania do transportu do centrum C.U6y4
urazowego lub centrum urazowego dla dzieci i zgtasza
obecnosc kryteriow kwalifikacji kierownikowi zespotu
urazowego lub kierownikowi zespotu urazowego
dzieciecego
EK_44 Wykonuje procedury medyczne pod nadzorem lub na C.U6s
zlecenie lekarza
EK_45 Dostosowuje postepowanie ratunkowe do stanu pacjenta Cc.ué6
W zakresie kompetencji spotecznych student:
EK_46 Dba o bezpieczenstwo wtasne, pacjentow, otoczenia i B.U3
srodowiska, przestrzegajac zasad bezpieczenstwa i
higieny pracy oraz przepiséw i zasad regulujacych
postepowanie w przypadku réznych rodzajow zagrozen
EK_47 Uwzglednia podczas medycznych czynnosci ratunkowych B.U7.
oczekiwania pacjenta wynikajace z uwarunkowan
spoteczno-kulturowych
EK_48 identyfikuje czynniki ryzyka wystapienia przemocy, B.Ug
rozpoznaje przemoc i odpowiednio na nig reagowag;
EK_49 Komunikuje sie ze wspotpracownikami w ramach zespotu,
udzielajac im informacji zwrotnej i wsparcia B.U11




EK_so samodzielnie wykonuje zawod zgodnie z zasadami etyki
ogolnejizawodowej oraz holistycznego i
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta,
uwzgledniajacego poszanowanie jego praw; K_o3
EK_51 dokonuje samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych;

kieruje sie dobrem pacjenta. K_o6

3.3 Tresci programowe

Tresci merytoryczne

Organizowanie stanowiska pracy ratownika medycznego w karetce wyjazdowej

1.
2. | Przygotowanie karetki do gotowosci wyjazdowej, kompletowanie sprzetu,
aparatury, lekow i innych srodkéw
3. | Zabezpieczenie miejsca zdarzenia
Farmakoterapia w zespofach ratownictwa medycznego (podawanie lekow réznymi
4. | drogamiiobliczanie dawek, znajomosc dziatania lekow, ich skutkdw ubocznych i
reakcji nieporzadanych
Postugiwanie sie sprzetem uzywanym w karetkach, w tym sprzetem ochrony
> kobistej
J
6 Zbieranie wywiadu ratowniczego, badanie poszkodowanego w celu postawienia
" | diagnozy ratowniczej i monitorowanie podstawowych czynnosci zyciowych pacjenta
. Wykonywanie zapisu EKG i interpretowanie wynikdw
8 Zaktadanie i utrzymanie statego dostepu dozylnego i doszpikowego
9 Tamowanie krwotokow i opatrywanie ran
10 Unieruchamianie przy pomocy deski ortopedyczne;j
1 Unieruchamianie ztaman, zwichnie¢, skrecen
1 Udraznianie drog oddechowych
13. | Prowadzenie oddechu zastepczego za pomocg worka samorozprezalnego
14. | Stosowanie roznych form tlenoterapii
15. | Podjecie i prowadzenie podstawowej i zaawansowanej resuscytacji krazeniowo-
oddechowe]
16. | Wykonanie defibrylacji
17. | Wykonanie przezskdrnej elektrostymulacji serca w bradyarytmiach lub kardiowersji

w tachyarytmiach w przypadku pacjentdw niestabilnych hemodynamicznie




18. | Przygotowanie pacjenta do transportu i opieka medyczna podczas transportu

19. | Petnienie nadzoru ratowniczego nad poszkodowanym w czasie transportu,
monitorowanie stanu poszkodowanego
20. | Wspotpraca w zespole ratowniczym

3.4 Metody dydaktyczne

PRAKTYKA ZAWODOWA, INSTRUKTAZ, OBJASNIENIE, ANALIZA DOKUMENTOW, OBSERWACJA PRACY
RATOWNIKOW MEDYCZNYCH, PRACA PRZY PACJENCIE W CZASIE INTERWENCJI ZRM

4. METODY | KRYTERIA OCENY

4.1 Sposoby weryfikacji efektow uczenia sie

Metody oceny efektow uczenia sie Forma zajec
Symbol efektu (np.: kolokwium, egzamin ustny, egzamin pisemny, dydaktycznych
projekt, sprawozdanie, obserwacja w trakcie zajec) (w, Cw, ...)
EK_01—-EK_51 Obserwacja w trakcie praktyki zawodowe;j. PRAKTYKA
Zaliczenie praktyczne zgodne z dzienniczkiem praktyk. ZAWODOWA

4.2 Warunki zaliczenia przedmiotu (kryteria oceniania)

e zaliczenie tresci programowych przewidzianych do realizacji w trakcie praktyki zawodowe;j

e zaliczenie ma forme praktyczng, poprzez zrealizowanie zagadnien zawarty w tresciach
programowych przewidzianych do realizacji w trakcie praktyki

e w celu zaliczenia student jest zobowigzany uzyska¢ co najmniej 60% punktow przewidzianych
do realizacji zadan na zaliczeniu

e wceluzaliczenia student jest zobowigzany do wypetnienia pieciu (5) Kart Medycznych Czynnosci
Ratunkowych i przedtozenie ich kierownikowi praktyki programowej w danym semestrze —
Karty Medycznych Czynnosci Ratunkowych powinna by¢ potwierdzona podpisem i pieczecia
opiekuna

5.0 —wykazuje znajomosc tresci ksztatcenia na poziomie 91%-100%
4.5 —wykazuje znajomosc tresci ksztatcenia na poziomie 81%-90%
4.0 —wykazuje znajomos¢ tresci ksztatcenia na poziomie 71%-80%
3.5 —wykazuje znajomos¢ tresci ksztatcenia na poziomie 61%-70%
3.0 —wykazuje znajomosc tresci ksztatcenia na poziomie 60%

2.0 — wykazuje znajomos¢ tresci ksztatcenia ponizej 60%

5. CALKOWITY NAKEAD PRACY STUDENTA POTRZEBNY DO OSIAGNIECIA ZALOZONYCH
EFEKTOW W GODZINACH ORAZ PUNKTACH ECTS

Srednia liczba godzin na zrealizowanie

Forma aktywnosci , .
Y aktywnosci




Godziny kontaktowe wynikajace 50
z harmonogramu studiow

Inne z udziatem nauczyciela akademickiego
(udziat w konsultacjach, egzaminie)

Godziny niekontaktowe — praca witasna
studenta

(przygotowanie do zaje¢, egzaminu, napisanie
referatu itp.)

SUMA GODZIN 50

SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS 2
* Nalezy uwzglednic, ze 1 pkt ECTS odpowiada 25-30 godzin catkowitego naktadu pracy
studenta.

6. PRAKTYKI ZAWODOWE W RAMACH PRZEDMIOTU

wymiar godzinowy 50

zasady i formy odbywania | Praktyki zawodowe odbywajg sie w
praktyk zespotach ratownictwa medycznego u
wybranego przez studenta dysponenta.
Dysponent musi funkcjonowac w ramach
systemu Panstwowego Ratownictwa
Medycznego i mie¢ podpisang umowe z
NFZ Studenci biorg udziat w wyjazdach
ZRM, obserwuja prace ratownikow
medycznych, wykonuja czynnosci
medyczne pod nadzorem osoby
wyznaczonej — opiekun praktyk.
Opiekunem praktyk powinien by¢ ratownik
medyczny, pielegniarka ratunkowa lub
lekarz wykonujacy zawod z
doswiadczeniem minimum 5 letnim.
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Akceptacja Kierownika Jednostki lub osoby upowaznionej



