SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk Medycznych
PowisSlanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu: ORGANIZACJA 1 ZARZADZANIE W RATOWNICTWIE MEDYCZNYM

Kierunek: RATOWNICTWO MEDYCZNE

I stopnia (licencjackie)

Poziom studiow*: II stopnia (magisterskie)

Profil studiow: praktyczny

Rodzaj studiow*: stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*: obowiazkowe X  uzupehiajace O do wyboru O
Liczba przypisanych 4

punktow ECTS

Jezyk wykladowy: polski

Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych

tel. 556151373

Kontakt (tel./email):
ontakt (tel/email) e-mail: dziekanat@psw.kwidzyn.edu.pl

A. Nauki spoleczne i humanistyczne X

ktorej osiaga sie B. Zaawapsowane procedury ra}tunl.(owe ]
szczegblowe efekty uczenia C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym O
sie: D. Praktyki zawodowe O

E. Zajecia uzupehiajace o

Grupa zaje¢, w ramach

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedtug planu studiow

Forma nakladu pracy studenta -
a liczba godzin : Syrparyczne Liczba punktéw
Formy realizacji zaje¢ Godziny Samodzielna praca | obcigzenie praca ECTS
z udziatem studenta studenta
nauczyciela
Wyklady (W) 13 26
Przygotowanie do zaliczenia zleconego 24 38 15
zadania ’
Przygotowanie do egzaminu 2
Cwiczenia (C) 21 42 63 2,5
Razem 34 66 101 4
Metody dydaktyczne
1. Analiza dokumentacji medyczne;j.
2. Dyskusja.

3. Samoksztalcenie.
4. Wyktad informacyjny z wykorzystaniem technik audiowizualnych.

Okreslenie przedmiotow wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi
A. Wymagania formalne: brak
B. Wymagania wstepne: umiejetnos$¢ dostrzegania zjawisk spotecznych.

Cele przedmiotu

Celem przedmiotu jest zapoznanie studentow z funkcjonowaniem organizacji w ochronie zdrowia, kultura organizacyjna,
podejmowaniem decyzji, zarzadzaniem zespotami ratownictwa medycznego, planowaniem zasobow, rekrutacja,
tworzeniem standardow i harmonograméw pracy.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiggniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

) o Metody weryfikacji Forma realizacji zajg¢
Numer szczegotowego efektu uczenia sig/ osiagniccia dydaktycznych
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do: zamierzonych efektow * wpisz symbol

uczenia si¢

A q dzani e och drowi test wielokrotnego
.W7. metody zarzadzania w systemie ochrony zdrowi wyboru /MCO/ b W

odpowiedz ustna




A.WS8. zasady funkcjonowania organizacji i budowania jej struktur w test wielokrotnego

ochronie zdrowia wyboru /MCQ/ lub W
odpowiedz ustna

. ) L. o L. test wielokrotnego

A.W9. pojecie kultury organizacyjnej i czynniki ja determinujace wyboru /MCQ/ lub W
odpowiedz ustna

A.W10. mechanizmy podejmowania decyzji w zakresie zarzadzania if;]t)r;; I/oﬁl;gén/ei(; W
odpowiedz ustna

A.WI11. style zarzadzania i znaczenie przywodztwa w ratownictwie test wielokrotnego

medycznym wyboru /MCQ/ lub W
odpowiedz ustna

A.U4. stosowa¢ metody analizy strategicznej niezbedne dla| projekt, realizacja

funkcjonowania podmiotéw wykonujacych dziatalnos¢ lecznicza zleconego zadania, ¢
odpowiedz ustna

A.US5. organizowac i nadzorowac prace w ramach pelnionych funkcji w projekt, realizacja

systemie ochrony zdrowia zleconego zadania, ¢
odpowiedz ustna

A.U6. stosowa¢ rozne metody podejmowania decyzji zawodowych i| projekt, realizacja

zarzadczych zleconego zadania, ¢
odpowiedz ustna

A.U7.' plano,waé zasol?y ludzkie, wykorzystujac réozne metody, projeks, realizacja

organizowac¢ rekrutacje¢ Zleconego zadania, ¢

pracownikow i realizowaé proces adaptacji zawodowej odpowieds ustna

A.US. opracowac plan wlasnego rozwoju zawodowego i motywowac do | projekt, realizacja

rozwoju zawodowego innych czlonkéw podlegtego zespotu; zleconego zadania, ¢
odpowiedz ustna

A.U9. .Opracowywaé standardy qrganizacyjne oraz pr;ygotowywaé opisy projekt, realizacja

stanow1sk _pracy dla ratownikow medycznych i innych podleglych zleconego zadania, ¢

pracownikéw odpowiedz ustna

A.U10. opracowywa¢ harmonogramy pracy zespolu ratownictwa | projekt, realizacja

medycznego zleconego zadania, ¢
odpowiedz ustna

K.2. formulowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci

zawodowej i zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z obserwacja, W/C

samodzielnym rozwigzaniem problemu samoocena

K3 oka’zywania dbatosci o prestiz zawodu ratownika medycznego i obserwacja, .

solidarno$¢ zawodowa samoocena W/C

K.5. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnoSci obserwacja, Wi

zawodowych samoocena ¢

*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQY; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/, test dopasowania, test T/N; test uzupeiniania odpowiedzi);

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedluzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegdéw/kolezanek, pacjentow, innych wspotpracownikdéw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka wykladow

1. Zarzadzanie zespotem w jednostkach ochrony zdrowia.

2. Kierownik zespotu, jego rola i zadania. Style przywodcze a role zespotowe.
3. Czynniki determinujace kulture organizacyjna.

4. Proces zarzadzania zespotem.

5. Czynniki wptywajace na efektywnos¢ zespotu.

6. Style zarzadzania.

Problematyka éwiczen

Strategia dziatania podmiotow opieki zdrowotne;j.

Kierowanie zespolem wybranych jednostek ochrony zdrowia.

Zarzadzanie wybranymi jednostkami ochrony zdrowia.

Tworzenie zespotu jednostki ochrony zdrowia z podzialem na funkcje i role.
Techniki motywacji zespotu.

Nk =




6. Przygotowanie planu organizacyjnego, planu pracy personelu jednostki systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne.

Wykaz literatury

Literatura podstawowa:
1. Scott K., Szef wymagajgcy i wyrozumialy. Jak skutecznie zarzqdzan, nie tracqc ludzkiego oblicza, MT Biznes,
Warszawa 2020.
2. Lewicka D. (red)., Zapobieganie patologiom w organizacji. Rola funkcji personalnej, PWN, Warszawa 2014.
Literatura uzupehiajaca:
1. Belbin M., Nie tylko zespol, Oficyna Ekonomiczna, Krakow 2014.

Sposéb zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyklady - Zaliczenie z oceng
Cwiczenia > Zaliczenie z ocena
Warunki uzyskania zaliczenia:
Wyktad:

e obecnos¢ 100% (dopuszcezalna nieobecnos¢ do 10% za zgoda prowadzacego);

e zaliczenie innych form zaj¢¢ z przedmiotu;

e zaliczenie zaliczenia z ocena w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Cwiczenia:

e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);

e aktywny udziat w zajeciach;

e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog
zaliczenia: 60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy

Test
Ocena Bardzo dobry | Dobry plus Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) | Niedostateczny
(5.0) 4.5) (4.0 (3.5) (2.0)
V)
o poprawnych | o 650, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) = Odpowiedz wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajaca rdzne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z
réznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = Odpowiedz poprawna i petna, drobne pominig¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
gtéwnych problemoéw, bez glebszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) > Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogodlne, bez
szczegOlowej analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescistosciami. Wiedza medyczna
aktualna, cho¢ wymaga uzupelnienia lub doprecyzowania. Umiejetno$¢é powiazania treéci z praktyka kliniczng. Struktura
odpowiedzi spojna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) 2 Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemoéw, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z blgdami. Wiedza
czesSciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencja do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepeina, uproszczona, z btedami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogolnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.




Niedostateczny (2.0) = Odpowiedz btedna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania problemow lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigzaé problemu nawet przy wsparciu
nauczyciela.

Warunki odbierania zaj¢¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecno$ci, np. choroby potwierdzonej
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materialu lezy po stronie
prowadzacego zajecia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zaje¢ciach oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastgpi¢ wytacznie w przypadku uzyskania wczeéniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk Medycznych
PowisSlanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

MARKETING I ZARZADZANIE W OCHRONIE ZDROWIA

Kierunek:

RATOWNICTWO MEDYCZNE

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*: obowiazkowe X  uzupehiajace O do wyboru O

Semestr studiow*:
lo 2o 3o 4X 5o 6o

Rok studiow*:

Rok i semestr studiow*: It IX Ilo

Liczba przypisanych 4

punktow ECTS

Jezyk wykladowy: polski

Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych

tel. 556151373

Kontakt (tel./email):
ontakt (tel/email) e-mail: dziekanat@psw.kwidzyn.edu.pl

A. Nauki spoleczne i humanistyczne X
B. Zaawansowane procedury ratunkowe O
C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym o

Grupa zaje¢, w ramach
ktorej osiaga si¢
szczegélowe efekty uczenia

sie: D. Praktyki zawodowe O
E. Zajecia uzupehiajace o
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedtug planu studiow

Forma nakladu pracy studenta -
: liczba godzin : Syrparyczne Liczba punktéw
Formy realizacji zaje¢ Godziny Samodzielna praca | obcigzenie praca ECTS
z udziatem studenta studenta
nauczyciela
Wyklady (W) 12 26 38 1,5
Cwiczenia (C) 21 42
Przygotowanie do zaliczenia zleconego 41 63 25
zadania ’
Przygotowanie do zaliczenia 1
Razem 33 68 101 4
Metody dydaktyczne
1. Dyskusja.

2. Samoksztalcenie.
3.  Wyktad informacyjny z wykorzystaniem technik audiowizualnych.

Okreslenie przedmiotow wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi
A. Wymagania formalne: brak
B. Wymagania wstepne: umiejetno$¢ dostrzegania zjawisk spotecznych.

Cele przedmiotu
Celem przedmiotu jest przekazanie wiedzy o prawie medycznym, odpowiedzialnosci zawodowej ratownika medycznego
oraz prawach pacjenta, z naciskiem na ocen¢ zdarzen medycznych i bledéw w kontekscie przepisow prawa.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiggniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Forma realizacji zajec
dydaktycznych
* wpisz symbol

Metody weryfikacji
osiagnigcia
zamierzonych efektow
uczenia si¢

Numer szczegotowego efektu uczenia si¢/
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do:

. . S , test wielokrotnego
A.W12. zasady udzielania i finansowania §wiadczen zdrowotnych &

wyboru /MCQ/ lub W
odpowiedz ustna
A.W13. specyfike pehienia funkcji kierowniczych, w tym istote | fest wielokrotnego W
delegowania zadan wyboru /MCQ/ lub

odpowiedz ustna




A.W14. metody diagnozy organizacyjnej, koncepcje i teori¢ zarzadzania
zmiang w organizacji oraz zasady zarzadzania strategicznego

test wielokrotnego
wyboru /MCQ/ lub
odpowiedz ustna i/lub

realizacja zleconego
zadania

test wielokrotnego %
wyboru /MCQ/ lub
odpowiedz ustna i/lub
realizacja zleconego
zadania

A.W16. uwarunkowania rozwoju zawodowego ratownikow medycznych

test wielokrotnego W

wyboru /MCQ/ lub
projekt, obserwacja
lub odpowiedz ustna

A.W17. modele i strategie zarzadzania jako$ciag w opiece zdrowotne;j

test wielokrotnego w
wyboru /MCQ/ lub
projekt, obserwacja
lub odpowiedz ustna

A.W19. marketing §wiadczen zdrowotnych w publicznym i niepublicznym
sektorze ochrony zdrowia

A.Ul11. nadzorowac¢ jakos¢ §wiadczen zdrowotnych w podmiocie
wykonujacym dziatalno$¢ leczniczg, w tym przygotowac ten podmiot do
zewngtrznej oceny jakosci

projekt, realizacja
zleconego zadania, C
odpowiedz ustna

projekt, realizacja
zleconego zadania, C
odpowiedz ustna

A.U13. rozpoznawa¢ kulturowe uwarunkowania stylu zycia majace wplyw
na zdrowie i chorobg

projekt, realizacja
zleconego zadania, C
odpowiedz ustna

A.U14. uwzglednia¢ uwarunkowania religijne i kulturowe w odniesieniu
do potrzeb pacjentow w opiece zdrowotne;j

K.2. formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci

zawodowej 1 zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z obserwacja,

. AU w/C
samodzielnym rozwigzaniem problemu samoocena

K13d oka’zywamad dbatosci o prestiz zawodu ratownika medycznego i obserwacja, Wi
solidarno$¢ zawodowa samoocena
K.5. noszeni iedzialnosci  z konywani nnosci .

5 . po o; enia  odpowiedzialnosc a wykonywanie czynnosc obserwacia, Wi
zawodowyc samoocena

*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQV/; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi);

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedluzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentdw, innych wspotpracownikdow); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka wykladu

1. Finansowanie §wiadczen zdrowotnych.

2. Zasady udzielania $wiadczen zdrowotnych.

3. Zarzadzanie w jednostkach ochrony zdrowia.

4. Zarzadzanie jakoS$cia.

5. Doskonalenie zawodowe ratownikow medycznych.
6. Publiczne i niepubliczne jednostki ochrony zdrowia.

Problematyka ¢wiczen

1. Zasady nadzoru nad podmiotami leczniczymi.
Przygotowanie jednostki ochrony zdrowia do audytu zewngtrznego.

3. Przygotowanie jednostki ochrony zdrowia oraz zespotu na dziatanie z osobami o odmiennych uwarunkowaniach
etnicznych, kulturowych, spotecznych i religijnych.

Wykaz literatury

Wykaz literatury

A. Literatura podstawowa:

1. Golinowska S. (red.), Od ekonomii do ekonomiki zdrowia, PWN, Warszawa 2021.
2. Getzen T. E., Ekonomika zdrowia, PWN, Warszawa 2022.




B. Literatura uzupehiajaca:
1. Suchecka J., Ekonomia zdrowia i opieki zdrowotnej, Wolters Kluwer, Krakow 2016.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyktady - Zaliczenie z oceng

Cwiczenia = Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:
Wyktad:

e obecnos¢ 100% (dopuszcezalna nieobecnos¢ do 10% za zgoda prowadzacego);

e  zaliczenie innych form zaje¢ z przedmiotu;

e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Cwiczenia:

e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);

e aktywny udzial w zajeciach;

e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog
zaliczenia: 60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy

Test
Ocena Bardzo dobry | Dobry plus Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) | Niedostateczny
(5.0) 4.5) (4.0 (3.5 (2.0)
V)
%o poprawnych | o) 600, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej
odpowiedzi

OdpowiedZ ustna

Bardzo dobry (5.0) = Odpowiedz wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajaca rdzne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno§¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z
réznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) > Odpowiedz poprawna i petna, drobne pomini¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
gtéwnych problemoéw, bez glebszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) > OdpowiedZ zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogdlne, bez
szczegOlowej analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescistosciami. Wiedza medyczna
aktualna, cho¢ wymaga uzupelnienia lub doprecyzowania. Umiejetno$¢ powigzania tresci z praktyka kliniczna. Struktura
odpowiedzi spdjna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) > OdpowiedZ zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemow, brak glebszego wgladu. Fachowe slownictwo stosowane niepewnie, z bledami. Wiedza
cze$ciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencja do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepetna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) 2 Odpowiedz bledna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielnoéci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigzaé problemu nawet przy wsparciu




nauczyciela.
Warunki odbierania zajeé opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecno$ci, np. choroby potwierdzonej
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materialu lezy po stronie
prowadzacego zajgcia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zajeciach oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowiazku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastgpi¢ wytacznie w przypadku uzyskania wczeéniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS

CYKL KSZTALCENIA 2025-2027

Wydzial Nauk Medycznych

PowisSlanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

JEZYK OBCY

Kierunek:

RATOWNICTWO MEDYCZNE

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*:

obowiazkowe X  uzupehiajace O

do wyboru o

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow?*:

Semestr studiow*:

IX IIX HIo 1X 2X 3X 40 5o 60
Liczba przypisanych 6
punktow ECTS
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych

tel. 556151373
Kontakt (tel./email): ¢ . . .

e-mail: dzickanat@psw.kwidzyn.edu.pl
G ., h A. Nauki spoleczne i humanistyczne X
ktr,l:‘p? Zifjec; W ramac B. Zaawansowane procedury ratunkowe O

ore) os1aga si¢ . C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym O

szczegolowe efekty uczenia .
sie: D. Praktyki zawodowe O

Zajecia uzupekiajace o
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedlug planu studiow

Forma nakladu pracy studenta -
: liczba godzin : bS}m‘lar).lczne LA i
i e e Godziny Samodzielna praca | obcigzenie pracg ECTS
z udziatem studenta studenta
nauczyciela
Cwiczenia (C) 30+30+30 20+20+20 50+50+50
Razem 90 60 150

Metody dydaktyczne
1. Burza m6zgow.
2. Case study.
3. Dyskusja.
4. Pogadanka.
5. Praca w grupach.
6. Praca w parach.
7. Samoksztatcenie.

8. Zadania stuchowe oraz na powtarzanie.

Okreslenie przedmiotow wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi
Posiadanie umiejetnosci jezykowych na poziomie B1 ESOKJ.

Cele przedmiotu

1. Niwelowanie barier migracji zawodowej zwigzanych z brakiem znajomosci jezyka obcego.
2. Przygotowanie studenta do postugiwania si¢ jezykiem angielskim na poziomie B2+ Europejskiego Systemu Opisu

Ksztalcenia Jezykowego.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiaggniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Numer szczegotowego efektu uczenia sig/
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do:

Metody weryfikacji
osiagnigcia
zamierzonych efektow
uczenia si¢

Forma realizacji zajec
dydaktycznych
* wpisz symbol

A.U18. porozumiewac

sic¢ W jezyku obcym na poziomie B2+
Europejskiego Systemu Opisu. Ksztalcenia Jezykowego obejmujacym

odpowiedz ustna i/lub

terminologi¢ w zakresie zagadnien zwigzanych z ochrona zdrowia i realizacja zl?conego ¢
terminologi¢ specjalistyczng z zakresu ratownictwa medycznego. Zadania

K.3. okazywania dbato$ci o prestiz zawodu ratownika medycznego i obserwacja, W/C
solidarno$¢ zawodowa samoocena




*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQV; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi);

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentdw, innych wspotpracownikdw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka ¢wiczen

1. Slownictwo specjalistyczne zwigzane z systemem ochrony zdrowia.
2. Stownictwo specjalistyczne zwigzane z ratownictwem medycznym.
3. Gramatyka - czasy terazniejsze.

4. Gramatyka — czasy przeszte.

5. Gramatyka — czasy przyszte.

Wykaz literatury

A. Literatura podstawowa:
1. Kierczak A., Angielski w praktyce ratownika medycznego, PZWL, Warszawa 2021.
2. Podrecznik do nauki jezyka angielskiego wybrany przez wyktadowce.
3. Zeszyt ¢wiczen do jezyka angielskiego wybrany przez wyktadowce.
B. Literatura uzupehiajaca:
1. Stomski P., Stomski P., Podreczny Stownik Medyczny, PZWL, Warszawa 2016.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Cwiczenia = Egzamin (semestr I1I)
Cwiczenia = Zaliczenie z oceng (semestr I-11)

Warunki uzyskania zaliczenia:

Cwiczenia (semestr I1T):
e obecnos¢ 100% (dopuszcezalna nieobecnos¢ do 10% za zgoda prowadzacego);
e  zaliczenie innych form zaj¢¢ z przedmiotu;
e zaliczenie egzaminu w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Cwiczenia (semestr I-11):
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog
zaliczenia: 60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy

Test

Ocena Bardzo dobry  |Dobry plus  |Dobry Dostateczny plus [Dostateczny (3.0) [Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)

0,

/o poprawnych g, 00, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej

lodpowiedzi

Odpowiedz ustna
Bardzo dobry (5.0) = Odpowiedz wyczerpujaca, w pelni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja

probleméw, uwzgledniajaca rdzne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z
roéznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) > Odpowiedz poprawna i petna, drobne pomini¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
gtéwnych problemoéw, bez glgbszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) 2 Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogdlne, bez




szczegblowej analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescisto$ciami. Wiedza medyczna
aktualna, cho¢ wymaga uzupelnienia lub doprecyzowania. Umiejetno$¢ powigzania tresci z praktyka kliniczna. Struktura
odpowiedzi spojna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) > OdpowiedZ zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemow, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z bledami. Wiedza
czesciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencjg do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepetna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) 2 Odpowiedz bledna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielno$ci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigzaé problemu nawet przy wsparciu
nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszcezonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnos$ci, np. choroby potwierdzone;j
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie
prowadzacego zaj¢cia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowiazani do uczestnictwa we wszystkich
zajeciach oraz przystapienia do zaliczen 1 egzaminow. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wczesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakos$ci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk Medycznych

PowisSlanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

KOMUNIKACJA W ZESPOLE

Kierunek:

RATOWNICTWO MEDYCZNE

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*:

obowiazkowe X  uzupehiajace O

do wyboru o

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow*:

Semestr studiow*:

IX o NIo 1X 20 3o 40 5o 6o
Liczba przypisanych 5
punktow ECTS
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych

tel. 556151373
Kontakt (tel./email): ¢ . . .

e-mail: dziekanat@psw.kwidzyn.edu.pl
Grupa zajeé, w ramach A. Nauki spoleczne i humanistyczne X
ktérej osiaga si¢ B. Zaawansowane procedury ratunkowe O
szczeglowe efekty uczenia C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym O
sie: D. Praktyki zawodowe O

E. Zajecia uzupetniajace O

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedlug planu studiow

Nazwa przedmiotu:

PRAWO MEDYCZNE I PRAWO W PRAKTYCE ZAWODOWEJ

Forma nakladu pracy studenta -
: liczba godzin : Sgrparyczne Liczba punktéw
Formy realizacii zaieé Godziny Samodzielna praca | obcigzenie praca ECTS
y W zape z udziatem studenta studenta
nauczyciela

Wyklady (W) 21 42
Czytanie wskazanej literatury 20 63 2,5
Przygotowanie do egzaminu 22

Konwersatoria (K) 21 16
Przygotowanie do ¢wiczen 5

- - 37 1,5

Przygotowanie zleconego zadania 5
Przygotowanie do kolokwium 6

Cwiczenia symulacyjne (CS) 15 10
Przygotowanie do ¢wiczen 5 25 1
Przygotowanie do zaliczenia 5

Razem 57 68 125 5

Metody dydaktyczne
1. Burza mézgow.
2. Case study.
3. Dyskusja.
4. Inscenizacja.
5. Pogadanka.
6. Pokaz.
7. Praca w grupach.
8. Praca w parach.

9. Samoksztalcenie.

10. Wyktad informacyjny z wykorzystaniem technik audiowizualnych.

Okreslenie przedmiotow wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi

A. Wymagania formalne: brak.
B. Wymagania wstepne: brak.

Cele przedmiotu




Przygotowanie ratownikow medycznych do skutecznej komunikacji w zespole ratowniczym, z pacjentami i ich rodzinami

oraz z innymi stuzbami ratowniczymi w sytuacjach stresowych

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Metody weryfikacji Forma realizacji zajegé
Numer szczegotowego efektu uczenia sie/ osiagniccia dydaktycznych
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do: zamierzonych efektow * wpisz symbol
uczenia si¢
test wielokrotnej
A.W15. problematyke zarzadzania zasobami ludzkimi odpowiedzi /MRQ/, W
odpowiedz pisemna
i/lub ustna
test wielokrotnej
A.W20. znaczenie profesjonalizmu w zawodzie ratownika medycznego odpowiedzi /MRQY/, W
odpowiedz pisemna
i/lub ustna
test wielokrotnej
A.W21. specyfike i role komunikacji werbalnej i niewerbalnej odpowiedzi /MRQ/, W
odpowiedz pisemna
i/lub ustna
A.U8. opracowa¢ plan wilasnego rozwoju zawodowego i motywowaé do | odpowiedz pisemna
rozwoju zawodowego innych cztonkow podlegtego zespotu; i/lub ustna, realizacja ¢S
zleconego zadania
A.U12. wykorzystywaé zréznicowane metody i techniki komunikacji | odpowiedz pisemna
interpersonalnej uwzgledniajace uwarunkowania kulturowe, etniczne, | i/lub ustna, realizacja K/CS
religijne i spoteczne; zleconego zadania
A.U15. zachowaé profesjonalng postawg w podejmowaniu czynnosci | odpowiedz pisemna
ratunkowych i/lub ustna, realizacja K/CS
zleconego zadania
A.U16. dostosowac sposob komunikacji do potrzeb i stanu pacjenta odpowiedz pisemna
i/lub ustna, realizacja ¢S
zleconego zadania
A.U17. komunikowa¢ si¢ w zespole i dzieli¢ si¢ wiedza odpowiedz pisemna
i/lub ustna, realizacja K/CS
zleconego zadania
K.1. dokonywania krytycznej oceny dzialan wlasnych i dzialan
wspotpracownikow z poszanowaniem réznic $wiatopogladowych i obserwacja, W/K/CS
kulturowych samoocena
K.2. formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci
zawodowej 1 zasiegania porad ekspertow w przypadku trudnosci z obserwacja, W/K/CS
samodzielnym rozwigzaniem problemu samoocena
K3 oka’zywania dbato$ci o prestiz zawodu ratownika medycznego i obserwacja, KIS
solidarnos$¢ zawodowa samoocena W
K.4. rozwigzywania zlozonych problemow etycznych zwigzanych z
wykonywaniem zawodu ratownika medycznego i wskazywania priorytetow obserwacja, W/K/CS
w realizacji okre$lonych zadan samoocena

*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru

/MCQV; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi);

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedtuzona obserwacja przez opickuna / nauczyciela prowadzacego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentdw, innych wspotpracownikdw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka wykladu

1.  Komunikacja werbalna i niewerbalna.
2. Komunikacja w zespole.

3. Praca zespotowa.

4. Kompetencje ratownika medycznego.

Problematyka konwersatoriow
1. Techniki zarzadzania zasobami ludzkimi.




Samoocena, techniki motywowania wspotpracownikow.
Techniki komunikacji w zespole.

Techniki budowania zespotu.

Integracja zespotu.

2
3
4
5
Problematyka ¢wiczen symulacyjnych

1. Wezwania alarmowe.

2. Komunikacja w zespole transportujgcym.

3. Stresujace sytuacje oraz komunikacja z rodzing pacjenta.

4. Komunikacja w jezyku obcym.

5. Zarzadzanie konfliktami.

6. Komunikacja w sytuacji kryzysowej oraz z pacjentem w stanie krytycznym.
7

Technologie w komunikacji.

Wykaz literatury

Literatura podstawowa:
1. Knapp H., Komunikacja w terapii. PWN, Warszawa 2022.
Literatura uzupehiajaca:
1. Wilczek-Ruzyczka E.: Komunikowanie si¢ z chorym psychicznie. Wyd. Czelej, Lublin 2019.
2. Barge J. Kevin, Morreale Shewryn P, Spitzberg Brian H., Komunikacja miedzy ludzmi, PWN, Warszawa 2022.

Sposéb zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposob zaliczenia:

Wyktady - Zaliczenie z oceng

Konwersatoria = Zaliczenie z oceng

Cwiczenia symulacyjne = Egzamin OSCE

Warunki uzyskania zaliczenia:
Wyktad:

e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nicobecnos$é do 10% za zgoda prowadzacego);

e zaliczenie innych form zaje¢ z przedmiotu;

e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prég zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Konwersatoria:

e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);

e aktywny udzial w zajeciach;

e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog
zaliczenia: 60% poprawnych odpowiedzi).

Cwiczenia symulacyjne:

e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udziat w zajeciach;
e zaliczenie egzaminu OSCE.

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy

Test
Ocena Bardzo dobry | Dobry plus Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) | Niedostateczny
(5.0) 4.5 (4.0) (3.5 (2.0)
V)
%o poprawnych | o) 600, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) > Odpowiedz wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajaca rdzne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetno$¢ integrowania wiedzy z




réznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) > Odpowiedz poprawna i petna, drobne pomini¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
gtéwnych problemoéw, bez glgbszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) > OdpowiedZ zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogdlne, bez
szczegblowej analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi nie$cistosciami. Wiedza medyczna
aktualna, cho¢ wymaga uzupelnienia lub doprecyzowania. Umiejetno$¢ powigzania tresci z praktyka kliniczna. Struktura
odpowiedzi spojna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) > OdpowiedZ zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych probleméw, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z btgdami. Wiedza
cze$ciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencja do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepetna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) = Odpowiedz bledna, niespojna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu
nauczyciela.

Egzamin OSCE ma forme Obiektywnego Strukturyzowanego Egzaminu Klinicznego, Praktycznego (OSCE, Objective,
Structured, Clinical, (Practical) Examination — OSC(P)E).

Egzamin OSCE sktada si¢ z szeregu stacji, w ktorych oceniane sa kompetencje kliniczne studentéw. W ramach kazdej
stacji student wykonuje zaplanowane uprzednio przez prowadzacego procedury kliniczne. Konczac jedng stacje rotuje do
kolejnej, gdzie wykonuje procedury zgodnie z planem egzaminu. Kazda stacja podlega doktadnej ocenie. Egzaminowany
ma okreslony przed rozpoczeciem egzaminu maksymalny czas na wykonanie procedur, ktéry waha si¢ od kilku do
kilkunastu minut. Student oceniany jest na kazdej stacji na podstawie procedury (wykonanej czynno$ci) przy pomocy tzw.
,listy kontrolnej”. Kryteria oceny wykonywanych zadan zawarte sa na karcie indywidualnej oceny egzaminu praktycznego
typu OSCE.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materialu lezy po stronie
prowadzacego zajgcia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zaje¢ciach oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastapi¢ wytacznie w przypadku uzyskania wczesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk Medycznych
PowisSlanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

PRAWO MEDYCZNE I PRAWO W PRAKTYCE ZAWODOWEJ

Kierunek:

RATOWNICTWO MEDYCZNE

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*:

obowiazkowe X  uzupehiajace O do wyboru O

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow*: Semestr studiow*:

IX o NIo 1X 20 3o 40 5o 6o
Liczba przypisanych 4
punktow ECTS
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych
Kontakt (tel./email): tel. 556151373

e-mail: dziekanat@psw.kwidzyn.edu.pl

Grupa zaje¢, w ramach
ktorej osiaga sie

szczegolowe efekty uczenia

A. Nauki spoleczne i humanistyczne X

B. Zaawansowane procedury ratunkowe O

C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym O
D. Praktyki zawodowe O

sig:
E. Zajecia uzupetniajace O
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedlug planu studiow
Forma nakladu pracy studenta -
: liczba godzin ; bS}m‘laryczne Liczba punktow
Formy realizacji zaje¢ Godziny Samodzielna praca | obcigzenie praca ECTS
z udziatem studenta studenta
nauczyciela
Wyklady (W) 15 23
Przyggtowame do zaliczenia zleconego 2 38 1.5
zadania
Przygotowanie do egzaminu 1
Konwersatoria (K) 21 42 63 2,5
Razem 36 65 101 4
Metody dydaktyczne
1. Dyskusja.
2. Lektura materiatéw zrodtowych.
3. Pogadanka.
4. Samoksztalcenie.
5. Wyklad informacyjny z wykorzystaniem technik audiowizualnych.
6. Wyktad problemowy z wykorzystaniem technik audiowizualnych.

Okreslenie przedmiotéw wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi
A. Wymagania formalne: brak
B. Wymagania wstepne: znajomos$¢ najwazniejszych przepisow prawa.

Cele przedmiotu

Celem przedmiotu jest przekazanie wiedzy o prawie medycznym, odpowiedzialnosci zawodowej ratownika medycznego
oraz prawach pacjenta, z naciskiem na ocene zdarzen medycznych i bledéw w kontekscie przepisdw prawa.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow

uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

o Metody weryfikacji Forma realizacji zajgé
Numer szczegblowego efektu uczenia sig/ osiagniecia dydaktycznych
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do: zamierzonych efektow * wpisz symbol
uczenia sie
A.W1. znaczenie i skutki prawne zdarzeh medycznych x;;xf%’ggeiz W
odpowied? ustna




A.W2. problematyke zdarzen niepozadanych i bledéw medycznych w

test wielokrotnego

aspekcie bezpieczenstwa pacjenta wyboru /MCQ/ lub W
odpowiedz ustna
A.W3. istot¢ bledow medycznych w medycznych czynnosciach test wielokrotnego
ratunkowych oraz w $§wiadczeniach zdrowotnych wyboru /MCQ/ lub W
odpowiedz ustna
. , . s L. - test wielokrot
A.W4. problematyke ubezpieczen w zakresie odpowiedzialno$ci cywilnej ;;b;:;/(])ugygn/ei% W
odpowied? ustna
A.WS5. przepisy prawa dotyczace przetwarzania danych osobowych test wielokrotnego
szczegblnych kategorii w systemie ochrony zdrowia wyboru /MCQ/ lub W
odpowiedz ustna
test wielokrotnego
A.W6. uprawnienia zawodowe ratownika medycznego do udzielania wyboru /MCQ/ lub
$wiadczen zdrowotnych, w tym medycznych czynnosci ratunkowych odpowiedz ustna lub W
realizacja zleconego
zadania
test wielokrotnego W
. wyboru /MCQ/ lub
A.W18. prawa pacjenta odpowied? ustna lub
realizacja zleconego
zadania
A.Ul. ocenia¢ zdarzenia w kontekscie zgodnosci z przepisami prawa oraz if;;(ﬁf%ggei% C
mozhwosc.l 1 sposobow dochodzenia roszczen, a takze wskaza¢ mozliwosei | dpowied ustna lub
rozwigzania danego problemu; realizacja zleconego
zadania
A.U2. kwalifikowa¢ dang sytuacj¢ zawodowa w odniesieniu do prawa :fslt);tffl/o/f[rcogeli(l); C
cywilnego, prawa karnego i prawa pracy oraz w zakresie | dly) owied? usima lub
odpowiedzialno$ci zawodowe;j realizacja zleconego
zadania
A.U3.. analizowaé przyczyny bl.@d’ow medycznych i Wdrazac dziatania projekt, obserwacja lub C
zapobiegawcze w ramach uprawnien zawodowych ratownika medycznego odpowieds ustna
K.2. formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci w/C
zawodowej 1zasiggania porad ekspertow w przypadku trudno$ci obserwacja,
z samodzielnym rozwigzaniem problemu samoocena
K.3i.dokazryrwama ddbaiosm o prestiz zawodu ratownika medycznego obserwacja, Ww/C
i solidarno$¢ zawodowa Samoocend
K.5. ] pono;zema odpowiedzialnoSci za wykonywanie czynnosci obserwacja, w/C
zawodowyc samoocena

*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKLADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQY; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/, test dopasowania, test T/N; test uzupeiniania odpowiedzi);
w zakresie umiejetno$ci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;
w_zakresie kompetencji spolecznych: przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentdw, innych wspotpracownikdw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka wykladow

Pojecie zdarzenia medyczego.

Prawa pacjenta.

Btedy medyczne, zdarzenia niepozadane.
Odpowiedzialnos¢ karna ratownika medycznego

Przetwarzanie danych osobowych

° N U AW

Ubezpieczenia odpowiedzialno$ci cywilnej w praktyce ratownika medycznego.
Protokot Stambulski — zatozenia 1 odpowiedzialnos¢ zawodowa ratownika medycznego.

. Akualne uprawnienia ratownikéw medycznych w odniesieniu do podawanych lekow i czynno$ci ratunkowych

Problematyka ¢wiczen
Ustawa o Panstwowym Ratownictwie Medycznym.
Prawa pacjenta.

Roszczenia medyczne
Odpowiedzialno$¢ zawodowa ratownika medycznego
Analiza bledéw medycznych

ANl e

Dokumentacja medyczna, w szczegdlnosci Karta medycznych Czynnosci Ratunkowych.




7. Omoéwienie/wskazanie granic kompetenciji zawodowych ratownika medycznego

Wykaz literatury

A. Literatura wymagana do ostatecznego zaliczenia zaje¢ (zdania egzaminu):
1. Ustawa o Panstwowym Ratownictwie Medycznym.
2. Kubiak R., Prawo medyczne, C. H. Beck, Wyd. 4, Warszawa 2021.
3. Nestorowicz M., Prawo medyczne, Towarzystwo Naukowe Organizacji i Kierownictwa Dom Organizatora, Torun
2019.
B. Literatura uzupelniajaca:
1. Rybka A., Wykonywanie zawodu ratownika medycznego w swietle polskich regulacji prawnych, Wydziat Zdrowia
i Nauk Medycznych Krakowskiej Akademii im. Andrzeja Frycza Modrzewskiego, Krakow 2015.

Sposéb zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposob zaliczenia:

Wyktady - Zaliczenie z ocena

Konwersatoria = Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:
Wyktad:

e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nicobecnosé do 10% za zgoda prowadzacego);

e zaliczenie innych form zaje¢ z przedmiotu;

e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prég zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Konwersatoria:

e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);

e aktywny udziat w zajeciach;

e zaliczenie zaliczenia z ocena w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog
zaliczenia: 60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy

Test
Ocena Bardzo dobry | Dobry plus Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) | Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)
0
7o poprawnych | g, 550, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) = OdpowiedZ wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
problemdéw, uwzgledniajgca rézne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno§¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z
réznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = Odpowiedz poprawna i petna, drobne pominigcia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
gtéwnych problemoéw, bez glgbszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) > OdpowiedZ zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie problemow ogblne, bez
szczegotowej analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescistosciami. Wiedza medyczna
aktualna, cho¢ wymaga uzupelnienia lub doprecyzowania. Umiejetno$¢ powigzania treéci z praktyka kliniczna. Struktura
odpowiedzi spojna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) > Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemoéw, brak glgbszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z btgdami. Wiedza
cze$ciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencjg do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepelna, uproszczona, z btedami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogolnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.




Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) = Odpowiedz btedna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania problemow lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigzaé problemu nawet przy wsparciu
nauczyciela.

Warunki odbierania zaj¢¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materialu lezy po stronie
prowadzacego zajecia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zaje¢ciach oraz przystgpienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastgpi¢ wytgcznie w przypadku uzyskania wcze$niej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. nauki i jakos$ci ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk Medycznych
PowisSlanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu: ANESTEZJOLOGIA I INTENSYWNA TERAPIA

Kierunek: RATOWNICTWO MEDYCZNE

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Poziom studiow*:

Profil studiow: praktyczny
Rodzaj studiow*: stacjonarne / niestacjonarne
Rodzaj zajec*: obowigzkowe X  uzupehiajgce O do wyboru o
Rok studiow*: Semestr studiow*:
Rokisemestr studiow™ |y v 115 11 IX 2X 30 40 50 60
Liczba przypisanych 4
punktow ECTS
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych

tel. 556151373

Kontakt (tel./email):
ontakt (tel/email) e-mail: dziekanat@psw.kwidzyn.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach A. Nauki spoteczne i humanistyczne o

ktorej osiaga sie¢ B. Zaawansowane procedury ratunkowe X
szczegolowe efekty uczenia C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym o
sie: D. Praktyki zawodowe O

E. Zajecia uzupehniajace o

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedhug planu studiow

Forma nakladu pracy studenta -
: liczba godzin ; Sgglaryczne Liczba punktow
Formy realizacji zaje¢ Godglny Samodzielna praca | obcigzenie praca ECTS
z udzialem studenta studenta
nauczyciela

Wyklady (W) 12 13 25 1

Cwiczenia (C) 18 20
Przyggtowanle do zaliczenia zleconego 19 38 15
zadania
Przygotowanie do zaliczenia 1

Cwiczenia symulacyjne (CS) 18 20 38 1,5

Razem 48 52 100 4

Metody dydaktyczne
1. Analiza dokumentacji medycznej.
2. Cwiczenia symulacyjne.
3. Inscenizacja.
4. Instruktaz.
5. Lektura materiatéw zrodtowych.
6. Pokaz.
7. Praca w grupach.
8. Samoksztatcenie.
9. Wyklad problemowy z wykorzystaniem technik audiowizualnych.

Okreslenie przedmiotéw wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi
A. Wymagania formalne: zaliczenie przedmiotéw wymaganych I, II roku studiéw oraz III semestru.
B. Wymagania wstepne: wiedza w zakresie anatomii i fizjologii i patofizjologii.

Cele przedmiotu
1. Przygotowanie studentdéw do wykonywania zaawansowanych procedur medycznych w ratownictwic medycznym,
obejmujacych opieke nad pacjentami anestezjologicznymi.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Numer szczegotowego efektu uczenia si¢/ Metody weryfikacji Forma realizacji zaje¢
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do: osiggnieela dydaktycznych




zamierzonych efektow
uczenia si¢

* wpisz symbol

B.W4. zasady opieki nad pacjentem — biorcg narzadéw przed i po ich

egzamin pisemny i/lub

przeszczepieniu oraz nad dawca narzadow usiny W
B.W5. wskazania i zasady stosowania tlenoterapii, wentylacji
mec.hanicznej.inwa}zyjt}ej i nieinwa;yjnej oraz.jej'monitoroyvania, a takze egzamin pisemny i/lub
mozliwe powiklania jej zastosowania w podmiocie wykonujagcym W
P Y . . . ustny
dziatalno$¢ lecznicza lub srodowisku domowym
B.Wl 2. wskazania df’ w.yk.onania kapiulacji 7yt centralnych i naczyn egzamin pisemny i/lub
tetniczych oraz technike jej wykonania W
ustny
B.W14. nowoczesne metody %ag.c.)dze.nia} bolu w oparciu o skalg oceny bolu, egzamin pisemny i/lub
z uwzglednieniem farmakoterapii dzieci W
ustny
B.W]1<5. g?(sac'iy \y}./konania intubacji u pacjentéw z zachowanymi egzamin pisemny i/lub W
oznakami krazenia; ustny
B.\Xl6. Za;ady analgezji i sedacji niezb¢dne do wykonania procedur egzamin pisemny i/lub W
medycznyc ustny
B.W24. wskazania i zasady wykonania intubacji technika sekwencji
szybkiej intubacji (Rapid Sequence Intubation, RSI) u dorostych z egzamin pisemny i/lub W
zachowanymi oznakami krazenia ustny
B.W25s. Wska;ania i zasgdy \.Nyl.<0nania intubacji technika RSI u dzieci z egzamin pisemny i/lub
zachowanymi oznakami krazenia W
ustny
. . oo . . realizacja zleconego
B.Ul. monitorowa¢ czynno$¢ uktadu krazenia metodami nieinwazyjnymi d / ok &
. . . zadania, projekt, 4
oraz inwazyjnymi; kolokwium C/CS
ustne/pisemne
B.U3. wykonywa¢ intubacj¢ dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej u | realizacja zleconego
dorostych z zachowanymi oznakami krazenia, z wykorzystaniem zadania, projekt, ¢ICS
farmakologii kolokwium
ustne/pisemne
B.U4. wykonywa¢ intubacje dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej u | realizacja zleconego
dzieci, w tym niemowlat i noworodkéw, z zachowanymi oznakami zadania, projekt, ¢/Cs
krazenia, z wykorzystaniem farmakologii; kolokwium
ustne/pisemne
B.U5. wykonywac¢ intubacj¢ dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej u realzzaq.a zlecgnego
! Lo . zadania, projekt, £
dorostych z zachowanymi oznakami krazenia, z wykorzystaniem . C/CS
. . kolokwium
farmakologii w technice RSI .
ustne/pisemne
B.U6. wykonywa¢ intubacj¢ dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej u | realizacja zleconego
dzieci, w tym niemowlat i noworodkoéw, z zachowanymi oznakami zadania, projekt, ¢/Cs
krazenia, z wykorzystaniem farmakologii w technice RSI kolokwium
ustne/pisemne
realizacja zleconego
B.US. prowadzi¢ wentylacj¢ wspomagang i zastepcza u dorostych i dzieci, -a dania proje ktg o
w tym niemowlat i noworodkow kolo l;wium ’ C/CS
ustne/pisemne
realizacja zleconego
B.U16. ’ prowadzic’ dokumentacj¢ medyczng w zakresie wykonywanych a dan{a, proje ktjg ¢
czynnosci Kolokwium
ustne/pisemne
K.1. dokonywania krytycznej oceny dziatan wiasnych i dziatan
wspotpracownikdéw z poszanowaniem réznic §wiatopogladowych i obserwacja, W/C/CS
kulturowych samoocena
K.2. formulowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnos$ci
zawodowej 1 zasi¢gania porad ekspertow w przypadku trudnosci z obserwacja, W/C/CS
samodzielnym rozwigzaniem problemu samoocena
K.3. okazywania dbatosci o prestiz zawodu ratownika medycznego i b . o
solidarno$¢ zawodowa ooserwacd, W/C/CS

samoocena




K.4. rozwigzywania ztozonych problemow etycznych zwigzanych z

wykonywaniem zawodu ratownika medycznego 1 wskazywania priorytetow obserwacja, W/C/CS
w realizacji okreslonych zadan samoocena
K.5. %onoszlima odpowiedzialnos$ci za wykonywanie czynnosci obserwaga, WIS
zawodowye samoocena

*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKELADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQV/; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegoéw/kolezanek, pacjentdw, innych wspotpracownikdw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka wykladéw

1. Procedura pobrania i przeszczepienia narzgdow — opieka nad pacjentem.

Zaawansowane tryby prowadzenia i monitorowania procesu wentylacji mechanicznej i prowadzenia tlenoterapii.
Specjalistyczne techniki dostgpéw donaczyniowych.

Analgezja multimodalna z zastosowaniem lekow wykraczajacych poza kompetencje ratownika medycznego z
uwzglednieniem réznych grup wiekowych.

Trudne drogi oddechowe — zaawansowane techniki udrazaniania drog oddechowych.

Algorytmy stosowane w zabezpieczaniu tzw. trudnych drogach oddechowych.

Analgosedacja w stanach zagrozenia zycia.

. Intubacja w ostonie lekow dorostych i dzieci - DAL

S

% N o

Problematyka ¢wiczen

1. Inwazyjne i nieinwazyjne techniki monitorowania w intensywnej terapii.

2. Intubacja w ostonie lekow w roéznych grupach wiekowych.

3. Wentylacja mechaniczna u dzieci i dorostych z zastosowaniem réznych trybow wentylacji.
4. Przygotowanie dokumentacji medyczne;.

Problematyka éwiczen symulacyjnych

Opieka nad pacjentem — biorcg narzadéw przed i po ich przeszczepieniu oraz nad dawcg narzadow.
Tlenoterapia i monitorowanie jej skuteczno$ci. Wentylacja wspomagana i zastgpcza.

Kaniulacja zyt centralnych i naczyn tetniczych.

Lagodzenie bolu u pacjentow.

Podstawowe zasady intubacji u pacjentéw z zachowanymi oznakami krazenia.

Podstawowe zasady analgezji i sedacji.

. Monitorowanie czynno$ci uktadu krazenia.

Nk WD~

Wykaz literatury

A. Literatura wymagana do ostatecznego zaliczenia zaje¢:
1. Aleksandrowicz. D., Udraznianie Drog Oddechowych. Podstawy, Urzadzenia, Techniki, Makmed 2024.
2. Larsen R., Anestezjologia Larsen Tom 1 i 2 Wyd. XI, Edra Urban&Partner 2020.

B. Literatura uzupekiajaca:
1. Kaminski B., Kubler A., Anestezjologia i intensywna terapia, PZWL, Warszawa 2022.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:
Wyktady - Egzamin
Cwiczenia > Zaliczenie z ocena

Cwiczenia symulacyjne = Egzamin OSCE

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:

e obecnos¢ 100% (dopuszczalna niecobecnos$é do 10% za zgoda prowadzacego);

e zaliczenie innych form zaje¢¢ z przedmiotu;

e zaliczenie egzaminu w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Cwiczenia:




e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);

e aktywny udzial w zajeciach;

e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog
zaliczenia: 60% poprawnych odpowiedzi).

Cwiczenia symulacyjne:

e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udziat w zajgciach;
e zaliczenie egzaminu OSCE.

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy

Test
Ocena Bardzo dobry (5.0) Dobry plus Dobry Dostateczny plus Dostateczny (3.0) Niedostateczny (2.0)
4.5) (4.0) (3.5)
0,
7o poprawnych 91-100% 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) > OdpowiedZ wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
problemdéw, uwzgledniajgca rézne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiej¢tnos¢ integrowania wiedzy z
réznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) > Odpowiedz poprawna i petna, drobne pomini¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
gtéwnych problemoéw, bez glgbszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) = Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogdlne, bez
szczegOlowej analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi nie§cistosciami. Wiedza medyczna
aktualna, cho¢ wymaga uzupelnienia lub doprecyzowania. Umiejetno$¢ powigzania tresci z praktyka kliniczng. Struktura
odpowiedzi spojna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) 2 Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych probleméw, brak glgbszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z btgdami. Wiedza
cze$ciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencja do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepetna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) 2 Odpowiedz btgdna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigzaé problemu nawet przy wsparciu
nauczyciela.

Egzamin OSCE ma form¢ Obiektywnego Strukturyzowanego Egzaminu Klinicznego, Praktycznego (OSCE, Objective,
Structured, Clinical, (Practical) Examination — OSC(P)E).

Egzamin OSCE sklada si¢ z szeregu stacji, w ktorych oceniane sg kompetencje kliniczne studentéw. W ramach kazde;j
stacji student wykonuje zaplanowane uprzednio przez prowadzacego procedury kliniczne. Konczac jedna stacje rotuje do
kolejnej, gdzie wykonuje procedury zgodnie z planem egzaminu. Kazda stacja podlega doktadnej ocenie. Egzaminowany
ma okreslony przed rozpoczgciem egzaminu maksymalny czas na wykonanie procedur, ktory waha si¢ od kilku do
kilkunastu minut. Student oceniany jest na kazdej stacji na podstawie procedury (wykonanej czynnosci) przy pomocy tzw.
,.listy kontrolnej”. Kryteria oceny wykonywanych zadan zawarte sg na karcie indywidualnej oceny egzaminu praktycznego




typu OSCE.
Warunki odbierania zaj¢¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie
prowadzacego zajecia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zajeciach oraz przystgpienia do zaliczen i egzaminéw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wezedniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk Medycznych
PowisSlanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu: CHIRURGIA

Kierunek: RATOWNICTWO MEDYCZNE

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Poziom studiow*:

Profil studiow: praktyczny

Rodzaj studiow*: stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec™: obowiazkowe X  uzupelniajace O do wyboru o
Liczba przypisanych 35

punktéw ECTS ’

Jezyk wykladowy: polski

Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych

tel. 556151373

Kontakt (tel./email):
ontakt (tel/email) e-mail: dziekanat@psw.kwidzyn.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach A. Nauki spoteczne i humanistyczne O

ktorej osiaga si¢ B. Zaawansowane procedury ratunkowe X
szczeg6lowe efekty uczenia C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym O
sie: D. Praktyki zawodowe O

E. Zajecia uzupehniajace o

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedlug planu studiow

Forma nakladu pracy studenta -
: liczba godzin : Sgrparyczne Liczba punktéw
Formy realizacji zaje¢ Godziny Samodzielna praca | obciazenie praca ECTS
z udzialem studenta studenta
nauczyciela
Wyklady (W) 12 13 25 1
Cwiczenia (C) 18+18 20+7 63 1,5+1
Razem 88 3,5
Metody dydaktyczne
1. Wyklad informacyjny z wykorzystaniem technik audiowizualnych.
2. Case study.
3. Analiza dokumentacji medycznej.
4. Lektura materiatéw zrodtowych.
5. Samoksztalcenie.
6. Pogadanka.
7. Samoksztalcenie.

Okreslenie przedmiotow wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi

A. Wymagania formalne: anatomia, fizjologia, patofizjologia, psychologia, prawo medyczne, etyka zawodowa ratownika
medycznego, podstawowe zabiegi medyczne, techniki zabiegdéw medycznych, farmakologia z toksykologia.

B. Wymagania wstepne:

Wiedza: znajomo$¢é budowy ciala i mechanizméw prowadzacych do patologii narzgdowych i ustrojowych wywotanych
choroba.

Umiejetno$ci: praca w grupie.

Kompetencje spoteczne: nawyk samoksztatcenia.

Cele przedmiotu

Przygotowanie studentéow do wykonywania podstawowych zabiegdéw chirurgicznych i zaopatrywania ran w sytuacjach
naglych, uwzgledniajac wskazania, techniki, monitorowanie i dokumentacj¢ medyczng niezb¢dna dla ratownikow
medycznych.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

] o Metody weryfikacji Forma realizacji zajegé
Numer szczegdtowego efektu uczenia sig/ osiagniecia dydaktycznych
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do: zamierzonych efektow * wpisz symbol
uczenia si¢




B.W'17. wskazanig do zaopatrywania chirurgicznego ran egzamin pisemny iflub
powierzchownych i glebokich i1 zasady tego zaopatrywania usiny A
B.W(i 8.' ;vskalz(ania do Wykonania zabiegow fasciotomii i escharotomii i egzamin pisemny i/lub W
zasady ich wykonywania ustny
B.W19. wskazania do wykonania drenazu jamy oplucnowej, torakotomii
ratunkowej i torakotomii prostej (Finger thoracostomy) i zasady ich egzamin pisemny i/lub W
wykonywania ustny
L . .. realizacja zleconego
B.U9. .zaopatrywaé chirurgicznie rang, zaklada¢ i zmienia¢ opatrunek -a dan?a, proje kt,g )
chirurgiczny kolokwium C
ustne/pisemne
B.U10. asystowaé przy wykonywaniu typowych procedur chirurgicznych | realizacja zleconego
w stanach nagtego zagrozenia zdrowotnego, w szczegdlnosci przy zadania, projekt, ¢
wykonywaniu torakotomii, endoskopii, laparotomii i fasciotomii kolokwium
ustne/pisemne
. . . . realizacja zleconego
B.U11. _sprawowac opieke medyczng nad pacjentem po zabiegu zadania, projekt, .
torakochirurgicznym kolokwium C
ustne/pisemne
., . . realizacja zleconego
B.U16. ’ prowadZIC dokumentacj¢ medyczna w zakresie wykonywanych zadania, projekt, )
czynnosci kolokwium C
ustne/pisemne
Kl3d oka%?'wamad dbalosci o prestiz zawodu ratownika medycznego i obserwaga, Wie
solidarno$¢ zawodowa samoocena

*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKELADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQV/; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegoéw/kolezanek, pacjentdw, innych wspotpracownikdw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka wykladéw

1. Chirurgiczne techniki zaopatrywania ran glebokich i powierzchniowych — dobor technik w zaleznosci od rozlegtosci
uszkodzonych tkanek.

2. Fasciotomia.

3. Escharotomia.

4. Torakotomia ratunkowa i prosta, drenaz jamy ophucne;.

Problematyka éwiczen
1. Asysta i zaopatrzenie chirurgiczne rany.

2. Asysta przy ratunkowych zabiegach chirurgicznych takich jak: torakotomia, endoskopia, laparotomia i fasciotomia.
3. Monitorowanie i opicka nad pacjentem po zabiegu na klatce piersiowe;.

4. Przygotowanie dokumentacji medyczne;j.

Wykaz literatury

A. Literatura wymagana do ostatecznego zaliczenia zajeé:

1. Gutla, P., Machata W., Postgpowanie w obrazeniach ciata w praktyce SOR, PZWL 2016.
2. Gula, P, Machata W., Postgpowanie przedszpitalne w obrazeniach ciala, PZWL 2015.
3. Bieniek A., Baran W., Podstawowy kurs chirurgii skéry, Edra Urban&Partner 2015.

B. Literatura uzupelniajaca:

1. Noszczyk W., Chirurgia. Repetytorium, PZWL, Warszawa 2019.

Sposéb zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:
Wyktady - Egzamin
Cwiczenia = Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:




Wyktad:

e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nicobecnosé do 10% za zgoda prowadzacego);

e zaliczenie innych form zaje¢¢ z przedmiotu;

e zaliczenie egzaminu w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Cwiczenia:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udziat w zajeciach;

e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog
zaliczenia: 60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy

Test
Ocena Bardzo dobry (5.0) Dobry plus Dobry Dostateczny plus Dostateczny (3.0) Niedostateczny (2.0)
(4.5) (4.0) (3.5)
0,
o poprawnych 91-100% 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej
odpowiedzi

OdpowiedzZ ustna

Bardzo dobry (5.0) = Odpowiedz wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajaca rdzne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno§¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z
réznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = Odpowiedz poprawna i petna, drobne pominig¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
glownych problemow, bez glebszej analizy szczegotow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) > Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogodlne, bez
szczegblowej analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescistosciami. Wiedza medyczna
aktualna, cho¢ wymaga uzupetnienia lub doprecyzowania. Umiejetno$¢é powigzania treéci z praktyka kliniczna. Struktura
odpowiedzi spojna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) > OdpowiedZ zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemoéw, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z blgdami. Wiedza
czesciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencjg do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) 2 Odpowiedz niepetna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) = Odpowiedz bledna, niespojna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwiaza¢ problemu nawet przy wsparciu
nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnos$ci, np. choroby potwierdzonej
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie
prowadzacego zajgcia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zajeciach oraz przystgpienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowiazku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania




przedmiotu moze nastgpi¢ wytacznie w przypadku uzyskania wczeéniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakos$ci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk Medycznych
PowisSlanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu: MEDYCYNA RATUNKOWA DOROSLYCH I DZIECI

Kierunek: RATOWNICTWO MEDYCZNE

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Poziom studiow*:

Profil studiow: praktyczny

Rodzaj studiow*: stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*: obowigzkowe X  uzupehiajgce O do wyboru o
Rodzaj studiow: niestacjonarne

Liczba przypisanych 45

punktéw ECTS ’

Jezyk wykladowy: polski

Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych

tel. 556151373

Kontakt (tel./email): : .
ontakt (tel./email) e-mail: dziekanat@psw.kwidzyn.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach A. Nauki spoteczne i humanistyczne o

ktorej osiaga sie B. Zaawansowane procedury ratunkowe X
szczegblowe efekty uczenia C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym O
sie: D. Praktyki zawodowe O

E. Zajecia uzupehniajace o

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedlug planu studiow

Forma nakladu pracy studenta -
_liczba godzin SIS R
F vt ey Godziny Samodzielna praca | obcigzenie praca
ormy realizacji zajec z udziatem studenta studenta CTHS
nauczyciela

Wyklady (W) 9 16 25 1
Cwiczenia (C) 18 20 38 15
Cwiczenia symulacyjne (CS) 21 29 50 2

Razem 48 65 113 4,5

Metody dydaktyczne
1. Analiza dokumentacji medycznej.
Cwiczenia symulacyjne.
Inscenizacja.
Instruktaz.
Lektura materiatlow zrédtowych.
Pokaz.
Praca w grupach.
Samoksztatcenie.
Wyktad problemowy z wykorzystaniem technik audiowizualnych.

O XAk WD

Okreslenie przedmiotow wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi

A. Wymagania formalne: anatomia, fizjologia, patologia, pierwsza pomoc, kwalifikowana pierwsza pomoc (przedmioty
wymagane w zalezno$ci od semestru).

B. Wymagania wstepne: znajomo$¢ budowy ciala i mechanizméw prowadzacych do patologii narzadowych i ustrojowych
wywotanych choroba, standw zagrazajacych zyciu pacjenta wymagajacych natychmiastowej interwencji.

Cele przedmiotu

Przygotowanie studentow do profesjonalnej oceny stanu pacjenta, wdrazania odpowiednich medycznych czynnosci
ratunkowych, a takze skutecznego monitorowania i dokumentowania tych procedur, zgodnie z kompetencjami ratownika
medycznego.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Metody weryfikacji Forma realizacji zajg¢

Numer szczegotowego efektu uczenia si¢/ osiagniccia dydaktycznych




Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do:

zamierzonych efektow
uczenia si¢

* wpisz symbol

B.W1. zasady oceny stanu pacjenta w celu ustalenia sposobu postgpowania
i podjecia medycznych czynno$ci ratunkowych albo odstapienia od nich, w

egzamin
ustny/pisemny, test

. I . W
tym w przypadku rozpoznania $mierci wielokrotnego wyboru
/MCQ/
B.W6. wskazania do przyrzadowego przywracania droznosci drog .
oddechowych metodami nadglo$niowymi wraz z odsysaniem drog egzamin
oddechowych i techniki ich wykonywania ustny/pisemny, test W
wielokrotnego wyboru
/MCQ/
B.W7. wskazania do intubacji dotchawiczej z wykorzystaniem dostgpnego .
sprzetu i lekéw przez usta i przez nos oraz do prowadzenia wentylacji egzamin
zastepczej, a takze techniki ich wykonywania u dorostych ustny/pisemny, test W
wielokrotnego wyboru
/MCQ/
B.W8. wskazania do intubacji dotchawiczej z wykorzystaniem dost¢pnego
sprzetu i lpk(')w przez ustg 1 przez nos oraz dp provyad;enia wen'tylacj i ' egzamin
zaste;pczej,’ a takze techniki ich wykonywania u dzieci, w tym niemowlat i ustny/pisemny, test W
noworodkow; wielokrotnego wyboru
/MCQ/
B.Wo. wskgzania do konikopunkc;ji i konikotomii oraz techniki ich egzamin
wykonywania ustny/pisemny, test W
wielokrotnego wyboru
/MCQ/
B.W10. wskazania do wykonania zabiegéw elektroterapii u pacjentéw z egzamin
niestabilno$cig hemodynamiczna, w tym kardiowersji i elektrostymulacji ustny/pisemny, test W
wielokrotnego wyboru
/MCQ/
B.U1. monitorowa¢ czynno$¢ uktadu krazenia metodami nieinwazyjnymi
oraz inwazyjnymi realizacja zleconego )
zadania, kolokwium C
pisemne/ustne, projekt
B.U2. przywraca¢ droznos¢ drog oddechowych metodami o
detoéni niezalesnic od . realizacja zleconego )
nadglosniowymi niezaleznie od stanu pacjenta sadania, kolokwium ¢
pisemne/ustne, projekt
B.U7. wykonywa¢ konikopunkcj¢ oraz konikotomig realizacja zleconego ,
zadania, kolokwium C
pisemne/ustne, projekt
B.U16. prowadzi¢ dokumentacje medyczna w zakresie wykonywanych
czynno$ci realizacja zleconego )
zadania, kolokwium C
pisemne/ustne, projekt
B.U19. prowadzi¢ dokumentacj¢ w zakresie wykonywanych czynnosci, w
tym w 'prz.ypadku zgonu pacjenta, uryodzenia dziecka martwego i realizacja zleconego ,
odstgpienia od medycznych czynnosci ratunkowych zadania, kolokwium ¢
pisemne/ustne, projekt
K.2. formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci
zawodowej 1 zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z obserwacja, wW/C
samodzielnym rozwigzaniem problemu samoocena
Kl?ad oka’zrywamat1 dbatosci o prestiz zawodu ratownika medycznego i obserwacja, Wi
solidarno$¢ zawodowa samoocena
K.4. rozwigzywania zlozonych problemow etycznych zwiazanych z
wykonywaniem zawodu ratownika medycznego i wskazywania priorytetow obserwacja, wW/C
w realizacji okre§lonych zadan samoocena

*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe




PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQY; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/; test dopasowania; test T/N; test uzupeiniania odpowiedzi);

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzgcego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegow/kolezanek, pacjentow, innych wspétpracownikdéw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka wykladow

1. Zaawansowane techniki monitorowania parametrow zyciowych.

2. Zaawansowane techniki przywracania droznosci drog oddechowych, w tym metody chirurgiczne wykonywane przez
ratownika medycznego samodzielnie i pod nadzorem lekarza.

3. Intubacja w zatrzymaniu krazenia oraz przy zachowanym tetnie z uzyciem lekéw u dorostych i dzieci w etapie
przedszpitalnym oraz SOR/IP.

4. Zaawansowane czynnosci medyczne w tachyarytmiach i bradyarytmiach z uzyciem elektroterapii oraz farmakoterapii
dostepnej pod nadzorem lekarza.

Problematyka ¢wiczen

1. Ocena stabilno$ci hemodynamicznej pacjenta z uzyciem zaawansowanych technik monitorowania.

2. Przygotowanie dokumentacji medyczne;.

3. Chirurgiczne techniki udrazniania drog oddechowych dostgpne bez i pod nadzorem lekarza.

4. Drozno$¢ drog oddechowych wszystkimi dostgpnymi metodami u pacjentow w zatrzymani krazenia i z zachowang
akcja serca.

Wykaz literatury

A. Literatura wymagana do ostatecznego zaliczenia zaje¢:

1. Brown A.FT., Cadogan M.D., Medycyna ratunkowa Diagnostyka i leczenie, Edra Urban & Partner 2023.

2. Bialka Sz., Ilczak T., Procedury ratunkowe wewnatrzszpitalne. Tom 2, PZWI1 2023.

3. [Ilczak T., Procedury ratunkowe Przedszpitalne Tom 1, PZWL 2022.

4. Gucwa J., Ostrowski M., Zaawansowane zabiegi resuscytacyjne i wybrane stany nagte, Medycyna Praktyczna 2023.
5. Flake F., Gatazkowski R., Techniki pracy w ratownictwie medycznym, Edra Urban & Partner 2024.

B. Literatura uzupelniajaca:

1. Aktualne wytyczne resuscytacji, Polska Rada Resuscytacji, Krakow.

2. Cambell J: International Trauma Life Support - Ratownictwo przedszpitalne w urazach, wyd. Krakow 2017.

3. Brongel L : Algorytmy diagnostyczne i lecznicze w praktyce SOR, PZWL 2020.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:
Wyktady - Egzamin
Cwiczenia = Zaliczenie z oceng

Cwiczenia symulacyjne = Egzamin OSCE

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:

e obecnos¢ 100% (dopuszcezalna nieobecnos¢ do 10% za zgoda prowadzacego);

e zaliczenie innych form zajeé¢ z przedmiotu;

e zaliczenie egzaminu w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Cwiczenia:

e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);

e aktywny udzial w zajeciach;

e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog
zaliczenia: 60% poprawnych odpowiedzi).

Cwiczenia symulacyjne:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);

e aktywny udziat w zajeciach;
e zaliczenie egzaminu OSCE.




Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy

Test
Ocena Bardzo dobry (5.0) Dobry plus Dobry Dostateczny plus Dostateczny (3.0) Niedostateczny (2.0)
(4.5) (4.0) (3.5)
0,
6 poprawnych 91-100% 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) > Odpowiedz wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
problemdéw, uwzgledniajgca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z
réznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = OdpowiedZ poprawna i petna, drobne pominigcia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
gtéwnych problemoéw, bez glgbszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) > OdpowiedZ zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogdlne, bez
szczegOlowej analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescistosciami. Wiedza medyczna
aktualna, cho¢ wymaga uzupelnienia lub doprecyzowania. Umiejetno$¢ powigzania tresci z praktyka kliniczng. Struktura
odpowiedzi spojna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) = Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemoéw, brak glgbszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z btgdami. Wiedza
czesciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencja do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepelna, uproszczona, z btedami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogolnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) 2 Odpowiedz btgdna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigzaé problemu nawet przy wsparciu
nauczyciela.

Egzamin OSCE ma form¢ Obiektywnego Strukturyzowanego Egzaminu Klinicznego, Praktycznego (OSCE, Objective,
Structured, Clinical, (Practical) Examination — OSC(P)E).

Egzamin OSCE sklada si¢ z szeregu stacji, w ktorych oceniane sg kompetencje kliniczne studentéw. W ramach kazdej
stacji student wykonuje zaplanowane uprzednio przez prowadzacego procedury kliniczne. Konczac jedna stacje rotuje do
kolejnej, gdzie wykonuje procedury zgodnie z planem egzaminu. Kazda stacja podlega doktadnej ocenie. Egzaminowany
ma okreslony przed rozpoczgciem egzaminu maksymalny czas na wykonanie procedur, ktory waha si¢ od kilku do
kilkunastu minut. Student oceniany jest na kazdej stacji na podstawie procedury (wykonanej czynnos$ci) przy pomocy tzw.
,»listy kontrolnej”. Kryteria oceny wykonywanych zadan zawarte sa na karcie indywidualnej oceny egzaminu praktycznego
typu OSCE.

Warunki odbierania zaj¢¢ opuszczonych:

Zajecia mogg zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej niecobecnos$ci, np. choroby potwierdzone;j
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie
prowadzacego zajecia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sg zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zaje¢ciach oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastgpi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wezesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:




Prorektor ds. Nauki i Jakos$ci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk Medycznych
PowisSlanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

MEDYCYNA KATASTROF

Kierunek:

RATOWNICTWO MEDYCZNE

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*:

obowiagzkowe X  uzupehiajace O do wyboru o

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow*: Semestr studiow*:

Io IX o lo 20 3o 4X 50 60
Liczba przypisanych 1
punktow ECTS
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych

tel. 556151373
Kontakt (tel./email): ¢ . . .

e-mail: dziekanat@psw.kwidzyn.edu.pl
Grupa zajeé, w ramach A. Nauki spoteczne i humanistyczne o
ktorej osiaga sie¢ B. Zaawgnsowane procedury' ratgnkowe X
szczegolowe efekty uczenia C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym o
sie: D. Praktyki zawodowe O

E. Zajecia uzupehniajace o
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedhug planu studiow
Forma nakladu pracy studenta -
: liczba godzin ; Sgglaryczne Liczba punktow
Formy realizacii zaieé Godziny Samodzielna praca | obcigzenie praca ECTS
y i zape z udziatem studenta studenta
nauczyciela
Cwiczenia (C) 15 10 25 1
Razem 15 10 25 1

Metody dydaktyczne
1. Analiza dokumentacji medycznej.
2. Burza mozgow.
3. Case study.
4. Instruktaz.
5. Pokaz.
6. Praca w grupach.
7. Praca w parach.
8. Samoksztalcenie.

Okreslenie przedmiotow wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi
A. Wymagania formalne: anatomia, fizjologia, patofizjologia.
B. Wymagania wstepne: znajomo$¢é budowy ciata i mechanizméw prowadzacych do patologii narzadowych i ustrojowych

wywotanych choroba.

Cele przedmiotu

Przygotowanie ratownika medycznego do skutecznego dziatania w sytuacjach masowych zdarzen zagrazajacych zyciu i
zdrowiu wielu 0sob, z uwzglednieniem specyfiki medycyny katastrof.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow

uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Numer szczegotowego efektu uczenia si¢/
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do:

osiagnigcia

uczenia si¢

Metody weryfikacji

zamierzonych efektow

Forma realizacji zajgc
dydaktycznych
* wpisz symbol

B.UI. monitorowa¢ czynnos$¢ uktadu krazenia metodami nieinwazyjnymi

oraz inwazyjnymi

kolokwium

pisemne/ustne, projekt

¢




B.U16. prowadzi¢ dokumentacj¢ medyczng w zakresie wykonywanych kolokwium

. , . ¢
CZynnosci pisemne/ustne, projekt

B.U19. prowadzi¢ dokumentacj¢ w zakresie wykonywanych czynno$ci, w
tym w przypadku zgonu pacjenta, urodzenia dziecka martwego i kolokwium ¢
odstgpienia od medycznych czynno$ci ratunkowych pisemne/ustne, projekt

K.3. okazywania dbatosci o prestiz zawodu ratownika medycznego i

lid L d obserwacja, ¢
solidarno$¢ zawodowa Samoocend

K.4. rozwigzywania zlozonych problemow etycznych zwiazanych z

wykonywaniem zawodu ratownika medycznego i wskazywania priorytetow obserwacja, ¢
w realizacji okreslonych zadan samoocena

*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQV/; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedluzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegdéw/kolezanek, pacjentow, innych wspotpracownikdéw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka éwiczen

1. Systemy segregacji medyczne;j.

2.  Warunki szczegdlne w wypadkach masowych i odmiennos$ci w segregacji medyczne;j.
3. Systemy retriage.

4. Dokumentacja medyczna w wypadkach masowych.

Wykaz literatury

A. Literatura wymagana do ostatecznego zaliczenia zajeé:

1. Zawadzki A. (red.), Medycyna ratunkowa i katastrof, PZWL, Warszawa 2013.

2. Gula P., Machata W., Postgpowanie przedszpitalne w obrazeniach ciata, PZWL, Warszawa 2015.

3. Goniewicz M.(red.), Medycyna katastrof. Problemy organizacyjno-diagnostyczne, WSEIP, Kielce 2012.

4. Procedury - Zdarzenia z duza liczba poszkodowanych - https://www.gov.pl/web/zdrowie/zdarzenia-z-duza-liczba-
poszkodowanych.

B. Literatura uzupelniajaca:

1. Cieckiewicz J. (red.), Ratownictwo medyczne w wypadkach masowych, Gérnicki Wydawnictwo Medyczne, Wroctaw
2010.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Cwiczenia > Zaliczenie z ocena
Warunki uzyskania zaliczenia:
Cwiczenia:

e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);

e aktywny udzial w zajeciach;

e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog
zaliczenia: 60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy

Test
Ocena Bardzo dobry (5.0) Dobry plus Dobry Dostateczny plus Dostateczny (3.0) Niedostateczny (2.0)
(4.5) (4.0) (3.5)
0,
6 poprawnych 91-100% 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej
odpowiedzi

OdpowiedZ ustna

Bardzo dobry (5.0) = OdpowiedZ wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja




probleméw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetno$¢ integrowania wiedzy z
réznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = Odpowiedz poprawna i petna, drobne pominig¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
gtéwnych problemoéw, bez glebszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) > OdpowiedZ zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogdlne, bez
szczegblowej analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescisto$ciami. Wiedza medyczna
aktualna, cho¢ wymaga uzupelnienia lub doprecyzowania. Umiejetno$¢ powigzania tresci z praktyka kliniczna. Struktura
odpowiedzi spojna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) > OdpowiedZ zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemoéw, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z btgdami. Wiedza
czesSciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencja do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepeina, uproszczona, z btedami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogoélnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) > OdpowiedzZ btedna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielno$ci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu
nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnos$ci, np. choroby potwierdzone;j
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie
prowadzacego zajgcia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zajeciach oraz przystapienia do zaliczen i egzaminéw. Zwolnienie z obowiazku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastagpi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wczesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakos$ci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk Medycznych
PowisSlanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu: ZASTOSOWANIE FARMAKOLOGII W RATOWNICTWIE MEDYCZNYM

Kierunek: RATOWNICTWO MEDYCZNE

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Poziom studiow*:

Profil studiow: praktyczny
Rodzaj studiow*: stacjonarne / niestacjonarne
Rodzaj zajec*: obowigzkowe X  uzupehiajgce O do wyboru o
Rok studiow*: Semestr studiow™:
Rokisemestr studiow™ |y v 115 11 1X 20 30 40 50 60
Liczba przypisanych 2
punktow ECTS
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych
tel. 556151373
Kontakt (tel./email): ¢

e-mail: dziekanat@psw.kwidzyn.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach A. Nauki spoteczne i humanistyczne o

ktorej osiaga sie¢ B. Zaawansowane procedury ratunkowe X
szczegolowe efekty uczenia C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym o
sie: D. Praktyki zawodowe O

E. Zajecia uzupehniajace o

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedhug planu studiow

Forma nakladu pracy studenta -

: liczba godzin ; Sgrr_laryczne Liczba punktow
o e . Godziny Samodzielna praca | obciazenie pracg
Formy realizacji zajec z udziatem studenta studenta L)
nauczyciela
Wyklady (W) 24 26 50 2
Razem 24 26 50
Metody dydaktyczne
1. Dyskusja.

2. Pogadanka.
3. Samoksztatcenie.
4. Wyktad informacyjny z wykorzystaniem technik audiowizualnych.

Okreslenie przedmiotéw wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi

A. Wymagania formalne: anatomia, fizjologia, patologia

B. Wymagania wstepne: znajomos¢ budowy ciata i mechanizméw prowadzacych do patologii narzadowych i ustrojowych
wywotanych choroba, stanow zagrazajacych zyciu pacjenta wymagajacych natychmiastowej interwencji.

Cele przedmiotu
Przygotowanie ratownikéw medycznych do skutecznego stosowania nowoczesnych metod tagodzenia bolu oraz
zapewnienia odpowiedniej analgezji i sedacji niezbednej do wykonywania procedur medycznych.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiaggniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Metody weryfikacji Forma realizacji zajgc
Numer szczegdtowego efektu uczenia sig/ osiagniecia dydaktycznych
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do: zamierzonych efektow * wpisz symbol
uczenia si¢
B.W14. nowoczesne metody tagodzenia bolu w oparciu o skale oceny bolu, | realizacja zleconego )
z uwzglednieniem farmakoterapii dzieci zadania, kolokwium C

pisemne/ustne, projekt

B.W16. zasady analgezji i sedacji niezbedne do wykonania procedur | realizacja zleconego )
medycznych zadania, kolokwium C
pisemne/ustne, projekt




K.2. formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci

zawodowej 1 zasiegania porad ekspertow w przypadku trudnosci z obserwacja, ¢
samodzielnym rozwigzaniem problemu samoocena

K13d oka’zywanlad dbatosci o prestiz zawodu ratownika medycznego i obserwacja, ¢
solidarno$¢ zawodowa samoocena

K.4. rozwigzywania zlozonych problemow etycznych zwiazanych z

wykonywaniem zawodu ratownika medycznego i wskazywania priorytetow obserwacja, ¢
w realizacji okreslonych zadan samoocena

K.5. dpono;zema odpowiedzialno$ci za wykonywanie czynnosci obserwacja, ¢
zawodowyc samoocena

K.6. wykazywania profesjonalnego podejscia do strategii marketingowych obserwacja )
przemyshu farmaceutycznego i reklamy jego produktow samoocen a) C

*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQV/; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetno$ci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedtuzona obserwacja przez opickuna / nauczyciela prowadzgcego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegow/kolezanek, pacjentow, innych wspotpracownikoéw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka ¢wiczen

1. Najnowsze techniki leczenia bolu dorostych i dzieci.

2. Terapia multimodalna.

3. Leki p/bélowe dostepne pod nadzorem lekarza w leczeniu bolu dorostych i dzieci.
4. Techniki analgosedecji dorostych i dzieci.

Wykaz literatury

A. Literatura wymagana do ostatecznego zaliczenia zajeé:

1. Flake F., Hoffmann B. A., Leki w medycynie ratunkowej i intensywnej terapii, Edra Urban&Partner 2019.
2. Machala w., Anestezja chorych w stanie zagrozenia zycia, PZWL 2019.

3. Woron J., Malec-Milewska M., Kompendium leczenia bolu, Medical Education 2024.

B. Literatura uzupelniajaca:

1. Dobrogowski J., Leczenie bolu w ratownictwie medycznym, Medical Education 2019.

Sposéb zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposob zaliczenia:

Wyktady - Egzamin

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:

e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nieobecnos¢ do 10% za zgoda prowadzacego);

e  zaliczenie innych form zajeé z przedmiotu;

e zaliczenie egzaminu w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy

Test
Ocena Bardzo dobry (5.0) Dobry plus Dobry Dostateczny plus Dostateczny (3.0) Niedostateczny (2.0)
(4.5) (4.0) (3.5)
0,
o poprawnych 91-100% 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) = Odpowiedz wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja




probleméw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetno$¢ integrowania wiedzy z
réznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = Odpowiedz poprawna i petna, drobne pominig¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
gtéwnych problemoéw, bez glebszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) > OdpowiedZ zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogdlne, bez
szczegblowej analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescisto$ciami. Wiedza medyczna
aktualna, cho¢ wymaga uzupelnienia lub doprecyzowania. Umiejetno$¢ powigzania tresci z praktyka kliniczna. Struktura
odpowiedzi spojna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) > OdpowiedZ zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemoéw, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z btgdami. Wiedza
czesSciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencja do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepeina, uproszczona, z btedami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogoélnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) > OdpowiedzZ btedna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielno$ci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu
nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecno$ci, np. choroby potwierdzone;j
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie
prowadzacego zajecia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zajeciach oraz przystgpienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastgpi¢ wytacznie w przypadku uzyskania wczeéniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. nauki i jako$ci ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk Medycznych
PowisSlanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

DIAGNOSTYKA OBRAZOWA W RATOWNICTWIE MEDYCZNYM

Kierunek:

RATOWNICTWO MEDYCZNE

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*: obowigzkowe X  uzupehiajgce O do wyboru o
Rok studiow*: Semestr studiow™:
Rokisemestr studiow™ |1~y 15 1o 20 3X 40 5o 60
Liczba przypisanych 25
punktéw ECTS ’
Jezyk wykladowy: polski

Nazwa Wydzialu PSW:

Wydzial Nauk Medycznych

Kontakt (tel./email):

tel. 556151373
e-mail: dziekanat@psw.kwidzyn.edu.pl

Grupa zaje¢, w ramach
ktorej osiaga sie

szczegolowe efekty uczenia

sie:

A. Nauki spoteczne i humanistyczne o

B. Zaawansowane procedury ratunkowe X

C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym o
D. Praktyki zawodowe O

E. Zajecia uzupehniajace o

Osoba(y) prowadzaca(e):

Wedhug planu studiow

Forma nakladu pracy studenta -
: liczba godzin ; Sl.m'laryczne Liczba punktow
o e .o Godziny Samodzielna praca | obcigzenie praca
Formy realizacji zaje¢ z udzialem studenta studenta LR
nauczyciela

Wyklady (W) 9 16 25 1
Cwiczenia (CS) 12 26 38 1,5

Razem 21 42 63 2.5

Metody dydaktyczne

Inscenizacja.
Instruktaz.

Pokaz.
Praca w grupach.
. Samoksztalcenie.

WXL —

Cwiczenia laboratoryjne.
Analiza dokumentacji medyczne;.
Cwiczenia symulacyjne.

Lektura materialow zrédtowych.

10. Wyktad problemowy z wykorzystaniem technik audiowizualnych.

Okreslenie przedmiotow wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi

A. Wymagania formalne: anatomia, fizjologia, patofizjologia.

B. Wymagania wstepne: znajomos$¢ anatomii topograficznej, mechanizméw rzgdzacych przebiegiem czynnos$ci
zyciowych oraz znajomos$¢ zmian i zaburzen w pracy organizmu bedacych wynikiem choroby.

Cele przedmiotu

Przygotowanie ratownika medycznego do wykonywania kaniulacji zyl obwodowych i szyjnej zewnetrznej z
wykorzystaniem ultrasonografii oraz stosowania badan obrazowych w protokotach ratunkowych, w tym oceny wynikow
radiologicznych, a takze prowadzenia dokumentacji medycznej..

Macierz efektow uczenia sie dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow

uczenia sie oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

, L Metody weryfikacji Forma realizacji zajgé
Numer szczegotowego efektu uczenia sig/ osiagniecia dydaktycznych
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do: zamierzonych efektow * wpisz symbol
uczenia sie




B.W1l. wskazania do wykonania kaniulacji zyt obwodowych konczyn egzamin
gomych i dolnych oraz zyly szyjnej zewnetrznej, a takze technike jej | ustny/pisemny, test W
wykonania, w tym z wykorzystaniem ultrasonografii wielokrotnego wyboru
/MCQ/

B.W13. mozliwosci zastosowania badania USG do lokalizacji naczyn
obwodowych w czasie ich kaniulacji, do potwierdzenia prawidtowego egzamin
umiejscowienia cewnika Foleya, sondy zotagdkowej, rurki intubacyjnej oraz |  ustny/pisemny, test W
przeptywu naczyniowego i ukrwienia rany, w celu diagnostyki lub | wielokrotnego wyboru
potwierdzenia wystgpowania schorzen i urazow narzgdow /MCQ/
B.W20. podstawowe zasady wykonywania badan obrazowych i egzamin
diagnostyki za pomocg tych badan, wszczegodlno$ci z wykorzystaniem ustny/pisemny, test
obrazu badania ultrasonograficznego w protokotach FAST, eFAST, BLUE, | | .., © ’ b W

. wielokrotnego wyboru
RUSH, RADiUS /MCO/
B.U13.. openié wynik badania radiologicznego u pacjenta w stanie nagtego realizacja zleconego .
zagrozenia zdrowotnego zadania, projekt CS
B.U14. wykona¢ 1 zinterpretowa¢ badanie USG w protokotach realizacja zleconego .
ratunkowych zadania, projekt s
B.Ul6.’ prowadzié dokumentacj¢ medyczng w zakresie wykonywanych realizacja zleconego ,
czynnoscl zadania, projekt s
K3 okaz,ylwania dbatosci o prestiz zawodu ratownika medycznego i obserwacja, WIES
solidarno$¢ zawodowa samoocena

*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/kenwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru

/MCQV/; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi);,

w zakresie umiejetno$ci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedtuzona obserwacja przez opickuna / nauczyciela prowadzgcego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentdw, innych wspotpracownikdw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka wykladow

1. Ultrasonografia w stanach nagtych.

2. Kaniulacja naczyn zylnych z uzyciem obrazowania USG.
3. Protokoty badania USG w medycynie ratunkowe;.

Problematyka ¢wiczen symulacyjnych

1. Zasady interpretacji obrazu USG w praktyce ratownika medycznego.
2. Protokoty ratunkowe USG.

3. Dokumentacja medyczna — przygotowanie opisu wykonanego badania.

Wykaz literatury

A. Literatura wymagana do ostatecznego zaliczenia zajeé:
1. Bowra J., Atkinson P., McLaughlin R.M., Ultrasonografia w stanach naglych to proste, Edra Urban&Partner 2022.

2. Baxter A.B., Diagnostyka Obrazowa Stanow Naglych. Przewodnik Praktyczny, Medipage 2018.
3.  Armbruster W., Eichholz R., Notheisen T., Ultrasonografia w intensywnej terapii i medycynie ratunkowej, Makmed
2023.

B. Literatura uzupelniajaca:
1. Rak M., POCUS-y Ultrasonografia ratunkowa, PZWL 2021.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyklady - Zaliczenie z oceng

Cwiczenia symulacyjne - Egzamin OSCE
Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:

e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nieobecnos¢ do 10% za zgoda prowadzacego);
e zaliczenie innych form zaje¢¢ z przedmiotu;




e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prég zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Cwiczenia symulacyjne:

e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie egzaminu OSCE.

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy

Test
Ocena Bardzo dobry | Dobry plus Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) | Niedostateczny
(5.0) 4.5 (4.0) (3.5 (2.0)
0,
7o poprawnych | g, 00, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej
odpowiedzi

OdpowiedzZ ustna

Bardzo dobry (5.0) > Odpowiedz wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetno$¢ integrowania wiedzy z
réznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) > Odpowiedz poprawna i petna, drobne pomini¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
gtéwnych problemoéw, bez glgbszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) = Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogdlne, bez
szczegOlowej analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescistosciami. Wiedza medyczna
aktualna, cho¢ wymaga uzupehienia lub doprecyzowania. Umiejetnos¢ powiazania tresci z praktyka kliniczng. Struktura
odpowiedzi spojna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) = Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemoéw, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z btgdami. Wiedza
czeSciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencja do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) 2 Odpowiedz niepetna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) 2 Odpowiedz btgdna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielnos$ci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu
nauczyciela.

Egzamin OSCE ma form¢ Obiektywnego Strukturyzowanego Egzaminu Klinicznego, Praktycznego (OSCE, Objective,
Structured, Clinical, (Practical) Examination — OSC(P)E).

Egzamin OSCE sktada si¢ z szeregu stacji, w ktorych oceniane sa kompetencje kliniczne studentow. W ramach kazdej
stacji student wykonuje zaplanowane uprzednio przez prowadzacego procedury kliniczne. Konczac jedng stacje rotuje do
kolejnej, gdzie wykonuje procedury zgodnie z planem egzaminu. Kazda stacja podlega doktadnej ocenie. Egzaminowany
ma okreslony przed rozpoczgciem egzaminu maksymalny czas na wykonanie procedur, ktory waha si¢ od kilku do
kilkunastu minut. Student oceniany jest na kazdej stacji na podstawie procedury (wykonanej czynnosci) przy pomocy tzw.
,»listy kontrolnej”. Kryteria oceny wykonywanych zadan zawarte sa na karcie indywidualnej oceny egzaminu praktycznego
typu OSCE.

Warunki odbierania zaj¢¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materialu lezy po stronie




prowadzacego zajecia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zaje¢ciach oraz przystgpienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastgpi¢ wytgcznie w przypadku uzyskania wczeéniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk Medycznych
PowisSlanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu: DIAGNOSTYKA LABORATORYJNA Z ELEMENTAMI KRWIOLECZNICTWA

Kierunek: RATOWNICTWO MEDYCZNE

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Poziom studiow*:

Profil studiow: praktyczny
Rodzaj studiow*: stacjonarne / niestacjonarne
Rodzaj zajec*: obowigzkowe X  uzupehiajgce O do wyboru o
Rok studiow*: Semestr studiow™:
Rokisemestr studiow™ |1~y 15 lo 20 3X 40 50 60
Liczba przypisanych 1
punktow ECTS
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych
tel. 556151373
Kontakt (tel./email): ¢

e-mail: dziekanat@psw.kwidzyn.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach A. Nauki spoteczne i humanistyczne o

ktorej osiaga sie¢ B. Zaawansowane procedury ratunkowe X
szczegolowe efekty uczenia C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym o
sie: D. Praktyki zawodowe O

E. Zajecia uzupehniajace o

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedhug planu studiow

Forma nakladu pracy studenta -
; liczba godzin : Sl.m'laryczne Liczba punktow
Formy realizacji zajet God;my Samodzielna praca | obciazenie praca ECTS
z udziatem studenta studenta
nauczyciela
Wyklady (W) 3 3 6 0
Cwiczenia (C) 9 16
Przyggtowanle do zaliczenia zleconego 10 25 1
zadania
Przygotowanie do zaliczenia 6
Razem 12 19 31 1
Metody dydaktyczne
1. Analiza dokumentacji medyczne;j.
2. Case study.
3. Cwiczenia laboratoryjne.
4. Instruktaz.
5. Praca w grupach.
6. Samoksztalcenie.
7.  Wyklad informacyjny z wykorzystaniem technik audiowizualnych.

Okreslenie przedmiotéw wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi

A. Wymagania formalne: anatomia, fizjologia, patofizjologia.

B. Wymagania wstepne: znajomo$¢ budowy i sktadu krwi obwodowej, znaczenie poszczegolnych sktadnikow krwi dla
zycia i zdrowia, charakterystyka plyndw ustrojowych.

Cele przedmiotu
Przygotowanie studentéow do samodzielnego i efektywnego wykonywania badan laboratoryjnych w stanach naglego
zagrozenia zdrowotnego oraz prowadzenia dokumentacji medycznej zwigzanej z tymi badaniami.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

] o Metody weryfikacji Forma realizacji zajg¢
Numer szczegblowego efektu uczenia sig/ osiagniecia dydaktycznych
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do: zamierzonych efektow * wpisz symbol
uczenia si¢




B.W21. mozliwosci i ograniczenia badan laboratoryjnych w stanach kolokwium

naglego zagrozenia zdrowotnego pisemne/usine w
BdWZZ. cel badan laboratoryjnych w stanach naglego zagroZenia kolokwium W
zdrowotnego pisemne/ustne

B.U15. pobra¢ material biologiczny do badan laboratoryjnych,

mikrobiologicznych i toksykologicznych i zinterpretowa¢ wyniki tych kolokwium ¢
badan — w podstawowym zakresie pisemne/ustne

B.U16.’ prowadzié dokumentacj¢ medyczng w zakresie wykonywanych kolokwium ¢
czynnosct pisemne/ustne

K.5. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynno$ci obserwacja, Wi
zawodowych samoocena

*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQV/; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi);,

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedluzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentdw, innych wspotpracownikdw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka wykladu

1. Badania laboratoryjne w stanach zagrozenia zycia.

2. Zaawansowane techniki pobierania materiatu do badan laboratoryjnych.

3. Zakres badan w wybranych stanach zagrozenia zycia.

4. Zasady oznaczania grup krwi i podawania preparatow krwi w stanach zagrozenia zycia.

Problematyka ¢wiczen

1. Interpretacja badan laboratoryjnych w stanach zagrozenia zycia.

2. Przygotowanie dokumentacji medyczne;.

3. Procedura przetaczania preparatow krwi w stanach zagrozenia zycia.

Wykaz literatury

A. Literatura wymagana do ostatecznego zaliczenia zajeé:

1. Solnica B., Diagnostyka laboratoryjna, PZWL 2019.

2. Kotot F., Hyla-Klekot L., Kotot S., Badania laboratoryjne. Zakres norm i interpretacja, PZWL 2022.
B. Literatura uzupelniajaca:

1.  Wiszniewska-Gauer E., Przetaczanie krwi, Edra Urban & Partner 2022.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyktady - Zaliczenie z oceng

Cwiczenia = Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:
Wyktad:

e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nicobecnosé do 10% za zgoda prowadzacego);

e zaliczenie innych form zaje¢ z przedmiotu;

e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Cwiczenia:

e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);

e aktywny udzial w zajeciach;

e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog
zaliczenia: 60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy




Test

Ocena Bardzo dobry | Dobry plus Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) | Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)
0,
76 poprawnych | o 600, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mnicj
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) > Odpowiedz wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajgca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z
réznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = Odpowiedz poprawna i petna, drobne pominig¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
glownych problemow, bez glebszej analizy szczegotow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) 2 OdpowiedZ zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogélne, bez
szczegblowej analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescisto$ciami. Wiedza medyczna
aktualna, cho¢ wymaga uzupethienia lub doprecyzowania. Umiejetno$¢ powiazania tresci z praktyka kliniczng. Struktura
odpowiedzi spojna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) 2 Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych probleméw, brak glgbszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z btgdami. Wiedza
czesciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencja do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) 2 Odpowiedz niepetna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) > OdpowiedzZ btedna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielno$ci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu
nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materialu lezy po stronie
prowadzacego zajecia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sg zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zajeciach oraz przystgpienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wezesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. nauki i jakosci ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk Medycznych
PowisSlanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu: CHOROBY WEWNETRZNE

Kierunek: RATOWNICTWO MEDYCZNE

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Poziom studiow*:

Profil studiow: praktyczny
Rodzaj studiow*: stacjonarne / niestacjonarne
Rodzaj zajec*: obowigzkowe X  uzupehiajgce O do wyboru o
Rok studiow*: Semestr studiow*:
Rokisemestr studiow™ |1~y 15 lo 20 3X 40 50 60
Liczba przypisanych 3
punktow ECTS
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych
tel. 556151373
Kontakt (tel./email): ¢

e-mail: dziekanat@psw.kwidzyn.edu.pl

A. Nauki spoteczne i humanistyczne o

ktorej osiaga sie¢ B. Zaawgnsowane procedury' ratgnkowe X
szczegolowe efekty uczenia C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym o
sie: D. Praktyki zawodowe O

E. Zajecia uzupehniajace o

Grupa zaje¢, w ramach

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedhug planu studiow

Forma nakladu pracy studenta -
: liczba godzin ; Sgglaryczne Liczba punktow
Formy realizacji zaje¢ Godglny Samodzielna praca | obcigzenie praca ECTS
z udziatem studenta studenta
nauczyciela
Wyklady (W) 9 16 25
Cwiczenia (C) 21 29 50
Razem 30 45 75
Metody dydaktyczne
1. Analiza dokumentacji medyczne;j.
2. Dyskusja.
3. Pogadanka.
4. Pokaz.
5. Samoksztaltcenie.
6. Wyklad problemowy z wykorzystaniem technik audiowizualnych.

Okreslenie przedmiotéw wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi

A. Wymagania formalne: anatomia, fizjologia, patofizjologia.

B. Wymagania wstepne: znajomos¢ budowy ciata i mechanizméw prowadzacych do patologii narzadowych i ustrojowych
wywotanych choroba.

Cele przedmiotu
Przygotowanie studentow do zrozumienia i praktycznego zastosowania wiedzy z zakresu chorob wewngtrznych w zakresie
kompetencji ratownika medycznego.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

] o Metody weryfikacji Forma realizacji zajg¢
Numer szczegotowego efektu uczenia sie/ osiagniecia dydaktycznych

Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do: zamierzonych efektow * wpisz symbol
uczenia si¢

egzamin
ustny/pisemny, test
B.W2. gospodarke wodno-elektrolitowa i kwasowo-zasadowa cztowieka wielokrotnego wyboru W
/MCQV, test
wielokrotnej
odpowiedzi /MRQ/




B.W3. zasady funkcjonowania stacji dializ i leczenia nerkozastepczego

egzamin
ustny/pisemny, test
wielokrotnego wyboru

IMCQ), test w
wielokrotnej
odpowiedzi /MRQ/
B.Ul. monitorowaé czynno$¢ uktadu krazenia metodami nieinwazyjnymi | realizacja zleconego )
oraz inwazyjnymi zadania, kolokwium C
pisemne/ustne
B.U12. sprawowa¢ opicke medyczng nad pacjentem w trakcie leczenia | realizacja zleconego )
nerkozastgpczego zadania, kolokwium C
pisemne/ustne
B.U16. prowadzi¢ dokumentacje medyczng w zakresie wykonywanych | realizacja zleconego )
czynnosci zadania, kolokwium C
pisemne/ustne
K.2. formulowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci
zawodowej 1 zasiegania porad ekspertow w przypadku trudnosci z obserwacja, wW/C
samodzielnym rozwigzaniem problemu samoocena
K.5. %onoszEma odpowiedzialnosci za wykonywanie czynno$ci obserwaga, wie
zawodowyc samoocena
K.6. wykazywania profesjonalnego podejscia do strategii marketingowych obserwaci
. . X ja, .
przemystu farmaceutycznego i reklamy jego produktow samoocena w/C

*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQY; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/; test dopasowania; test T/N; test uzupeiniania odpowiedzi),
w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;
w_zakresie kompetencji spolecznych: przedluzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegow/kolezanek, pacjentow, innych wspétpracownikdéw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka wykladow

Niewydolno$¢ nerek i leczenie nerkozastepcze.
Gospodarka ptynowa.

SNh W=

grup lekow.
6. Monitorowanie podczas ptynoterapii.

Ocena stanu poszkodowanego - rownowaga kwasowo-zasadowa w etapie przedszpitalnym.
Zaawansowane techniki monitorowania pacjenta w warunkach szpitalnych — rownowaga kwasowo zasadowa.

Zaawansowane techniki prowadzenia ptynoterapii w etapie przedszpitalnym i szpitalnym z wykorzystaniem réznych

Problematyka éwiczen

1. Zaawansowane techniki pomiarowe w warunkach SOR, ZRM.
2. Monitorowanie pacjenta z niewydolno$cia nerek.

3. Przygotowanie dokumentacji medyczne;j.

Wykaz literatury

A. Literatura wymagana do ostatecznego zaliczenia zajeé:

1. Kokot F., Ostre stany zagrozenia zycia w chorobach wewnetrznych, PZWL, Warszawa 2021.
2. Szczeklik A., Interna Szczeklika — Podrecznik chorob wewnetrznych 2021, Medycyna Praktyczna, Krakow 2021.

B. Literatura uzupelniajaca:

1. Sosada K., Ostre stany zagrozenia zycia w chorobach wewnetrznych, PZWL, Warszawa 2021.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:
Wyktady > Egzamin
Cwiczenia = Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:

e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nieobecnosé do 10% za zgoda prowadzacego);

e zaliczenie innych form zajeé¢ z przedmiotu;

e  zaliczenie egzaminu w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych




odpowiedzi).
Cwiczenia:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;

e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog
zaliczenia: 60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy

Test
Ocena Bardzo dobry (5.0) Dobry plus Dobry Dostateczny plus Dostateczny (3.0) Niedostateczny (2.0)
(4.5) (4.0) (3.5)
0,
6 poprawnych 91-100% 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) > Odpowiedz wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajgca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z
réznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = Odpowiedz poprawna i petna, drobne pominigcia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
gtéwnych problemoéw, bez glgbszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) > OdpowiedZ zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogdlne, bez
szczegOlowej analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescistosciami. Wiedza medyczna
aktualna, cho¢ wymaga uzupelnienia lub doprecyzowania. Umiejetno$¢ powigzania tresci z praktyka kliniczna. Struktura
odpowiedzi spojna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) 2 Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych probleméw, brak glgbszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z btgdami. Wiedza
czesSciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencja do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepelna, uproszczona, z btedami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogolnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) 2 Odpowiedz bledna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigzaé problemu nawet przy wsparciu
nauczyciela.

Warunki odbierania zaj¢¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie
prowadzacego zajecia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zajeciach oraz przystgpienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wczesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS

CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk Medycznych
PowisSlanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

PEDIATRIA

Kierunek:

RATOWNICTWO MEDYCZNE

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*:

obowiagzkowe X  uzupehiajace O

do wyboru o

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow*:

Semestr studidow*:

IX o NIo lo 2X 30 40 50 60
Liczba przypisanych 3
punktow ECTS
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych
tel. 556151373
Kontakt (tel./email): ¢ . . .
e-mail: dziekanat@psw.kwidzyn.edu.pl
Grupa zajeé, w ramach A. Nauki spoteczne i humanistyczne o
ktorej osiaga sie¢ B. Zaawgnsowane procedury' ratgnkowe X
szczegolowe efekty uczenia C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym o
sie: D. Praktyki zawodowe O
E. Zajecia uzupehniajace o
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedhug planu studiow
Forma nakladu pracy studenta -
; liczba godzin ; Sglparyczne Liczba punktow
Formy realizacii zaie¢ Godziny Samodzielna praca | obciazenie praca ECTS
y I zape z udziatem studenta studenta
nauczyciela
Wyklady (W) 9 16 25
Cwiczenia (C) 21 29 50
Razem 30 45 75
Metody dydaktyczne
1. Analiza dokumentacji medyczne;j.
2. Case study.
3. Lektura materiatdéw zrodtowych.
4. Pogadanka.
5. Samoksztaltcenie.
6. Wyklad informacyjny z wykorzystaniem technik audiowizualnych.
7.  Wyktad problemowy z wykorzystaniem technik audiowizualnych.

Okreslenie przedmiotéw wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi
A. Wymagania formalne: anatomia, fizjologia, patologia.
B. Wymagania wstepne: znajomo$¢ budowy ciala i mechanizméw prowadzacych do patologii narzadowych i ustrojowych

wywotanych choroba.

Cele przedmiotu

Przygotowanie ratownika medycznego do sprawowania profesjonalnej opieki nad dzie¢mi w rdéznych sytuacjach
zagrozenia zdrowia i zycia, z uwzglednieniem specyfiki pediatryczne;.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Metody weryfikacji Forma realizacji zajgc
Numer szczegotowego efektu uczenia sig/ osiagniecia dydaktycznych
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do: zamierzonych efektow * wpisz symbol
uczenia Sie
B.W14. nowoczesne metody tagodzenia bolu w oparciu o skalg oceny bolu, egzamin
z uwzglednieniem farmakoterapii dzieci ustny/pisemny w




B.Ul. monitorowa¢ czynno$¢ uktadu krazenia metodami nieinwazyjnymi kolokwium

oraz inwazyjnymi; pisemne/usine C

B.U16.’ prowadzié dokumentacj¢ medyczng w zakresie wykonywanych kolokwium )

czynno$ci . y C
pisemne/usine

B.U19. prowadzi¢ dokumentacj¢ w zakresie wykonywanych czynnosci, w
tym w przypadku zgonu pacjenta, urodzenia dziecka martwego i kolokwium ¢
odstgpienia od medycznych czynnosci ratunkowych pisemne/ustne

K.2. formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci
zawodowej 1 zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z obserwacja, w/C
samodzielnym rozwigzaniem problemu samoocena

K.3. okazywania dbatosci o prestiz zawodu ratownika medycznego i

obserwacja .
. 7 ’ w/C
solidarno$¢ zawodowa samoocena
K.5. Izionosz;:lnla odpowiedzialno$ci za wykonywanie czynnosci obserwacja, WiC
zawodowyc samoocena

*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQY; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/, test dopasowania, test T/N; test uzupeiniania odpowiedzi);

w zakresie umiejetno$ci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentdw, innych wspotpracownikdw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka wykladow

1. Zaawanasowane techniki monitorowania parametrow zyciowych dziecka z uwzglgdnieniem réznic anatomicznych i
fizjologicznych w poszczego6lnych grupach wiekowych.

2. Farmakoterapia p/bolowa w stanach zagrozenia zycia. Dawkowanie, drogi podania, wskazania i p/wskazania do
stosowania wybranych grup lekow.

3. Farmakoterapia stosowana pod nadzorem i na zlecenie lekarza systemu, wykraczajaca poza kompetencje ratownika
medycznego.

Problematyka ¢wiczen
1. Inwazyjne i nicinwazyjne zaawansowane techniki oceny stanu dziecka.
2. Przygotowanie dokumentacji medycznej zgodne z aktualnymi uprawnieniami ratownika medycznego.

Wykaz literatury

A. Literatura wymagana do ostatecznego zaliczenia zajeé:

1.  Gucwa J., Gruba M., Postgpowanie w stanach nagtych u dzieci, Medycyna Praktyczna 2024.

2. Kleszczyncki J., STANY NAGLE U DZIECI, PZWL 2018.

3. Kaminska E., Dawkowanie lekow u noworodkéw dzieci i mlodziezy, PZWL 2022.

B. Literatura uzupelniajaca:

1. Ustawa z dnia 1 grudnia 2022 r. o zawodzie ratownika medycznego oraz samorzadzie ratownikoéw medycznych.

2. Obwieszczenie Marszatka Sejmu Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 17 kwietnia 2023 r. w sprawie ogloszenia
jednolitego tekstu ustawy o cmentarzach i chowaniu zmartych.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:
Wyktady - Egzamin
Cwiczenia > Zaliczenie z ocena

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:

e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nicobecnos$é do 10% za zgoda prowadzacego);

e  zaliczenie innych form zajeé¢ z przedmiotu;

e zaliczenie egzaminu w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Cwiczenia:




e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);

e aktywny udzial w zajeciach;

e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog
zaliczenia: 60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy

Test
Ocena Bardzo dobry (5.0) Dobry plus Dobry Dostateczny plus Dostateczny (3.0) Niedostateczny (2.0)
(4.5) (4.0) (3.5)
0,
6 poprawnych 91-100% 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) > Odpowiedz wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
problemdéw, uwzgledniajgca rézne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z
réznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = OdpowiedZ poprawna i petna, drobne pominigcia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
gtéwnych problemoéw, bez glgbszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) > OdpowiedZ zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogdlne, bez
szczegOlowej analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescistosciami. Wiedza medyczna
aktualna, cho¢ wymaga uzupelnienia lub doprecyzowania. Umiejetno$¢ powigzania tresci z praktyka kliniczna. Struktura
odpowiedzi spojna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) = Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemoéw, brak glgbszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z btgdami. Wiedza
czesSciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencja do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepelna, uproszczona, z btedami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogolnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) 2 Odpowiedz btgdna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigzaé problemu nawet przy wsparciu
nauczyciela.

Warunki odbierania zaj¢¢ opuszcezonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie
prowadzacego zajecia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sg zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zajeciach oraz przystgpienia do zaliczen i egzaminéw. Zwolnienie z obowiazku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wczesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakos$ci Ksztalcenia




SYLABUS

CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk Medycznych
PowisSlanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

GINEKOLOGIA I POLOZNICTWO W RATOWNICTWIE MEDYCZNYM

Kierunek:

RATOWNICTWO MEDYCZNE

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*:

obowiagzkowe X  uzupehiajace O

do wyboru o

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow*:
IX o o

Semestr studiow*:
1o 2X 3o 4o 5o 6o

Liczba przypisanych 1
punktow ECTS
Jezyk wykladowy: polski

Nazwa Wydzialu PSW:

Wydzial Nauk Medycznych

Kontakt (tel./email):

tel. 556151373

e-mail: dziekanat@psw.kwidzyn.edu.pl

Grupa zaje¢, w ramach

ktorej osiaga sie

szczegolowe efekty uczenia

sie:

A. Nauki spoteczne i humanistyczne o
B. Zaawansowane procedury ratunkowe X
C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym o

D. Praktyki zawodowe O
E. Zajecia uzupehniajace o

Osoba(y) prowadzaca(e):

Wedhug planu studiow

Forma nakladu pracy studenta -
: liczba godzin ; Sgglaryczne Liczba punktow
Formy realizacji zaje¢ Godglny Samodzielna praca | obcigzenie praca ECTS
z udziatem studenta studenta
nauczyciela
Cwiczenia (C) 9 16 25 1
Razem 9 16 25 1
Metody dydaktyczne
1. Analiza dokumentacji medycznej.
2. Burza mozgow.
3. Case study.
4. Inscenizacja.
5. Pogadanka.
6. Samoksztalcenie.

7. Wyklad informacyjny z wykorzystaniem technik audiowizualnych.

Okreslenie przedmiotow wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi
A. Wymagania formalne: anatomia, fizjologia, patologia.

B. Wymagania wstepne: brak.

Cele przedmiotu

Przygotowanie ratownika medycznego do sprawowania opieki nad kobieta cigzarng i1 rodzaca w warunkach

pozaszpitalnych.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiaggniecia zamierzonych efektow
uczenia sie oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Metody weryfikacji

Numer szczegotowego efektu uczenia si¢/
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do:

osiggnigcia
zamierzonych efektow
uczenia si¢

Forma realizacji zajg¢
dydaktycznych
* wpisz symbol

B.Ul. monitorowa¢ czynno$¢ uktadu krazenia metodami nieinwazyjnymi

oraz inwazyjnymi;

realizacja zleconego
zadania, kolokwium
pisemne/ustne,
prezentacja




B.U16.’ prowadzié dokumentacje¢ medyczng w zakresie wykonywanych ’;eaill;znaigakzlfo%z% )
czynnosct pisemne/ustne, ¢
prezentacja
. . . . realizacja zleconego
B.U17. sprawowac opieke nad kobieta cigzarng w trakcie transportu oraz dania. kolokwi )
O . zadania, kolokwium
przyja¢ pordéd w warunkach pozaszpitalnych pisemnelustne, C
prezentacja
realizacja zleconego
B.U18. podja¢ czynnosci ratunkowe w przypadku krwotoku potozniczego | zadania, kolokwium ¢
pisemne/ustne,
prezentacja
B.U19. prowadzi¢ dokumentacje w zakresie wykonywanych czynnoéci, w | realizacja zleconego
tym w przypadku zgonu pacjenta, urodzenia dziecka martwego i| zadania, kolokwium ¢
odstapienia od medycznych czynnosci ratunkowych pisemne/ustne,
prezentacja
K3 oka’zywania dbatosci o prestiz zawodu ratownika medycznego i obserwacja, ¢
solidarno$¢ zawodowa samoocena
K.5. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynno$ci obserwaga, )
zawodowych samoocena C

*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKELADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/kenwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQV; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi);

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentdw, innych wspotpracownikdw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka ¢wiczen

1. Opieka oraz monitorowanie kobiety w cigzy w trakcie transportu oraz w okresie porodu w warunkach
przedszpitalnych.

Opieka nad noworodkiem w okresie poporodowym w etapie przedszpitalnym.

Porob w etapie przedszpitalnym.

Stany zagrozenia zycia w trakcie porodu oraz okresu okotoporodowego.

. Przygotowanie dokumentacji medyczne;.

NSRS

Wykaz literatury

A. Literatura wymagana do ostatecznego zaliczenia zaje¢:
Rizk B., Boraphy M.A., Ramzy A.M., Stany nagle w ginekologii, Edra Urban & Partner 2022.
Breborowicz G., Poloznictwo, PZWL, Warszawa 2020.
Debski R., Stany nagte w potoznictwie i ginekologii, Edra Urban & Partner, Wroctaw 2021.
Troszynski M., Poloznictwo ¢wiczenia, PZWL, Warszawa 2022.
. Literatura uzupelniajaca:
Iwanowicz-Palus G., Bien A. (red.), Techniki pofoznicze i prowadzenie porodu. Wyd. Lekarskie PZWL, Warszawa
2022.
2. Iwanowicz-Palus G., Bien A. (red.), Edukacja przedporodowa. Wyd. Lekarskie PZWL, Warszawa 2020.

AR

Sposéb zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposob zaliczenia:

Cwiczenia = Zaliczenie z oceng
Warunki uzyskania zaliczenia:
Cwiczenia:

e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);

e aktywny udzial w zajeciach;

e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog
zaliczenia: 60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy




—
93
2
=t

Ocena Bardzo dobry (5.0) Dobry plus Dobry Dostateczny plus Dostateczny (3.0) Niedostateczny (2.0)
4.5) (4.0 (3.5)
0,
7o poprawnych 91-100% 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) = OdpowiedZ wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajaca rdzne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiej¢tnosé integrowania wiedzy z
réznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = Odpowiedz poprawna i petna, drobne pominigcia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
gléwnych problemoéw, bez glgbszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) = Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogdlne, bez
szczegotowej analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescistosciami. Wiedza medyczna
aktualna, cho¢ wymaga uzupehienia lub doprecyzowania. Umiejetnos¢ powiazania tresci z praktyka kliniczna. Struktura
odpowiedzi spojna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) 2 Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych probleméw, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z btgdami. Wiedza
czesciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencja do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepetna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) 2 Odpowiedz bledna, niespojna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigzaé problemu nawet przy wsparciu
nauczyciela.

Warunki odbierania zaj¢¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie
prowadzacego zajecia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sg zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zajeciach oraz przystgpienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastapi¢ wylgcznie w przypadku uzyskania wezedniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk Medycznych
PowisSlanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

MEDYCYNA SADOWA

Kierunek:

RATOWNICTWO MEDYCZNE

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*:

obowiagzkowe X  uzupehiajace O do wyboru o

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow*: Semestr studidow*:

Io IX o lo 20 3o 4X 50 60
Liczba przypisanych 15
punktéw ECTS ’
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych

tel. 556151373
Kontakt (tel./email): ¢ . . .

e-mail: dziekanat@psw.kwidzyn.edu.pl
Grupa zajeé, w ramach A. Nauki spoteczne i humanistyczne o
ktorej osiaga sie B. Zaawz.msowane procedury. ratgnkowe X
szezeg6lowe efekty uczenia C. Badanlg naukowe w ratownictwie medycznym O
sie: D. Praktyki zawodowe O

E. Zajecia uzupetniajace o
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedlug planu studiow
Forma nakladu pracy studenta -
: liczba godzin : Sgrparyczne Liczha punktéw
Formy realizacii zaieé Godziny Samodzielna praca | obciazenie pracg ECTS
J I zage z udziatem studenta studenta
nauczyciela
Wyklady (W) 6 7 13 0,5
Cwiczenia symulacyjne (CS) 9 16 25 1
Razem 15 22 38 1,5

Metody dydaktyczne

Inscenizacja.
Instruktaz.

Pokaz.
Praca w grupach.
Samoksztatcenie.

XN h LD —

Analiza dokumentacji medyczne;j.
Cwiczenia symulacyjne.

Lektura materiatlow zroédtowych.

Wyktad problemowy z wykorzystaniem technik audiowizualnych.

Okreslenle przedmiotéw wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi
A. Wymagania formalne: anatomia, fizjologia, patofizjologia.

B. Wymagania wstepne: brak.

Cele przedmiotu

Przygotowanie ratownika medycznego do rozpoznawania zgonu, dokumentowania przyczyn i okoliczno$ci $mierci oraz
wspolpracy z organami $cigania w przypadku podejrzenia przestepstwa.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiggniecia zamierzonych efektow

uczenia sie oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Numer szczegotowego efektu uczenia si¢/
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do:

Metody weryfikacji
osiggnigcia
zamierzonych efektow
uczenia si¢

Forma realizacji zajg¢
dydaktycznych
* wpisz symbol

B.W23. przyczyny i objawy $mierci oraz zasady jej rozpoznawania, a takze
zasady stwierdzania zgonu

egzamin
ustny/pisemny

W




B.U16. prowadzi¢ dokumentacje medyczng w zakresie wykonywanych | realizacja zleconego )

czynnosci zadania, projekt, CS
prezentacja

B.U20 . . cmierci 1 stwierdzic . realizacja zleconego

.U20. rozpoznaé¢ pewne znamiona §mierci i stwierdzi¢ zgon pacjenta zadania, projeks, ¢S

prezentacja

K.1. dokonywania krytycznej oceny dziatan wlasnych i dziatan

wspotpracownikow z poszanowaniem rdéznic $wiatopogladowych i obserwacja, W/CS

kulturowych samoocena

K.2. formulowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci

zawodowej 1 zasiegania porad eckspertow w przypadku trudnosci z obserwacja, W/CS

samodzielnym rozwigzaniem problemu samoocena

Kl3d oka’z’ywamaz1 dbalosci o prestiz zawodu ratownika medycznego i obserwacja, WIS

solidarno$¢ zawodowa samoocena

K.4. rozwigzywania ztozonych probleméw etycznych zwigzanych z

wykonywaniem zawodu ratownika medycznego i wskazywania priorytetow obserwacja, W/CS

w realizacji okreslonych zadan samoocena

K.5. . pono;zenla odpowiedzialnoéci za wykonywanie czynnosci obserwacja, WIES

zawodowye samoocena

K.7. dradzenla sobie ze stresem i zapobiegania zespotowi wypalenia obserwacja, WIES

ZaWOoCoOWego samoocena

*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQV/; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi);

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedluzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentdw, innych wspotpracownikdw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka wykladow

1. Pewne objawy $Smierci.

2. Zasady stwierdzania zgonu.

3. Aspekty prawne zwigzane ze stwierdzeniem zgonu, odstgpieniem od procedur medycznych.

Problematyka ¢wiczen

1. Przygotowanie dokumentacji medycznej zwigzanej ze stwierdzeniem zgonu.
2. Ocena okolicznosci i czasu wystapienia zatrzymania krazenia.

3. Odstapienie i zakonczenie medycznych czynno$ci ratunkowych.

Wykaz literatury

A. Literatura wymagana do ostatecznego zaliczenia zajeé:

1. Teresifnski G., Medycyna sadowa, PZWL, Warszawa 2019.

J. Payne-James, R. Jones, Medycyna sagdowa Simpson, Edra Urban & Partner, Wroctaw 2021.

Ustawa z dnia 1 grudnia 2022 r. o zawodzie ratownika medycznego oraz samorzadzie ratownikow medycznych.
Obwieszczenie Marszatka Sejmu Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 17 kwietnia 2023 r. w sprawie ogloszenia
jednolitego tekstu ustawy o cmentarzach i chowaniu zmartych.

B. Literatura uzupekniajaca:

1. M. Borowiec (red.), Genetyka medyczna, Edra Urban & Partner, Wroctaw 2021.

Rl

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyktady - Zaliczenie z oceng

Cwiczenia symulacyjne 2 Egzamin OSCE
Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:

e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nieobecnosé do 10% za zgoda prowadzacego);
e zaliczenie innych form zajeé¢ z przedmiotu;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prég zaliczenia: 60% poprawnych




odpowiedzi).

Cwiczenia symulacyjne:

e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udziat w zajeciach;
e zaliczenie egzaminu OSCE.

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy

Test
Ocena Bardzo dobry | Dobry plus Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) | Niedostateczny
(5.0) 4.5) (4.0 (3.5 (2.0)
V)
%o poprawnych | o) 600, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej
odpowiedzi

OdpowiedzZ ustna

Bardzo dobry (5.0) = Odpowiedz wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno§¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z
réznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) > Odpowiedz poprawna i petna, drobne pomini¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
gtéwnych problemoéw, bez glebszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) > OdpowiedZ zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogdlne, bez
szczegOlowej analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescistosciami. Wiedza medyczna
aktualna, cho¢ wymaga uzupelnienia lub doprecyzowania. Umiejetno$¢ powigzania tresci z praktyka kliniczna. Struktura
odpowiedzi spdjna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) > OdpowiedZ zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemow, brak glebszego wgladu. Fachowe slownictwo stosowane niepewnie, z bledami. Wiedza
cze$ciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencja do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) > Odpowiedz niepetna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) 2 Odpowiedz bledna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigzaé problemu nawet przy wsparciu
nauczyciela.

Egzamin OSCE ma form¢ Obiektywnego Strukturyzowanego Egzaminu Klinicznego, Praktycznego (OSCE, Objective,
Structured, Clinical, (Practical) Examination — OSC(P)E).

Egzamin OSCE sklada si¢ z szeregu stacji, w ktorych oceniane sg kompetencje kliniczne studentéw. W ramach kazdej
stacji student wykonuje zaplanowane uprzednio przez prowadzacego procedury kliniczne. Konczac jedng stacje rotuje do
kolejnej, gdzie wykonuje procedury zgodnie z planem egzaminu. Kazda stacja podlega doktadnej ocenie. Egzaminowany
ma okreslony przed rozpoczgciem egzaminu maksymalny czas na wykonanie procedur, ktory waha si¢ od kilku do
kilkunastu minut. Student oceniany jest na kazdej stacji na podstawie procedury (wykonanej czynnos$ci) przy pomocy tzw.
,listy kontrolnej”. Kryteria oceny wykonywanych zadan zawarte sa na karcie indywidualnej oceny egzaminu praktycznego
typu OSCE.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:
Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej

zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materialu lezy po stronie
prowadzacego zajecia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.




Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zaje¢ciach oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastgpi¢ wytacznie w przypadku uzyskania wczeéniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. nauki i jakos$ci ksztalcenia




SYLABUS

CYKL KSZTALCENIA 2025-2027

Wydzial Nauk Medycznych

PowisSlanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu: BADANIA NAUKOWE

Kierunek: RATOWNICTWO MEDYCZNE

I stopnia (licencjackie)

Poziom studiow: II stopnia (magisterskie)

Profil studiow: praktyczny

Rodzaj studiéw*: stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*: obowiazkowe X  uzupehiajace O

do wyboru o

Rok i semestr studiow*: Rok studiéw?:

Semestr studidow*:

Io IIX Ilo lo 20 3X 4o 5o 60O
Liczba przypisanych 25
punktow ECTS ’
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych
Kontakt (tel./email): tel 5,5 615. 1373 .
e-mail: dzickanat@psw.kwidzyn.edu.pl
L A. Nauki spoteczne i humanistyczne O
Gr,ul)? zajec, w ramach B. Zaawansowane procedury ratunkowe O
ktorej os1aga si¢ . C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym X
szczegolowe efekty uczenia .
sig: D. Praktyki zawodowe O
E. Zajecia uzupehiajace o
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedhug planu studiow
Forma nakladu pracy studenta -
: liczba godzin Splparyczne Liczba punktow
Formy realizacji zaje¢ God.zmy Samodzielna praca obeigZenie praca ECTS
y J1Z2a)¢ p
z udziatem studenta
. studenta
nauczyciela
Wyklady (W) 9 16 25 1
Cwiczenia (C) 15 23 38 1,5
Razem 24 39 63 2.5
Metody dydaktyczne
1. Analiza dokumentacji medycznej.
2. Burza mozgow.
3. Case study.
4. Dyskusja.
5. Lektura materiatéw zrodtowych.
6. Pokaz.
7. Samoksztafcenie.
8. Wpyklad informacyjny z wykorzystaniem technik audiowizualnych.

Okreslenie przedmiotow wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi
A. Wymagania formalne: brak.

B. Wymagania wstepne: Znajomo$¢ zagadnien z nauk spotecznych, nauk w zakresie ratownictwa medycznego.

Cele przedmiotu

Przygotowanie ratownika medycznego do zrozumienia i1 zastosowania podstawowych zasad prowadzenia badan

naukowych w konteks$cie ratownictwa medycznego.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Numer szczegotowego efektu uczenia si¢/
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do:

Metody weryfikacji
osiagnigcia
zamierzonych efektow
uczenia si¢

Forma realizacji zajgc
dydaktycznych
* wpisz symbol

C.WI1. kierunki, zakres i rodzaje badan naukowych w ratownictwie
medycznym i medycynie ratunkowe;j projekt, prezentacja w
C.W2. dobre praktyki w badaniach naukowych projekt, prezentacja w
C.W3. metody, techniki i narzedzia badawcze stosowane w jakosciowych i
ilociowych badaniach naukowych projekt, prezentacja w
C.W10. metodologi¢ badan naukowych projeki, prezentacja W




C.W11. zasady analizy i prezentacji wynikéw badan naukowych oraz ich

upowszechniania projekt, prezentacja W

C.Ul. wskazywaé kierunki i zakres badaf naukowych w ratownictwie | realizacja zleconego )

medycznym i medycynie ratunkowej zadania, kolokwium C
pisemne/ustne, projekt

C.U2. zaplanowa¢ badanie naukowe, omowi¢ jego cel i spodziewane | realizacja zleconego )

wyniki zadania, kolokwium C
pisemne/ustne, projekt

C.U3. przeprowadzi¢ badanie naukowe, zaprezentowac i zinterpretowac realizacja zleconego )

jego wyniki oraz odnie$¢ je do aktualnego stanu wiedzy zadania, kolokwium C
pisemne/ustne, projekt

C.ul10. scharsk(tieryzogac ril(etodyiltechmkl i parzgdna(ll)adawczg realizacja zleconego

stozowan.e w ba nle(lnlacl naukowych w ratownictwie medycznym i zadania, kolokwium ¢

medycynie ratunkowej pisemne/ustne, projekt

C.Ul1. opracowaé modgl badawczy,, w tym sfor.mu}owac cel badan, | reatizacja zleconego

problemy badawcze, zmienne, wskazniki do zmiennych, metody, techniki i sadania. kolokwium ¢

narzedzia badawcze oraz dobraé¢ grupe do badan pisemne/usine, projekt

C.U12. wskaza¢ réznice miedzy praktyka opartg na dowodach naukowych | realizacja zleconego )

a praktyka oparta na faktach zadania, kolokwium C
pisemne/ustne, projekt

K.2. formulowania opinii dotyczacych roznych aspektow dziatalnosci

zawodowej 1 zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z obserwacja, W/C

samodzielnym rozwigzaniem problemu samoocena

K.l??aokaz,yrwania gbalosﬁci o prestiz zawodu ratownika medycznego i obserwacja, Wi

solidarno$¢ zawodowa camoocena

K.5. p()lonoszlelnia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci obserwacja, Wi

zawodowyce samoocena

*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/kenwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru

/MCQV; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi);

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedtuzona obserwacja przez opickuna / nauczyciela prowadzgcego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentdw, innych wspotpracownikdw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka wykladow

1. Kierunki badan naukowych w medycynie ze szczegdlnym uwzglednieniem medycyny ratunkowej i ratownictwa
medycznego.

2. Etyka w badaniach naukowych.

3. Jako$ciowi i iloéciowe narzedzia badawcze.

4. Metodologia badan naukowych.

Problematyka ¢wiczen

1. Ratownictwo medyczne w badaniach naukowych na przestrzeni ostatnich lat.

2. Przygotowanie i realizacja badania naukowego postugujac si¢ wybranymi technikami/narzgdziami naukowymi.
3. Krytycznie i obiektywnie oméwi¢ wyniki wybranych badan naukowych.

Wykaz literatury

A. Literatura wymagana do ostatecznego zaliczenia zaje¢:

1. Grzanka A., Radomski D., Metodologia badan w medycynie, Wydawnictwo Uniwersytetu Medycznego im. Karola
Marcinkowskiego w Poznaniu, Poznan 2011.

2. Lenartowicz H., Kézka M., Metodologia badan w pielegniarstwie, PZWL, Warszawa 2021.

3. Silverman D., Prowadzenie badan jakosciowych, PWN, Warszawa 2021.

B. Literatura uzupekiajaca:

1. Jackowski M., Ochrona danych medycznych, Wolters Kluwer, Warszawa 2018.

2. Lobocki M., Wprowadzenie do metodologii badan pedagogicznych, Oficyna Wydawnicza Impuls, Krakéw 2019.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyklady - Zaliczenie z oceng




Cwiczenia = Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:
Wyktad:

e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nieobecnos¢ do 10% za zgoda prowadzacego);

e zaliczenie innych form zajeé z przedmiotu;

e zaliczenie zaliczenia z ocena w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych

odpowiedzi).

Cwiczenia:

e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog

zaliczenia: 60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy

Test
Ocena Bardzo dobry | Dobry plus Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) | Niedostateczny
(5.0) 4.5) (4.0 (3.5 (2.0)
V)
%o poprawnych | o) 600, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej
odpowiedzi

OdpowiedzZ ustna

Bardzo dobry (5.0) = Odpowiedz wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajaca rdzne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno§¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z
réznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) > Odpowiedz poprawna i petna, drobne pomini¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
gtéwnych problemoéw, bez glebszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) > OdpowiedZ zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogdlne, bez
szczegOlowej analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescistosciami. Wiedza medyczna
aktualna, cho¢ wymaga uzupelnienia lub doprecyzowania. Umiejetno$¢ powigzania tresci z praktyka kliniczna. Struktura
odpowiedzi spdjna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) > OdpowiedZ zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemow, brak glebszego wgladu. Fachowe slownictwo stosowane niepewnie, z bledami. Wiedza
cze$ciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencja do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepetna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) 2 Odpowiedz bledna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigzaé problemu nawet przy wsparciu
nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecno$ci, np. choroby potwierdzonej
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materialu lezy po stronie
prowadzacego zajgcia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zaje¢ciach oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania




przedmiotu moze nastgpi¢ wytacznie w przypadku uzyskania wczeéniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakos$ci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk Medycznych
PowisSlanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

STATYSTYKA MEDYCZNA

Kierunek:

RATOWNICTWO MEDYCZNE

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*:

obowiazkowe X  uzupehiajace O do wyboru o

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow*: Semestr studiow*:

Io IX 1o lo 20 3o 4X 50 60O
Liczba przypisanych 3
punktéw ECTS
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych
Kontakt (tel./email): tel. 556151373

e-mail: dzickanat@psw.kwidzyn.edu.pl

Grupa zaje¢, w ramach
ktorej osiaga sie

szczegélowe efekty uczenia

sie:

A. Nauki spoteczne i humanistyczne O

B. Zaawansowane procedury ratunkowe O

C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym X
D. Praktyki zawodowe O

E. Zajecia uzupehiajace o

Osoba(y) prowadzaca(e):

Wedhug planu studiow

Forma nakladu pracy studenta -
_liczba godain_ Sumanyezne | iy punktow
It e Godziny Samodzielna praca | obcigzenie pracg ECTS
z udziatem studenta studenta
nauczyciela
Wyklady (W) 12 26 38 1,5
Cwiczenia (C) 12 26
Przygotowanie do ¢wiczen 25 38 1,5
Przygotowanie zleconego zadania 1
Razem 24 52 76 3

Metody dydaktyczne

1. Cwiczenia laboratoryjne.

2. Instruktaz.

3. Lektura materiatéw zrodtowych.

4. Samoksztalcenie.

5.  Wyktad informacyjny z wykorzystaniem technik audiowizualnych.

Okreslenie przedmiotow wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi
A. Wymagania formalne: brak.

B. Wymagania wstepne: podstawowa wiedza oraz umiejetnosci z zakresu obstugi pakietu MS Office, umiejetnosci
obstlugi komputera nabyte na wezesniejszych etapach ksztalcenia.

Cele przedmiotu

Przygotowanie ratownika medycznego do zrozumienia i zastosowania podstawowych metod statystycznych w analizie
danych medycznych oraz interpretacji wynikoéw badan naukowych.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiaggniecia zamierzonych efektow

uczenia sie oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Numer szczegotowego efektu uczenia si¢/
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do:

Metody weryfikacji
osiggnigcia
zamierzonych efektow
uczenia si¢

Forma realizacji zajg¢
dydaktycznych
* wpisz symbol

C.W4. zasady przygotowywania baz danych do analiz statystycznych

egzamin

. w
ustny/pisemny
C.U4. pozyskiwaé i przygotowywaé¢ bazy danych do obliczen| realizacja zleconego )
statystycznych zadania, kolokwium C
pisemne/ustne, projekt
C.U5. stosowaé testy parametryczne i nieparametryczne dla zmiennych | realizacja zleconego )
zaleznych i niezaleznych zadania, kolokwium C

pisemne/ustne, projekt




K.3. okazywania dbatosci o prestiz zawodu ratownika medycznego i

; o obserwacja,
solidarno$¢ zawodowa

samoocena

w/C

*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQY; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/; test dopasowania; test T/N; test uzupeiniania odpowiedzi);

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedluzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegow/kolezanek, pacjentow, innych wspétpracownikdéw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka wykladow
1. Bazy danych i ich wykorzystanie w statystyce medyczne;j.
2. Opracowanie, interpretacja oraz prezentacja wynikow badan naukowych.

Problematyka éwiczen
1. Praca na bazach danych w celu pozyskania materiatu do badania naukowego.
2. Wykorzystanie testow i narzedzi statystycznych w celu opracowania wynikow badan.

Wykaz literatury

A. Literatura wymagana do ostatecznego zaliczenia zajeé:

1. Metodologia i statystyka. Przewodnik naukowego turysty. Tom 1 - Joézefacka Natalia Arciszewska-Leszczuk
AleksandraKotek Mateusz F., PWN 2023.

2. Statystyka z programem Statistica - Malgorzata Rabiej, Helion 2012.

3. Analizy statystyczne z programami Statistica i Excel - Malgorzata Rabiej, Helion 2018.

B. Literatura uzupelniajaca:

1. Statystyka medyczna jasno i zrozumiale Michael Harris, Gordon Taylor , Makmed 2021.

Sposéb zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposob zaliczenia:

Wyktady - Zaliczenie z oceng

Cwiczenia - Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:
Wyktad:

e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nicobecnos$é do 10% za zgoda prowadzacego);

e zaliczenie innych form zaje¢ z przedmiotu;

e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prég zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Cwiczenia:

e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);

e aktywny udzial w zajeciach;

e zaliczenie zaliczenia z ocena w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog
zaliczenia: 60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy

Test
Ocena Bardzo dobry | Dobry plus Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) | Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)
V)
/o poprawnych | g, 550, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) = OdpowiedZ wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno§¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z




réznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) > Odpowiedz poprawna i petna, drobne pomini¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
gtéwnych problemoéw, bez glgbszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) > OdpowiedZ zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogdlne, bez
szczegblowej analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescistosciami. Wiedza medyczna
aktualna, cho¢ wymaga uzupelnienia lub doprecyzowania. Umiejetno$¢ powigzania tresci z praktyka kliniczna. Struktura
odpowiedzi spojna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) > OdpowiedZ zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych probleméw, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z btgdami. Wiedza
cze$ciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencja do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepetna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) = Odpowiedz bledna, niespojna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielno$ci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu
nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecno$ci, np. choroby potwierdzonej
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie
prowadzacego zajgcia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zaje¢ciach oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wczesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk Medycznych
PowisSlanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

INFORMACJA NAUKOWA

Kierunek:

RATOWNICTWO MEDYCZNE

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*:

obowiazkowe X  uzupehiajace O do wyboru o

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow*: Semestr studidow*:

IX Ilo Mo lo 2X 30 40 5o 60O
Liczba przypisanych 25
punktow ECTS ’
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych
Kontakt (tel./email): tel. 556151373

e-mail: dzickanat@psw.kwidzyn.edu.pl

Grupa zaje¢, w ramach
ktorej osiaga sie

szczegélowe efekty uczenia

sie:

A. Nauki spoteczne i humanistyczne O

B. Zaawansowane procedury ratunkowe X

C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym o
D. Praktyki zawodowe O

E. Zajecia uzupehiajace o

Osoba(y) prowadzaca(e):

Wedhug planu studiow

Forma nakladu pracy studenta -
: liczba godzin : bSplparyczne Liczba punktow
i e e God.zmy Samodzielna praca | obcigzenie praca ECTS
z udziatem studenta studenta
nauczyciela
Wyklady (W) 12 26 38 1,5
Cwiczenia (C) 9 16 25 1
Razem 21 42 63 2.5
Metody dydaktyczne
1. Analiza dokumentacji medycznej.
2. Burza mozgow.
3. Case study.
4. Cwiczenia laboratoryjne.
5. Dyskusja.
6. Lektura materiatdéw zrodtowych.
7. Samoksztafcenie.
8. Wpyklad informacyjny z wykorzystaniem technik audiowizualnych.
9. Wyklad problemowy z wykorzystaniem technik audiowizualnych.

Okreslenie przedmiotow wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi
A. Wymagania formalne: brak.
B. Wymagania wstepne: znajomo$¢ zagadnien z nauk spotecznych, nauk w zakresie ratownictwa medycznego.

Cele przedmiotu

Zapoznanie studentéw z elektronicznymi zroédtami informacji naukowej, idea otwartego dostgpu oraz zasadami tworzenia
bibliografii, co umozliwia im efektywne poszukiwanie literatury i zarzadzanie nig w procesie przygotowywania publikacji.

Macierz efektow uczenia sie dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow

uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Numer szczegotowego efektu uczenia si¢/
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do:

Metody weryfikacji
osiggnigcia
zamierzonych efektow
uczenia si¢

Forma realizacji zajgc

dydaktycznych
* wpisz symbol

C.W5. zrodia naukowej informacji medycznej

kolokwium
ustne/pisemne, test

wielokrotnego wyboru w
/MCQ/
kolokwium
C.W6. sposoby wyszukiwania informacji naukowej w bazach danych ustne/pisemne, test W

wielokrotnego wyboru
/MCQ/




C.W7. zasady praktyki zawodowej opartej na dowodach naukowych w

kolokwium
ustne/pisemne, test

medycynie (evidence based medicine) wielokrotnego wyboru w
/MCQ/
kolokwium
C.W12. wybrane pojecia z zakresu dydaktyki medycznej ustne/pisemne, test W
wielokrotnego wyboru
/MCQ/
kolokwium
C.W13. zasady przygotowania do dziatalno$ci dydaktycznej i edukacyjnej ustne/pisemne, test W
wielokrotnego wyboru
/MCQ/
C.W14. metody nauczania i érodki dydaktyczne stosowane w ksztatceniu kolokwium
na studiach przygotowujacym do wykonywania zawodu ratownika | ustne/pisemne, test W
medycznego i ksztatceniu podyplomowym ratownikéw medycznych wielokrotnego wyboru
/MCQ/
C.W15. =zasady oceny stanu pacjenta w celu ustalenia sposobu kolokwium
postepowania i podjecia medycznych czynno$ci ratunkowych albo | ustne/pisemne, test W
odstgpienia od nich, w tym w przypadku rozpoznania $mierci wielokrotnego wyboru
/MCQ/
— e . . kolokwium
C.W1é. przyczyny i objawy $mierci oraz zasady jej rozpoznawania oraz ustne/pisemne, test
zasady stwierdzania zgonu wielokrotnego wyboru W
/MCQ/
C.U6. korzystaé ze specjalistycznej literatury naukowej krajowej i
zagranicznej, naukowych
baz danych oraz informacji i danych przekazywanych przez realizacja zleconego )
migdzynarodowe zadania, kolokwium C
organizacje i stowarzyszenia wlasciwe w zakresie ratownictwa pisemne/ustne, projekt
medycznego
C.U8. wskaz.aé uwarugkowania rozwoju badan naukowych w ratownictwie Zﬁéﬁgakzl;;%iﬁ) ¢
medycznym i medycynie ratunkowe;j pisemnelustne, projekt
C.U13. wskaza¢ etapy praktyki opartej na dowodach naukowych w realizacja zleconego )
medycynie (evidence based medicine) zadania, kolokwium C
pisemne/ustne, projekt
C.U14. scharakteryzowac¢ poziomy i stopnie dowodow naukowych Zﬁ:ﬂigakzl;%fj ¢
pisemne/ustne, projekt
C.U15. przygotowywaé rekomendacje w oparciu o dowody naukowe rzﬂﬁzakzlzi%ﬁ ¢
pisemne/ustne, projekt
C.U16. organizowac proces dydaktyczny z wykorzystaniem
nowoczesny.ch technologii stosowgnych w ksztalceniu na studiach realizacja zleconego
przygo?owujqcym do wykonywamg zawodu o zadania, kolokwium ¢
ratownika medycznego i ksztatceniu podyplomowym ratownikow pisemne/ustne, projekt
medycznych
C.U17. dobiera¢ odpowiednie $rodki i metody nauczania stosowane w
dziatalno$ci dydaktycznej realizacja zleconego )
zadania, kolokwium C
pisemne/ustne, projekt
C.U18. prowadzi¢ dokumen'facj ewW Zakresi'e W}{konywanych czynnoéci, W | realizacja zleconego
tym w przypadku zgonu pacjenta, urodzenia dziecka martwego i dania. kolokwi ¢
S L. zadania, kolokwium
odstapienia od medycznych czynnosci ratunkowych pisemnelustne, projekt
, . e ., ) realizacja zleconego
C.U19. rozpozna¢ pewne znamiona $mierci i stwierdzi¢ zgon pacjenta zadania, kolokwium ¢
pisemne/ustne, projekt
K.2. formutowania opinii dotyczacych roznych aspektow dziatalnosci
zawodowej i zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z obserwacja, wW/C
samodzielnym rozwigzaniem problemu samoocena
K3 okaz’y’wania dbalosci o prestiz zawodu ratownika medycznego i obserwacja, .
solidarno$¢ zawodowa w/C

samoocena




*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQV; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi);

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentdw, innych wspotpracownikdw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka wykladéw

1. Prezentacja zrédet wiarygodnych informacji medycznych.

2. Praca z naukowymi bazami danych medycznych.

3. Wyniki badan naukowych w uj¢ciu praktycznym.

4. Przygotowanie dokumentacji medycznej w oparciu o dowody naukowe.
5. Dydaktyka w ratownictwie medycznym.

Problematyka éwiczen

Pozyskiwanie najnowszych informacji z zakresu ratownictwa medycznego popartych dowodami naukowymi.
Okreslenie kierunku rozwoju poszczegoélnych gatezi medycyny ratunkowe;.

Evidence baded medicine.

Okreslenie wiarygodnosci i znaczenia poszczegdlnych stopni naukowych.

Opracowanie prezentacji wybranych tresci popartych dowodami naukowymi.

Przygotowanie dokumentacji medycznej z uwzglednieniem dowodow naukowych.

. Organizacja procesu nauczania przed i podyplomowego ratownikéw medycznych.

N kW~

Wykaz literatury

A. Literatura wymagana do ostatecznego zaliczenia zaje¢:

1. Pomysl, badania, publikacja. Poradnik naukowy dla badaczy na kierunku medycznym. Budynko t, Waszaka P.
gdanski Uniwersytet Medyczny 2015.

2. Dutko M., Karciarz M., Informacja w Internecie, PWN, Warszawa 2019.

B. Literatura uzupekniajaca:

3. Zasady planowania i prowadzenia badan naukowych w medycynie. Jedrychowski W. wydawnictwo UJ Krakéw 2014.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyktady = Zaliczenie z oceng

Cwiczenia = Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:
Wyktad:

e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nieobecnos$é do 10% za zgoda prowadzacego);

e zaliczenie innych form zajeé¢ z przedmiotu;

e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prég zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Cwiczenia:

e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);

e aktywny udziat w zajeciach;

e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog
zaliczenia: 60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy

Test
Ocena Bardzo dobry | Dobry plus Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) | Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)
V)
7o poprawnych | g, 50, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej
odpowiedzi

Odpowiedz ustna




Bardzo dobry (5.0) = OdpowiedZ wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
problemow, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno§¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z
réznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) > Odpowiedz poprawna i petna, drobne pomini¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
gtéwnych problemoéw, bez glebszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) = Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogodlne, bez
szczegOlowej analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescistosciami. Wiedza medyczna
aktualna, cho¢ wymaga uzupelnienia lub doprecyzowania. Umiejetno$¢ powigzania tresci z praktyka kliniczna. Struktura
odpowiedzi spojna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) > OdpowiedZ zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemow, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z bledami. Wiedza
czesciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencjg do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) 2 Odpowiedz niepetna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) 2 Odpowiedz bledna, niespojna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigzaé problemu nawet przy wsparciu
nauczyciela.

Warunki odbierania zaj¢¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecno$ci, np. choroby potwierdzonej
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materialu lezy po stronie
prowadzacego zajecia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zajeciach oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastgpi¢ wytacznie w przypadku uzyskania wcze$niej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk Medycznych
PowisSlanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu: RATOWNICTWO MEDYCZNE W UJECIU MIEDZYNARODOWYM

Kierunek: RATOWNICTWO MEDYCZNE

I stopnia (licencjackie)

Poziom studiow: II stopnia (magisterskie)

Profil studiow: praktyczny
Rodzaj studiéw*: stacjonarne / niestacjonarne
Rodzaj zajec*: obowiazkowe X  uzupehiajace O do wyboru o
Rok studiow™: Semestr studiow*:
Rok isemestr studiow™ |y 115 1o 1o 2X 30 40 50 60
Liczba przypisanych 3
punktéw ECTS
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych
tel. 556151373
Kontakt (tel./email): ¢ ) . .
e-mail: dzickanat@psw.kwidzyn.edu.pl
G ., " A. Nauki spoteczne i humanistyczne O
rupa zajec, w ramac B. Zaawansowane procedury ratunkowe O

ktorej ,0 s128a S1¢ . C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym X
szczegolowe efekty uczenia .
D. Praktyki zawodowe O

sig: E. Zajecia uzupetniajace 0

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedhug planu studiow

Forma nakladu pracy studenta -
: liczba godzin : ngrparyczne Liczba punktéw
S e R Godziny Samodzielna praca | obcigzenie pracg ECTS
z udziatem studenta studenta
nauczyciela
Wyklady (W) 12 26 38 1,5
Cwiczenia (é) 15 23
Przygptowame do zaliczenia zleconego 2 38 15
zadania
Przygotowanie do zaliczenia 1
Razem 27 49 76 3
Metody dydaktyczne

1. Burza m6zgow.
2. Case study.
3. Dyskusja.

Okreslenie przedmiotéw wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi
A. Wymagania formalne: brak.
B. Wymagania wstepne: znajomos¢ zagadnien z nauk spotecznych, nauk w zakresie ratownictwa medycznego.

Cele przedmiotu
Zapoznanie studentdow z migdzynarodowymi standardami, procedurami i wytycznymi w zakresie ratownictwa
medycznego, co umozliwia im skuteczne dziatanie w réznorodnych kontekstach kulturowych i prawnych

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow
uczenia sie oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Metody weryfikacji Forma realizacji zajgé
Numer szczegotowego efektu uczenia sig/ osiagniecia dydaktycznych
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do: zamierzonych efektow * wpisz symbol
uczenia sie
, . . i . kolokwium
C.W8. wspolczesng organizacj¢ 1 rozwdj systemOw ratownictwa pisemne/ustne, test
medycznego wielokrotnego wyboru w
/MCQ/
L . . . . kolokwium
C.Wo. “mlcjaty.wy i strategie mig¢dzynarodowe dotyczace ochrony i pisemne/ustne, test
promocji zdrowia wielokrotnego wyboru w
/MCQ/
C.u7. analizowaé'inicjaty\yy oraz.strategie krajowe i migdzynarodowe | ., .. . cja zleconego )
dotyczace ochrony i promocji zdrowia C

zadania, projekt




C.U'9. 'wsk'azac prlogytety badan na'ullzf)wyclz(h w ratownictwie medycznym |, .. cja zleconego ¢
w ujeciu miedzynarodowym, europejskim i krajowym zadania, projekt

K.1. dokonywania krytycznej oceny dziatan wlasnych i dziatan

wspotpracownikow z poszanowaniem rdéznic $wiatopogladowych i obserwacja, W/C
kulturowych samoocena

K.2. formulowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci

zawodowej 1 zasiegania porad ekspertow w przypadku trudnosci z obserwacja, W/C
samodzielnym rozwigzaniem problemu samoocena

K.l??(.iokazry’wama gbalosm o prestiz zawodu ratownika medycznego i obserwacja, W
solidarno$¢ zawodowa samoocena

K.4. rozwigzywania ztozonych probleméw etycznych zwigzanych z

wykonywaniem zawodu ratownika medycznego i wskazywania priorytetow obserwacja, W/C
w realizacji okreslonych zadan samoocena

K.5. IzionOSZEnla odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci obserwacja, Wi
zawodowye samoocena

*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQY; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/; test dopasowania, test T/N; test uzupeiniania odpowiedzi);

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedluzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentdw, innych wspotpracownikdw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka wykladow

1. System Panstwowe Ratownictwo Medyczne.

2. Systemy ratownictwa w innych krajach.

3. Miedzynarodowe organizacje dziatajace w obszarze ratownictwa medycznego.

Problematyka ¢wiczen
1. Kierunki rozwoju ratownictwa w Polsce i na §wiecie.
2. Jednostki i organizacje promujace i dzialajace w obszarze medycyny ratunkowe;.

Wykaz literatury

A. Literatura wymagana do ostatecznego zaliczenia zajeé:

1. Ustawa z dnia 8 wrze$nia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym. Dz.U.2020.882.

2. Kunikowski G, Rostek K. Analiza poréwnawcza modeli systemow ratownictwa w Polsce iw wybranych krajach.
Zeszyty Naukowe Uniwersytetu Ekonomicznego w Krakowie. 2017; 11(959):93-108.

3. Funkcjonowanie systemu ratownictwa medycznego. Raport Najwyzszej Izby Kontroli z 2012 roku. Nr ewidencyjny:
P/11/094. [cited 2022 Jun 12] Available from: https://www.nik.gov.pl/kontrole/P/11/094/.

B. Literatura uzupelniajaca:

1. Goniewicz M, Goniewicz K. Ewolucja systemu ratownictwa medycznego—od starozytno$ci do czasow wspotczesnych.
Emergency Medical Service. 2016; 3:56-58.

2. Szarpak A, Madziala MA. History of the state Medical rescue service in Poland. Disaster and Emergency Medical
Journal. 2020; 5(2): 98-102.

3. Zuratynski P, Slezak D, Krzyzanowski K, Szczepanski R. Jaltuszewska S. Panstwowy System Ratownictwa
Medycznego w Polsce. Postepy Nauk Medycznych. 2019; 4:155-16.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposob zaliczenia:

Wyktady - Zaliczenie z ocena
Cwiczenia = Zaliczenie z oceng
Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:

e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nicobecnosé do 10% za zgoda prowadzacego);

e  zaliczenie innych form zajeé¢ z przedmiotu;

e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prég zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Cwiczenia:




e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog

zaliczenia: 60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy

Test
Ocena Bardzo dobry | Dobry plus Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) | Niedostateczny
(5.0) 4.5) (4.0 (3.5 (2.0)
V)
7o poprawnych | g, 00, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mnicj
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) = Odpowiedz wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno§¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z
réznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) 2 Odpowiedz poprawna i petna, drobne pominigcia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
gléwnych problemoéw, bez glgbszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) > OdpowiedZ zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogdlne, bez
szczegOlowej analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescistosciami. Wiedza medyczna
aktualna, cho¢ wymaga uzupelnienia lub doprecyzowania. Umiejetno$¢ powigzania tresci z praktyka kliniczna. Struktura
odpowiedzi spojna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) > Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych probleméw, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z blgdami. Wiedza
cze$ciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencja do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepetna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) 2 Odpowiedz bledna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielnos$ci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu
nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecno$ci, np. choroby potwierdzonej
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie
prowadzacego zajecia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zaje¢ciach oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastgpi¢ wytgcznie w przypadku uzyskania wczesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakos$ci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk Medycznych
PowisSlanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

SEMINARIUM DYPLOMOWE

Kierunek:

RATOWNICTWO MEDYCZNE

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*:

obowiazkowe X  uzupehiajace O do wyboru o

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow*: Semestr studidow*:

Io IX 10X o 2X 3X 4X 50 6o
Liczba przypisanych 3
punktéw ECTS
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych
Kontakt (tel./email): tel 5,5 615. 1373 .
e-mail: dzickanat@psw.kwidzyn.edu.pl
L A. Nauki spoteczne i humanistyczne O
Gr,ul)? zzfjec, w ramach B. Zaawansowane procedury ratunkowe O
ktorej oslaga sie . C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym X
szczegolowe efekty uczenia .
sie: D. PI‘E}kt}./kl zawodgxye ]
E. Zajecia uzupehiajace o
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedhug planu studiow
Forma nakladu pracy studenta -
liczba godzin SUmAYCEIE | jcoba punktow
It e God;my Samodzielna praca | obcigzenie praca ECTS
z udziatem studenta studenta
nauczyciela
Seminarium (S) 12+12+30 21 75
Razem 54 21 75 3

Metody dydaktyczne

1. Analiza dokumentacji medycznej.
2. Case study.

3. Dyskusja.

4. Lektura materiatéw zrodtowych.

5. Samoksztalcenie.

Okreslenie przedmiotéw wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi
A. Wymagania formalne: brak.
B. Wymagania wstepne: znajomos¢ zagadnien z zakresu nauk podstawowych: zdrowia publicznego, badan naukowych w

ratownictwie medycznym.

Cele przedmiotu

1. Przygotowanie studenta do wykonania badan i napisania pracy magisterskiej.

2. Przygotowanie do naukowego i kreatywnego rozwigzywania problemow.

3. Osiagnigcie przez studenta wszystkich efekty uczenia si¢ w zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych
we wszystkich grupach zaje¢ objetych programem studiow.

4. Napisanie pracy dyplomowej.

Macierz efekté6w uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiggniecia zamierzonych efektow

uczenia sie oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Numer szczegotowego efektu uczenia si¢/
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do:

Metody weryfikacji
osiggnigcia
zamierzonych efektow
uczenia si¢

Forma realizacji zajec
dydaktycznych
* wpisz symbol

C.W3. metody, techniki i narzedzia badawcze stosowane w jakoSciowych i

realizacja zleconego

iloSciowych badaniach naukowych zadania, prezentacja S

C.W5. zrodta naukowej informacji medycznej realizacja zleconego S
zadania, prezentacja

C.W6. sposoby wyszukiwania informacji naukowej w bazach danych realizacja zleconego S
zadania, prezentacja

C.W10. metodologi¢ badan naukowych realizacja zleconego S

zadania, prezentacja




C.WI1I. zisgdy. analizy i prezentacji wynikow badan naukowych oraz ich | .. cja zleconego g

upowszechniania zadania, prezentacja

C.Ug. ‘ zaplanowa¢ badanie naukowe, omowi¢ jego cel i spodziewane| ., .. . -ja zleconego

wyniki dani 3 S
zadania, prezentacja

C.U3. pr.lszrowa(‘lim.c ’b’a.da(rine Eaul;owe, zaprezgn'i;)wac i zinterpretowad realizacja zleconego o

jego wyniki oraz odnie$¢ je do aktualnego stanu wiedzy zadania, prezentacja

C.U6. korzysta¢ ze specjalistycznej literatury naukowej krajowej i

zagranicznej, naukowych

ba.zd danycél oraz informacji 1 danych przekazywanych przez realizacja zleconego S

migdzynarodowe . , . . . zadania, prezentacja

organizacje 1 stowarzyszenia wlasciwe w zakresie ratownictwa

medycznego

C.U10. scharakteryzowa¢ metody, techniki i narz¢dzia badawcze

stosowane w badaniach naukowych w ratownictwie medycznym i realizacja zleconego S

medycynie ratunkowej zadania, prezentacja

C.U11. opracowaé¢ model badawczy, w tym sformutowac cel badan,

problemy badawcze, zmienne, wskazniki do zmiennych, metody, technikii | realizacja zleconego S

narzg¢dzia badawcze oraz dobra¢ grupg do badan zadania, prezentacja

K.2. formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci

zawodowej 1 zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z obserwacja, S

samodzielnym rozwigzaniem problemu samoocena

K.13.aokaz’yrwan1a gbalosm o prestiz zawodu ratownika medycznego i obserwacja, S

solidarno$¢ zawodowa samoocend

K.4. rozwigzywania ztozonych problemow etycznych zwigzanych z

wykonywaniem zawodu ratownika medycznego i wskazywania priorytetow obserwacja, S

w realizacji okreslonych zadan samoocena

*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQV/; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedluzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegdéw/kolezanek, pacjentow, innych wspotpracownikdéw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka seminariéw

1. Okreslenie tematu i celu pracy. Formutowanie problemow badawczych zgodnie z kierunkiem badan, przedstawienie
hipotez badawczych.

2. Wybbr i konstrukcja wlasnych narzedzi badawczych do wyznaczonych probleméw lub dobor narzedzi

standaryzowanych.

Dobér grupy do badan, zbieranie i analiza danych.

Przygotowanie literatury

Opracowanie wynikéw badan wiasnych i ich omoéwienie.

Dyskusja wynikow, wnioski.

. Przygotowanie pracy dyplomowej, przygotowanie do egzaminu dyplomowego.

No v w

Wykaz literatury

A. Literatura wymagana do ostatecznego zaliczenia zaje¢:
1. Wedhlug tematyki prac dyplomowych.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Seminarium > Zaliczenie z oceng (w semestrze 1V)

Seminarium > Zaliczenie bez oceny (w semestrze II-11T)

Warunki uzyskania zaliczenia:




Seminarium (w semestrze IV):

e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);

e aktywny udzial w zajeciach;

e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog
zaliczenia: 60% poprawnych odpowiedzi).

Seminarium (w semestrze I1-111):

e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udziat w zajeciach.

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy

Test
Ocena Bardzo dobry | Dobry plus Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) | Niedostateczny
(5.0) 4.5) (4.0 (3.5 (2.0)
0,
%o poprawnych | o) 600, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) > Odpowiedz wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
problemdéw, uwzgledniajgca rézne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno§¢ myslenia, umiej¢tnos¢ integrowania wiedzy z
roéznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = Odpowiedz poprawna i petna, drobne pominigcia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
gtéwnych problemoéw, bez glgbszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) = Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogdlne, bez
szczegOlowej analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescistosciami. Wiedza medyczna
aktualna, cho¢ wymaga uzupehienia lub doprecyzowania. Umiejetno$¢ powiazania tresci z praktyka kliniczng. Struktura
odpowiedzi spojna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) 2 Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemow, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z bledami. Wiedza
cze$ciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencja do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepetna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) = Odpowiedz bledna, niespojna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielnos$ci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu
nauczyciela.

Warunki odbierania zaj¢¢ opuszczonych:

Zajecia mogg zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej niecobecnos$ci, np. choroby potwierdzone;j
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie
prowadzacego zajecia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.




Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zajeciach oraz przystapienia do zaliczen i egzaminéw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wezesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS

CYKL KSZTALCENIA 2025-2027

Wydzial Nauk Medycznych

PowisSlanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

PRACOWNIA ULTRASONOGRAFICZNA

Kierunek: RATOWNICTWO MEDYCZNE

I stopnia (licencjackie)

Poziom studiow: II stopnia (magisterskie)

Profil studiow: praktyczny

Rodzaj studiéw*: stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*: obowiazkowe X  uzupetniajace O

do wyboru o

Rok i semestr studiow*: Rok studigw*:

Semestr studiow*:

Io IX Mo lo 20 3o 4X 50 60O
Liczba przypisanych )
punktéw ECTS
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych
Kontakt (tel./email): tel. 5,5 615. 1373 .
e-mail: dzickanat@psw.kwidzyn.edu.pl
L A. Nauki spoteczne i humanistyczne o
Gr,ul)? zzfjec, w ramach B. Zaawansowane procedury ratunkowe O
:ztg;eeé (;)l?)l?vgeae:':i( ty uczenia C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym O
sie: D. Praktyki zawodowe X
E. Zajecia uzupehniajace O
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedhug planu studiow
Forma nakladu pracy studenta -
liczba godzin_ SUmAYCZe | 1 iesba punkedw
Formyv realizacii zaie¢ God;my Samodzielna praca | obciazenie pracg ECTS
y I zaje z udziatem studenta studenta
nauczyciela
Praktyki zawodowe (PZ) 40 10 50 2
Razem 40 10 50
Metody dydaktyczne
1. Cwiczenia symulacyjne.
2. Inscenizacja.
3. Instruktaz.
4. Pokaz.
5. Praca w grupach.
6. Samoksztalcenie.

7. Praktyki zawodowe.

Okreslenie przedmiotow wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi

A. Wymagania formalne: zaliczenie przedmiotow wymaganych na I i II roku studiow.
B. Wymagania wstepne: umiejetnos¢ wspolpracy z pacjentem i w grupie, nawyk samoksztatcenia.

Cele przedmiotu

Zdobycie praktycznych umiej¢tno$ci wykonywania i interpretacji badan ultrasonograficznych, umozliwiajac przy tym
szybka diagnostyke i monitorowanie stanu pacjentdw w sytuacjach ratunkowych.

Macierz efektow uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Numer szczegotowego efektu uczenia sie/
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do:

Metody weryfikacji
osiagnigcia
zamierzonych efektow
uczenia si¢

Forma realizacji zajgé
dydaktycznych
* wpisz symbol

B.U8. prowadzi¢ wentylacj¢ wspomagang i zastgpcza u dorostych i dzieci,

realizacja zleconego

w tym niemowlat i noworodkoéw zadania Pz
B.U13. oceni¢ wynik badania radiologicznego u pacjenta w stanie naglego realizacja zleconego Pz
zagrozenia zdrowotnego zadania
B.Ul4. wykona¢ i zinterpretowa¢ badaniec USG w protokotach | . .. . ja zleconego
ratunkowych sadania pZ
B.U16. prowadzi¢ dokumentacj¢ medycznag w zakresie wykonywanych realizacja zleconego
PZ

czynnosci

zadania




K.1. dokonywania krytycznej oceny dziatan wtasnych i dziatan
wspolpracownikow z poszanowaniem roznic §wiatopogladowych i obserwacja, PZ
kulturowych samoocena

K.2. formutowania opinii dotyczacych roznych aspektow dziatalnosci

zawodowej 1 zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z obserwacja, PZ
samodzielnym rozwigzaniem problemu samoocena

K.ﬁaokazyrwanla ((ilbalosm o prestiz zawodu ratownika medycznego i obserwacja, .

idarnos¢ z

solidarnos$¢ zawodowa samoocena

K.4. rozwigzywania ztozonych problemow etycznych zwigzanych z

wykonywaniem zawodu ratownika medycznego i wskazywania priorytetow obserwacja, PZ
w realizacji okreslonych zadan samoocena

K.5. IzionoszEnla odpowiedzialnos$ci za wykonywanie czynnosci obserwacja, .
zawodowye samoocena

K.7. r;dzenla sobie ze stresem i zapobiegania zespotowi wypalenia obserwacja, by
ZaWoCowego samoocena

*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQY; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/; test dopasowania, test T/N; test uzupeiniania odpowiedzi);

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedluzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentdw, innych wspotpracownikdw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka praktyk zawodowych

1. Przygotowanie dokumentacji medyczne;.

2. Ocena obrazu USG w stanach zagrozenia zycia.

3. Wykorzystanie protokotow ratunkowych badania ultrasonograficznego w stanach zagrozenia zycia.

Wykaz literatury

A. Literatura wymagana do ostatecznego zaliczenia zaje¢:

1. Bowra J., Atkinson P., McLaughlin R.M., Ultrasonografia w stanach nagtych to proste, Edra Urban & Partner 2022.
2. Baxter A.B., Diagnostyka obrazowa stanow nagtych. Przewodnik praktyczny, Medipage 2018.

3. Rak M., POCUS-y Ultrasonografia ratunkowa, PZWL 2021.

B. Literatura uzupehiajaca:

1. Armbruster W., Eichholz R., Notheisen T., Ultrasonografia w intensywnej terapii i medycynie ratunkowej, Makmed

2023.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:
Praktyki zawodowe = Zaliczenie bez oceny
Warunki uzyskania zaliczenia:
Praktyki zawodowe:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);

e pozytywne spehnienie kryteridéw dotyczacych kompetencji spotecznych i umiejetnosci;
e aktywny udziat w zajeciach.

Kryteria oceny kompetencji spolecznych i umiejetnosci

Kryteria znajduja sie w Dzienniku Ksztalcenia Praktycznego.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia mogg zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej niecobecnos$ci, np. choroby potwierdzone;j
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie




prowadzacego zajecia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sg zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zajeciach oraz przystgpienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastgpi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wczeéniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk Medycznych
PowisSlanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

SZPITALNY ODDZIAL RATUNKOWY

Kierunek:

RATOWNICTWO MEDYCZNE

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*: obowiazkowe X  uzupehiajace O

do wyboru o

Rok i semestr studiow*: Rok studiéw?:

Semestr studidow*:

Io IIX Ilo lo 20 3X 4o 50 60
Liczba przypisanych 2
punktéw ECTS
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych
Kontakt (tel./email): tel 5,5 615. 1373 .
e-mail: dzickanat@psw.kwidzyn.edu.pl
L A. Nauki spoteczne i humanistyczne O
Gr,ul)? zzfjec, w ramach B. Zaawansowane procedury ratunkowe O
:ztg;eeé (;)l?)l?vgeae:':i( ty uczenia C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym O
sie: D. Praktyki zawodowe X
E. Zajecia uzupehiajace o
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedhug planu studiow
Forma nakladu pracy studenta -
liczba godzin Sumaryezne |y punktgw
i e e God.zmy Samodzielna praca | obciazenie pracg ECTS
z udziatem studenta studenta
nauczyciela
Praktyki zawodowe (PZ) 36 14 50 2
Razem 36 14 50
Metody dydaktyczne
1. Cwiczenia symulacyjne.
2. Inscenizacja.
3. Instruktaz.
4. Pokaz.
5. Praca w grupach.
6. Samoksztalcenie.

7. Praktyki zawodowe.

Okreslenie przedmiotow wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi
A. Wymagania formalne: zaliczenie przedmiotow wymaganych na I i II roku studiow.
B. Wymagania wstepne: umiejetnos¢ wspolpracy z pacjentem i w grupie, nawyk samoksztatcenia.

Cele przedmiotu

Zdobycie praktycznych umiejetnosci w zakresie oceny i leczenia pacjentdw w stanie nagltego zagrozenia zdrowotnego oraz

wspolpracy z interdyscyplinarnym zespotem medycznym.

Macierz efektow uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Numer szczegotowego efektu uczenia sie/
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do:

Metody weryfikacji
osiggnigcia
zamierzonych efektow
uczenia si¢

Forma realizacji zajgé
dydaktycznych
* wpisz symbol

B.Ul. monitorowa¢ czynno$¢ uktadu krazenia metodami nieinwazyjnymi

realizacja zleconego

oraz inwazyjnymi adania PZ
B.U2. przywraca¢ drozno$¢ drog oddechowych metodami realizacja zleconego P7
nadglo$niowymi niezaleznie od stanu pacjenta zadania

B.U3. wykonywa¢ intubacj¢ dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej u

dorostych z zachowanymi oznakami krazenia, z wykorzystaniem realizacja zleconego P7Z
farmakologii zadania

B.U4. wykonywa¢ intubacj¢ dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej u

dzieci, w tym niemowlgt i noworodkow, z zachowanymi oznakami realizacja zleconego P7

krazenia, z wykorzystaniem farmakologii;

zadania




B.U7. wykonywac¢ konikopunkcje oraz konikotomie realizacja zleconego P7
zadania

B.UI6. ’ prowadzm dokumentacj¢ medyczna w zakresie wykonywanych realizacja zleconego by

czynnosel zadania

B.U19. prowadzi¢ dokumentacj¢ w zakresie wykonywanych czynnosci, w

tym w przypadku zgonu pacjenta, urodzenia dziecka martwego i realizacja zleconego PZ

odstapienia od medycznych czynnosci ratunkowych zadania

K.2. formulowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci

zawodowej i zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z obserwacja, P7

samodzielnym rozwigzaniem problemu samoocena

K.ﬁaokaz’y,wama ((ilbalosm o prestiz zawodu ratownika medycznego i obserwagja, .

solidarno$¢ zawodowa samoocena

K.4. rozwigzywania ztozonych problemow etycznych zwigzanych z

wykonywaniem zawodu ratownika medycznego i wskazywania priorytetow obserwacja, PZ

w realizacji okreslonych zadan samoocena

K.5. %onoszielnla odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci obserwacja, .

rawodowyce samoocena

K.7. r;tdzenia sobie ze stresem i zapobiegania zespotowi wypalenia obserwacja, .

rawodowego samoocena

*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQV/; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnosci (Cwiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedluzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentdw, innych wspotpracownikdw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka praktyk zawodowych

Zaawansowane techniki monitorowania wydolnos$ci uktadu krazenia.

Przyrzadowe techniki udrazniania drég oddechowych — metody nadkrtaniowe w stanach zagrozenia zycia.
Przygotowanie dokumentacji medyczne;j.

Intubacja w ostonie lekoéw u dorostych.

Intubacja w ostonie lekow u dzieci.

. Ratunkowe chirurgiczne techniki udrazniania drég oddechowych.

T

Wykaz literatury

A. Literatura wymagana do ostatecznego zaliczenia zajeé:

1. Brown A.FT., Cadogan M.D., Medycyna ratunkowa Diagnostyka i leczenie, Edra Urban & Partner 2023.

2. Biatka Sz., Ilczak T., Procedury ratunkowe wewnatrzszpitalne. Tom 2, PZWL 2023.

3. Gucwa J.,, Ostrowski M., Zaawansowane zabiegi resuscytacyjne i wybrane stany nagte, Medycyna Praktyczna 2023.
4. Flake F., Galazkowski R., Techniki pracy w ratownictwie medycznym, Edra Urban & Partner 2024,
B. Literatura uzupekniajaca:
1. Brongel L. Algorytmy diagnostyczne i lecznicze w praktyce SOR, PZWL 2020.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:
Praktyki zawodowe = Zaliczenie bez oceny
Warunki uzyskania zaliczenia:
Praktyki zawodowe:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);

e pozytywne spehnienie kryteriow dotyczacych kompetencji spotecznych i umiejgtnosci;
e aktywny udzial w zajeciach.

Kryteria oceny kompetencji spolecznych i umiejetnosci




Kryteria znajduja si¢ w Dzienniku Ksztatcenia Praktycznego.

Warunki odbierania zaj¢¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie
prowadzacego zajecia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sg zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zajeciach oraz przystapienia do zaliczen i egzaminéw. Zwolnienie z obowiazku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wczesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakos$ci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk Medycznych
PowisSlanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu: ZAKLAD MEDYCYNY SADOWEJ LUB PROSEKTORIUM SZPITALNE

Kierunek: RATOWNICTWO MEDYCZNE

I stopnia (licencjackie)

Poziom studiow*: I1 stopnia (magisterskie)

Profil studiow: praktyczny
Rodzaj studiow*: stacjonarne / niestacjonarne
Rodzaj zajec*: obowiazkowe X  uzupehiajace O do wyboru o
Rok studiow*: Semestr studiow*:
Rokisemestr studiow®: |y "y 14 lo 20 3 4X 50 60
Liczba przypisanych 2
punktow ECTS
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych
tel. 556151373
Kontakt (tel. il):
ontakt (tel /email) e-mail: dziekanat@psw.kwidzyn.edu.pl
L, A. Nauki spoleczne i humanistyczne o
Gr’up? Z?ch’ w ramach B. Zaawansowane procedury ratunkowe O
ktorej osiaga si¢ . .
szczesdlowe efekty uczenia C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym O
e g y D. Praktyki zawodowe X
¢ E. Zajecia uzupehiajace o

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedlug planu studiow

Forma nakladu pracy studenta -
- liczba godzin - Sgrparyczne Liczba punktow
Formy realizacji zaje¢ Godziny Samodzielna praca | obciazenie praca ECTS
z udzialem studenta studenta
nauczyciela
Praktyki zawodowe (PZ) 32 18 50 5
Przygotowanie do praktyk zawodowych 18
Razem 32 18 50 2
Metody dydaktyczne
1. Cwiczenia symulacyjne.
2. Inscenizacja.
3. Instruktaz.
4. Pokaz.
5. Praca w grupach.
6. Samoksztatcenie.

7. Praktyki zawodowe.

Okreslenie przedmiotow wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi
A. Wymagania formalne: zaliczenie przedmiotow wymaganych na I i II roku studiow.
B. Wymagania wstepne: umiejetnos¢ wspolpracy z pacjentem i w grupie, nawyk samoksztatcenia.

Cele przedmiotu
Zdobycie kompetencji umozliwiajacych oceng stanu zwlok, identyfikacj¢ przyczyn zgonu oraz wspodtprace z organami
$Scigania i sadami w celu ustalenia jego okoliczno$ci zaistnienia.

Macierz efektow uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

o Metody weryfikacji Forma realizacji zajgé
Numer szczegotowego efektu uczenia sig/ osiagniecia dydaktycznych
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do: zamierzonych efektow * wpisz symbol

uczenia si¢

B.U16. prowadzi¢ dokumentacj¢ medyczng w zakresie wykonywanych | .. cja zleconego

zynnos$ci : pZ

Czynnosc zadania

B.U20. rozpozna¢ pewne znamiona $mierci i stwierdzi¢ zgon pacjenta realizacja zleconego PZ
zadania

K.1. dokonywania krytycznej oceny dziatan wtasnych i dziatan
wspolpracownikow z poszanowaniem roznic §wiatopogladowych i obserwacja, PZ
kulturowych samoocena




K.2. formulowania opinii dotyczacych roznych aspektow dziatalnosci
zawodowej 1 zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z obserwacja, PZ
samodzielnym rozwigzaniem problemu samoocena
K.3. okazywani tosci o prestiz z T nika m znego i .
13‘(10 azywa a((iiba osci o prestiz zawodu ratownika medycznego obserwacja, -
idarnos¢ z
solidarno$¢ zawodowa samoocend
K.4. rozwigzywania ztozonych problemow etycznych zwigzanych z
wykonywaniem zawodu ratownika medycznego i wskazywania priorytetow obserwacja, PZ
w realizacji okreslonych zadan samoocena
K.5. %onoszlima odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci obserwacja, -
z
awodowyc samoocena
K.7. rcalldzenla sobie ze stresem i zapobiegania zespolowi wypalenia obserwacja, -
zawodowego samoocena

*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQV/; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetno$ci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedtuzona obserwacja przez opickuna / nauczyciela prowadzgcego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegow/kolezanek, pacjentow, innych wspotpracownikoéw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka praktyk zawodowych

1. Przygotowanie dokumentacji medyczne;.

2. Przygotowanie do stwierdzenia zgonu.

3. Rozpoznanie pewnych objawow $mierci pozwalajacych odstapi¢ od medycznych czynnosci ratunkowych lub ich nie
podejmowac.

Wykaz literatury

A. Literatura wymagana do ostatecznego zaliczenia zajeé:

1. Payne-James J., Jones R., Medycyna sagdowa, Edura Urban & Partner 2021.

2. Ustawa z dnia 1 grudnia 2022 r. o zawodzie ratownika medycznego oraz samorzadzie ratownikow medycznych.

3. Obwieszczenie Marszatka Sejmu Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 17 kwietnia 2023 r. w sprawie ogloszenia
jednolitego tekstu ustawy o cmentarzach i chowaniu zmartych.

B. Literatura uzupelniajaca:

1. Teresinski G., Medycyna sadowa, PZWL, Warszawa 2019.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:
Praktyki zawodowe = Zaliczenie bez oceny
Warunki uzyskania zaliczenia:
Praktyki zawodowe:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);

e pozytywne spehnienie kryteridow dotyczacych kompetencji spotecznych i umiejegtnosci;
e aktywny udzial w zaj¢ciach.

Kryteria oceny kompetencji spolecznych i umiejetnosci
Kryteria znajduja si¢ w Dzienniku Ksztatcenia Praktycznego.
Warunki odbierania zaj¢¢ opuszczonych:

Zajecia mogg zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej niecobecnos$ci, np. choroby potwierdzone;j
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie
prowadzacego zajecia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sg zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zajeciach oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania




przedmiotu moze nastgpi¢ wytacznie w przypadku uzyskania wczeéniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakos$ci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk Medycznych
PowisSlanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu: ODDZIAL ANESTEZJOLOGII I INTENSYWNEJ TERAPII

Kierunek: RATOWNICTWO MEDYCZNE

I stopnia (licencjackie)

Poziom studiow: II stopnia (magisterskie)

Profil studiow: praktyczny
Rodzaj studiéw*: stacjonarne / niestacjonarne
Rodzaj zajec*: obowiazkowe X  uzupehiajace O do wyboru o
Rok studiow™: Semestr studiow*:
Rok isemestr studiow™ |y " 11x 114 lo 20 3X_ 4X 50 60
Liczba przypisanych 7
punktéw ECTS
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych
tel. 556151373
Kontakt (tel./email): ¢ ) . .
e-mail: dzickanat@psw.kwidzyn.edu.pl
G ., " A. Nauki spoteczne i humanistyczne O
ktl',“l’:‘l zzfjec, w ramac B. Zaawansowane procedury ratunkowe O
sz;);eej (;)l?)l?vgeae:':i( tv uczenia C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym O
sie: g y D. Praktyki zawodowe X
& E. Zajecia uzupehiajace o

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedhug planu studiow

Forma nakladu pracy studenta -
: liczba godzin : bSplparyczne Liczba punktéw
i e e Godziny Samodzielna praca | obcigzenie praca ECTS
z udziatem studenta studenta
nauczyciela
Praktyki zawodowe (PZ) 86+60 13+16 175 7
Przygotowanie do praktyk zawodowych 13+16
Razem 146 29 175 7
Metody dydaktyczne
1. Cwiczenia symulacyjne.
2. Inscenizacja.
3. Instruktaz.
4. Pokaz.
5. Praca w grupach.
6. Samoksztalcenie.
7. Praktyki zawodowe.

Okreslenie przedmiotow wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi
A. Wymagania formalne: zaliczenie przedmiotow wymaganych na I i II roku studiow.
B. Wymagania wstepne: umiejetnos¢ wspotpracy z pacjentem i w grupie, nawyk samoksztatcenia.

Cele przedmiotu
Zdobycie praktycznych umiejetnosci i doswiadczenia w zakresie opieki nad pacjentami wymagajacymi intensywne;j terapii
oraz wspolpracy z zespotem anestezjologicznym.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiggniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

L Metody weryfikacji Forma realizacji zajg¢
Numer szczegotowego efektu uczenia sig/ osiagniecia dydaktycznych
Student, ktoéry zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do: zamierzonych efektow * wpisz symbol

uczenia si¢

B.U1l. monitorowa¢ czynnos$¢ ukladu krazenia metodami nieinwazyjnymi L
Y 4 yjny realizacja zleconego

oraz inwazyjnymi ~adania PZ
B.U4. wykonywa¢ intubacj¢ dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej u

dzieci, w tym niemowlat i noworodkéw, z zachowanymi oznakami | realizacja zleconego P7Z
krazenia, z wykorzystaniem farmakologii; zadania

B.US. prowadzi¢ wentylacj¢ wspomagang i zastepczg u dorostych i dzieci, realizacja zleconego .

w tym niemowlat i noworodkow sadania




B.U16.’ prowadzw dokumentacj¢ medyczng w zakresie wykonywanych realizacja zleconego by
czynnosci sadania
K.1. dokonywania krytycznej oceny dziatan wtasnych i dziatan
wspotpracownikow z poszanowaniem roznic $wiatopogladowych i obserwacja, PZ
kulturowych samoocena
K.2. formulowania opinii dotyczacych roznych aspektow dziatalnosci
zawodowej 1 zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z obserwacja, PZ
samodzielnym rozwigzaniem problemu samoocena
K.l??(.iokazry’wania gbalosﬁci o prestiz zawodu ratownika medycznego i obserwacja, -
solidarno$¢ zawodowa samoocend
K.4. rozwigzywania ztozonych probleméw etycznych zwigzanych z
wykonywaniem zawodu ratownika medycznego i wskazywania priorytetow obserwacja, PZ
w realizacji okreslonych zadan samoocena
K.5. IzionOSZEnia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci obserwacja, by
zawodowyc samoocena
K.6. wykazywania profesjonalnego podejscia do strategii marketingowych b .

. ; . obserwacja, p7
przemyshu farmaceutycznego i reklamy jego produktow samoocena
K.7. zadzema sobie ze stresem i zapobiegania zespolowi wypalenia obserwacja, -
zZawodowego samoocena

*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQY; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/; test dopasowania; test T/N; test uzupeiniania odpowiedzi),

w zaKkresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegow/kolezanek, pacjentow, innych wspdtpracownikdéw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka praktyk zawodowych

1. Zaawansowane techniki monitorowania wydolnosci uktadu krazenia dorostych.

2. Przygotowanie dokumentacji medyczne;.

3. Techniki Intubacja z uzyciem lekéw wykonywanych w trybie planowym oraz w stanach zagrozenia zycia u osob
dorostych.

4. Tryby wentylacji mechanicznej w wybranych stanach zagrozenia zycia osob dorostych.

Wykaz literatury

A. Literatura wymagana do ostatecznego zaliczenia zaje¢:

1. Aleksandrowicz. D., Udraznianie Drég Oddechowych. Podstawy, Urzadzenia, Techniki, Makmed 2024.
2. Larsen R., Anestezjologia Larsen Tom 1 i 2 Wyd. XI, Edra Urban & Partner 2020.

B. Literatura uzupekiajaca:

1. Kaminski B., Kubler A., Anestezjologia i intensywna terapia, PZWL, Warszawa 2022.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:
Praktyki zawodowe > Zaliczenie bez oceny
Warunki uzyskania zaliczenia:
Praktyki zawodowe:
e obecnos¢ 100% (nieobecnos$ci usprawiedliwione i odpracowane);

e pozytywne spehnienie kryteriow dotyczacych kompetencji spotecznych i umiejgtnosci;
e aktywny udziat w zajgciach.

Kryteria oceny kompetencji spolecznych i umiejetnosci

Kryteria znajduja si¢ w Dzienniku Ksztatcenia Praktycznego.




Warunki odbierania zajeé opuszczonych:

Zajecia mogg zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej niecobecnos$ci, np. choroby potwierdzone;j
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie
prowadzacego zajecia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sg zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zaje¢ciach oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania weczesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk Medycznych
PowisSlanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu: ODDZIAL ANESTEZJOLOGII I INTENSYWNEJ TERAPII

Kierunek: RATOWNICTWO MEDYCZNE

I stopnia (licencjackie)

Poziom studiow: II stopnia (magisterskie)

Profil studiow: praktyczny
Rodzaj studiéw*: stacjonarne / niestacjonarne
Rodzaj zajec*: obowiazkowe X  uzupehiajace O do wyboru o
Rok studiow™: Semestr studiow*:
Rok isemestr studiow™ |y " 11x 114 1o 20 3X_ 4X 50 60
Liczba przypisanych 7
punktéw ECTS
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych
tel. 556151373
Kontakt (tel./email): ¢ ) . .
e-mail: dzickanat@psw.kwidzyn.edu.pl
G ., " A. Nauki spoteczne i humanistyczne O
rupa zajec, w ramac B. Zaawansowane procedury ratunkowe O

:Ztg;eej (;)l?)l?vgeae:':i(t uczenia C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym O
g y D. Praktyki zawodowe X

sig: E. Zajecia uzupetniajace 0

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedhug planu studiow

Forma nakladu pracy studenta -
_liczba godain_ Sumayeane |y punktgw
oy F ] e Godziny Samodzielna praca | obcigzenie praca
Formy realizacji zajec z udziatem studenta studenta B
nauczyciela
Praktyki zawodowe (PZ) 86+60 13+16 175
Razem 146 29 175

Metody dydaktyczne
1. Cwiczenia symulacyjne.
2. Inscenizacja.
3. Instruktaz.
4. Pokaz.
5. Praca w grupach.
6. Samoksztalcenie.

7. Praktyki zawodowe.

Okreslenie przedmiotow wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi
A. Wymagania formalne: zaliczenie przedmiotow wymaganych na I i II roku studiow.
B. Wymagania wstepne: umiejetnos¢ wspolpracy z pacjentem i w grupie, nawyk samoksztatcenia.

Cele przedmiotu
Zdobycie praktycznych umiejetnosci i doswiadczenia w zakresie opieki nad pacjentami wymagajacymi intensywnej terapii
oraz wspoélpracy z zespolem anestezjologicznym.

Macierz efektow uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

o Metody weryfikacji Forma realizacji zajgé
Numer szczegotowego efektu uczenia sie/ osiagniecia dydaktycznych
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do: zamierzonych efektow * wpisz symbol
uczenia si¢
B.Ul'. mon{torovyac czynnos$¢ ukfadu krazenia metodami nieinwazyjnymi | ., lizacja zleconego .
oraz inwazyjnymi adania
B.U4. wykonywa¢ intubacj¢ dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej u
dzieci, w tym niemowlat i noworodkéw, z zachowanymi oznakami | realizacja zleconego P7
krazenia, z wykorzystaniem farmakologii; zadania
B.US. p.rowadflc yventylacgﬁz( wspomagang i zastepcza u dorostych i dzieci, realizacja zleconego -
w tym niemowlat 1 noworodkow sadania
B.U16. ’ prowadzw dokumentacje medyczng w zakresie wykonywanych | . lizacja zleconego
CZynnosci adania Pz




K.1. dokonywania krytycznej oceny dziatan wtasnych i dziatan
wspolpracownikow z poszanowaniem roznic §wiatopogladowych i obserwacja, PZ
kulturowych samoocena
K.2. formutowania opinii dotyczacych roznych aspektow dziatalnosci
zawodowej 1 zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z obserwacja, PZ
samodzielnym rozwigzaniem problemu samoocena
K.ﬁaokazyrwanla ((ilbalosm o prestiz zawodu ratownika medycznego i obserwacja, .
solidarnos$¢ zawodowa samoocena
K.4. rozwigzywania ztozonych problemow etycznych zwigzanych z
wykonywaniem zawodu ratownika medycznego i wskazywania priorytetow obserwacja, PZ
w realizacji okreslonych zadan samoocena
K.5. IzionoszEnla odpowiedzialno$ci za wykonywanie czynnosci obserwacja, .
zawodowye samoocena
K.6. wykazywania profesjonalnego podejscia do strategii marketingowych b .

tu farmaceutycznego i reklamy jego produktow ooserwacd, Pz
przeniys yezneg yJegop samoocena
K.7. r(ildzenla sobie ze stresem i zapobiegania zespolowi wypalenia obserwacja, by
zawodowego samoocena

*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/kenwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQV; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi);,

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedtuzona obserwacja przez opickuna / nauczyciela prowadzgcego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentdw, innych wspotpracownikdw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka praktyk zawodowych

1. Zaawansowane techniki monitorowania wydolno$ci uktadu krazenia dzieci.

2. Przygotowanie dokumentacji medyczne;.

3. Techniki Intubacja z uzyciem lekéw wykonywanych w trybie planowym oraz w stanach zagrozenia zycia u 0sob

dzieci.
4. Tryby wentylacji mechanicznej w wybranych stanach zagrozenia zycia osob dzieci.
Wykaz literatury

A. Literatura wymagana do ostatecznego zaliczenia zajeé:

1. Aleksandrowicz. D., Udraznianie Drég Oddechowych. Podstawy, Urzadzenia, Techniki, Makmed 2024.
2. Larsen R., Anestezjologia Larsen Tom 1 i 2 Wyd. XI, Edra Urban & Partner 2020.

B. Literatura uzupekniajaca:

1. Kaminski B., Kubler A., Anestezjologia i intensywna terapia, PZWL, Warszawa 2022.

Sposéb zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:
Praktyki zawodowe = Zaliczenie bez oceny
Warunki uzyskania zaliczenia:
Praktyki zawodowe:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);

e pozytywne spetnienie kryteriow dotyczacych kompetencji spotecznych i umiejgtnosci;
e aktywny udziat w zajeciach.

Kryteria oceny kompetencji spolecznych i umiejetnosci
Kryteria znajduja si¢ w Dzienniku Ksztatcenia Praktycznego.
Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia mogg zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej niecobecnosci, np. choroby potwierdzonej




zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie
prowadzacego zajecia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sg zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zaje¢ciach oraz przystgpienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastgpi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wczeéniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025 - 2027
Wydzial Nauk Medycznych

PowisSlanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

TWORZENIE BIZNESPLANU

Kierunek:

RATOWNICTWO MEDYCZNE

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*: obowigzkowe X  uzupelniajace X do wyboru o
Rok studiow*: Semestr studiow™:
Rokisemestr studiow™ |1y 115 11 IX 20 30 40 5o 60
Liczba przypisanych 2
punktow ECTS
Jezyk wykladowy: polski

Nazwa Wydzialu PSW:

Wydzial Nauk Medycznych

Kontakt (tel./email):

tel. 556151373
e-mail: dziekanat@psw.kwidzyn.edu.pl

Grupa zaje¢, w ramach
ktorej osiaga sie

szczegolowe efekty uczenia

A.
B.
C.

Nauki spoteczne i humanistyczne o
Zaawansowane procedury ratunkowe O
Badania naukowe w ratownictwie medycznym O

sie: D. Praktyki zawodowe O
E. Zajecia uzupekiajace X
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedlug planu studiow
Forma nakladu pracy studenta -
: liczba godzin ; Sglparyczne Liczba punktow
Formy realizacii zaieé Godziny Samodzielna praca | obciazenie praca ECTS
y 1 zaje z udziatem studenta studenta
nauczyciela
Wyklady (W) 10 15 25 1
Cwiczenia (C) 15 10 25 1
Razem 25 25 50 2
Metody dydaktyczne
1. Case study.
2. Dyskusja.
3. Lektura materiatdéw zrodtowych.
4. Pogadanka.
5. Samoksztaltcenie.
6. Wyklad problemowy z wykorzystaniem technik audiowizualnych.

Okreslenie przedmiotéw wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi
A. Wymagania formalne: brak.

B. Wymagania wstepne: brak.

Cele przedmiotu

Wyposazenie ratownikow medycznych w umiejetnosci tworzenia kompleksowego biznesplanu, uwzglgdniajacego
specyfike branzy, analiz¢ rynku i strategie zarzadzania, co umozliwi im skuteczne rozpoczecie i rozwo] dziatalnosci
gospodarczej w ratownictwie medycznym.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

. o Metody weryfikacji Forma realizacji zajeé
Numer szczegdtowego efektu uczenia sig/ osiagniecia dydaktycznych
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do: zamierzonych efektow * wpisz symbol
uczenia si¢
A.WS. przepisy prawa dotyczace przetwarzania danych osobowych test w'zelofcr otnej
, . . . odpowiedzi /MRQV,
szczegblnych kategorii w systemie ochrony zdrowia Kolokwium W

pisemne/ustne




A.W6. uprawnienia zawodowe ratownika medycznego do udzielania
$wiadczen zdrowotnych, w tym medycznych czynno$ci ratunkowych

test wielokrotnej
odpowiedzi /MRQ/,
kolokwium
pisemne/ustne

A.W7. metody zarzadzania w systemie ochrony zdrowia

test wielokrotnej
odpowiedzi /MRQV,
kolokwium
pisemne/ustne

A.W8. zasady funkcjonowania organizacji i budowania jej struktur w
ochronie zdrowia

test wielokrotnej
odpowiedzi /MRQV,
kolokwium
pisemne/ustne

A.W9. pojecie kultury organizacyjnej i czynniki ja determinujace

test wielokrotnej
odpowiedzi /MRQV,
kolokwium
pisemne/ustne

A.W10. mechanizmy podejmowania decyzji w zakresie zarzadzania

test wielokrotnej
odpowiedzi /MRQ/,
kolokwium
pisemne/ustne

A.WI11. style zarzadzania i znaczenie przywodztwa w ratownictwie
medycznym

test wielokrotnej
odpowiedzi /MRQV,
kolokwium
pisemne/ustne

A.W13. specyfike pelnienia funkcji kierowniczych, w tym istote
delegowania zadan

test wielokrotnej
odpowiedzi /MRQV,
kolokwium
pisemne/ustne

A.W14. metody diagnozy organizacyjnej, koncepcje i teori¢ zarzadzania
zmiang w organizacji oraz zasady zarzadzania strategicznego

test wielokrotnej
odpowiedzi /MRQV,
kolokwium
pisemne/ustne

A.W15. problematyke zarzadzania zasobami ludzkimi

test wielokrotnej
odpowiedzi /MRQY,
kolokwium
pisemne/ustne

A.W16. uwarunkowania rozwoju zawodowego ratownikéw medycznych

test wielokrotnej
odpowiedzi /MRQV,
kolokwium
pisemne/ustne

A.W17. modele i strategie zarzadzania jakoscig w opiece zdrowotnej

test wielokrotnej
odpowiedzi /MRQV,
kolokwium
pisemne/ustne

A.W19. marketing $wiadczen zdrowotnych w publicznym i niepublicznym
sektorze ochrony zdrowia

test wielokrotnej
odpowiedzi /MRQ/,
kolokwium
pisemne/ustne

A.U4. stosowad metody analizy strategicznej niezbedne dla
funkcjonowania podmiotéw wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza

realizacja zleconego
zadania, kolokwium
pisemne/ustne

A.US5. organizowac i nadzorowa¢ pracg w ramach petnionych funkcji w
systemie ochrony zdrowia

realizacja zleconego
zadania, kolokwium
pisemne/ustne

A.U6. stosowaé rézne metody podejmowania decyzji zawodowych i| realizacja zleconego

zarzadczych zadania, kolokwium
pisemne/ustne

A.U7. planowa¢ zasoby ludzkie, wykorzystujac roézne metody, | realizacja zleconego

organizowa¢ rekrutacje pracownikow i realizowa¢ proces adaptacji
zawodowej

zadania, kolokwium
pisemne/ustne

A.U8. opracowaé plan wlasnego rozwoju zawodowego i motywowac do
rozwoju zawodowego innych cztonkéw podleglego zespotu

realizacja zleconego
zadania, kolokwium
pisemne/ustne

A.U9. opracowywa¢ standardy organizacyjne oraz przygotowywac opisy
stanowisk pracy dla ratownikéw medycznych i innych podlegtych
pracownikow

realizacja zleconego
zadania, kolokwium
pisemne/ustne




K.1. dokonywania krytycznej oceny dzialan wlasnych i dzialan

wspolpracownikow z poszanowaniem réznic $wiatopogladowych i obserwacja, w/C
kulturowych samoocena

K.2. formulowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci

zawodowej 1 zasiegania porad eckspertow w przypadku trudnosci z obserwacja, W/C
samodzielnym rozwigzaniem problemu samoocena

K13d oka’zywamat1 dbatosci o prestiz zawodu ratownika medycznego i obserwacja, Wi
solidarnos$¢ zawodowa samoocena

K.4. rozwigzywania zlozonych problemow etycznych zwiazanych z

wykonywaniem zawodu ratownika medycznego i wskazywania priorytetow obserwacja, W/C
w realizacji okreslonych zadan samoocena

*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQV/; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedluzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentdw, innych wspotpracownikdw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka wykladu

1. Przedstawienie podstawowych pojec i definicji zwigzanych z biznesplanem.
2. Cele i podstawowe zasady tworzenia biznesplanu.

3. Istota, zakres i wykorzystanie analizy strategicznej przedsigwzigcia.

4. Formulowanie strategii marketingowe;j.

Problematyka konwersatoriow
1. Analiza mikrootoczenia, analiza SWOT.
2. Konstruowanie podstawowej koncepcji biznesplanu.

Wykaz literatury

Literatura podstawowa:

1. K. Opolski, K. Wisniewski, Biznesplan. Jak go budowac i analizowaé¢, Wyd. VI, Wyd. CeDeWu, Warszawa
2021.
2. A.Tokarski, M. Tokarski, J. Wojcik, Jak solidnie przygotowac profesjonalny biznesplan, CEDEWU, Warszawa
2017.
Literatura uzupelniajaca:

1. P.Mielcarz, P. Paszczyk, Analiza projektow inwestycyjnych, PWN, Warszawa 2013. IBUK
2. P. Pabianik, Ocena efektywnosci projektow inwestycyjnych, Busines Concepts, Szczecin, 2016. IBUK

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Cwiczenia - Zaliczenie z oceng
Warunki uzyskania zaliczenia:
Cwiczenia:

e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);

e aktywny udziat w zajeciach;

e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog
zaliczenia: 60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy

Test
Ocena Bardzo dobry | Dobry plus Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) | Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0 (3.5 (2.0)
% poprawnych 91-100% 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% 1 mniej




| odpowiedzi |

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) > Odpowiedz wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z
réznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = Odpowiedz poprawna i petna, drobne pominig¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
gléwnych problemoéw, bez glgbszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) = Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogdlne, bez
szczegOlowej analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescistosciami. Wiedza medyczna
aktualna, cho¢ wymaga uzupehienia lub doprecyzowania. Umiej¢tno$¢ powiazania tresci z praktyka kliniczna. Struktura
odpowiedzi spojna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) 2 Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych probleméw, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z blgdami. Wiedza
czesSciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencja do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) 2 Odpowiedz niepetna, uproszczona, z blgdami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) 2 Odpowiedz bledna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielnos$ci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu
nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie
prowadzacego zajecia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zajeciach oraz przystgpienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastapi¢ wytacznie w przypadku uzyskania wczeéniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakos$ci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025 - 2027
Wydzial Nauk Medycznych
PowisSlanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu: DEPRESJA, WYPALENIE I JAKOSC ZYCIA

Kierunek: RATOWNICTWO MEDYCZNE

I stopnia (licencjackie)

Poziom studiow™: II stopnia (magisterskie)

Profil studiow: praktyczny
Rodzaj studiow™: stacjonarne / niestacjonarne
Rodzaj zajeé*: obowigzkowe X uzupelniajgce X do wyboru o
Rok studiow*: Semestr studiow*:
Rok isemestr studiow™ |y x* 115 1o IX 20 30 40 50 60
Liczba przypisanych 15
punktéw ECTS ’
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych
tel. 556151373
Kontakt (tel./email): ¢

e-mail: dziekanat@psw.kwidzyn.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach A. Nauki spoteczne i humanistyczne o

ktérej osiaga sie B. Zaawansowane procedury ratunkowe O
szczegblowe efekty uczenia C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym o
sie: D. Praktyki zawodowe O

E. Zajecia uzupehiajace X

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedtug planu studiow

Forma nakladu pracy studenta -
: liczba godzin - Splparyczne Liczba punktow
Formy realizacji zaje¢ Godglny Samodzielna praca | obcigzenie praca ECTS
z udziatem studenta studenta
nauczyciela
Konwersatoria (K) 12 26
Przyggtowame do zaliczenia zleconego 25 38 1,5
zadania
Przygotowanie do zaliczenia 1
Razem 12 26 38 1,6

Metody dydaktyczne
1. Case study.
2. Dyskusja.
3. Pogadanka.
4. Pokaz.
5. Praca w grupach.
6. Samoksztatcenie.
7. Wyklad informacyjny z wykorzystaniem technik audiowizualnych.
8. Wyklad problemowy z wykorzystaniem technik audiowizualnych.

Okreslenie przedmiotow wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi
A. Wymagania formalne: brak.
B. Wymagania wstepne: brak.

Cele przedmiotu
Zwigkszenie $wiadomos$ci oraz wyposazenie ratownikow medycznych w narzgdzia do rozpoznawania i radzenia sobie z
depresja i wypaleniem zawodowym.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

) o Metody weryfikacji Forma realizacji zajegé
Numer szczegblowego efektu uczenia sig/ osiagniecia dydaktycznych
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do: zamierzonych efektow * wpisz symbol
uczenia si¢




A.WS. zasady funkcjonowania organizacji i budowania jej struktur w realizacja zleconego
ochronie zdrowia zadania, kolokwium K
pisemne/ustne
A.W10. mechanizmy podejmowania decyzji w zakresie zarzadzania rziziilclzzr;fzj,akf)lli%itgr: K
pisemne/ustne
A.W13. specyfike pelnienia funkcji kierowniczych, w tym istote realizacja zleconego
delegowania zadan zadania, kolokwium K
pisemne/ustne
A.W14. metody diagnozy organizacyjnej, koncepcje i teori¢ zarzadzania realizacja zleconego
zmiang w organizacji oraz zasady zarzadzania strategicznego zadania, kolokwium K
pisemne/ustne
A.W15. problematyke zarzadzania zasobami ludzkimi realizacja zleconego
zadania, kolokwium K
pisemne/ustne
A.W16. uwarunkowania rozwoju zawodowego ratownikéw medycznych realizacja zleconego
zadania, kolokwium K
pisemne/ustne
A.W20. znaczenie profesjonalizmu w zawodzie ratownika medycznego realizacja zleconego
zadania, kolokwium K
pisemne/ustne
A.U8. opracowac plan wlasnego rozwoju zawodowego i motywowac do | realizacja zleconego
rozwoju zawodowego innych cztonkéw podleglego zespotu zadania, kolokwium K
pisemne/ustne
K.4. rozwigzywania zlozonych problemoéw etycznych zwiazanych z
wykonywaniem zawodu ratownika medycznego i wskazywania priorytetow obserwacja, K
w realizacji okreslonych zadan samoocena

*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQV/; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedluzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegoéw/kolezanek, pacjentdw, innych wspotpracownikdw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka konwersatoriow

1. Pojecie depresji, wypalenia zawodowego i jakoSci zycia.

2. Czynniki ryzyka i czynniki ochronne.

3. Kryteria diagnostyczne.

4. Przyczyny depresji: Czynniki genetyczne i neurobiologiczne, Czynniki $rodowiskowe i psychospoteczne, Stres i
traumy jako czynniki ryzyka.

5. Leczenie depresji: Farmakoterapia: leki przeciwdepresyjne i ich mechanizm dziatania; Psychoterapia: podejscia
terapeutyczne; Terapie elektrowstrzasowe i inne metody interwencji.

6. Techniki samoobserwacji i samooceny.

7. Strategie zarzadzania stresem..

Wykaz literatury

Literatura podstawowa:
1. S¢k H., (red.), Wypalenie zawodowe: przyczyny i zapobieganie, Wyd. Naukowe PWN, Warszawa 2023.

Literatura uzupelniajaca:
1. ScottJ., Tacchi M.J., Depresja, e-book, Wyd. UL, 1.6dz 2020.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Konwersatoria = Zaliczenie z oceng
Warunki uzyskania zaliczenia:
Konwersatoria:

e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie zaliczenia z ocena w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prég




zaliczenia: 60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy

Test
Ocena Bardzo dobry | Dobry plus Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) | Niedostateczny
(5.0) (4.5 (4.0 (3.5 (2.0)
V)
7o poprawnych | g, 550, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) = Odpowiedz wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajaca rdzne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno§¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z
réznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) > Odpowiedz poprawna i petna, drobne pomini¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
gtéwnych problemoéw, bez glgbszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) > OdpowiedZ zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogdlne, bez
szczegblowej analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescistosciami. Wiedza medyczna
aktualna, cho¢ wymaga uzupelnienia lub doprecyzowania. Umiejetno$¢ powigzania tresci z praktyka kliniczna. Struktura
odpowiedzi sp6jna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) > OdpowiedZ zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych probleméw, brak giebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z btgdami. Wiedza
cze$ciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencja do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepetna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) = Odpowiedz bledna, niespojna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielno$ci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu
nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecno$ci, np. choroby potwierdzonej
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie
prowadzacego zajgcia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zaje¢ciach oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wczesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025 - 2027
Wydzial Nauk Medycznych
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu: NOWE TECHNOLOGIE W RATOWNICTWIE MEDYCZNYM

Kierunek: RATOWNICTWO MEDYCZNE

I stopnia (licencjackie)

. A
Poziom studiow: II stopnia (magisterskie)

Profil studiow: praktyczny

Rodzaj studiow*: stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajeé*: obowigzkowe X uzupelniajgce X do wyboru o
Liczba przypisanych punktow 2

ECTS

Jezyk wykladowy: polski

Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych

tel. 556151373

Kontakt (tel./email): . .
ontakt (tel/email) e-mail: dziekanat@psw.kwidzyn.edu.pl

A. Nauki spoteczne i humanistyczne O

Grupa zaje¢, w ramach ktérej B. Zaawansowane procedury ratunkowe O
osiqga. Si@_ szczeglowe efekty C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym O
uczenia si¢: D. Praktyki zawodowe O
E. Zajecia uzupeliajace X
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedtug planu studiow
Forma nakladu pracy studenta -
liczba godzin Sumaryczne Liczba
Formy realizacjizajet Zaj e%cia Samodzielna obciazenie punktow
z udziatem praca studenta | praca studenta ECTS
nauczyciela
Wyktady (W) 15 10
Przygotowanie do egzaminu 10 25 !
Cwiczenia (C) 10 15
Przygotowanie do zaliczenia 15 25 !
Razem 25 25 50 2

Metody dydaktyczne
Podajaca - wyktad z uzyciem srodkow audiowizualnych, pogadanka, instruktaz, pokaz.
Cwiczeniowa — analiza przypadkéw, realizacja zadan praktycznych

Okreslenie przedmiotéw wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi
A. Wymagania formalne: brak
B. Wymagania wstepne: brak

Cele przedmiotu

Celem przedmiotu jest zapoznanie studentdow z najnowszymi rozwigzaniami technologicznymi stosowanymi w
diagnostyce, terapii i organizacji dziatan ratowniczych oraz rozwijanie umiej¢tnoscei ich praktycznego wykorzystania w
codziennej pracy ratownika medycznego. Przedmiot obejmuje zar6wno teoretyczne oméwienie innowacyjnych narzegdzi,
takich jak telemedycyna, systemy monitoringu pacjentow czy drony w ratownictwie, jak i praktyczne zajecia z ich obstugi
1 zastosowania w sytuacjach kryzysowych.

Macierz efektow uczenia si¢ dla modutu /przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych
efektow uczenia sie oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Metody weryfikacji | Forma realizacji
Numer szczegotowego efektu uczenia si¢/ osiagniccia zajeé
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do: zamierzonych dydaktycznych
efektow uczenia si¢ | * wpisz symbol
Zaliczenie
A.W16. uwarunkowania rozwoju zawodowego ratownikow medycznych pisemne i/lub w
ustne




Zaliczenie w
A.W20. znaczenie profesjonalizmu w zawodzie ratownika medycznego pisemne i/lub
ustne
Zaliczenie w
C.WS8. wspotczesng organizacje i rozwdj systemow ratownictwa medycznego pisemne i/lub
ustne
Zaliczenie C
A.U15. zachowa¢ profesjonalng postawe w podejmowaniu czynnosci ratunkowych pisemne i/lub
ustne
Zaliczenie ¢
B.U16. prowadzi¢ dokumentacje medyczng w zakresie wykonywanych czynnosci; pisemne i/lub
ustne
K.2. formutowania opinii dotyczacych roéznych aspektow dziatalnosci zawodowej bserwacia w/C
i zasi¢gania porad ekspertoéw w przypadku trudnos$ci z samodzielnym rozwigzaniem © 9
problemm samoocena

*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQV; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi);,

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedluzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegdéw/kolezanek, pacjentow, innych wspotpracownikéw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka wykladéw:

—  Transport poszkodowanych

— Monitorowanie i elektroterapia
—  Transmisja danych

Problematyka ¢wiczen:

—  Dostepy donaczyniowe

— Diagnostyka obrazowa

—  Drozno$¢ drog oddechowych
— Systemy wspomagania ALS

Wykaz literatury

A. Literatura podstawowa:
1. Andres J., Wytyczne resuscytacji 2021, Polska Rada Resuscytacji, Krakow 2022
2. Campbell J. E., Internatopnal Trauma Life Support, Medycyna Praktyczna 2022

B. Zrédla uzupelniajace:

1. https://www.stryker.com/pl/pl/index.html
https://www.zoll.com/en/Products
https://www.ferno.com
https://www.medirol.cz/pl/
https://welchallyn.pl

ukhwnN

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Cwiczenia - Zaliczenie z oceng
Warunki uzyskania zaliczenia:
Cwiczenia:
e obecnos¢ 100% (nicobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog
zaliczenia: 60% poprawnych odpowiedzi).
Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy

Test

Ocena Bardzo dobry | Dobry plus Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) | Niedostateczny




(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)

% poprawnych

S 91-100% 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% 1 mniej
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) = Odpowiedz wyczerpujaca, w pelni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajgca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z
roéznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = Odpowiedz poprawna i petna, drobne pominigcia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
glownych problemow, bez glebszej analizy szczegotow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) > Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogodlne, bez
szczegblowej analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescistosciami. Wiedza medyczna
aktualna, cho¢ wymaga uzupetnienia lub doprecyzowania. Umiejetno$¢ powigzania tresci z praktyka kliniczna. Struktura
odpowiedzi spojna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) 2 Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemoéw, brak giebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z btgdami. Wiedza
czesSciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencja do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepelna, uproszczona, z btgdami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogolnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) = OdpowiedzZ btedna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigzaé problemu nawet przy wsparciu
nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia mogg zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecno$ci, np. choroby potwierdzonej
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie
prowadzacego zajecia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sg zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zajeciach oraz przystgpienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastgpi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wczesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakos$ci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025 - 2027
Wydzial Nauk Medycznych
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu: SYMULACJA MEDYCZNA W EDUKACJI RATOWNIKOW
MEDYCZNYCH
Kierunek: RATOWNICTWO MEDYCZNE

I stopnia (licencjackie)

. A
Poziom studiow: II stopnia (magisterskie)

Profil studiow: praktyczny
Rodzaj studiow*: stacjonarne / niestacjonarne
Rodzaj zajec*: obowiazkowe X  uzupehiajace X do wyboru o
Rok studiow*: Semestr studiow*:
. S
Rok i semestr studiow™: IX o Mo IX 20 30 40 5o 60
Liczba przypisanych punktow 25
ECTS ’
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych
tel. 556151373
Kontakt (tel./email): ¢ . . .
e-mail: dzieckanat@psw.kwidzyn.edu.pl
A. Nauki spoteczne i humanistyczne O
Gl: upa zajec, w r,amach ktorej B. Zaawansowane procedury ratunkowe o
0s13ga si¢ szczegolowe efekty C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym O
uczenia sie: D. Praktyki zawodowe O
E. Zajecia uzupeliajace X
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedtug planu studiow
Forma nakladu pracy studenta -
liczba godzin Sumaryczne Liczba
Formy realizacii zaieé Zajecia Samodzielna obcigzenie punktow
y nraje z udzialem praca studenta | praca studenta ECTS
nauczyciela
Wyktady (W) 10 15 25 1
Cwiczenia (C) 25 15 38 1,5
Razem 63 2,5
Metody dydaktyczne

Podajgca - wyklad z uzyciem srodkow audiowizualnych, pogadanka, instruktaz, pokaz.
Cwiczeniowa — analiza przypadkdéw, realizacja zadan praktycznych

Okreslenie przedmiotéw wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi
A. Wymagania formalne: brak
B. Wymagania wstepne: brak

Cele przedmiotu

Celem przedmiotu jest rozwijanie praktycznych umiej¢tnosci i wiedzy studentéw w zakresie symulacyjnych technik
dydaktycznych, wspierajacych proces ksztalcenia oraz doskonalenia zawodowego ratownikéw medycznych. Przedmiot
umozliwia poznanie zasad tworzenia scenariuszy symulacyjnych, obstugi zaawansowanych symulatoréw medycznych
oraz analizowania i oceny przebiegu symulacji w kontek$cie poprawy jakosci opieki medyczne;j.

Macierz efektow uczenia si¢ dla modulu /przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych
efektow uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Metody weryfikacji | Forma realizacji
Numer szczegotowego efektu uczenia si¢/ osiagniecia zajeé
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do: zamierzonych dydaktycznych
efektéw uczenia si¢ | * wpisz symbol
C.W12. wybrane pojecia z zakresu dydaktyki medycznej Zaliczenie
pisemne i/lub W
ustne
Zaliczenie
C.W13. zasady przygotowania do dziatalno$ci dydaktycznej i edukacyjnej; pisemne i/lub w
ustne




C.W14. metody nauczania i §rodki dydaktyczne stosowane w ksztalceniu na Zaliczenie
studiach przygotowujacym do wykonywania zawodu ratownika medycznego i pisemne i/lub W
ksztatceniu podyplomowym ratownikéw medycznych; ustne
C.Ul6. organizowaé¢ proces dydaktyczny z wykorzystaniem nowoczesnych Zaliczenie ¢
technologii stosowanych w ksztalceniu na studiach przygotowujacym do| pisemne i/lub
wykonywania zawodu ratownika medycznego 1 ksztalceniu podyplomowym ustne
ratownikow medycznych;
C.U17. dobieraé odpowiednie érodki i metody nauczania stosowane w dziatalnoci Zaliczenie C
dydaktycznej; pisemne i/lub

ustne
K.2. formulowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowe;j obserwacia w/C
i zasiegania porad ekspertoéw w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem 18,
problemu samoocena

*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQY; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/, test dopasowania, test T/N; test uzupetniania odpowiedzi);

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedluzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzgcego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegow/kolezanek, pacjentdw, innych wspotpracownikdéw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka wykladéw:

e Warunki niezb¢dne do skutecznego ksztalcenia dorostych.
e Propedeutyka nauczania metodg wysokiej wiernosci.

e Zasady tworzenia scenariuszy symulacyjnych.

Problematyka éwiczen:

e Budowa i obstluga trenazerdéw i symulatoréw.

e Nauczanie umiej¢tnosci klinicznych metoda wysokiej wierno$ci. Trenazery, symulatory, wirtualna rzeczywistosc,
symulacje komputerowe, pacjent standaryzowany.

Doskonalenie procesu decyzyjnego, komunikacji i umiej¢tnosci klinicznych - symulacje medyczne.

Rola trenera i technika symulacji medycznej w realizacji scenariusza.

Ocena realizacji scenariusza. Sytuacje trudne w trakcie zajec.

Sztuka debriefingu

Wykaz literatury

A. Literatura podstawowa:
1. Jones, F., Passos-Neto, C-E, Braguiroli, O-F-M. Simulation in Medical Education: Brief history and methodology.
Principles and Practice of Clinical Research. 2015,1(2):56-63.
2. Girzelska, J., Guz, E., Nieckula, M., Dabrowski, M. Medical simulation — innovation in nursing education.
Pielegniarstwo XXI wieku. 2019,18(4), DOI: 10.2478/pielxxiw-2019-0034.
3. Czekajlo, M. Symulacja medyczna jako profesjonalne narzedzie wplywajgce na bezpieczenstwo pacjenta
wykorzystywane w procesie nauczania, Merkur Lekarski, XXXVII, 2015: 360-363.

B. Literatura uzupekiajaca
1. Skrzypek, A., Stalmach—Przygoda, A., Dgbicka—Dabrowska, D., et al. Selected didactic methods used in education

of medical students at the Department of Medical Eucation of Jagiellonian University Medical College. What's
new in medical didactics? General and Professional Education. 2018;1:26-32.

2. Nowakowski, M. Symulacja medyczna w Polsce — stan aktualny i perspektywy rozwoju. Ogolnopolski Przeglgd
Medyczny. 2018

3. Dabrowski, @M, Dabrowska, A, Torres, K, et al. Symulacije  Wysokiej @ Wiernosci,
http://ecmo.pl/symulacje-ecmo1/symulacje-wysokiej-wiernosci

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposob zaliczenia:

Cwiczenia - Zaliczenie z oceng
Warunki uzyskania zaliczenia:
Cwiczenia:

e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);




e aktywny udzial w zajgciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog
zaliczenia: 60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy

Test
Ocena Bardzo dobry | Dobry plus Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) | Niedostateczny
(5.0 4.5) (4.0) (3.5 (2.0)
o
7o poprawnych | g, 50, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) > Odpowiedz wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno§¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z
réznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) > Odpowiedz poprawna i pelna, drobne pomini¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
glownych probleméw, bez glebszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) > OdpowiedzZ zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogdlne, bez
szczegblowej analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescistosciami. Wiedza medyczna
aktualna, cho¢ wymaga uzupelnienia lub doprecyzowania. Umiejetno$¢ powigzania tresci z praktyka klinicznag. Struktura
odpowiedzi spojna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) = Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemoéw, brak giebszego wgladu. Fachowe slownictwo stosowane niepewnie, z blgdami. Wiedza
czesciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencja do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) 2 Odpowiedz niepelna, uproszczona, z btgdami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogolnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) > Odpowiedz btedna, niespojna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania problemow lub wskazanie
blednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielnoS$ci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwiaza¢ problemu nawet przy wsparciu
nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecno$ci, np. choroby potwierdzonej
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie
prowadzacego zajgcia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sg zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zajeciach oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastgpi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wezesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. NauKki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS

CYKL KSZTALCENIA 2025 - 2027
Wydzial Nauk Medycznych
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

URAZY PRZECIAZENIOWE U RATOWNIKOW MEDYCZNYCH

Kierunek:

RATOWNICTWO MEDYCZNE

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajeé*:

obowiazkowe X

uzupelniajace X

do wyboru o

Rok i semestr studiéw?: Rok studiow*: Semestr studiow*:
) IX o o 1X 20 3o 4o 50 6o
Liczba przypisanych punktow 2
ECTS
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych
tel. 556151373
Kontakt (tel./email): ¢ . . .
e-mail: dziekanat@psw.kwidzyn.edu.pl
A. Nauki spoteczne i humanistyczne o
Gl:upa Zajec, W r,amach ktorej B. Zaawansowane procedury ratunkowe O
0s13ga si¢ szczegolowe efekty C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym O
uczenia sie: D. Praktyki zawodowe O
E. Zajecia uzupelniajace X
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedhug planu studiow
Forma nakladu pracy studenta -
liczba godzin Sumaryczne Liczba
Formy realizacii zaieé Zajecia Samodzielna obciazenie punktow
J W zage z udziatem praca studenta | praca studenta ECTS
nauczyciela
Wyklady (W) 10 15 25 1
Cwiczenia (C) 18 7 25 1
Razem 28 22 50 2

Metody dydaktyczne

Podajaca - wyktad z uzyciem srodkow audiowizualnych, pogadanka, instruktaz, pokaz.
Cwiczeniowa — analiza przypadkdéw, realizacja zadan praktycznych

Okreslenie przedmiotow wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi

A. Wymagania formalne: brak
B. Wymagania wstepne: brak

Cele przedmiotu

Celem przedmiotu jest zapoznanie studentow z mechanizmami powstawania urazow przeciagzeniowych w pracy ratownika
medycznego oraz sposobami ich zapobiegania. Zajecia majg na celu rozwini¢eie umiejetnosci rozpoznawania przecigzen,
wdrazania dziatan profilaktycznych i stosowania technik ergonomicznych w codziennej praktyce zawodowe;.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla modulu /przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagni¢cia zamierzonych
efektéw uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Metody weryfikacji | Forma realizacji
Numer szczegolowego efektu uczenia sig/ osiagniecia zajeé
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do: zamierzonych dydaktycznych
efektéw uczenia sie¢ | * wpisz symbol
A.W16. uwarunkowania rozwoju zawodowego ratownikow medycznych Zaliczenie
pisemne i/lub w
ustne
A.W20. znaczenie profesjonalizmu w zawodzie ratownika medycznego Zaliczenie
pisemne i/lub W
ustne
A.U3. analizowa¢ przyczyny bleddow medycznych i wdrazaé dzialania Zaliczenie )
zapobiegawcze w ramach uprawniefi zawodowych ratownika medycznego; pisemne i/lub C
ustne




Zaliczenie C

A.U6. stosowaé rézne metody podejmowania decyzji zawodowych i zarzadczych; pisemne i/lub
ustne
A.U15. zachowac¢ profesjonalng postawe w podejmowaniu czynnos$ci ratunkowych Zaliczenie ¢
pisemne i/lub
ustne

K.2. formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowej w/C
i zasiggania porad ekspertéw w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem

problemu

obserwacja,
samoocena

*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQY; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/, test dopasowania, test T/N; test uzupetniania odpowiedzi);

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedluzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegdéw/kolezanek, pacjentow, innych wspotpracownikéw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka wykladéw:

e  Przecigzenia odcinka szyjnego kregostup i piersiowego
e  Przecigzenia odcinka ledzwiowego

e Tendinopatie - tokie¢ tenisisty i golfisty

Problematyka ¢wiczen:

e Fizjoprofilaktyka

e  Stretching mig$ni przecigzonych

e  Kinezyterapia chordb cywilizacyjnych (nt, cukrzyca, miazdzyca, hipercholesterolemia)

Wykaz literatury

A. Literatura podstawowa:
1. Ronikier A., Klukowski K., Diagnostyka funkcjonalna w fizjoterapii, Wyd. PZWL, Warszawa 2024.

B. Literatura uzupekiajaca
1. Traczyk W. Z., Fizjologia cztowieka w zarysie, Wyd. 8, PZWL, Warszawa 2022

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposob zaliczenia:

Cwiczenia = Zaliczenie z oceng
Warunki uzyskania zaliczenia:
Cwiczenia:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog

zaliczenia: 60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy

Test
Ocena Bardzo dobry | Dobry plus Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) | Niedostateczny
(5.0) 4.5) (4.0 (3.5) (2.0)
o
7o poprawnych | g} 600, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mnicj
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) = OdpowiedZ wyczerpujaca, w pelni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
problemoéw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno§¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z
réznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.




Dobry plus (4.5) 2 Odpowiedz poprawna i petna, drobne pominigcia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
glownych probleméw, bez glebszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) > OdpowiedzZ zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogdlne, bez
szczegOlowej analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescistosciami. Wiedza medyczna
aktualna, cho¢ wymaga uzupelnienia lub doprecyzowania. Umiejetno$¢ powigzania tresci z praktyka klinicznag. Struktura
odpowiedzi spojna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) = Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych probleméw, brak giebszego wgladu. Fachowe stlownictwo stosowane niepewnie, z blgdami. Wiedza
czesciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencja do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) > OdpowiedzZ niepetna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogélnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo Iub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) 2 Odpowiedz btedna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania problemow lub wskazanie
btednych zagadnief. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigzaé problemu nawet przy wsparciu
nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecno$ci, np. choroby potwierdzonej
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie
prowadzacego zaj¢cia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zaje¢ciach oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowiazku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastgpi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wczeéniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025 - 2027
Wydzial Nauk Medycznych
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

RATOWNICTWO SPECJALISTYCZNE - MEDYCYNA

Nazwa przedmiotu: WYSOKOGORSKA

Kierunek: RATOWNICTWO MEDYCZNE

I stopnia (licencjackie)

. A
Poziom studiow: II stopnia (magisterskie)

Profil studiow: praktyczny

Rodzaj studiow*: stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*: obowigzkowe X  uzupelniajgce X do wyboru X
Poziom studiéw: II stopnia (magisterskie)

Rodzaj studiéw: niestacjonarne

Liczba przypisanych punktow )

ECTS

Jezyk wykladowy: polski

Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych

tel. 556151373

Kontakt (tel. il):
ontakt (tel/email) e-mail: dziekanat@psw.kwidzyn.edu.pl

A. Nauki spoteczne i humanistyczne o

Grupa zajeé, w ramach ktorej B. Zaawansowane procedury ratunkowe 0O
osiaga_ Si@_ szczegolowe efekty C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym O
uczenia sie: D. Praktyki zawodowe O
E. Zajecia uzupelniajace X
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedtug planu studiow
Forma nakladu pracy studenta -
liczba godzin Sumaryczne Liczba
Formy realizacji zaje¢ Zajecia Samodzielna obciazenie punktow
z udziatem praca studenta | praca studenta ECTS
nauczyciela
Wyktlady (W) 25 25 50 2
Razem 50 2

Metody dydaktyczne
Podajaca - wyktad z uzyciem $rodkéw audiowizualnych, pogadanka, instruktaz, pokaz.

Okreslenie przedmiotéw wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi
A. Wymagania formalne: brak
B. Wymagania wstepne: brak

Cele przedmiotu

Celem przedmiotu Ratownictwo specjalistyczne — medycyna wysokogorska jest przygotowanie studentow do $wiadczenia
pomocy medycznej w warunkach wysokogorskich, uwzgledniajac specyficzne zagrozenia zdrowotne zwigzane z
wysokoscig oraz trudnym terenem. Zaj¢cia majg na celu rozwinigeie wiedzy w zakresie oceny stanu pacjenta, zastosowania
odpowiednich procedur ratunkowych oraz organizacji dziatan ratunkowych w ekstremalnych warunkach.

Macierz efektow uczenia si¢ dla modulu /przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych
efektow uczenia sie oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Metody weryfikacji | Forma realizacji

Numer szczegotowego efektu uczenia sie/ osiagniecia zajeé
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do: zamierzonych dydaktycznych
efektdw uczenia sie | * wpisz symbol
. . N . . Zaliczenie
A.WS8. zasady funkcjonowania organizacji i budowania jej struktur w ochronie . .
. pisemne i/lub W
zdrowia
ustne
Zaliczenie
A.W1l1. style zarzadzania i znaczenie przywodztwa w ratownictwie medycznym pisemne i/lub W

ustne




Zaliczenie
A.W16. uwarunkowania rozwoju zawodowego ratownikow medycznych pisemne i/lub W
ustne
Zaliczenie
A.W20. znaczenie profesjonalizmu w zawodzie ratownika medycznego pisemne i/lub w
ustne
Zaliczenie
C.WS8. wspotczesng organizacij¢ i rozwdj systemoéw ratownictwa medycznego pisemne i/lub W
ustne
K.2. formulowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowe;j obserwacja
i zasiegania porad ekspertoéw w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem ’ w
problemu samoocena

*W — wyklad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQV/; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi);,

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedtuzona obserwacja przez opieckuna / nauczyciela prowadzgcego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentdw, innych wspotpracownikdéw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka wykladow

—  Wstep do medycyny wysokogorskiej

— Rys historyczny ratownictwa gorskiego na swiecie i w Polsce
—  Bezpieczenstwo i zagrozenia w gorach

— Indywidualny sprzet ratunkowy

—  Specjalistyczny sprzet ratunkowy

— Podstawy meteorologii i nawigacji

— Stany zagrozenia zycia zwigzane ze srodowiskiem gorskim
—  Wspélpraca z ZRM

—  Wspdlpraca z jednostkami wspomagajacymi System PRM
—  Analiza wybranych misji

Wykaz literatury

A. Literatura podstawowa:
1. Gorka A., Migiel L., Mikiewicz 1., Gancarczyk P., Ubrych A., Pierwsza pomoc w gorach, Wydawnictwo Bezdroza
2023

B. Zrodla podstawowe:

1. https://pza.org.pl/medycyna/info

2. https://topr.pl
3. https://www.gopr.pl

C. Zrédla uzupelniajace
1. https://medeverest.com

Sposéb zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyklady - Zaliczenie z oceng
Warunki uzyskania zaliczenia:
Wyktad:

e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nieobecnosé do 10% za zgoda prowadzacego);

e  zaliczenie innych form zaj¢é z przedmiotu;

e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Kryteria ocen:
Kryteria oceny wiedzy

Test

Bardzo dobry | Dobry plus Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) | Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5 (2.0)

% poprawnych 91-100% 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% 1 mniej

Ocena



https://www.gopr.pl/
https://topr.pl/
https://pza.org.pl/medycyna/info

| odpowiedzi |

OdpowiedZ ustna

Bardzo dobry (5.0) > Odpowiedz wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
problemoéw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetno$¢ integrowania wiedzy z
réznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = Odpowiedz poprawna i petna, drobne pominigcia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
glownych probleméw, bez glebszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) = Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogodlne, bez
szczegOlowej analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescistosciami. Wiedza medyczna
aktualna, cho¢ wymaga uzupetienia lub doprecyzowania. Umiejetnos¢ powiazania tresci z praktyka kliniczna. Struktura
odpowiedzi spojna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) 2 Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemoéw, brak giebszego wgladu. Fachowe slownictwo stosowane niepewnie, z blgdami. Wiedza
czesciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencja do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) 2 Odpowiedz niepelna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) 2 Odpowiedz btedna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigzaé problemu nawet przy wsparciu
nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie
prowadzacego zajecia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zajeciach oraz przystgpienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wczesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025 - 2027
Wydzial Nauk Medycznych
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

NOWE TECHNOLOGIE W RATOWNICTWIE MEDYCZNYM

Kierunek:

RATOWNICTWO MEDYCZNE

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajeé*:

obowiazkowe X  uzupelniajace X do wyboru X

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow*: Semestr studidow*:

IX IIo HOlo lo 2X 30 40 5o 60O
Liczba przypisanych punktow 2
ECTS
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych

tel. 556151373
Kontakt (tel./email): ¢ . . .

e-mail: dziekanat@psw.kwidzyn.edu.pl

A. Nauki spoteczne i humanistyczne o
Gl:upa Zajec, W r,amach ktorej B. Zaawansowane procedury ratunkowe O
0s13ga si¢ szczegolowe efekty C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym O
uczenia sie: D. Praktyki zawodowe O
E. Zajecia uzupelniajace X
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedhug planu studiow
Forma nakladu pracy studenta -
liczba godzin Sumaryczne Liczba
Formy realizacii zaieé Zajecia Samodzielna obciazenie punktow
J W zage z udziatem praca studenta | praca studenta ECTS
nauczyciela
Wyklady (W) 25 25 50 2
Razem 50 2

Metody dydaktyczne

Podajaca - wyktad z uzyciem §rodkéw audiowizualnych, pogadanka, instruktaz, pokaz.

Okreslenie przedmiotéw wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi
A. Wymagania formalne: brak
B. Wymagania wstepne: brak

Cele przedmiotu

Celem przedmiotu Ratownictwo specjalistyczne - ratownictwo wodne jest przygotowanie studentéw do skutecznego
dzialania w sytuacjach ratowniczych na obszarach wodnych, z uwzglednieniem zasad bezpieczenstwa oraz technik
stosowanych w ratownictwie wodnym. Studenci zdobywajg wiedz¢ w zakresie oceny ryzyka, prowadzenia akcji
ratunkowych oraz wspoélpracy z innymi shuzbami w sytuacjach zagrozenia zycia na wodzie.

Macierz efektow uczenia si¢ dla modulu /przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych
efektow uczenia sie oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

. o Metody weryfikacji | Forma realizacji
Numer szczegdtowego efektu uczenia si¢/ osiagniecia zajeé
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do: zamierzonych dydaktycznych
efektow uczenia si¢ | * wpisz symbol
Zaliczenie

A.WS8. zasady funkcjonowania organizacji i budowania jej struktur w ochronie

pisemne i/lub

W

zdrowia
ustne
Zaliczenie
A.W11. style zarzadzania i znaczenie przywodztwa w ratownictwie medycznym pisemne i/lub \Y
ustne
Zaliczenie
A.W16. uwarunkowania rozwoju zawodowego ratownikow medycznych pisemne i/lub W

ustne




Zaliczenie

A.W20. znaczenie profesjonalizmu w zawodzie ratownika medycznego pisemne i/lub W
ustne
Zaliczenie
C.WS8. wspotczesng organizacje i rozwdj systemow ratownictwa medycznego pisemne i/lub w
ustne

K.2. formulowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowe;j
i zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem
problemu

obserwacja,
samoocena

W

*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQY; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/, test dopasowania, test T/N; test uzupetniania odpowiedzi);

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedluzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegdéw/kolezanek, pacjentow, innych wspotpracownikéw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka wykladow

—  Rys historyczny ratownictwa wodnego na §wiecie i w Polsce

— Bezpieczenstwo i zagrozenia nad wodg

— Indywidualny sprzgt ratunkowy

—  Plywajace jednostki ratownicze

—  Podstawy meteorologii i hydrologii

— Ratownik wodny — rekrutacja, szkolenie, wymagania, uprawnienia, regulacje prawne
— Tonigcie i stany zagrozenia zycia zwigzane ze srodowiskiem wodnym
— MOPR - charakterystyka jednostki, sprzet, wyposazenie

—  Wspblpraca z ZRM

—  Wspdlpraca z jednostkami wspomagajacymi System PRM

— Analiza wybranych misji

Wykaz literatury

A. Literatura podstawowa:
1. Michniewicz 1., Michniewicz R., Ratownictwo wodne. Szkolenie ratownikow i instruktorow, Kalisz 2017.

B. Literatura uzupekiajgca
1. Treinisch S., Water Rescue : Principles and Practice to NFPA 1006 and 1670: Surface, Swiftwater, Dive, Ice, Surf,
and Flood (includes Navigate Advantage Access), Jones & Bartlett Learning, LLC 2021.

Sposéb zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyklady = Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:
Wyktad:

e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nieobecnosé¢ do 10% za zgoda prowadzacego);

e  zaliczenie innych form zaj¢¢ z przedmiotu;

e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy

Test
Ocena Bardzo dobry | Dobry plus Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) | Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)
o
7o poprawnych | g, 50, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) > Odpowiedz wyczerpujgca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja




problemoéw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z
réznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) > Odpowiedz poprawna i pelna, drobne pomini¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
glownych probleméw, bez glebszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) > Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogolne, bez
szczegOlowej analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescisto$ciami. Wiedza medyczna
aktualna, cho¢ wymaga uzupetnienia lub doprecyzowania. Umiejetnos¢ powiazania tresci z praktyka kliniczna. Struktura
odpowiedzi spojna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) = OdpowiedZ zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemoéw, brak glebszego wgladu. Fachowe slownictwo stosowane niepewnie, z blgdami. Wiedza
czesciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencja do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) 2 Odpowiedz niepelna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogélnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) 2 Odpowiedz btgdna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
blednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielno$ci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu
nauczyciela.

Warunki odbierania zajeé opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie
prowadzacego zajecia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sg zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zajeciach oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastapi¢ wylgcznie w przypadku uzyskania wczesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS

CYKL KSZTALCENIA 2025 - 2027
Wydzial Nauk Medycznych

Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

NOWE TECHNOLOGIE W RATOWNICTWIE MEDYCZNYM

Kierunek:

RATOWNICTWO MEDYCZNE

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajeé*:

obowiazkowe X

uzupelniajace X

do wyboru X

Rok i semestr studiéw?: Rok studiow*: Semestr studiow*:
) IX o o lo 2X 30 4o 50 6o
Liczba przypisanych punktow 2
ECTS
Jezyk wykladowy: polski

Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych

tel. 556151373

Kontakt (tel./email): . .
ontakt (tel/email) e-mail: dziekanat@psw.kwidzyn.edu.pl
A. Nauki spoteczne i humanistyczne o
Gl:upa Zajec, W r,amach ktorej B. Zaawansowane procedury ratunkowe O
0s13ga si¢ szczegolowe efekty C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym O
uczenia sie: D. Praktyki zawodowe O

E. Zajecia uzupelniajace X

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedhug planu studiow

Forma nakladu pracy studenta -
liczba godzin Sumaryczne Liczba
Formy realizacji zajo¢ Zajgcia Samodzielna obcigzenie punktéw
z udziatem praca studenta | praca studenta ECTS
nauczyciela
Wyktady (W) 25 25 50 2
Razem 50 2

Metody dydaktyczne

Podajaca - wyktad z uzyciem §rodkéw audiowizualnych, pogadanka, instruktaz, pokaz.

Okreslenie przedmiotéw wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi
A. Wymagania formalne: brak
B. Wymagania wstepne: brak

Cele przedmiotu

Celem przedmiotu jest przekazanie wiedzy teoretycznej z zakresu zasad i procedur dziatan ratowniczych w Srodowisku
wodnym, ze szczegdlnym uwzglednieniem technik nurkowych. Studenci zapoznaja si¢ z wymaganiami sprzetowymi,
bezpieczenstwem pracy pod woda oraz specyfika ratowania zycia i zdrowia w warunkach podwodnych.

Macierz efektow uczenia si¢ dla modutu /przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych
efektow uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Metody weryfikacji | Forma realizacji
Numer szczegotowego efektu uczenia sig/ osiagniccia zajeé
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do: zamierzonych dydaktycznych
efektéw uczenia sie¢ | * wpisz symbol
A.W8. zasady funkcjonowania organizacji i budowania jej struktur w ochronie Z allczeple
sdrowia pisemne i/lub w
ustne
Zaliczenie
A.WI11. style zarzadzania i znaczenie przywodztwa w ratownictwie medycznym pisemne i/lub W
ustne
Zaliczenie
A.W16. uwarunkowania rozwoju zawodowego ratownikow medycznych pisemne i/lub \%
ustne
Zaliczenie
A.W20. znaczenie profesjonalizmu w zawodzie ratownika medycznego pisemne i/lub W
ustne




Zaliczenie

C.W8. wspotczesng organizacj¢ i rozwdj systemow ratownictwa medycznego pisemne i/lub W
ustne

K.2. formulowania opinii dotyczacych réznych aspektow dzialalnosci zawodowej obserwacja

i zasiegania porad ekspertoéw w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem samoocena’ W

problemu

*W — wyklad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQV; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi);,

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedtuzona obserwacja przez opickuna / nauczyciela prowadzgcego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentdw, innych wspotpracownikdéw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka wykladow

—  Fizjologia nurkowania

—  Nurkowanie rekreacyjne i techniczne

—  Nurkowanie z uzyciem mieszanek gazowych

—  Nurkowanie w warunkach ekstremalnych — jaskinie, wraki, zimne wody
—  Choroby nurkowe

—  Pierwsza pomoc tlenowa

—  MCR w etapie p/szpitalnym

—  Leczenie hiperbaryczne

— Analiza wybranych wypadkow i zdarzen

Wykaz literatury

A. Literatura podstawowa:
1. Dabrowski M., Ratownictwo nurkowe z elementami pierwszej pomocy, Bel Studio 2021.

B. Literatura uzupekiajaca
1. Edmonde C., Bennett M.,Lippmann J., Mitchel S., Diving and Subaquatic Medicine, Taylor&Francis Ltd, 2020

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposob zaliczenia:

Wyktady > Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:
Wyktad:

e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nicobecnos$é do 10% za zgoda prowadzacego);

e  zaliczenie innych form zaje¢ z przedmiotu;

e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prég zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy

Test
Ocena Bardzo dobry | Dobry plus Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) | Niedostateczny
(5.0) 4.5 (4.0) (3.5 (2.0)
o
o poprawnych | g} 600, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) = OdpowiedZ wyczerpujaca, w pelni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
problemoéw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno§¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z
réznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) 2 Odpowiedz poprawna i pelna, drobne pomini¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie




glownych probleméw, bez glebszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) > OdpowiedzZ zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogdlne, bez
szczegblowej analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescistosciami. Wiedza medyczna
aktualna, cho¢ wymaga uzupelnienia lub doprecyzowania. Umiejetno$¢ powigzania tresci z praktyka klinicznag. Struktura
odpowiedzi spojna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) = Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemoéw, brak giebszego wgladu. Fachowe slownictwo stosowane niepewnie, z blgdami. Wiedza
czesciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencja do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepelna, uproszczona, z btgdami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogolnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) > Odpowiedz btedna, niespojna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania problemow lub wskazanie
blednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielnoS$ci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwiaza¢ problemu nawet przy wsparciu
nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecno$ci, np. choroby potwierdzonej
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie
prowadzacego zajgcia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sg zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zajeciach oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastagpi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wezesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. NauKki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS

CYKL KSZTALCENIA 2025 - 2027

Wydzial Nauk Medycznych

Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

RATOWNICTWO SPECJALISTYCZNE - SAR

Kierunek:

RATOWNICTWO MEDYCZNE

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajeé*:

obowiazkowe X  uzupelniajace X

do wyboru X

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow*:

Semestr studiow*:

IX IIo HOlo lo 2X 30 40 5o 60
Liczba przypisanych punktow 2
ECTS
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych
tel. 556151373
Kontakt (tel./email): ¢ . . .
e-mail: dziekanat@psw.kwidzyn.edu.pl
A. Nauki spoteczne i humanistyczne o
Gl:upa Zajec, W r,amach ktorej B. Zaawansowane procedury ratunkowe O
0s13ga si¢ szczegolowe efekty C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym O
uczenia sie: D. Praktyki zawodowe O
E. Zajecia uzupelniajace X
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedhug planu studiow
Forma nakladu pracy studenta -
liczba godzin Sumaryczne Liczba
Formy realizacii zaieé Zajecia Samodzielna obciazenie punktow
J W zage z udziatem praca studenta | praca studenta ECTS
nauczyciela
Wyklady (W) 25 25 50 2
Razem 50 2
Metody dydaktyczne

Podajaca - wyktad z uzyciem §rodkéw audiowizualnych, pogadanka, instruktaz, pokaz.

Okreslenie przedmiotéw wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi

A. Wymagania formalne: brak
B. Wymagania wstepne: brak

Cele przedmiotu

Celem przedmiotu jest zapoznanie studentéw z zasadami prowadzenia dziatan poszukiwawczo-ratowniczych (Search and
Rescue) w §rodowisku ladowym, morskim i powietrznym, ze szczegdlnym uwzglednieniem wspoétpracy miedzynarodowe;j
oraz zastosowania nowoczesnych technologii. Kurs rozwija umiejetnosci analizy ryzyka, koordynacji dziatan ratowniczych
oraz podejmowania decyzji w sytuacjach kryzysowych zgodnie z obowiazujacymi standardami i regulacjami.

Macierz efektow uczenia si¢ dla modulu /przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych
efektow uczenia sie oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Numer szczegotowego efektu uczenia si¢/

Metody weryfikacji

Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do:

osiggnigcia
zamierzonych

efektow uczenia sig

Forma realizacji
zajec
dydaktycznych
* wpisz symbol

A.WS8. zasady funkcjonowania organizacji i budowania jej struktur w ochronie Z ahczeple
. pisemne i/lub W
zdrowia
ustne
Zaliczenie
A.W11. style zarzadzania i znaczenie przywodztwa w ratownictwie medycznym pisemne i/lub w
ustne
Zaliczenie
A.W16. uwarunkowania rozwoju zawodowego ratownikow medycznych pisemne i/lub W

ustne




Zaliczenie
A.W20. znaczenie profesjonalizmu w zawodzie ratownika medycznego pisemne i/lub W
ustne
Zaliczenie
C.WS8. wspotczesng organizacje i rozwdj systemow ratownictwa medycznego pisemne i/lub w
ustne
K.2. formulowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowe;j obserwacja
i zasiggania porad ekspertoéw w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem ’ W
problemu samoocena

*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQY; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/, test dopasowania, test T/N; test uzupetniania odpowiedzi);

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedluzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegdéw/kolezanek, pacjentow, innych wspotpracownikéw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka wykladow

—  Rys historyczny jednostki

—  Stan obecny SAR

— SAR w wybranych krajach

—  Skfad zespotu

— Rekrutacja

—  Szkolenia

—  Charakterystyka pracy, obowigzki personelu
—  Sprzet, wyposazenie

—  Wspblpraca z ZRM

—  Wspdlpraca z jednostkami wspomagajacymi System PRM
— Analiza wybranych misji

Wykaz literatury

A. Literatura podstawowa:

1. USTAWA z dnia 18 sierpnia 2011 r. o bezpieczenstwie morskim, Dz.U.2024.1068.
B. Literatura uzupehiajaca

1. Nowak E., Walancik M., Logistyka akcji ratowniczych, PWN 2018

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposob zaliczenia:

Wyklady - Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:
Wyktad:

e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nicobecnos$é do 10% za zgoda prowadzacego);

e  zaliczenie innych form zaje¢¢ z przedmiotu;

e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prég zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy

Test
Ocena Bardzo dobry | Dobry plus Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) | Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)
o
76 poprawnych | g, 50, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) > Odpowiedz wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno§¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z




réznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = Odpowiedz poprawna i pelna, drobne pominigcia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
glownych probleméw, bez glebszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) > OdpowiedzZ zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogdlne, bez
szczegblowej analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescistosciami. Wiedza medyczna
aktualna, cho¢ wymaga uzupelnienia lub doprecyzowania. Umiejetno$¢ powigzania tresci z praktyka kliniczng. Struktura
odpowiedzi spojna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) = Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych probleméw, brak giebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z blgdami. Wiedza
czesciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencja do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) > OdpowiedzZ niepetna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogélnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) = Odpowiedz btedna, niespojna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania problemow lub wskazanie
btednych zagadnief. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigzaé problemu nawet przy wsparciu
nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecno$ci, np. choroby potwierdzonej
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie
prowadzacego zajgcia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zajeciach oraz przystapienia do zaliczen i egzaminéw. Zwolnienie z obowiazku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastgpi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wczesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakos$ci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025 - 2027
Wydzial Nauk Medycznych
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu: LOTNICZE POGOTOWIE RATUNKOWE

Kierunek: RATOWNICTWO MEDYCZNE

I stopnia (licencjackie)

Poziom studiow*: II stopnia (magisterskie)

Profil studiow: praktyczny
Rodzaj studiow*: stacjonarne / niestacjonarne
Rodzaj zajec*: obowigzkowe X  uzupelniajace X do wyboru X
Poziom studiow: II stopnia (magisterskie)
Rodzaj studiow: niestacjonarne
Rok studiow*: Semestr studiow™:
Rok i semestr studiow: IX o o lo 2X 30 40 50 60
Liczba przypisanych punktow )
ECTS
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych

tel. 556151373

Kontakt (tel./email):
ontakt (tel/email) e-mail: dziekanat@psw.kwidzyn.edu.pl

A. Nauki spoteczne i humanistyczne o

Grupa zajeé, w ramach ktorej B. Zaawansowane procedury ratunkowe 0O
0siaga si¢ szczegolowe efekty C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym o
uczenia sie: D. Praktyki zawodowe O
E. Zajecia uzupelniajace X
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedlug planu studiow
Forma nakladu pracy studenta -
liczba godzin Sumaryczne Liczba
Formy realizacji zajec Zaj e;.cia Samodzielna obciazenie punktow
z udziatem praca studenta | praca studenta ECTS
nauczyciela
Wyktady (W) 25 25 50 2
Razem 25 25 50 2

Metody dydaktyczne
Podajaca - wyktad z uzyciem srodkow audiowizualnych, pogadanka, instruktaz, pokaz.

Okreslenie przedmiotéw wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi
A. Wymagania formalne: brak
B. Wymagania wstepne: brak

Cele przedmiotu

Celem przedmiotu jest zapoznanie studentdw z organizacja, funkcjonowaniem oraz zasadami wspotpracy z systemem
ratownictwa medycznego w zakresie wykorzystania $Smiglowcow ratunkowych w stanach naglych, poznanie specyfiki
transportu pacjentow droga powietrzna.

Macierz efektéow uczenia si¢ dla modulu /przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagni¢cia zamierzonych
efektow uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Metody weryfikacji | Forma realizacji

Numer szczegdtowego efektu uczenia si¢/ osiagniecia zajeé
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do: zamierzonych dydaktycznych
efektoOw uczenia sie | * wpisz symbol
A.WS8. zasady funkcjonowania organizacji i budowania jej struktur w ochronie Z ahczeme
. pisemne i/lub W
zdrowia
ustne
Zaliczenie
A.WI11. style zarzadzania i znaczenie przywodztwa w ratownictwie medycznym pisemne i/lub W

ustne




Zaliczenie
A.W16. uwarunkowania rozwoju zawodowego ratownikow medycznych pisemne i/lub W
ustne
Zaliczenie
A.W20. znaczenie profesjonalizmu w zawodzie ratownika medycznego pisemne i/lub W
ustne
Zaliczenie
C.WS8. wspotczesng organizacij¢ i rozwdj systemoéw ratownictwa medycznego pisemne i/lub \%
ustne
K.2. formulowania opinii dotyczacych réznych aspektow dzialalnosci zawodowej obserwacja
i zasiegania porad ekspertéw w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem ’ W
problemu samoocena

*W — wyklad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQV/; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi);,

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedtuzona obserwacja przez opieckuna / nauczyciela prowadzgcego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentdw, innych wspotpracownikdéw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka wykladow

—  Rys historyczny jednostki

— Lotniczego Pogotowia Ratunkowego — struktura organizacyjna
— Lotnicze Pogotowie Ratunkowe w wybranych krajach

—  Skiad zespotu

— Rekrutacja

— Szkolenia

—  Specyfikacja, obowigzki personelu

—  Sprzet, wyposazenie

—  Wspdlpraca z jednostkami naziemnymi

—  Wspolpraca z Dyspozytorniag medyczna

—  Wspdlpraca z jednostkami wspomagajacymi System PRM

—  Specyfika Centrum Operacyjnego LPR

— Zadania Krajowego Centrum Monitorowania Ratownictwa Medycznego
— Analiza wybranych misji

Wykaz literatury

A. Literatura podstawowa:
1. Derkowski T., Gatazkowski R., Kowalski M., Medycyna przedszpitalna w Lotniczym Pogotowiu Ratunkowym, PZWL
Wydawnictwo Lekarskie 2022

B. Literatura uzupelniajaca
1. Kowalski M., Gatgzkowski R., Medycyna przedszpitalna w przypadkach klinicznych. LPR i TOPR, PZWL

Wydawnictwo Lekarskie, Warszawa 2022

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposob zaliczenia:

Wyklady - Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:
Wyktad:

e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nicobecnos$é do 10% za zgoda prowadzacego);

e  zaliczenie innych form zaj¢¢ z przedmiotu;

e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prég zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy



https://ksiegarnia.pwn.pl/wydawca/PZWL-Wydawnictwo-Lekarskie,w,69500936
https://ksiegarnia.pwn.pl/wydawca/PZWL-Wydawnictwo-Lekarskie,w,69500936
https://ksiegarnia.pwn.pl/autor/Robert-Galazkowski,a,86117762
https://ksiegarnia.pwn.pl/autor/Marcin-Kowalski,a,74647872
https://ksiegarnia.pwn.pl/wydawca/PZWL-Wydawnictwo-Lekarskie,w,69500936
https://ksiegarnia.pwn.pl/wydawca/PZWL-Wydawnictwo-Lekarskie,w,69500936
https://ksiegarnia.pwn.pl/autor/Marcin-Kowalski,a,74647872
https://ksiegarnia.pwn.pl/autor/Robert-Galazkowski,a,86117762
https://ksiegarnia.pwn.pl/autor/Tomasz-Derkowski,a,893415479

Test

Ocena Bardzo dobry | Dobry plus Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) | Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)
o
7o poprawnych | o) 600, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mnicj
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) > Odpowiedz wyczerpujgca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajgca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetno$¢ integrowania wiedzy z
roéznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = Odpowiedz poprawna i petna, drobne pominigcia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
glownych problemoéw, bez glgbszej analizy szczegotow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) 2 Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie problemow ogblne, bez
szczegotowej analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescistosciami. Wiedza medyczna
aktualna, cho¢ wymaga uzupetienia lub doprecyzowania. Umiejetnos¢ powigzania tresci z praktyka kliniczna. Struktura
odpowiedzi spojna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) 2 Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemoéw, brak giebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z btgdami. Wiedza
czesSciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencja do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) 2 Odpowiedz niepelna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogélnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) > OdpowiedzZ btedna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigzaé problemu nawet przy wsparciu
nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszcezonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materialu lezy po stronie
prowadzacego zajecia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sg zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zajeciach oraz przystgpienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastgpi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wcze$niej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakos$ci Ksztalcenia




SYLABUS

CYKL KSZTALCENIA 2025 - 2027
Wydzial Nauk Medycznych
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

RATOWNICTWO SPECJALISTYCZNE - RATOWNICTWO
TECHNICZNE W STRUKTURACH PSP

Kierunek:

RATOWNICTWO MEDYCZNE

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*:

obowigzkowe X

uzupelniajace X

do wyboru X

Rok i semestr studiow®: Rok studiow*: Semestr studiow*:
’ IX o o lo 2X 30 4o 5o 60O
Liczba przypisanych punktow 2
ECTS
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk Medycznych
tel. 556151373
Kontakt (tel./email): ¢ . . .
e-mail: dzieckanat@psw.kwidzyn.edu.pl
A. Nauki spoteczne i humanistyczne o
Gl: upa zajec, w r,amach ktorej B. Zaawansowane procedury ratunkowe o
0s13ga si¢ szczegolowe efekty C. Badania naukowe w ratownictwie medycznym O
uczenia sie: D. Praktyki zawodowe O
E. Zajecia uzupeliajace X
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedtug planu studiow
Forma nakladu pracy studenta -
liczba godzin Sumaryczne Liczba
Formy realizacii zaieé Zajecia Samodzielna obcigzenie punktéw
y nraje z udzialem praca studenta | praca studenta ECTS
nauczyciela
Wyktady (W) 25 50 2
Razem 25 50 2
Metody dydaktyczne

Podajaca - wyktad z uzyciem §rodkéw audiowizualnych, pogadanka, instruktaz, pokaz.

Okreslenie przedmiotow wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi

A. Wymagania formalne: brak
B. Wymagania wstepne: brak

Cele przedmiotu

Celem przedmiotu jest przekazanie studentom wiedzy teoretycznej z zakresu specjalistycznych dziatan ratowniczych
realizowanych przez Panstwowg Straz Pozarng, ze szczegdlnym uwzglgdnieniem ratownictwa technicznego. Zajecia maja
na celu rozwinigcie wiedzy nt. rozpoznawania zagrozen oraz planowania i koordynacji dziatan ratowniczych w sytuacjach
wymagajacych uzycia specjalistycznego sprzetu i technik.

Macierz efektow uczenia sie dla modutu /przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych
efektow uczenia sie oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

. o Metody weryfikacji | Forma realizacji
Numer szczegotowego efektu uczenia si¢/ osiagniccia zajeé
Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow do: zamierzonych dydaktycznych
efektow uczenia si¢ | * wpisz symbol
. . N L . Zaliczenie
A.WS. zasady funkcjonowania organizacji i budowania jej struktur w ochronie . .
. pisemne i/lub w
zdrowia
ustne
Zaliczenie
A.W11. style zarzadzania i znaczenie przywodztwa w ratownictwie medycznym pisemne i/lub W
ustne
Zaliczenie
A.W16. uwarunkowania rozwoju zawodowego ratownikow medycznych pisemne i/lub w
ustne




Zaliczenie

A.W20. znaczenie profesjonalizmu w zawodzie ratownika medycznego pisemne i/lub W
ustne
Zaliczenie
C.WS8. wspotczesng organizacje i rozwdj systemow ratownictwa medycznego pisemne i/lub w
ustne

K.2. formulowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowe;j
i zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem
problemu

obserwacja,
samoocena

W

*W — wyktad; K — konwersatorium; S — seminarium; C — éwiczenia; ZP — zajecia praktyczne; PZ — praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQY; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/, test dopasowania, test T/N; test uzupetniania odpowiedzi);

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); realizacja zleconego zadania; projekt, prezentacja;

w_zakresie kompetencji spolecznych: przedluzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegdéw/kolezanek, pacjentow, innych wspotpracownikéw); samoocena (w tym portfolio).

TRESCI PROGRAMOWE

Problematyka wykladow

—  Rys historyczny

— Stan obecny PSP

— PSP w wybranych krajach

—  Struktura jednostek

— Rekrutacja

— Ratownictwo specjalistyczne w strukturach PSP

—  Szkolenia

—  Charakterystyka pracy, obowigzki funkcjonariuszy
—  Sprzet, wyposazenie

—  Wspdlpraca z jednostkami Systemu PRM oraz jednostkami wspomagajacymi
— Analiza wybranych zdarzen

Wykaz literatury

A. Literatura podstawowa:
1. Jakubiak E., Rola Panstwowej Strazy Pozarnej w zakresie ochrony ludnosci, CeDeWu 2020
2. https://'www.gov.pl/web/kgpsp/materialy-dydaktyczne-rat-chem

B. Literatura uzupekiajgca
1. Pawlaczyk B., Wspolpraca Policji i Panstwowej Strazy Pozarnej w sytuacjach kryzysowych, Wydawca: Akademia
Kaliska im. Prezydenta Stanistawa Wojciechowskiego, 2021

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyktady = Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:
Wyktad:

e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nicobecnos$é do 10% za zgoda prowadzacego);

e zaliczenie innych form zajeé z przedmiotu;

e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prég zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy

Test
Ocena Bardzo dobry | Dobry plus Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) | Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)
V)
7o poprawnych | g 600, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) 2 Odpowiedz wyczerpujgca, w pelni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja




problemoéw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z
réznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) > Odpowiedz poprawna i pelna, drobne pomini¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
glownych probleméw, bez glebszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) > Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogolne, bez
szczegOlowej analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescisto$ciami. Wiedza medyczna
aktualna, cho¢ wymaga uzupetnienia lub doprecyzowania. Umiejetnos¢ powiazania tresci z praktyka kliniczna. Struktura
odpowiedzi spojna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) = OdpowiedZ zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemoéw, brak glebszego wgladu. Fachowe slownictwo stosowane niepewnie, z blgdami. Wiedza
czesciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencja do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) 2 Odpowiedz niepelna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogélnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) 2 Odpowiedz btgdna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
blednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielno$ci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu
nauczyciela.

Warunki odbierania zajeé opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej
zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie
prowadzacego zajecia, a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sg zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zajeciach oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastapi¢ wylgcznie w przypadku uzyskania wczesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia
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