KARTA PRZEDMIOTU

Kod przedmiotu 0912.4.RM2.B/C.PED
Nazwa przedmiotu polskim Pediatria
w jezyku angielskim Pediatrics

1. USYTUOWANIE PRZEDMIOTU W SYSTEMIE STUDIOW

1.1. Kierunek studiow Ratownictwo medyczne

1.2. Forma studiow Studia stacjonarne/niestacjonarne

1.3. Poziom studiéw Studia drugiego stopnia

1.4. Profil studiéw* Praktyczny

1.5. Osoba przygotowujaca karte¢ przedmiotu mgr Agata Roszewska, mgr Kamil Makowski
1.6. Kontakt kamil.makowski@ujk.edu.pl

2. OGOLNA CHARAKTERYSTYKA PRZEDMIOTU

2.1. Jezyk wykladowy polski

2.2. Wymagania wstepne* Znajomo$¢ skal stosowanych w pediatrii, wytycznych resuscytacji
krazeniowo — oddechowej i podstaw farmakoterapii, anatomia,
fizjologia.

3. SZCZEGOLOWA CHARAKTERYSTYKA PRZEDMIOTU

3.1. Forma zajeé Wyktady (W), éwiczenia praktyczne (CP) , zajecia praktyczne (PZ), symulacje (Sym)

3.2. Miejsce realizacji zajeé Sale Centrum Symulacji Medycznej UJK, placowka ochrony zdrowia, sale
dydaktyczne UJK

3.3. Forma zaliczenia zaje¢c Zaliczenie z oceng

3.4. Metody dydaktyczne Wyktad: wyktad informacyjny, opis przypadku.

Cwiczenia praktyczne, symulacje medyczne, dyskusja, metoda przypadku, debrifing,
zajecia praktyczne

3.5. Wykaz podstawowa 1.  Wytyczne Europejskiej Rady Resuscytacji 2021r.
literatury 2. Postgpowanie w stanach nagtych u dzieci, wyd. 2. Maria Gruba, Jarostaw
Gucwa. Medycyna Praktyczna 2024r.
uzupelniajaca 1. Stany nagte u dzieci, Jacek Kleszczynski PZWL Wydawnictwo Lekarskie
2017r.

4. CELE, TRESCI I EFEKTY UCZENIA SIE

4.1. Cele przedmiotu (z uwzglednieniem formy zajec)
Wyktad
C1. Przekazanie wiedzy na temat prawidtowego postgpowania w niewydolnosci oddechowe;j i kragzeniowej u dzieci ze szczegdlnym
uwzglednieniem przyczyn, diagnostyki oraz leczenia ostrych standw pochodzenia urazowego i nicurazowego, w tym zastosowania
wentylacji mechanicznej, intubacji, farmakoterapii oraz RKO zgodnie z wytycznymi PALS.
Cwiczenia praktyczne
Cl. Ksztaltowanie umiejetnosci prawidtowej oceny stanu klinicznego dziecka w stanach naglych: opanowania umiejetnosci
szybkiego badania ABCDE oraz stosowania skal oceny stanu zdrowia specyficznych dla dzieci w réznych grupach wiekowych.
C2. Doskonalenie umiejg¢tnosci w zakresie farmakoterapii — obstugi pomp infuzyjnych, wentylacji mechanicznej oraz zabezpieczenia
drég oddechowych réznymi sposobami.
C3.Doskonalenie umiejetnosci przeprowadzenie badania urazowego z uwzglednieniem réznicowania oraz leczenia standw
bezposredniego zagrozenia zycia i zdrowia dziecka.
C3. Opanowanie umiejetnosci interpretacji rownowagi kwasowo-zasadowej.
Zajecia praktyczne
C1. Opieka nad dzieckiem w oddziale ratunkowym z uwzglednieniem dost¢pnego sprzetu .
C2. TRIAGE oraz kwalifikacja pacjenta pediatrycznego do odpowiedniego specjalisty w okreslonym czasie.
C3. Nabywanie i doskonalenie umiejetnosci z zakresu diagnostyki obrazowej w oddziale ratunkowym .
Symulacje medyczne
Cl. Doskonalenie postgpowania ratowniczego w stanach naglych w tym resuscytacji krazeniowo-oddechowej w warunkach
przedszpitalnych oraz oddzialu ratunkowego.
C2. Zastosowanie odpowiednich metod wentylacji oraz udrazniania drég oddechowych.

4.2. TreSci programowe (z uwzglednieniem formy zajec)
Wyklady (W)
1. Zasady funkcjonowania IP/SOR Pediatrycznego.
Podstawy pediatrii w medycynie ratunkowe;.
Diagnostyka pediatryczna w stanach naglych.
Profilaktyka zakazen u dzieci i programy szczepien .
Prawidlowe postepowaniec w niewydolnosci oddechowej i krazeniowej udzieci ze szczegblnym uwzglednieniem

nhwo




przyczyn, diagnostyki oraz leczenia ostrych stanow pochodzenia urazowego i nieurazowego, w tym zastosowania
wentylacji mechanicznej, intubacji, farmakoterapii oraz RKO zgodnie z wytycznymi PALS.
6. Skale oceny stanu zdrowia specyficznych dla dzieci w r6znych grupach wiekowych.
Cwiczenia praktyczne (CP)
1. Ocena stanu klinicznego dziecka w stanach nagltych. Szybkie badanie ABCDE. Schemat badania dziecka ABCDE z
uwzglednieniem interwencji krytycznych.
2. Wykorzystanie diagnostyki obrazowej w ZRM/IP/SOR.
3. Roéwnowaga kwasowo-zasadowa oraz badania podstawowe w leczeniu dziecka w rdznych stanach zagrozenia zycia i
zdrowia.
Zajecia praktyczne (ZP)
1. Zadania ratownika medycznego w procesie diagnozowania oraz leczenia w ZRM/IP/SOR
2. Badanie urazowe zuwzglednieniem rdznicowania oraz leczenia stanéw bezposredniego zagrozenia zycia i zdrowia
dziecka.
3.  Umiejetno$¢ wykorzystania drabiny analgetyczne;j.
4. Monitorowanie pacjenta pediatrycznego.
5. Farmakoterapia, obstuga pomp infuzyjnych, wentylacji mechanicznej oraz zabezpieczenie drég oddechowych réznymi
sposobami.
Symulacje (Sym)
1. Scenariusze wysokiej wiernosci w roéznych stanach zagrozenia zycia i zdrowia u pacjenta pediatrycznego z zaleznosci od wieku.

4.3. Przedmiotowe efekty uczenia si¢

Odniesienie do

N
== . . . kierunkowych
2 Student, ktory zaliczyl przedmiot . .
s ’ y yip efektow uczenia
sie
w zakresic WIEDZY zna i rozumie:
WO01 | zasady oceny stanu pacjenta w celu ustalenia sposobu postgpowania i podj¢cia medycznych RM2P B.W1
czynnosci ratunkowych albo odstgpienia od nich, w tym w przypadku rozpoznania §mierci
W02 | gospodarke wodno-elektrolitowg i kwasowo-zasadowa cztowieka RM2P B.W2
WO03 | wskazania i zasady stosowania tlenoterapii, wentylacji mechanicznej inwazyjnej i nieinwazyjnej RM2P_B.W5

oraz jej monitorowania, a takze mozliwe powiklania jej zastosowania w podmiocie wykonujacym
dziatalno$¢ lecznicza lub srodowisku domowym

W04 | wskazania do przyrzadowego przywracania drozno$ci dréog oddechowych metodami RM2P_B.W6
nadglo$niowymi wraz z odsysaniem drég oddechowych i techniki ich wykonywania

WO05 | wskazania do intubacji dotchawiczej z wykorzystaniem dostepnego sprzetu i lekow przez usta i
przez nos oraz do prowadzenia wentylacji zastepczej, a takze techniki ich wykonywania u dzieci, w
tym niemowlat i noworodkéw

RM2P_B.W8

W06 | wskazania do wykonania kaniulacji zyt obwodowych konczyn gornych i dolnych oraz zyly szyjnej RM2P_B.W11
zewnetrznej, a takze technike jej wykonania, w tym z wykorzystaniem ultrasonografii

W07 | nowoczesne metody tagodzenia bolu w oparciu o skale oceny bolu, z uwzglgdnieniem RM2P B.W14
farmakoterapii dzieci

WO08 | cel badan laboratoryjnych w stanach naglego zagrozenia zdrowotnego RM2P B.W22

W09 | przyczyny i objawy $mierci oraz zasady jej rozpoznawania, a takze zasady stwierdzania zgonu RM2P_B.W23

w zakresie UMIEJETNOSCI potrafi:

U01 | monitorowa¢ czynno$¢ uktadu krazenia metodami nieinwazyjnymi oraz inwazyjnymi RM2P B.UI
U02 | przywraca¢ drozno$é¢ drog oddechowych metodami nadgtosniowymi niezaleznie od stanu pacjenta RM2P B.U2
U03 | wykonywa¢ intubacj¢ dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej u dzieci, w tym niemowlat i RM2P_B.U4
noworodkéw, z zachowanymi oznakami krazenia, z wykorzystaniem farmakologii
U04 | wykonywac intubacje dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej u dzieci, w tym niemowlat i RM2P B.U6
noworodkow, z zachowanymi oznakami krazenia, z wykorzystaniem farmakologii w technice RSI
U05 | prowadzi¢ wentylacje wspomagana i zastepcza u dorostych i dzieci, w tym niemowlat i RM2P B.US
noworodkéw
U06 | prowadzi¢ dokumentacj¢ medyczna w zakresie wykonywanych czynnoéci RM2P B.U16
U07 | prowadzi¢ dokumentacje w zakresie wykonywanych czynnos$ci, w tym w przypadku zgonu
X N g o i RM2P _B.U19
pacjenta, urodzenia dziecka martwego i odstapienia od medycznych czynnoéci ratunkowych -
w zakresie KOMPETENCJI SPOLECZNYCH jest gotéw do:
K01 dokonywania krytycznej oceny dziatan wtasnych i dziatan wspotpracownikow z poszanowaniem RM2P K1
réznic $wiatopogladowych i kulturowych
K02 formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dzialalnosci zawodowej i zasiggania porad RM2P_K2
ckspertow w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem problemu
K03 | okazywania dbalosci o prestiz zawodu ratownika medycznego i solidarno$¢ zawodowa RM2P 03
K04 | rozwiazywania ztozonych probleméw etycznych zwiagzanych z wykonywaniem zawodu ratownika RM2P_04

medycznego i wskazywania priorytetdw w realizacji okreslonych zadan

K05 | ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywanie czynnosci zawodowych RM2P_05




4.4. Sposoby weryfikacji osiggniecia przedmiotowych efektow uczenia si¢

Efekty

przedmiotowe

(symbol)

Sposob weryfikacji (+/-)

Kolokwium/zalicze Aktywno$¢ na Realizacja Warunki

Egzamin pisemny nie pisemne (CP) zajeciach zleconego zadania

kliniczne

symulowane i/lub
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4.5. Kryteria oceny stopnia osiagnie¢cia efektow uczenia si¢

Forma .
. . | Ocena Kryterium oceny
zajec
3 Uzyskanie z kolokwium zaliczeniowego 61-68% catkowitej mozliwej liczby punktow.
E 3,5 Uzyskanie z kolokwium zaliczeniowego 69-76% catkowitej mozliwej liczby punktow.
= 4 Uzyskanie z kolokwium zaliczeniowego 77-84% catkowitej mozliwej liczby punktow.
-i 4,5 Uzyskanie z kolokwium zaliczeniowego 85-92% catkowitej mozliwej liczby punktow.
= 5 Uzyskanie z kolokwium zaliczeniowego 93-100% catkowitej mozliwej liczby punktow.
_ 3 61-68%. Sumy punktow uzyskanych z zaliczenia pisemnego oraz zrealizowanego zadania.
& . T : :
g e 3,5 69-76%. Sumy punktéw uzyskanych z zaliczenia pisemnego oraz zrealizowanego zadania.
g ‘ P : :
&" 5] 4 77-84%. Sumy punktéw uzyskanych z zaliczenia pisemnego oraz zrealizowanego zadania.
5 g 4,5 85-92%. Sumy punktow uzyskanych z zaliczenia pisemnego oraz zrealizowanego zadania.
2 5 93-100%. Sumy punktéw uzyskanych z zaliczenia pisemnego oraz zrealizowanego zadania.
3 61-68% uzyskanych punktow z realizacji zadania (procedury) w ramach ksztalcenia umiejetnosci
—_ praktycznych w warunkach klinicznych
E 3,5 69-76% uzyskanych punktow z realizacji zadania (procedury) w ramach ksztalcenia umiejetnosci
s o praktycznych w warunkach klinicznych
$ 5 4 77-84% uzyskanych punktéw z realizacji zadania (procedury) w ramach ksztalcenia umiejgtnosci
T 3 praktycznych w warunkach klinicznych
N % 4,5 85-92% uzyskanych punktow z realizacji zadania (procedury) w ramach ksztalcenia umiejetnosci
5 praktycznych w warunkach klinicznych
5 93-100% uzyskanych punktéw z realizacji zadania (procedury) w ramach ksztalcenia umiejgtnosci
praktycznych w warunkach klinicznych
° 3 61-68% uzyskanych punktéw z realizacji zadania (procedury) w ramach ksztalcenia umiejgtnosci
T praktycznych w warunkach symulowanych
% g 3,5 69-76% uzyskanych punktow z realizacji zadania (procedury) w ramach ksztalcenia umiejetnosci
g (Ijj praktycznych w warunkach symulowanych
s 4 77-84% uzyskanych punktow z realizacji zadania (procedury) w ramach ksztalcenia umiejetnosci
praktycznych w warunkach symulowanych




4,5 85-92% uzyskanych punktéw z realizacji zadania (procedury) w ramach ksztalcenia umiejgtnosci
praktycznych w warunkach symulowanych

5 93-100% uzyskanych punktow z realizacji zadania (procedury) w ramach ksztalcenia umiejgtnosci
praktycznych w warunkach symulowanych

*niepotrzebne usunqgé

5. BILANS PUNKTOW ECTS — NAKEAD PRACY STUDENTA

Obciazenie studenta
Kategoria Studia Studia
, stacjonarne niestacjonarne

LICZBA GODZIN REALIZOWANYCH PRZY BEZPOSREDNIM UDZIALE 40 40
NAUCZYCIELA /GODZINY KONTAKTOWE/
Udziat w wyktadach 10 10
Udziat w éwiczeniach praktycznych 10 10
Udziat w zajeé praktycznych 10 10
Udziat w symulacjach 10 10
SAMODZIELNA PRACA STUDENTA /GODZINY NIEKONTAKTOWE/ 10 10
Przygotowanie do wyktadu 10 10
LACZNA LICZBA GODZIN 50 50
PUNKTY ECTS za przedmiot 2 2

*niepotrzebne usungé

Przyjmuje do realizacji (data i czytelne podpisy oséb prowadzqcych przedmiot w danym roku akademickim)




