MODUL / SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2023 - 2026
Wydzial Nauk o Zdrowiu
Powislanska Szkola Wyzsza

Kierunek: RATOWNICTWO MEDYCZNE
Profil ksztalcenia: praktyczny
Nazwa jednostki realizujacej Wydzial Nauk o Zdrowiu
modul/przedmiot:
Kontakt (tel./email): tel. 5527917 68 e-mail: dziekanat@psw.kwidzyn.edu.pl
Osoba odpowiedzialna za opiekun praktyki
przedmiot:
Osoba(y) prowadzaca(e): wyktad:
seminaria:
¢wiczenia:
zajecia praktyczne:
Poziom studidow: I stopnia (licencjackie)
Rodzaj studiéw: niestacjonarne
Rok i semestr studiow: Rok studiow: Semestr studiow:
1 X 1 2 3 45 6X
Nazwa modulu/przedmiotu: PRAKTYKA ZAWODOWA Liczba punktow Kod
SRODSEMESTRALNA - ZESPOLY ECTS: 2 modulu
RATOWNICTWA MEDYCZNEGO
Typ modulu/ przedmiotu: obowiazkowy X fakultatywny o do wyboru o
Rodzaj modutu/ przedmiotu nauki podstawowe o
odnoszacy si¢ do nauki behawioralne i spoteczne o
przygotowania zawodowego: nauki kliniczne
praktyki zawodowe X
Jezyk wykladowy: polski
Forma nakladu pracy studenta -
liczba godzin Sumaryczne . ,
i e T Godziny z BUNA oraz praca | obciazenie praca Llcz"éé’_‘lf'slktow
Y rzae udziatem wilasna studenta studenta
nauczyciela
Wyktady (W)
Seminarium (S)
E-wyktady (eW)
Cwiczenia (C)
Zajecia praktyczne (ZP)
Praktyki zawodowe (PZ) 50 50 2
Razem 50 50
Metody dydaktyczne
Praktyczna,
Samoksztalceniowa.

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, pediatria,
choroby wewng¢trzne, kardiologia, pediatria, medycyna ratunkowa, medyczne czynnos$ci ratunkowe.

B. Wymagania wstepne:

Wiedza: znajomo$¢ budowy ciata i mechanizméw prowadzacych do patologii narzadowych i ustrojowych wywotanych
choroba.

Umiejetnosci: praca w grupie

Kompetencje spoteczne: nawyk samoksztalcenia




Cele przedmiotu

C1. Poznanie sprzetu ratowniczego oraz lekéw bedacych na wyposazeniu ambulansow.
C2. Ksztattowanie postawy wrazliwos$ci na problemy 0s6b poszkodowanych, dyskrecji oraz poszanowania praw pacjenta.

C3. Ksztattowanie poczucia stalego doskonalenia zawodowego.

C4. Ksztattowanie dbatosci o wykorzystywany sprzet i materiaty medyczne.
C5. Udziat w wyjazdach interwencyjnych i udziatu w procedurach ratunkowych.

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

Numer szczegotowego efektu uczenia sig¢/

Metody weryfikacji

Forma realizacji zajgc

, . . . . . osiggni¢cia zamierzonych dydaktycznych
Student, ktory zaliczy modut (przedmiot) wie/rozumie/potrafi: ?:%ekféw uczenia si¢y *zvpi szy symybol
C.Ul. ocenia stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania Realizacja zleconego p7
ratunkowego; zadania
C.U4. przeprowadza badanie przedmiotowe pacjenta; Rea"ziggaznl;conego PZ
C.U5. dostosowuje sposob postepowania do wieku dziecka; Reallza;cggaznlgconego Pz
C.U7. przeprowadza wywiad medyczny z pacjentem dorostym w Realizacja zleconego p7
zakresie niezbgdnym do podjecia medycznych czynnosci ratunkowych; zadania
C.U8. ocenia stan $wiadomosci pacjenta; Reallzaz(ggail;conego Pz
C.U9. uktada pacjenta w pozycji wiasciwej dla rodzaju choroby lub Realizacja zleconego p7
odniesionych obrazen ciala; zadania
C.U10. przeprowadza badanie fizykalne pacjenta dorostego w zakresie Realizacja zleconego p7
niezbednym do ustalenia jego stanu; zadania
C.U11. monitoruje czynnos¢ uktadu oddechowego, z uwzglgdnieniem Realizacja zleconego p7
pulsoksymetrii, kapnometrii i kapnografii; zadania
C.U13. wykonuje elektrokardiogram i interpretuje go w podstawowym Realizacja zleconego p7
zakresie; zadania
C.Ul4. monitoruje  czynno$§¢ ukladu kragzenia  metodami Realizacja zleconego p7
nieinwazyjnymi; zadania
C.U15. ocenia i opisuje stan somatyczny i psychiczny pacjenta; Reahze;t;;:ail; conego Pz
C.U17. ocenia stan neurologiczny pacjenta; Real'zi(ggaznl; conego Pz
C.U18. monitoruje stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi; Reallzaggaznlgconego PZ
C.U19. prowadzi dokumentacj¢ medyczna w zakresie wykonywanych -
czynnoséci, w tym w przypadku zgonu pacjenta, uredzenia—dziecka Reallza;(;j:aznlgconego Pz
martwege i odstapienia od medycznych czynnosci ratunkowych;
C.U20. podaje pacjentowi leki i ptyny; Reallza;(;j:aznlgconego PZ
C.U21. oznacza stgzenie glukozy z uzyciem glukometru; Reallzaz(ggaznlgconego Pz
C.U25. identyfikuje na miejscu zdarzenia sytuacj¢ narazenia na czynniki Realizacja zleconego p7
szkodliwe i niebezpieczne; zadania
C.U26. przygotowuje pacjenta do transportu; Reallzazcggaznlg conego Pz
C.U27. identyfikuje btedy i zaniedbania w praktyce ratownika Realizacja zleconego p7
medycznego; zadania
C.U28. monitoruje stan pacjenta podczas czynnos$ci medycznych i Realizacja zleconego p7
transportowych; zadania
C.U29. stosuje leczenie przeciwbolowe; Reallziggaznlgconego PZ
C.U30. ocenia stopien nasilenia bolu wedtug znanych skal; Reallzeggaznlaconego Pz
. . Realizacja zleconego
C.U34. rozpoznaje toksydromy; sadania Pz
C.U35. ocenia wskazania do transportu pacjenta do osrodka
toksykologicznego, hiperbarycznego, replantacyjnego ikardiologit Realizacja zleconego p7
inwazyjnej—oraz centrum leczenia oparzen, centrum urazowego lub zadania
centrum urazowego dla dzieci;
C.U38. prowadzi podstawowe 1 zaawansowane Czynnosci
resuscytacyjne u osob dorostych, dzieci, niemowlat i noworodkow, z Realizacia zleconedo
uwzglednieniem prawidtowego zastosowania urzadzen 2 7 ; d azni a g PZ
wspomagajacych resuscytacj¢ (urzadzenia do kompresji klatki
piersiowej, respiratora);
C.U43. wdraza tlenoterapi¢ zaleznie od potrzeb pacjenta i wspomaga Realizacja zleconego p7

oddech;

zadania




C.U44. stosuje zasady aseptyki i antyseptyki, zaopatruje prosta rang, Realizacja zleconego p7
zaklada i zmienia jalowy opatrunek chirurgiczny; zadania
C.U45. prowadzi wentylacje zastgpcza =z uzyciem worka Realizacja zleconego p7
samorozprezalnego i respiratora transportowego; zadania
C.U48. ocenia nagle zagrozenia neurologiczne u pacjenta; Reallza;cggaznlgconego PZ
C.U49. wykonuje dostgp doszpikowy przy uzyciu gotowego zestawu; Reahze;tggaznlgconego Pz
C.U51. tamuje krwotoki zewnetrzne i unieruchamia konczyny po urazie; Reallze;(ggaznlgconego PZ
C.U52. stabilizuje i unieruchamia kregostup; Reallza;cggaznlgconego Pz
C.U53. wdraza odpowiednie postgpowanie w odmie optucnowe;j Realizacja zleconego p7
zagrazajacej zyciu; zadania
C.U54. stosuje skale ci¢zko$ci obrazen; Realizacja zleconego Pz
zadania
C.U56. decyduje o niepodejmowaniu resuscytacji krgzeniowo- Realizacja zleconego p7
oddechowe;j lub o odstgpieniu od jej przeprowadzenia; zadania
C.U57. rozpoznaje pewne znamiona §mierci; Reahze;tggaznlgconego Pz
C.U58. dokonuje segregacji medycznej przedszpitalnej pierwotnej i Realizacja zleconego p7
wtornej oraz-segregacii-szpitatnej; zadania
C.U59. dziata zespotowo, udzielajac pomocy w trudnych warunkach -
s S Realizacja zleconego
terenowych w dzien i w nocy oraz w warunkach znacznego obcigzenia sadania Pz
fizycznego i psychicznego;
C.U60. zaopatruje krwawienie zewngtrzne; Reallzaz(ggail;conego Pz
C.U61. transportuje pacjenta w warunkach przedszpitalnych, Realizacja zleconego p7
wewnatrzszpitalnyeh 1 migdzyszpitalnych; zadania
C.U62. identyfikuje btedy i zaniedbania w praktyce ratownika Realizacja zleconego p7
medycznego; zadania
C.U63. identyfikuje zagrozenia obrazen: czaszkowo-mozgowych, klatki
piersiowej, jamy brzusznej, konczyn, kr¢gostupa i rdzenia krggowego Realizacja zleconego p7
oraz miednicy, a takze wdraza¢ postepowanie ratunkowe w przypadku zadania
tych obrazen;
C.U64. identyfikuje wskazania do transportu do centrum urazowego lub
centrum urazowego dla dzieci i zglasza obecnos¢ kryteridow kwalifikacji Realizacja zleconego p7
kierownikowi zespotu urazowego lub kierownikowi zespotu urazowego zadania
dziecigcego;
C.U66. dostosowuje postepowanie ratunkowe do stanu pacjenta; Reallzazgga?]l;conego Pz
K.01 aktywnie sluchania, nawiazuje kontakty interpersonalne, | Przedhizona obserwacja, p7
skutecznie i z empatig porozumiewa si¢ z pacjentem; ocena 360°, samoocena
o . . . . . Przedtuzona obserwacja,
K.02 dostrzega czynniki wptywajace na reakcje wiasne i pacjenta; ocena 360°, samoocena Pz
K.03 jest gotow do samodzielnego wykonywania zawodu zgodnie z
zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego i | Przedhizona obserwacja, p7
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego ocena 360°, samoocena
poszanowanie jego praw;
K.04 organizuje prace w}'aqu i wspolpracu;e w zespole speCJallstc?w, W prjediuzona obserwaca,
tym z przedstawicielami innych zawodow medycznych, takze w o Pz
, . X 7o L, . ocena 360°, samoocena
$rodowisku wielokulturowym i wielonarodowo$ciowym;
K.05 dostrzega i rozpoznaje wlasne ograniczenia, dokonuje samooceny | Przedluzona obserwacja, p7
deficytow i potrzeb edukacyjnych; ocena 360°, samoocena
K.06 kieruje si¢ dobrem pacjenta. Przed’luzonoa obserwacja, Pz
ocena 360°, samoocena

*W-wyktad; S-seminarium; EL- e-learning; 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 uzupelniania 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: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena
360° (opinie nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentow, innych wspotpracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

BUNA — praca wlasna studenta weryfikowana jest poprzez oceng stopnia realizacji zatozonych efektow uczenia sig: test sprawdzajacy
wiedz¢ studenta z okre§lonej w sylabusie tematyki, ale takze poprzez prace zaliczeniowe, projekty, prezentacje i wszelkie inne prace
$rodsemestralne.




TRESCI PROGRAMOWE

Praktyka zawodowa wakacyjna, semestr V1:
Bez udzialu nauczyciela:

e Ocena stanu pacjenta. Wywiad ratowniczy SAMPLE. Monitorowanie pacjenta/poszkodowanego.

e (Ocena stopnia nasilenia bolu i leczenie przeciwbdlowe w kazdej grupie wickowej.

e Postepowanie ratunkowe -pacjent z zaburzeniami §wiadomosci, nieprzytomny, z bdélem glowy, innymi zaburzeniami

neurologicznymi (zaburzenia czucia, niedowlady, porazenia kofczynowe).

¢ Postepowanie ratunkowe -pacjent z zaburzeniami psychicznymi, przymus bezposredni.

e Postepowanie ratunkowe w przypadkach zatrucia tlenkiem wegla i innych substancji szkodliwych - toksydromy.

e Postepowanie z pacjentem z zaburzeniami rytmu serca i naglym zatrzymaniu krazenia, szczegolnie w przypadku

pacjenta urazowego. Elektroterapia.

e Bezpieczenstwo wlasne i miejsca zdarzenia. Ocena miejsca zdarzenia jako element oceny cigzko$ci stanu

poszkodowanego po urazie. Planowanie akcji ratunkowej.

e Walka z hipoksjg jako podstawowy element zabezpieczenia poszkodowanego po urazie.

e Tlenoterapia 100% tlenem metoda bierng i czynna przy zastosowaniu podstawowych i zaawansowanych metod

udrazniania drég oddechowych.

e Przeprowadzenie badania urazowego wedtug schematu ITLS. Réznice pomi¢dzy badaniem wstepnym, dalszym i

powtornym.

e Unieruchomienie poszkodowanego po urazie. Standard postepowania w przypadku podejrzenia urazu w odcinku
szyjnym kregostupa. Zasady tamowania krwotoku zewngtrznego. Zasady postgpowania ratunkowego w oparzeniach.
Zapewnienie komfortu termicznego choremu oraz utozenie go w optymalnej dla niego pozycji.

Przygotowanie pacjenta do transportu medycznego i opieka nad pacjentem podczas transportu.
Segregacja poszkodowanych w zdarzeniu mnogim.

Organizacja opieki w zdarzeniach o charakterze masowym.

Opieka psychologiczna nad pacjentami na miejscu zdarzenia i podczas transportu.

Wsparcie cztonkéw rodziny pacjenta/poszkodowanego.

Dokumentowanie wykonanych dziatan w karcie medycznych czynnos$ci ratunkowych.

Wykaz literatury

A. Literatura wymagana do ostatecznego zaliczenia zajeé (zdania egzaminu):

e  Aktualne Wytyczne Resuscytacji, Polska Rada Resuscytacji, Europejska Rada Resuscytacji, Krakow.

o Gula P., Machata W., Postgpowanie przedszpitalne w obrazeniach ciata, PZWL, Warszawa 2021.

e Gucwa J., Ostrowski M.: Zaawansowane zabiegi resuscytacyjne i wybrane stany nagte. Medycyna Praktyczna,
Krakoéw 2021.

e Campbell J.E., RL Alson: ITLS International Trauma Life Support. Ratownictwo przedszpitalne w urazach.
Medycyna Praktyczna, Krakow 2021.

e Jakubaszko J. (red. pol.), Medycyna ratunkowa NMS, Erda Urban & Partner, Wroctaw 2020.

B. Literatura uzupelniajaca:

e Mitrgga K.A., Krzeminski T.F.: Farmakologia i farmakoterapia dla ratownikow medycznych. Elsevier Urban &
Partner, 2017.

o  Kleszczynski J., Zawadzki M.: Leki w ratownictwie medycznym. Wydawnictwo PZWL, Warszawa 2022.

e LadnyJ. R, Wojewoddzka M. (red.), Medycyna ratunkowa w pytaniach i odpowiedziach, Medipage, Warszawa
2016.

o Gaszynski W.: Intensywna terapia i medycyna ratunkowa. PZWL, Warszawa 2022.

e Paciorek P., Patrzata A., Medyczne czynnosci ratunkowe, PZWL, Warszawa 2020.

Sposdéb zaliczenia oraz formy i podstawowe Kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia
— Zaliczenie bez oceny (zaliczenie punktowe)

Formy i kryteria zaliczenia praktyki zawodowej:
Warunki zaliczenia

e 100% obecno$¢ na zajeciach, punktualnos¢, obowiazkowos¢, odpowiedzialnos$¢, kultura osobista,

e uzyskanie pozytywnego zaliczenia umiejgtnosci praktycznych i kompetencji spotecznych — osiggnigcie wszystkich
zatozonych efektow uczenia sig, czyli pozytywne zaliczenie kazdego zadania (¢wiczenia) wedtug zataczonych
kryteriow,

w tym:
— postugiwanie si¢ terminologia medyczng stosowang w diagnostyce, terapii, okre§laniu symptoméw choroby,
— znajomos¢ procedur postgpowania w podstawowych i specjalistycznych badaniach i zabiegach diagnostyczno-
leczniczych,
— znajomo$¢ zwiazku przyczynowo-skutkowego w schorzeniach, mozliwych powiktan, nastepstw choroby,
postepowania ratunkowego i mozliwosci terapii,
oraz




— umiejetnos$¢ nawigzywania kontaktow interpersonalnych,
— wspolpraca z zespolem terapeutycznym,

— poszanowanie godnosci pacjenta, prawa do intymnosci,

— poszanowanie prawa pacjenta do informacji i wspétudziatu w podejmowanych decyzjach w zakresie
podejmowania i wykonywania czynnosci,

a takze

— prawidlowe udokumentowanie wykonanych czynnosci

zachowanie tajemnicy zawodowej,

Kryteria oceny umiejetnosci praktycznych i kompetencji spotecznych (0-2 pkt za kazdy element): zasady, sprawno$¢, skutecznosé,
samodzielno$¢, komunikowanie, postawa.

Student otrzymuje pozytywne zaliczenie po uzyskaniu co najmniej 6 punktéw za elementy realizacji zleconego zadania.

Kryteria oceny poszczegélnych elementéw dzialania (wykonania zadania/éwiczenia) przez studenta
Liczba Zasady Sprawnos¢ Skutecznos¢ Samodzielnos¢ | Komunikowanie | Postawa
punktéw
przestrzega czynnosci postgpowanie planuje i poprawny, analizuje swoje
zasad, wykonuje uwzglednia wykonuje samodzielny, postgpowanie,
wlasciwa pewnie, sytuacje dziatania skuteczny wspolpracuje z
technika energicznie pacjenta, osiaga | samodzielnie dobor tresei zespolem
i kolejno$¢ cel terapeutycznym,

2 wykonania pelna
czynnosci, identyfikacja z rola
skrupulatnie zawodowg
dokumentuje
wykonane
czynnoSci
przestrzega czynnoS$ci nie zawsze wymaga wymaga ma trudno$ci w
zasad po wykonuje uwzglednia przypomnienia naprowadzania, krytycznej ocenie
ukierunkowaniu | mato pewnie, sytuacje i ukierunkowania i analizie swojego
dokumentuje po krotkim zdrowotng ukierunkowania | w wyborze tre§ci | postgpowania,

1 wykonane zastanowieniu | pacjenta, osiaga | w niektorych we wspOlpracy z
czynnosci po cel po dziataniach zespolem
ukierunkowaniu ukierunkowaniu terapeutycznym oraz

w identyfikacji z
rolag zawodowa
nie przestrzega czynnosci nie bierze pod wymaga statego | nie potrafi nie potrafi
zasad, wykonuje uwage naprowadzania | utrzymac krytycznie ocenic¢
chaotycznie niepewnie, indywidualnej i przypominania | kontaktu i analizowaé
wykonuje bardzo sytuacji w kazdym werbalnego swojego

0 dziatania, nie wolno pacjenta, nie dziataniu z pacjentem postepowania, nie
dokumentuje osiaga celu wspotpracuje
wykonanych z zespotem
czynnoSci terapeutycznym, nie

identyfikuje si¢ z
rolg zawodowa

Warunki odrabiania zajeé opuszczonych z przyczyn usprawiedliwionych:
Odrabianie opuszczonych zaje¢ jest mozliwe jedynie w przypadku choroby studenta udokumentowanej zwolnieniem
lekarskim lub innych przyczyn losowych. Usprawiedliwienia zaj¢¢ oraz zaliczenia materialu bedacego przedmiotem zajeé
w okresie nieobecnosci dokonuje wykladowca prowadzacy zajecia.
Zaroéwno student powracajacy z urlopu dziekanskiego, jak i student powtarzajacy rok, ma obowigzek uczg¢szczania na

wszystkie zajecia, jedynie w przypadku uzyskania zaliczenia zaje¢ w danym roku, student powtarzajacy rok z powodu

innego przedmiotu moze by¢ zwolniony z koniecznos$ci uczeszczania na zajgcia.

Akceptacja:
Prorektor ds. Dydaktycznych i Studenckich




