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KARTA PRZEDMIOTU
Kod przedmiotu 0913.4.POL1.C. PRM
polskim
Nazwa przedmiotu [ 5poiclskim Podstawy ratownictwa medycznego
w jezyku Basic emergency medical services

1. USYTUOWANIE PRZEDMIOTU W SYSTEMIE STUDIOW

1.1. Kierunek studiow Potoznictwo

1.2. Forma studiow Stacjonarne

1.3. Poziom studiow Studia pierwszego stopnia
1.4. Profil studiow Praktyczny

1.5. Osoba przygotowujaca karte przedmiotu dr n. o zdr. Beata Szpak,
1.6. Kontakt beata.szpak@ujk.edu.pl

2. OGOLNA CHARAKTERYSTYKA PRZEDMIOTU

2.1. Jezyk wykladowy Polski

2.2. Wymagania wstepne Anatomiczne i fizjologiczne podstawy funkcjonowania
organizmu ludzkiego. Anatomia i fizjologia centralnego i
obwodowego UN.

3. SZCZEGOLOWA CHARAKTERYSTYKA PRZEDMIOTU

3.1. Forma zajec¢ WYKLAD: 10 godz. GODZINY NIEKONTAKTOWE -5
CWICZENIA PRAKTYCZNE: 15
3.2. Miejsce realizacji zajeé Zajecia w pomieszczeniach dydaktycznych CM UJK,
3.3. Forma zaliczenia zajeé Zaliczenie z ocena,
3.4. Metody dydaktyczne Wyktad konwersatoryjny, dyskusja, pokaz z instruktazem, obserwacja,
¢wiczenia utrwalajace, analiza przypadkow, opis, algorytm.
3.5. Wykaz podstawowa 1. Brown A. F, Cadogan M. Medycyna ratunkowa. Diagnostyka
literatury ileczenie. Wyd. Edra Urban&Partner, Wroctaw 2023.
2. Podlasin A. Taktyczne ratownictwo medyczne. PZWL,
Warszawa 2021.

3. Aktualne Wytyczne Europejskiej Rady Resuscytacji.
Paciorek P, Patrzata A. Medyczne czynnos$ci ratunkowe.
PZWL, Warszawa, 2020.

uzupelniajaca 1. Kleszezynski J, Zawadzki M. Leki w ratownictwie
medycznym. PZWL, Warszawa 2021.

2. Kotodziej G, Kopta A, Mierzejewski J. Kwalifikowana
pierwsza pomoc. PZWL, Warszawa, 2023.

4. CELE, TRESCII EFEKTY KSZTALCENIA

4.1. Cele przedmiotu (7 uwzglednieniem formy zajec)
Wyktady
C1. Poznana standardow i procedur postgpowania w stanach zagrozenia zycia wedtug obowiazujacych
Wytycznych ERC.
C2. Poznanie zasad funkcjonowania ratownictwa medycznego.
C3. Zapoznanie studentéw z objawami zagrozenia zycia.

Cwiczenia praktyczne
C1.Nauczenie bezprzyrzadowych i przyrzadowych metod resuscytacji kragzeniowo — oddechowej u dorostych i
dzieci.
C2. Poznanie podstawowych lekow i przyrzadéw w ratownictwie medycznym.
C3. Doskonalenie umiejetnosci radzenia sobie w sytuacjach zagrozenia zycia.

4.2. TreSci programowe(z uwzglednieniem formy zajed)
Wyktady
1. Organizacja i funkcjonowanie systemu Panstwowego Ratownictwa Medycznego w Polsce. Medycyna
ratunkowa jako element systemu bezpieczenstwa publicznego. Ustawa o Panstwowym Ratownictwie



mailto:beata.szpak@ujk.edu.pl

Medycznym. Podstawowe zasady BLS resuscytacja krazeniowo — oddechowo noworodkéw, niemowlat i
dzieci. Obraz kliniczny najczestszych stanéw zagrozenia. Ostra niewydolno$¢ oddechowa. Wstrzas.
Umiejetno$¢ udzielania pierwszej pomocy. Urazy otwarte i zamkni¢te glowy; Urazy otwarte i zamknigte klatki
piersiowej i brzucha; Ztamania; Krwotok; Urazy mnogie ciata.

Ocena stanu zdrowia w miejscu zdarzenia lub katastrofy, segregacja chorych, ulozenie w pozycji bezpieczne;j.
Przygotowanie poszkodowanych do transportu (wyciagania z samochodu). Resuscytacja krazeniowo-
oddechowo-mozgowa u dzieci i niemowlat. Pierwsza pomoc w przypadku: tonigcia, przegrzania, ztamania,
zwichnigcia, krwotoku, zatrucia, wychtodzenia, porazenia pradem i piorunem. Postgpowanie w przypadku
zadtawienia u dzieci i niemowlat

Resuscytacja krazeniowo-oddechowo-mézgowa u 0sob dorostych. Rodzaje badan diagnostycznych i ich
zlecanie. Postgpowanie w przypadku zadtawienia u os6b dorostych i w przypadku ztamania krggostupa w
odcinku szyjnym

Podstawowe zabiegi resuscytacyjne u dorostych i dzieci - AED. Badania diagnostycznych i zasady ich
zlecania. Grup lekdw stosowane w ratownictwie medycznym i ich dzialanie na uktady i narzady chorego w
réznych schorzeniach, w zaleznosci od wieku i stanu zdrowia, z uwzglednieniem dziatan niepozadanych,
interakcji z innymi lekami i drég podania.

Cwiczenia praktyczne

1.

2.

»

Pierwsza pomoc w miejscu wypadku komunikacyjnego oraz w przypadku niedokonanego utonigcia,
przegrzania, ztamania, zwichni¢cia, krwotoku, zatrucia, wychtodzenia, porazenia pradem i piorunem
Ocenia stan pacjenta urazowego na podstawie prostych parametréw zyciowych i mechanizmu urazu. Zna
badania diagnostycznych i zasady ich zlecania. Zna grup lekow stosowane w ratownictwie medycznym i ich
dziatanie na uktady i narzady chorego w roznych schorzeniach, w zaleznos$ci od wieku i stanu zdrowia, z
uwzglednieniem dziatan niepozadanych, interakcji z innymi lekami i drég podania.

Podstawowe zabiegi resuscytacyjne u dorostych i dzieci

Roéznicowanie zasad przeprowadzenia AED w miejscu zdarzenia i stosuje automatyczng defibrylacje
zewnetrzng

4.3. Przedmiotowe efekty ksztalcenia

Odniesienie do

S .
% E Po ukonczeniu studiéw pierwszego stopnia na kierunku PolozZnictwo absolwent: kleru,n kowych.
& = efektow uczenia
SRS sie
w zakresie WIEDZY zna:
Wo1 zasady organizacji i funkcjonowania systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne; POLIP _WI170
w02 procedury zabezpieczenia medycznego w zdarzeniach masowych, katastrofach i innych
. . POL1P_WI171

sytuacjach szczegdlnych; -
WO03 zasady udzielania pierwszej pomocy i algorytmy postepowania resuscytacyjnego w

zakresie podstawowych zabiegdéw resuscytacyjnych (Basic Life Support, BLS) i POLIP WI172

zaawansowanego podtrzymywania zycia (Advanced Life Support, ALS)

w zakresie UMIEJETNOSCI potrafi:
Uo1 wykonywa¢ resuscytacje krazeniowo-oddechowsg POLIP U134
Uo2 wdrazaé¢ konieczne postepowanie w sytuacji zagrozenia zdrowia lub Zycia; POL1P U135
uo3 udziela¢ pierwszej pomocy w stanach bezposredniego zagrozenia zycia POLIP U141
Uo4 doraznie unieruchamiaé¢ ztamania kosci, zwichniecia i skrgcenia oraz
A . POL1P_U142

przygotowywac pacjenta do transportu w takich przypadkach -
uos doraznie tamowa¢ krwawienia i krwotoki; POLIP_U143
Uo06 wykonywa¢ podstawowe zabiegi resuscytacyjne u osob dorostych i dzieci oraz stosowaé

automatyczny defibrylator zewnetrzny (Automated External Defibrillator, AED) i POLI1P U144

bezprzyrzadowe udraznianie drég oddechowych

w zakresice KOMPETENCJI SPOLECZNYCH potrafi:

K01 kierowa¢ si¢ dobrem pacjenta , dba¢ o poszanowanie godnosci i autonomii osdb

powierzonych opiece, okazywaé zrozumienie dla réznic §wiatopogladowych i POLIP K1

kulturowych oraz empati¢ w relacji z pacjentem i jego rodzing
K02 przestrzegaé praw pacjenta POLIP K2
K03 samodzielnie i rzetelnie wykonywa¢ zawod zgodnie z zasadami etyki, w tym przestrzegac

. T . : POLIP_K3

warto$ci i powinnosci moralnych w opiece nad pacjentem. -
K04 ponosi¢ odpowiedzialno$¢ za wykonywane czynnosci zawodowe POLIP K4
K05 zasiggac opinii ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem POLIP K5

problemu -
K06 przewidywac¢ i uwzglednia¢ czynniki wptywajace na reakcje wiasne i pacjenta POLIP_K6




K07 dostrzegac i rozpoznawac¢ wlasne ograniczenia w zakresie wiedzy , umiejgtnosci i
kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny deficytow i potrzeb POLIP_K7
edukacyjnych
4.4. Sposoby weryfikacji osiagniecia przedmiotowych efektéw uczenia sie
Sposéb weryfikacji (x)

W — wyklady

C - éwiczenia

ZP — zajecia praktyczne
Efekty . >
przedmiotowe Egzamm Kolokwium . ::tywnosc Praca Prac? w Inne: »
(symbol) fFestl ) 1 zajeciach wlasna grupie obecnos¢

. Forma . . | Forma Forma Forma Forma
Forma zajeé . . Forma zajeé . . . . . .
zajec zajec zajec zajec zajec

W W | C JW | C W |C W|C I(’: W | C W | C I(’:
W0l X X X
W02 X X X
Wwo03 X X X
Uo1 X X X X
u02 X X X X
uo03 X X X X
Uo4 X X X X
uo05 X X X X
U6 X X X X
K01 X X X X
K02 X X X X
K03 X X X X
K04 X X X X
K05 X X X X
K06 X X X X
K07 X X X X

4.5. Kryteria oceny stopnia osiagniecia efektéw ksztalcenia

3 | Zaliczenie testu weryfikujacego osiagni¢cie efektow ksztalcenia w zakresie wiedzy i umiej¢tnosci na poziomie
od 61 do 68%

3,5 | Zaliczenie testu weryfikujacego osiagni¢cie efektow ksztalcenia w zakresie wiedzy i umiej¢tnosci na poziomie
od 69 do 76%

4 | Zaliczenie testu weryfikujacego osiagni¢cie efektow ksztalcenia w zakresie wiedzy i umiej¢tnosci na poziomie
od 77 do 84%

4,5

Wyklad/Test

Zaliczenie testu weryfikujacego osiagnigcie efektow ksztatcenia w zakresie wiedzy 1 umiejetnosci na poziomie
od 85% do 92%

5 | Zaliczenie testu weryfikujacego osiagnigcie efektow ksztatcenia w zakresie wiedzy i umiejg¢tnosci na poziomie
93% 1 wigcej

Forma

. Ocena
zajeé

Kryterium oceny
Student:

nie zawsze przestrzega zasad, wymaga nadzoru, chaotycznie wykonuje czynnosci,
wykonywanie prostych czynnosci bez uwag;

czynnosci wykonuje niepewnie, bardzo wolno, widoczna sprawno$¢ podczas wykonywania
prostych czynnosci;

nie zawsze uwzglednia indywidualng sytuacj¢ pacjenta, osiaga cel po ukierunkowaniu
dziatania;

wymaga ciaglego naprowadzania i przypominania w zakresie wykonywania ztozonych
czynnosci;

podejmuje kontakt, ale nie potrafi utrzymywac dalej komunikacji z pacjentem;

nie zawsze potrafi oceni¢ i analizowa¢ wlasne postgpowanie, czasami podejmuje
wspolprace z zespotem terapeutycznym, w miar¢ swoich mozliwosci identyfikuje si¢ z rola
zawodowa.

Cwiczenia praktyczne

3,5

przestrzega zasad, po ukierunkowaniu wykonuje czynno$ci w miar¢ poprawnie;

wykonuje czynno$ci niepewnie, niekiedy wymaga wsparcia i poczucia pewnosci dzialania;
uwzglednia indywidualng sytuacje zdrowotng pacjenta, osigga cel;

czgsto wymaga przypominania w podejmowanym dziataniu;

potrafi nawigza¢ i utrzymac kontakt werbalny z pacjentem;




e podejmuje wysitek, by oceni¢ i analizowa¢ wlasne postgpowanie, wspolpracuje z zespotem
terapeutycznym, zwykle identyfikuje si¢ z rolg zawodowa.

przestrzega zasad, po ukierunkowaniu wykonuje czynno$ci poprawnie;

czynnosci wykonuje w tempie zwolnionym;

zwraca uwage na indywidualng sytuacje pacjenta, osigga cel;

czasami wymaga przypominania w podejmowanym dziataniu;

potrafi nawigza¢ i utrzymacé kontakt werbalny i pozawerbalny z pacjentem;

wykazuje nieporadno$¢ w zakresie oceny i analizy wlasnego postepowania, wspolpracuje
z zespotem terapeutycznym, identyfikuje si¢ z rolg zawodows;

4,5 e przestrzega zasad po wstgpnym ukierunkowaniu, technika i kolejnos¢ czynnosci bez
zadnych uwag;

e czynnosci wykonuje pewnie, ale po krotkim zastanowieniu;

e przejawia trosk¢ o uwzglednienie sytuacji zdrowotnej pacjenta, osiaga cel po wstepnym
ukierunkowaniu;

e czasami wymaga przypomnienia i ukierunkowania dziataniach;

e komunikuje si¢ prawidlowo, ale wymaga niekiedy ukierunkowania w doborze metod;

wykazuje starania zakresie oceny i analizy wlasnego postepowania, dobra wspotpraca

z zespolem terapeutycznym, zauwazalna identyfikacja z rolag zawodowsa.

przestrzega zasad, technika i kolejno$¢ wykonania czynnosci bez zadnych uwag;

czynnosci wykonuje pewnie, energicznie;

uwzglednia sytuacj¢ pacjenta i aktualne mozliwosci do wykonania tych czynnosci;

planuje i wykonuje dziatania catkowicie samodzielne;

komunikuje si¢ spontaniczne, konstruktywne i samodzielne, dobor tresci adekwatny do
oczekiwan odbiorcy;

e potrafi oceni¢ i analizowa¢ postgpowanie wlasne, wspotpracuje z zespotem terapeutycznym,
widoczna identyfikacja z rolg zawodowg.

5. BILANS PUNKTOW ECTS - NAKEAD PRACY STUDENTA

Obciazenie studenta

Kategoria Studia Studia

. stacjonarne niestacjonarne
LICZBA GODZIN REALIZOWANYCH PRZY BEZPOSREDNIM 25 )
UDZIALE NAUCZYCIELA /GODZINY KONTAKTOWE/
Udziat w wyktadach 9 -
Udziat w ¢wiczeniach praktycznych 15 -
Udzial w egzaminie/kolokwium zaliczeniowym 1 -
Zajecia praktyczne - -
Pracownia symulacji med. -
SAMODZIELNA PRACA STUDENTA /GODZINY NIEKONTAKTOWE/ 5 -
Przygotowanie do wykladu 1 -
Przygotowanie do ¢wiczen praktycznych 1 -
Przygotowanie do egzaminu/kolokwium 3 -
Zebranie materiatow do projektu, kwerenda internetowa - -
Opracowanie prezentacji multimedialnej - -
Inne (jakie?) — Przygotowanie do ustnego sprawozdania - -
LACZNA LICZBA GODZIN 30 -
PUNKTY ECTS za przedmiot 1 -

Przyjmuje do realizacji (data i czytelne podpisy 0sob prowadzgcych przedmiot w danym roku akademickim)



