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RATOWNICTWO MEDYCZNE | stopnia - LICENCJAT (RM)
PROGRAM STUDIOW_ SEMESTR_ 4
Rok akademicki: 2024-25
Wyktady, el - on-line, ZP i PZ — w bezposrednim kontakcie z zachowaniem rezimu sanitarnego

Opis ksztatcenia w ramach realizowanych PRZEDMIOTOW
Skroty i wyjasnienia:
RM nr: Kolejny numer - efekty uczenia sie
Nr efektu uczenia sie wg Dz. U., sierpien 2019, poz. 1573, zat. 8_ Ratownika medycznego)
Skroty: W+el+S+C+CS+ZP+PZ+SPS, odpowiednio:
Wykfady, e-Learning, e-Learning, Seminarium, Cwiczenia, Cwiczenia w warunkach symulowanych,
Zajecia praktyczne w szpitalu innych placdwkach Ochrony Zdrowia, Praktyki zawodowe, Samodzielna praca studenta

EFEKTY UCZENIA SIE w zakresie KOMPETENCII (Odniesienie do poziomu PRK: P6S_KK, P6S_KR, P6S_KO):
W ramach realizowanych w semestrze przedmiotéow ksztattowane sg nastepujgce kompetencje spoteczne: 1) aktywne stuchanie, nawigzywanie
kontaktéw interpersonalnych, skuteczne i empatyczne porozumiewanie sie z pacjentem; 2) dostrzeganie czynnikow wptywajacych na reakcje wiasne i
pacjenta; 3) samodzielne wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego i zindywidualizowanego podejscia
do pacjenta, uwzgledniajgce poszanowanie jego praw; 4) organizowanie pracy wtasnej i wspotpracy w zespole specjalistow, w tym
z przedstawicielami innych zawoddw medycznych, takze w srodowisku wielokulturowym i wielonarodowosciowym; 5) dostrzeganie i rozpoznawania
wtasnych ograniczen, dokonywanie samooceny deficytdw i potrzeb edukacyjnych; 6) kierowanie sie dobrem pacjenta.
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1. MEDYCYNA RATUNKOWA

C. NAUKI KLINICZNE

Czesc 2

Punkty ECTS: 5

Naktad pracy: 126 godz.

Formy ksztatcenia i wymiar zajec z nauczycielem: S+CS: 8+110= 118 godz.

SPS: 8 godz.

WERYFIKACJA osiggniecia zamierzonych efektéw uczenia sie: Zaliczenie z oceng

Odniesienie do poziomu PRK: P6S_UW, P6S_UK, P6S_UO, P6S_UU

RM. nr Nr efektu Zaktadane efekty uczenia sie w zakresie wiedzy (W) i umiejetnosci (U):

uczenia sie

RM.161 C.W17. mechanizmy prowadzace do nagtych zagrozen zdrowia i zycia;

RM.163 C.wi1i9. metody ograniczania bdlu, ze szczegdlnym uwzglednieniem farmakoterapii dzieci;

RM.166 C.W22. techniki symulacji medycznej w niezabiegowych dziedzinach medycyny;

RM.168 C.W24. zasady badania podmiotowego w zakresie niezbednym do prowadzenia medycznych czynnosci ratunkowych;

RM.169 C.W25. zasady badania przedmiotowego w zakresie niezbednym do prowadzenia medycznych czynnosci ratunkowych i udzielania
Swiadczen zdrowotnych innych niz medyczne czynnosci ratunkowe;

RM.170 C.W26. przyczyny i rodzaje bélu w klatce piersiowej oraz jego diagnostyke;

RM.171 C.W27. problematyke ostrego zespotu wienncowego, zawatu serca, nadcisnienia tetniczego, rozwarstwienia aorty, niewydolnosci krazenia,
ostrego niedokrwienia konczyny, obrzeku ptuc i zatorowosci ptucnej;

RM.172 c.w2s. problematyke ostrej niewydolnosci oddechowej;

RM.173 C.W29. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w zespole ostrej niewydolnosci oddechowej,
zaostrzeniu przewlektej obturacyjnej choroby ptuc, astmie, ostrych stanach zapalnych drég oddechowych i odmie optucnowej;

RM.174 C.wW30. przyczyny, objawy i postepowanie w ostrej niewydolnosci nerek;

RM.175 C.w31 wybrane choroby przewodu pokarmowego;

RM.176 C.wW32. zagadnienia $pigczki metabolicznej i standw nagtego zagrozenia w endokrynologii;

RM.181 C.W37. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w bdlach gtowy i chorobach naczyniowych mézgu, w
szczegblnosci w udarze mdzgu oraz padaczce;

RM.185 C.w41. zasady fanicucha przezycia;

RM.190 C.w4e. zasady przygotowania do zabiegdw medycznych w stanach zagrozenia zycia;
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RM.191 C.w47. zasady postepowania z pacjentem z zatozonym cewnikiem zewnetrznym;

RM.192 c.w4s. zasady wykonywania toalety drzewa oskrzelowego u pacjenta zaintubowanego;

RM.193 C.W49. zasady wykonywania toalety u pacjenta z zatozong rurkg tracheostomijng i pielegnacji tracheostomii;

RM.194 C.W50. techniki zabiegdw medycznych wykonywanych samodzielnie przez ratownika medycznego;

RM.195 C.W51. zasady aseptyki i antyseptyki;

RM.197 C.W53. zasady oceny stanu pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania i podjecia albo odstgpienia od medycznych czynnosci
ratunkowych,w tym w przypadku rozpoznania zgonu;

RM.199 C.W55. przyczyny i objawy nagtego zatrzymania krazenia;

RM.200 C.W56. zasady prowadzenia podstawowej i zaawansowanej resuscytacji krgzeniowo-oddechowej u oséb dorostych i dzieci;

RM.201 C.W57. wskazania do odsysania drég oddechowych i techniki jego wykonywania;

RM.202 C.W58. wskazania do przyrzagdowego i bezprzyrzgdowego przywracania droznosci drég oddechowych i techniki ich wykonywania;

RM.203 C.W59. wskazania do podjecia tlenoterapii biernej lub wentylacji zastepczej powietrzem lub tlenem, recznie lub mechanicznie — z uzyciem
respiratora i techniki ich wykonywania;

RM.205 C.We1. wskazania do wykonania defibrylacji manualnej, zautomatyzowanej i pétautomatycznej oraz techniki ich wykonania;

RM.206 C.W62. wskazania do wykonania kaniulacji zyt obwodowych koriczyn gérnych i dolnych oraz zyty szyjnej zewnetrznej, a takze technike jej
wykonania;

RM.207 C.W63. zasady monitorowania czynnosci uktadu oddechowego i uktadu krazenia metodami nieinwazyjnymi;

RM.208 C.Wé64. zasady wykonywania dostepu doszpikowego przy uzyciu gotowego zestawu;

RM.209 C.W65. wskazania do podawania lekéw drogg dozylng, w tym przez porty naczyniowe, domie$niowg, podskdrna, dotchawiczg, doustng,
doodbytnicza, wziewng i doszpikowgq oraz techniki tego podawania;

RM.213 C.We9. wskazania do stosowania intensywnej terapii i zasady jej stosowania;

RM.216 C.W72. technike oznaczania stezen parametréow krytycznych;

RM.218 C.W74. zasady podejmowania dziatan zabezpieczajacych w celu ograniczenia skutkdw zdrowotnych zdarzenia;

RM.225 c.wsl. stany zagrozenia w chorobach nowotworowych oraz postepowanie przedszpitalne i w SOR w przypadku takich zagrozen;

RM.227 C.wWs83. procedury specjalistyczne w stanach nagtych pochodzenia wewnetrznego, w szczegdlnosci takie jak: elektrostymulacja,
kardiowersja, pierwotna przezskdrna interwencja wienncowa (Percutaneouscoronaryintervention, PCl), kontrapulsacja
wewnatrzaortalna (Intra-aorticballoon pump, |1ABP), dializa, sztuczna wentylacja i formy krazenia pozaustrojowego;

RM.232 c.wsas. zastosowanie symulacji medycznej w nauczaniu procedur zabiegowych;

RM.233 C.wso. zaburzenia réwnowagi kwasowo-zasadowej i wodno-elektrolitowej oraz zasady postepowania przedszpitalnego i w SOR w takich
zaburzeniach;

RM.234 C.W90. zasady postepowania profilaktycznego zakazen w SOR;

RM.235 C.wWoal. zasady monitorowania stanu pacjenta w SOR;

RM.240 C.wW96. procedure kardiowersji elektrycznej i elektrostymulacji zewnetrznej;

RM.241 C.W97. zasady cewnikowania pecherza moczowego;
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RM.242 C.Wo8. procedure zaktadania sondy zotgdkowej i ptukania zotgdka;

RM.243 C.W99. wybrane stany nagte okulistyczne i zasady postepowania przedszpitalnego w tym zakresie;

RM.244 C.w1o00. wybrane stany nagte laryngologiczne i zasady postepowania przedszpitalnego w tym zakresie;

RM.245 C.W101. stany zagrozenia zdrowotnego w ginekologii i pofoznictwie;

RM.248 C.W104. zasady wysuwania podejrzenia i rozpoznawania Smierci mozgu;

RM.251 C.W107. mechanizmy, cele i zasady leczenia uzaleznien od substancji psychoaktywnych;

RM.263 C.U1. oceniac stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania ratunkowego;

RM.265 C.Us. postepowac z dzieckiem w oparciu o znajomos¢ symptomatologii najczestszych chordb dziecigcych;

RM.267 C.U5. dostosowywac sposob postepowania do wieku dziecka;

RM.268 C.Ue6. oceniac stan noworodka w skali APGAR;

RM.269 C.U7. przeprowadza¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym w zakresie niezbednym do podjecia medycznych czynnosci ratunkowych;

RM.270 C.us. oceniac stan Swiadomosci pacjenta;

RM.271 C.u9. uktadac pacjenta w pozycji wtasciwej dla rodzaju choroby lub odniesionych obrazen ciata;

RM.273 C.U11. monitorowac czynno$¢ uktadu oddechowego, z uwzglednieniem pulsoksymetrii, kapnometrii i kapnografii;

RM.274 C.u12. interpretowac wyniki badan pacjenta z przewlektg niewydolnoscig oddechowg;

RM.277 C.U15. oceniac i opisywac stan somatyczny i psychiczny pacjenta;

RM.282 C.U20. podawac pacjentowi leki i ptyny;

RM.283 C.u21. oznaczac stezenie glukozy z uzyciem glukometru;

RM.284 C.u22. zaktadac zgtebnik dozotgdkowy;

RM.285 C.u23. zaktadac cewnik do pecherza moczowego;

RM.291 C.U29. stosowac leczenie przeciwbdlowe;

RM.295 C.U33. interpretowad wyniki podstawowych badan toksykologicznych;

RM.296 C.U34. rozpoznawac toksydromy;

RM.297 C.U35. ocenia¢ wskazania do transportu pacjenta do osrodka toksykologicznego, hiperbarycznego, replantacyjnego i kardiologii inwazyjnej
oraz centrum leczenia oparzen, centrum urazowego lub centrum urazowego dla dzieci;

RM.298 C.U36. szacowac niebezpieczenstwo toksykologiczne w okreslonych grupach wiekowych i w réznych stanach klinicznych;

RM.299 C.U37. wigzac obrazy uszkodzen tkankowych i narzgdowych z objawami klinicznymi choroby;

RM.300 C.U3s. prowadzi¢ podstawowe i zaawansowane czynnosci resuscytacyjne u osob dorostych, dzieci, niemowlat i noworodkéw, z
uwzglednieniem prawidtowego zastosowania urzadzen wspomagajgcych resuscytacje (urzgdzenia do kompres;ji klatki piersiowe;j,
respiratora);

RM.302 C.u40 przyrzgdowo udraznia¢ drogi oddechowe metodami nadgto$niowymi;

RM.303 C.u41. wykonywac intubacje dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej i posredniej;

RM.307 C.U4s5. prowadzi¢ wentylacje zastepczg z uzyciem worka samorozprezalnego i respiratora transportowego;
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RM.308 C.U46. wykonywac defibrylacje elektryczng z uzyciem defibrylatora manualnego i zautomatyzowanego;

RM.309 C.u47. wykonywac kardiowersje i elektrostymulacje zewnetrzng serca;

RM.310 C.u48 oceniac nagte zagrozenia neurologiczne u pacjenta;

RM.316 C.U54. stosowad skale ciezkosci obrazen;

RM.317 C.U55. przyjmowac porod nagty w warunkach pozaszpitalnych;

RM.318 C.U56. decydowac o niepodejmowaniu resuscytacji krgzeniowo-oddechowej lub o odstgpieniu od jej przeprowadzenia;

RM.319 C.U57. rozpoznawac pewne znamiona $mierci;

RM.321 C.U59. dziata¢ zespotowo, udzielajgc pomocy w trudnych warunkach terenowych w dzieni i w nocy oraz w warunkach znacznego obcigzenia
fizycznego i psychicznego;

RM.327 C.U65. wykonywac procedury medyczne pod nadzorem lub na zlecenie lekarza.

2. MEDYCZNE CZYNNOSCI RATUNKOWE

C. NAUKI KLINICZNE

Czesc 2

Punkty ECTS: 4

Nakfad pracy: 100 godz.

Formy ksztatcenia i wymiar zajec z nauczycielem: S+CS+ZP: 12+80= 92 godz.

SPS: 8 godz.

WERYFIKACJA osiggniecia zamierzonych efektow uczenia sie: Zaliczenie z oceng

Odniesienie do poziomu PRK: P6S_WG, P6S_UW, P6S_UK, P6S_UO, P6S_UU

RM.nr Nr efektu Zaktadane efekty uczenia sie w zakresie wiedzy (W) i umiejetnosci (U):

uczenia sie

RM.163 C.wi1i9. metody ograniczania bdlu, ze szczegélnym uwzglednieniem farmakoterapii dzieci;

RM.164 C.W20. skale oceny bdlu i mozliwosci wdrozenia leczenia przeciwbdlowego przez ratownika medycznego;

RM.169 C.W25. zasady badania przedmiotowego w zakresie niezbednym do prowadzenia medycznych czynnosci ratunkowych i udzielania
Swiadczen zdrowotnych innych niz medyczne czynnosci ratunkowe;

RM.171 C.W27. problematyke ostrego zespotu wienncowego, zawatu serca, nadcisnienia tetniczego, rozwarstwienia aorty, niewydolnosci krazenia,
ostrego niedokrwienia koriczyny, obrzeku ptuc i zatorowosci ptucnej;

RM.172 C.W28. problematyke ostrej niewydolnos$ci oddechowej;

RM.173 C.wW29. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w zespole ostrej niewydolnosci oddechowej,
zaostrzeniu przewlektej obturacyjnej choroby ptuc, astmie, ostrych stanach zapalnych drég oddechowych i odmie optucnowej;

RM.179 C.W35. leki stosowane w nagtych chorobach internistycznych, neurologicznych i psychiatrycznych;
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RM.185 C.w41. zasady fancucha przezycia;

RM.186 C.W42. zasady udzielania pierwszej pomocy pacjentom nieurazowym;

RM.187 C.w43. Zasady ewakuacji poszkodowanych z pojazdu;

RM.188 C.W44. zasady udzielania pierwszej pomocy ofiarom wypadkoéw;

RM.189 C.W45, zasady i technike wykonywania opatrunkow;

RM.190 C.W46. zasady przygotowania do zabiegdw medycznych w stanach zagrozenia zycia;

RM.192 C.w48. zasady wykonywania toalety drzewa oskrzelowego u pacjenta zaintubowanego;

RM.194 C.W50. techniki zabiegdw medycznych wykonywanych samodzielnie przez ratownika medycznego;

RM.197 C.W53. zasady oceny stanu pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania i podjecia albo odstgpienia od medycznych czynnosci
ratunkowych, w tym w przypadku rozpoznania zgonu;

RM.199 C.W55. przyczyny i objawy nagtego zatrzymania krazenia;

RM.200 C.W56. zasady prowadzenia podstawowej i zaawansowanej resuscytacji krgzeniowo-oddechowej u oséb dorostych i dzieci;

RM.201 C.W57. wskazania do odsysania drég oddechowych i techniki jego wykonywania;

RM.202 C.W58. wskazania do przyrzadowego i bezprzyrzadowego przywracania droznosci drég oddechowych i techniki ich wykonywania;

RM.203 C.W59. wskazania do podjecia tlenoterapii biernej lub wentylacji zastepczej powietrzem lub tlenem, recznie lub mechanicznie — z uzyciem
respiratora i techniki ich wykonywania;

RM.204 C.W60. wskazania do intubacji dotchawiczej w laryngoskopii bezposredniej przez usta bez uzycia Srodkéw zwiotczajacych i do prowadzenia
wentylacji zastepczej oraz techniki ich wykonywania;

RM.205 C.We61. wskazania do wykonania defibrylacji manualnej, zautomatyzowanej i pétautomatycznej oraz techniki ich wykonania;

RM.206 C.We62. wskazania do wykonania kaniulacji zyt obwodowych koriczyn gérnych i dolnych oraz zyty szyjnej zewnetrznej, a takze technike jej
wykonania;

RM.208 C.We64. zasady wykonywania dostepu doszpikowego przy uzyciu gotowego zestawu;

RM.209 C.W65S. wskazania do podawania lekéw droga dozylng, w tym przez porty naczyniowe, domiesniowa, podskdrng, dotchawiczg, doustna,
doodbytnicza, wziewng i doszpikowa oraz techniki tego podawania;

RM.216 C.W72. technike oznaczania stezen parametréow krytycznych;

RM.218 C.W74. zasady podejmowania dziatan zabezpieczajgcych w celu ograniczenia skutkéw zdrowotnych zdarzenia;

RM.220 C.wW7e. techniki przygotowania pacjenta do transportu i opieki medycznej podczas transportu;

RM.221 C.W77. techniki przyjecia porodu nagtego w warunkach pozaszpitalnych;

RM.222 C.W78. postepowanie przedszpitalne w stanach nagtego zagrozenia zdrowotnego u oséb dorostych i dzieci;

RM.223 C.W79. rodzaje terapii inwazyjnej stosowane w ramach postepowania przedszpitalnego;

RM.232 c.wsas. zastosowanie symulacji medycznej w nauczaniu procedur zabiegowych;

RM.233 C.W89. zaburzenia rownowagi kwasowo-zasadowej i wodno-elektrolitowej oraz zasady postepowania przedszpitalnego i w SOR w takich
zaburzeniach;

RM.240 C.W9e. procedure kardiowersji elektrycznej i elektrostymulacji zewnetrznej;
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RM.243 C.W99. wybrane stany nagte okulistyczne i zasady postepowania przedszpitalnego w tym zakresie;

RM.244 C.w100. wybrane stany nagte laryngologiczne i zasady postepowania przedszpitalnego w tym zakresie;

RM.245 C.w101. stany zagrozenia zdrowotnego w ginekologii i potoznictwie;

RM.263 C.Ul. oceniac stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania ratunkowego;

RM.267 C.U5. dostosowywac sposob postepowania do wieku dziecka;

RM.268 C.Ue6. oceniaé stan noworodka w skali APGAR;

RM.269 C.U7. przeprowadza¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym w zakresie niezbednym do podjecia medycznych czynnosci ratunkowych;

RM.270 C.us. oceniac stan $wiadomosci pacjenta;

RM.272 c.u1o0. przeprowadza¢ badanie fizykalne pacjenta dorostego w zakresie niezbednym do ustalenia jego stanu;

RM.273 C.U11. monitorowac czynno$¢ uktadu oddechowego, z uwzglednieniem pulsoksymetrii, kapnometrii i kapnografii;

RM.274 C.u12. interpretowac wyniki badan pacjenta z przewlektg niewydolnoscig oddechowg;

RM.277 C.U15. oceniac i opisywac stan somatyczny i psychiczny pacjenta;

RM.278 C.Ul6. przeprowadzac¢ analize ewentualnych dziatan niepozgdanych poszczegdlnych lekéw oraz interakcji miedzy nimi;

RM.279 C.U17. oceniac stan neurologiczny pacjenta;

RM.280 C.u1s. monitorowac stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi;

RM.282 C.U20. podawac pacjentowi leki i ptyny;

RM.283 C.U21. oznaczac stezenie glukozy z uzyciem glukometru;

RM.284 C.u22. zaktadac zgtebnik dozotagdkowy;

RM.285 C.u23. zaktadac cewnik do pecherza moczowego;

RM.287 C.U25. identyfikowac na miejscu zdarzenia sytuacje narazenia na czynniki szkodliwe i niebezpieczne;

RM.288 C.U2e6. przygotowywac pacjenta do transportu;

RM.289 C.U27. identyfikowac btedy i zaniedbania w praktyce ratownika medycznego;

RM.290 Cc.u2s. monitorowac stan pacjenta podczas czynnosci medycznych i transportowych;

RM.291 C.U29. stosowac leczenie przeciwbdlowe;

RM.292 C.U30. oceniac stopien nasilenia bélu wedtug znanych skal;

RM.297 C.U35. ocenia¢ wskazania do transportu pacjenta do osrodka toksykologicznego, hiperbarycznego, replantacyjnego i kardiologii inwazyjnej
oraz centrum leczenia oparzen, centrum urazowego lub centrum urazowego dla dzieci;

RM.300 C.U3s. prowadzi¢ podstawowe i zaawansowane czynnosci resuscytacyjne u osob dorostych, dzieci, niemowlat i noworodkéw, z
uwzglednieniem prawidtowego zastosowania urzadzen wspomagajgcych resuscytacje (urzgdzenia do kompres;ji klatki piersiowe;j,
respiratora);

RM.301 C.U39. przywracac droznos$¢ drég oddechowych metodami bezprzyrzagdowymi;

RM.302 C.u40 przyrzgdowo udraznia¢ drogi oddechowe metodami nadgtosniowymi;

RM.303 C.u41. wykonywac intubacje dotchawiczg w laryngoskopii bezposredniej i posredniej;
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RM.305 C.u43. wdrazac tlenoterapie zaleznie od potrzeb pacjenta i wspomagac oddech;

RM.306 Cc.u44 stosowad sie do zasad aseptyki i antyseptyki, zaopatrywac prostg rane, zaktadac i zmienia¢ jatowy opatrunek chirurgiczny;
RM.307 C.U45. prowadzi¢ wentylacje zastepczg z uzyciem worka samorozprezalnego i respiratora transportowego;

RM.308 C.U46. wykonywac defibrylacje elektryczng z uzyciem defibrylatora manualnego i zautomatyzowanego;

RM.309 C.u47. wykonywac kardiowersje i elektrostymulacje zewnetrzng serca;

RM.310 C.u48 ocenia¢ nagte zagrozenia neurologiczne u pacjenta;

RM.317 C.U55. przyjmowac pordd nagty w warunkach pozaszpitalnych;

RM.318 C.U56. decydowac o niepodejmowaniu resuscytacji krgzeniowo-oddechowej lub o odstgpieniu od jej przeprowadzenia;
RM.319 C.U57. rozpoznawac pewne znamiona $mierci;

RM.323 C.u61. transportowac pacjenta w warunkach przedszpitalnych, wewnatrzszpitalnych i miedzyszpitalnych;

RM.324 C.U62. identyfikowac btedy i zaniedbania w praktyce ratownika medycznego;

RM.327 C.U65. wykonywac procedury medyczne pod nadzorem lub na zlecenie lekarza;

RM.328 C.U66. dostosowywacé postepowanie ratunkowe do stanu pacjenta.

3. GINEKOLOGIA | POLOZNICTWO

C. NAUKI KLINICZNE

Punkty ECTS: 3

Naktfad pracy: 72 godz.

Formy ksztatcenia i wymiar zaje¢ z nauczycielem: W+ eL+S+CS+ZP: 5+10+10+20+20=65 godz.
SPS: 7 godz.

WERYFIKACJA osiggniecia zamierzonych efektdw uczenia sie: Zaliczenie z oceng

Odniesienie do poziomu PRK: P6S_WG, P6S_UW, P6S_UK

RM.nr Nr efektu Zaktadane efekty uczenia sie w zakresie umiejetnosci (U):
uczenia sie
RM.221 C.W77. techniki przyjecia porodu nagtego w warunkach pozaszpitalnych;
RM.232 C.wa8. zastosowanie symulacji medycznej w nauczaniu procedur zabiegowych;
RM.245 c.w1io01. stany zagrozenia zdrowotnego w ginekologii i potoznictwie;
RM.268 C.U6. oceniac stan noworodka w skali APGAR;
RM.317 C.U55. przyjmowac pordd nagty w warunkach pozaszpitalnych;
RM.323 C.u6l. transportowad pacjenta w warunkach przedszpitalnych, wewnatrzszpitalnych i miedzyszpitalnych;
RM.305 C.u43. wdrazac tlenoterapie zaleznie od potrzeb pacjenta i wspomagac¢ oddech.
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4. CHIRURGIA
C. NAUKI KLINICZNE

Punkty ECTS: 3

Naktfad pracy: 72 godz.

Formy ksztatcenia i wymiar zaje¢ z nauczycielem: W+elL+ S+ZP: 5+5+5+20+30=65 godz.
SPS: 7 godz.

WERYFIKACJA osiagniecia zamierzonych efektow uczenia sie: Egzamin

Odniesienie do poziomu PRK: P6S_WG, P6S_UW, P6S_UK

RM.nr Nr efektu Zaktadane efekty uczenia sie w zakresie wiedzy (W) i umiejetnosci (U):

uczenia sie

RM.189 C.W45, zasady i technike wykonywania opatrunkéw;

RM.195 C.W51. zasady aseptyki i antyseptyki;

RM.211 C.We7. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w najczestszych chorobach wymagajacych interwencji

chirurgicznej, z uwzglednieniem odrebnosci choréb wieku dzieciecego;
RM.212 C.W68. wybrane zagadnienia z zakresu traumatologii dzieciecej
RM.217 C.W73. procedury medyczne stosowane przez ratownika medycznego, w szczegdlnosci zaopatrywanie ran i oparzen, tamowanie

krwotokow, unieruchamianie ztaman, zwichnieé i skrecen oraz unieruchamianie kregostupa, ze szczegélnym uwzglednieniem
odcinka szyjnego, a takze podawanie lekow;

RM.232 c.wsas. zastosowanie symulacji medycznej w nauczaniu procedur zabiegowych;

RM.286 C.u24. asystowac przy czynnosciach przygotowawczych do transplantacji narzadow;

RM.291 C.U29. stosowac leczenie przeciwbdlowe;

RM.293 C.U31. rozpoznawac stan zagrozenia zycia u pacjenta po przeszczepie narzadu;

RM.299 C.U37. wigzac obrazy uszkodzen tkankowych i narzgdowych z objawami klinicznymi choroby;

RM.306 C.u44 stosowac sie do zasad aseptyki i antyseptyki, zaopatrywad prostg rane, zaktadac i zmienia¢ jatowy opatrunek chirurgiczny;
RM.322 C.U60. zaopatrywac krwawienie zewnetrzne;

RM.327 C.U65. wykonywa¢ procedury medyczne pod nadzorem lub na zlecenie lekarza;

RM.305 C.u43. wdrazac tlenoterapie zaleznie od potrzeb pacjenta i wspomagac oddech.
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ZAJECIA SPRAWNOSCIOWE Z ELEMENTAMI RATOWNICTWA SPECJALISTYCZNEGO

Czesc 1

B. NAUKI BEHAWIORALNE | SPOtECZNE

Punkty ECTS: 2

Naktad pracy: 47 godz.

Formy ksztatcenia i wymiar zajec z nauczycielem: W+C: 2+45=47 godz.

SPS: 0

Weryfikacja osiggniecia zamierzonych efektéw uczenia sie: zaliczenie z oceng
Odniesienie do poziomu PRK: P6S_UW, P6S_UO, P6S_UK, P6S_UU

RM.nr Nr efektu Zaktadane efekty uczenia sie w zakresie wiedzy (W) i umiejetnosci (U):
uczenia sie

RM.119 B.W42. sposoby zwiekszania sprawnosci fizycznej;

RM.126 B.U3. dbaé¢ o bezpieczenstwo wtasne, pacjentdw, otoczenia i Srodowiska, przestrzegajgc zasad bezpieczenstwa i higieny pracy oraz
przepisow i zasad regulujacych postepowanie w przypadku réznych rodzajow zagrozen;

RM.321 C.U59. dziata¢ zespotowo, udzielajgc pomocy w trudnych warunkach terenowych w dzien i w nocy oraz w warunkach znacznego obcigzenia
fizycznego i psychicznego;

RM.134 B.U11. komunikowac sie ze wspotpracownikami w ramach zespotu, udzielajac im informacji zwrotnej i wsparcia;

RM.254 - zasady wspoétdziatania stuzb wspotpracujgcych w systemie Panstwowe Ratownictwo Medyczne

E. GRUPA "W DYSPOZYCJI UCZELNI", w tym do wyboru

CZYNNOSCI RATUNKOWE W RATOWNICTWIE WODNYM

C. NAUKI KLINICZNE

E. GRUPA "W DYSPOZYCJI UCZELNI"

Punkty ECTS: 1

Nakfad pracy: 30 godz.

Formy ksztatcenia i wymiar zaje¢ z nauczycielem: eL+C: 2+28=30 godz.

SPS: 0

10
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Weryfikacja osiggniecia zamierzonych efektéw uczenia sie: zaliczenie z oceng
Odniesienie do poziomu PRK: P6S_UW, P6S_UO, P6S_UK, P6S_UU

RM.nr Nr efektu Zaktadane efekty uczenia sie w zakresie wiedzy (W) i umiejetnosci (U):

uczenia sie
RM.126 B.U3. dbac o bezpieczenstwo wtasne, pacjentdw, otoczenia i Srodowiska, przestrzegajac zasad bezpieczenstwa i higieny pracy oraz

przepisow i zasad regulujgcych postepowanie w przypadku réznych rodzajow zagrozen;

RM.231 C.W87. etyczne aspekty postepowania ratowniczego w zdarzeniach mnogich i masowych oraz katastrofach;
RM.188 C.w44, zasady udzielania pierwszej pomocy ofiarom wypadkdw;
RM.198 C.W54, wskazania do uktadania pacjenta w pozycji wtasciwej dla jego stanu lub odniesionych obrazen;
RM.270 C.us. oceniac stan Swiadomosci pacjenta;
RM.271 C.u9. uktadac pacjenta w pozycji wtasciwej dla rodzaju choroby lub odniesionych obrazen ciata;
RM.287 C.U25. identyfikowac¢ na miejscu zdarzenia sytuacje narazenia na czynniki szkodliwe i niebezpieczne;
RM.301 C.U39. przywracac droznos$¢ drég oddechowych metodami bezprzyrzadowymi;
RM.122 - mechanizm procesu toniecia, okresy toniecia typowego i innych wypadkdw $mierci w wodzie;
RM.144 - udzieli¢ pomocy osobie podtopionej i usungc¢ wode z drég oddechowych.
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PRAKTYKIZAWODOWE (PZ)

1. SZPITALNY ODDZIAL RATUNKOWY (SOR)
D. PRAKTYKI ZAWODOWE (PZ): Praktyki wakacyjne

Punkty ECTS: 7

Nakfad pracy: 168 godz.

Formy ksztatcenia z opiekunem praktyk i wymiar PZ: 168 godz. (6 ETCS) praktyk wakacyjnych + 25 godz. (1 ECTS) praktyk srédrocznych
SPS: -

Weryfikacja osiggniecia zamierzonych efektéw uczenia sie: Zaliczenie

Odniesienie do poziomu PRK: P6S_UW, P6S_UK, P6S_UO, P6S_UU

Praktyka efektoéw uczenia sie, pogtebienie i ugruntowanie wiedzy i umiejetnosci zdobytych podczas realizacji przedmiotéw zawodowych ,,GRUPY KLINICZNEJ”.

Student zdobywa umiejetnosci praktyczne okreslone w ,,Dzienniczku praktyk zawodowych” - wakacyjnych w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym (SOR).

2. ZESPOt RATOWNICTWA MEDYCZNEGO (ZRM)
D. PRAKTYKI ZAWODOWE (PZ): Praktyki wakacyjne 3 pkt ECTS

Punkty ECTS: 3

Naktad pracy: 84 godz.

Formy ksztatcenia z opiekunem praktyk i wymiar PZ: 84 godz.

SPS: -

Weryfikacja osiggniecia zamierzonych efektéw uczenia sie: Zaliczenie
Odniesienie do poziomu PRK: P6S_UW, P6S_UK, P6S_UO, P6S_UU

Praktyka efektow uczenia sie, pogtebienie i ugruntowanie wiedzy i umiejetnosci zdobytych podczas realizacji przedmiotéw zawodowych ,,GRUPY KLINICZNEJ”.

Student zdobywa umiejetnosci praktyczne w ZESPOtACH RATOWNICTWA MEDYCZNEGO (ZRM) oraz okreslone w ,,Dzienniku praktyk zawodowych”.
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3. ODDZIAL CHIRURGII
D. PRAKTYKI ZAWODOWE (PZ): Praktyki Srodroczne

Punkty ECTS: 2

Nakfad pracy: 60 godz.

Formy ksztatcenia z opiekunem praktyk i wymiar PZ: 60 godz.

SPS: -

Weryfikacja osiggniecia zamierzonych efektéw uczenia sie: Zaliczenie
Odniesienie do poziomu PRK: P6S_UW, P6S_UK, P6S_UQ, P6S_UU

Praktyka efektow uczenia sie, pogtebienie i ugruntowanie wiedzy i umiejetnosci zdobytych podczas realizacji przedmiotu ,,Chirurgia” - “GRUPY KLINICZNEJ”.
Student zdobywa umiejetnosci praktyczne w Oddziale Chirurgii. oraz okreslone w ,,Dzienniku praktyk zawodowych”.
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